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SOFTWARE Requerido y/o especializado para la lectura del documento: Plataforma web
RECOVIDA (Recuperando el control de mi vida) es un programa de estimulacion de la
atencion en plataforma web para la rehabilitacién cognitiva desarrollada con React y
Firebase, orientada a pacientes con déficit neurocognitivo. Ofrece 80 actividades interactivas
organizadas en atencion sostenida, alternante, selectiva y dividida, con niveles progresivos
de dificultad. Entre las funciones mas importantes estan en que el terapeuta puede gestionar
usuarios, monitorear su progreso, visualizar estadisticas y efectuar procesos de
rehabilitacion en personas adultas diagnosticadas con Trauma Craneoencefalico. La
adaptacion de RECOVIDA a una herramienta web fue autorizada por sus autores
intelectuales, a partir de su version original en formato lapiz y papel.

MATERIAL ANEXO:

Tipo de archivo: PDF: Nombre del archivo: Manual Facilitador RECOVIDA Anexo A.
Tipo de archivo: Excel: Nombre del archivo: Anexo By C.

Tipo de archivo: PDF: Nombre del archivo: Manual de usuario RECOVIDA ANEXO 1.
PREMIO O DISTINCION (En caso de ser LAUREADAS o Meritoria): Meritoria
PALABRAS CLAVES EN ESPANOL E INGLES:

Espaiol
1. Rehabilitacion cognitiva.
2. Atencion.
3. Lesiones cerebrales traumaticas.
4. Entrenamiento cognitivo computarizado.
5. Validez.
Inglés
1. Cognitive rehabilitation.
2. Attention.
3. Traumatic brain injuries.
4. Computerized cognitive training.
5. Validity.
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RESUMEN DEL CONTENIDO: (Maximo 250 palabras)

Antecedentes: ElI Trauma Craneoencefalico representa un problema de salud publica y
causa principal de discapacidad, especialmente en paises de bajos y medianos ingresos,
donde la rehabilitacidon neuropsicoldgica es limitada. La atencién, como funciéon cognitiva
vulnerable al dafio cerebral, se ve alterada de forma variable y presenta una recuperacion
heterogénea, sin embargo, existen pocos estudios centrados en su rehabilitacion. Objetivo:
Disenar y validar, mediante juicio de expertos, el programa web RECOVIDA, en el modulo
de la atencion. Metodologia: Investigacion instrumental con alcance descriptivo, de validez
de contenido donde participaron 5 expertos en areas de las neurociencias que evaluaron
cualitativa y cuantitativamente 80 actividades conforme a los criterios de claridad,
pertinencia, relevancia y suficiencia. Resultados: El indice de Validez de Contenido de
reflej6 un resultado de 1.0, evidenciando un acuerdo total intrajueces respecto a la
claridad, pertinencia, relevancia y suficiencia de los items para la rehabilitacion de la
atencion. Sin embargo, el coeficiente Kappa de Fleiss mostré un nivel de concordancia
inferior al esperado. Las observaciones cualitativas permitieron generar una version final
del programa con mejoras en items especificos y su operatividad validada. Discusién: El
programa web RECOVIDA evidencié una adecuada validez de contenido, sustentada en
un diseno estructural basado en referentes tedricos y modelos funcionales consolidados en
rehabilitacion cognitiva, que reportan mejoras atencionales en personas con trauma
craneoencefalico. Conclusion: ElI programa web RECOVIDA mostré alta validez de
contenido y consenso entre jueces expertos, respaldado por fundamentos tedricos que
cumplen con los criterios para la rehabilitacion de la atencion, lo que permite su proyeccién
a una fase experimental.

ABSTRACT: (Maximo 250 palabras)

Background: Head trauma is a public health problem and a leading cause of disability,
especially in low- and middle-income countries, where neuropsychological rehabilitation is
limited. Attention, as a cognitive function vulnerable to brain damage, is variably altered and
shows heterogeneous recovery; however, few studies focus on its rehabilitation. Objective:
To design and validate, through expert judgment, the RECOVIDA web-based program in
the attention module. Methodology: Instrumental research with a descriptive scope and
content validity. Five experts in neuroscience participated, qualitatively and quantitatively
evaluating 80 activities according to the criteria of clarity, relevance, and sufficiency.
Results: The Content Validity Index score was 1.0, demonstrating complete inter-rater
agreement regarding the items' clarity, relevance, and appropriateness for attention
rehabilitation. However, Fleiss's Kappa coefficient showed a lower-than-expected level of
agreement. Qualitative observations led to the development of a final version of the
program with improvements to specific items and validated functionality. Discussion: The
RECOVIDA web program demonstrated adequate content validity, supported by a
structural design based on theoretical frameworks and consolidated functional models in
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cognitive rehabilitation, which report attentional improvements in people with head trauma.
Conclusion: The RECOVIDA web program demonstrated high content validity and
consensus among expert judges, supported by theoretical foundations that meet the criteria
for attention rehabilitation, allowing its projection to an experimental phase.
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Resumen

Antecedentes: EI Trauma Craneoenceféalico representa un problema de salud publica y
causa principal de discapacidad, especialmente en paises de bajos y medianos ingresos, donde la
rehabilitacion neuropsicoldgica es limitada. La atencion, como funcién cognitiva vulnerable al
dafio cerebral, se ve alterada de forma variable y presenta una recuperacion heterogenea, sin
embargo, existen pocos estudios centrados en su rehabilitacion. Objetivo: Disefar y validar,
mediante juicio de expertos, el programa web RECOVIDA, en el médulo de la atencion.
Metodologia: Investigacion instrumental con alcance descriptivo, de validez de contenido donde
participaron 5 expertos en areas de las neurociencias que evaluaron cualitativa y
cuantitativamente 80 actividades conforme a los criterios de claridad, pertinencia, relevancia y
suficiencia. Resultados: El indice de Validez de Contenido de reflejo un resultado de 1.0,
evidenciando un acuerdo total intrajueces respecto a la claridad, pertinencia, relevancia 'y
suficiencia de los items para la rehabilitacion de la atencién. Sin embargo, el coeficiente Kappa
de Fleiss mostré un nivel de concordancia inferior al esperado. Las observaciones cualitativas
permitieron generar una version final del programa con mejoras en items especificos y su
operatividad validada. Discusion: El programa web RECOVIDA evidencié una adecuada
validez de contenido, sustentada en un disefio estructural basado en referentes teéricos y modelos
funcionales consolidados en rehabilitacion cognitiva, que reportan mejoras atencionales en
personas con trauma craneoencefalico. Conclusion: El programa web RECOVIDA mostro alta
validez de contenido y consenso entre jueces expertos, respaldado por fundamentos tedricos que
cumplen con los criterios para la rehabilitacion de la atencion, lo que permite su proyeccion a

una fase experimental.
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Abstract

Background: Head trauma is a public health problem and a leading cause of disability,
especially in low- and middle-income countries, where neuropsychological rehabilitation is
limited. Attention, as a cognitive function vulnerable to brain damage, is variably altered and
shows heterogeneous recovery; however, few studies focus on its rehabilitation. Objective: To
design and validate, through expert judgment, the RECOVIDA web-based program in the
attention module. Methodology: Instrumental research with a descriptive scope and content
validity. Five experts in neuroscience participated, qualitatively and quantitatively evaluating 80
activities according to the criteria of clarity, relevance, and sufficiency. Results: The Content
Validity Index score was 1.0, demonstrating complete inter-rater agreement regarding the items'
clarity, relevance, and appropriateness for attention rehabilitation. However, Fleiss's Kappa
coefficient showed a lower-than-expected level of agreement. Qualitative observations led to the
development of a final version of the program with improvements to specific items and validated
functionality. Discussion: The RECOVIDA web program demonstrated adequate content
validity, supported by a structural design based on theoretical frameworks and consolidated
functional models in cognitive rehabilitation, which report attentional improvements in people
with head trauma. Conclusion: The RECOVIDA web program demonstrated high content
validity and consensus among expert judges, supported by theoretical foundations that meet the

criteria for attention rehabilitation, allowing its projection to an experimental phase.

Keywords: Cognitive rehabilitation, attention, traumatic brain injuries, computerized

cognitive training, validity.
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Introduccion

El Trauma Craneoencefalico (TCE) es una lesion neuroldgica de origen externo,
provocada por impacto y aceleracion brusca del craneo, que afecta la funcién cerebral (Donnelly
et al., 2023), que compromete regiones corticales directamente lesionadas y areas adyacentes
formando la zona de penumbra isquémica perilesional (Acurio et al., 2024; Adewunmi et al.,
2024; Agarwal et al., 2024; Canales et al., 2021; Portellano, 2005). EI TCE se clasifica segun la
gravedad y caracteristica en: Abierto, con penetracion del craneo y dafio directo al tejido
cerebral, incluyendo laceraciones, hemorragias, edema e isquemia (Kohpe et al., 2025; Okura et
al., 2021); Cerrado, sin penetracion craneal, pero con dafio por fuerzas de impacto que generan
conmocion, contusiones, hematomas intracraneales y dafio axonal difuso (Ginsburg & Smith,
2025; Ng & Lee, 2019); y por onda expansiva, causado por ondas de choque de alta presion que
transmiten energia desde el craneo al parénquima cerebral tras una explosion (Bryden et al.,
2019; Cernak & Noble-Haeusslein, 2009; Ling & Ecklund, 2011; Ng & Lee, 2019). La severidad
determinada en la Escala de Glasgow permite estipular la tipificacion en: Leve [13-15 puntos],

moderado [9-12 puntos] o grave [3-8 puntos] (Fitzgerald et al., 2023; Pisano & Bilotta, 2024).

Por consiguiente, el TCE es considerada una grave problematica de salud publica y
social, como también una de las principales causas de muerte y discapacidad a nivel global
(Kumar et al., 2025). Se estima que aproximadamente 27 millones de personas en todo el mundo
sufren un TCE al menos una vez al afio, cuya proporcion de casos s casi 3 veces mayor en
paises de ingresos bajo y medios (Guan et al., 2023), lo que representa una carga significativa,
con una prevalencia estimada entre los 27 a 69 millones de casos y aproximadamente 24.000
hospitalizaciones anuales (Joannides et al., 2024; Organizacion Mundial de la Salud [OMS],

2023; Rodriguez et al., 2023). No obstante, estos paises presentan limitaciones en sus sistemas de
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vigilancia epidemioldgica, lo que dificulta la caracterizacion del evento. Dewan et al. (2018)

reportaron una incidencia variable en regiones de la OMS y del Grupo de Ingresos del Banco
Mundial (IBM), destacando cifras elevadas en América del Norte con 1.299 casos por cada
100.000 habitantes y Europa con 1.012 casos, aunque estudios recientes refieren cifras mas bajas
para Europa en 2024 con 47-850 casos (Coppalini et al., 2024; Schindler & Lustenberger, 2024),
por otra parte, Africa con 801 casos y el Mediterraneo Oriental con 897 casos por cada 100.000
habitantes (Dewan et al., 2018), dichas cifras obedecen en principio a la densidad poblacional de

cada una de las regiones.

Para el afio 2023, en Ameérica Latina y el Caribe la incidencia fue variable segun la
region, siendo Republica Dominicana el mas afectado con una tasa de 64,6 personas por 100.000
habitantes, seguido por Paraguay (22,0), Bolivia (21,1), Ecuador (20,0), Brasil (16,0), Colombia
(15,14), Chile (14,9), Uruguay (14,8), Argentina (14,1) y finalmente Peru (13,6) (Barahona et al.,
2024; Magalhdes et al., 2022; Rivera-Lara et al., 2023; VVasquez-Tirado et al., 2022; Xiao-Fei et
al., 2024). En cuanto al sexo, los hombres presentan una mayor incidencia en comparacion con
las mujeres, con una proporcién de aproximadamente 3 a 1 (Dunne et al., 2020). En Colombia, el
TCE representa la cuarta causa de muerte y discapacidad en poblacion general con mayor
predominancia en adultos jovenes (Quiroga-Centeno et al., 2022). Un informe revelé que, en el
afio 2024, el departamento de Narifio registrd un 22,6 % de los pacientes hospitalizados por TCE,
con cuadros de gravedad moderada a alta, referido a la mayoria de los casos con una edad

promedio de 41,89 afos (Rivera-Ordofiez et al, 2024).

Otros como Theran & Badillo (2023) reportaron una incidencia significativa de casos en
ciudades como Cali y Cartagena, de los cuales reportan una mayor proporcion en TCE de

gravedad leves (53 %), seguidos de moderados (30 %) y graves (14,5 %). En particular,
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Cartagena present6 una incidencia que oscila entre 7 y 14 casos por cada 100.000 habitantes.

Asimismo, la ciudad de Cucuta reportd una tasa de incidencia de 185 casos por cada 100.000
habitantes, evidenciando una carga epidemioldgica relevante para el sistema de salud local y
nacional (Rodriguez., et al, 2023). Para el departamento de Huila se desconocen los registros
epidemiolégicos del TCE. Actualmente los datos epidemioldgicos no estiman con claridad frente
a los reportes estadisticos por TCE, puesto que se encuentra generalizado dentro de otros eventos
de interés en salud publica que no permiten identificar con exactitud los casos reportados a nivel
local, departamental y nacional, asi como la clasificacion y caracterizacion de los mismos, lo que
hace de los datos anteriores, aproximaciones de lo que en realidad sucede en términos

epidemiolégicos en el contexto.

Las causas que derivan a la lesion cerebral se ha relacionado a diferentes factores, uno de
tantos reportados en la literatura son: Los accidentes de transito (Charry et al., 2017; Mufioz et
al., 2025), principalmente por el uso generalizado de motocicletas como medio de transporte
accesible y eficiente (Rivera-Lara et al., 2023), violencia de género (Sun et al., 2025; Zohrevandi
et al., 2024), bajo nivel educativo (Matei et al., 2022; Huang et al., 2024), posicién
socioecondmica baja (Kumar et al., 2025), alta informalidad laboral (Johnson & Diaz, 2023),
caidas y lesiones de causa desconocida (Rivera-Ordofiez et al., 2024), consumo de alcohol y
otras sustancias psicoactivas (Gongalves et al., 2024 ;Wilson et al., 2021; Zhang et al., 2025). En
2022, la inversion promedio en atencidn primaria de urgencias fue de aproximadamente 290
USD por paciente, con un aumento proporcional al grado de severidad clinica (Rivera-Carvajal
et al., 2022). En el Caribe, los costos directos e indirectos derivados del TCE, asi como su
impacto en la productividad laboral, representaron una pérdida econdémica anual estimada en

1.200 millones USD (Rolle et al., 2023).
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Las secuelas del TCE afectan diversas esferas del funcionamiento, en la personal, se

manifiestan alteraciones cognitivas, como: Déficit de atencidén, memoria (anterégrada/retrograda,
amnesia postraumatica), habilidades visuoespaciales, praxias, lenguaje (disartria/Afasia
transcortical motora) y funciones ejecutivas (Hart et al., 2012; Portellano, 2005; Steward &
Kretzmer, 2022; Zarshenas et al., 2019) que impactan el desarrollo de las actividades bésicas e
instrumentales de la vida diaria a corto, mediano y largo plazo (Hsueh-Sheng et al., 2024;
Villada-Ochoa & Pineda-Salazar, 2022). En cuanto a las secuelas afectivo-conductuales, las
manifestaciones se presentan generalmente en trastornos de la personalidad, impulsividad,
irritabilidad, labilidad emocional, disfuncion sexual, apatia, junto con ideacion suicida y el
agravamiento o aparicion de cuadros psiquiatricos (Haarbauer-Krupa et al., 2021; Howlett et al.,
2022; Li et al., 2023), asi como cambios o alteraciones en habitos saludables a conductas de
riesgo (Lee et al., 2025).

En la esfera familiar, las secuelas del paciente ocasionan en los cuidadores alteraciones
del estado de &nimo, ansiedad y estrés (Biney et al., 2025); desestabilizando la dindamica familiar
alterando la comunicacion, la participacién afectiva y la organizacién de roles, ademas de
generar cargas econdémicas asociadas al cuidado (Rahman et al., 2025), tales disrupciones
comprometen la cohesion familiar e incluso desencadenan en episodios de violencia intrafamiliar
(McCrossin, 2024). Por su parte, desde las esferas sociolaboral y académico, las secuelas de TCE
comprometen la funcionalidad fisica y neurocognitiva, dificultando la reintegracion y
readaptacion a las actividades ocupacionales, educativas y sociales, estas alteraciones pueden
conducir a desempleo e inactividad funcional permanente (Breet et al., 2022; Gaudette et al.,

2022: Lennon et al., 2023; Ontiveros et al., 2014).

Q Sede Central / Av. Pastrana Borrero - Cra. 1 BX: 8754753
‘ B 3686 -

SF
Q Sede Administrativa / Cra. 5 No. 23 - 40 S PBX: 87
<

@www usco.edu.co / Neiva - Huila inea Gratuita Nacional: 018000 968727



ACREDITADA DE
UNIVERSIDAD

sURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 /2018 - MEN

NIT: 891180084-2
Debido al compromiso del TCE en la calidad de vida, la funcionalidad y la interaccion

social del individuo (Garcia-Molina & Ensefiat-Cantallops, 2019), la rehabilitacion
neuropsicoldgica se constituye como un proceso esencial y especializado, dirigido a la
recuperacion de funciones cognitivas alteradas, el objetivo principal de la misma es optimizar el
rendimiento neurocognitivo y favorecer la funcionalidad del individuo en sus actividades de la
vida diaria (Fernandez et al., 2019, Sholber & Mateer, 1989); segin Ginarte-Arias (2002). Los
mecanismos principales de la rehabilitacion neuropsicolégica son: La restauracién/instauracion,
compensacion, sustitucion, activacion/estimulacion e integracion, que buscan mejorar la
funcionalidad cerebral minimizando las secuelas y mejorando el prondstico del paciente
(Arango-Lasprilla et al., 2025a), ademas, se argumenta que las intervenciones efectuadas en fase
subagudas inferiores a los 4 meses evidencian mayor probabilidad de mejoria (Markovic et al.,
2024), y a pesar de que dichas intervenciones se efectien de forma individual y personalizada, es
de suma importancia la vinculacion de los familiares o cuidadores en los procesos de
rehabilitacién involucrandolos en todo el proceso de recuperacion, principalmente dado las
condiciones de carga psicoldgica que requiere de acompafiamiento para su mismo cuidado y al

ser también una fuente confiable y cercana a la evolucion del mismo paciente (Flores, 2022).

La atencién es un proceso especialmente sensible al dafio causado por TCE y su
afectacion varia en funcion de la gravedad, localizacién y extension de la lesion lo que implica
una evolucion heterogenea a lo largo del tiempo (Daufi et al., 2024), es determinada como un
proceso neurocognitivo fundamental (Burgoyne & Engle, 2020; Machado-Bague et al., 2021), de
naturaleza compleja y no unitaria, que regula la asignacion de recursos mentales y el enfoque en
tareas especificas como la percepcion sensorial, la memoria y las funciones ejecutivas (Resett,

2021; Vera & Mendoza, 2024), actia como mecanismo central de autorregulacion cognitiva,
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facilitando la seleccion, procesamiento de informacidn, toma de decisiones, supervision y

ejecucion conductual en funcion de intereses u objetivos personales (Arango-Lasprilla et al.,
2025b; Ronnberg et al., 2022). La disfuncion relacionada con esta condicion puede producir
efectos negativos en el desempefio global de las actividades basicas e instrumentales de la vida
diaria (Arango-Lasprilla et al., 2025a; Maiztegi-Kortabarria et al., 2024), si bien los déficits
cognitivos en el TCE pueden presentar un perfil heterogéneo, la atencidn constituye, en términos
generales, el dominio neurocognitivo prioritario para la intervencion terapéutica en la fase inicial
(Markovic et al., 2020; Soule et al., 2025), puesto que los procesos neurocognitivos alterados
requieren como prerrequisito un nivel adecuado de capacidad atencional para logar una cohesion

y adherencia suficiente del paciente a las diferentes tareas (Lezak et al., 2012).

Uno de los modelos tedricos mas influyentes en el abordaje clinico de la atencion es el
propuesto por Sohlberg y Mateer (2001). Este modelo conceptualiza la atencion como un
constructo jerarquico compuesto por subdominios interdependientes, es decir, las funciones
atencionales complejas (atencién alternante y dividida) se sustentan sobre procesos atencionales
béasicos (atencion focalizada, sostenida y selectiva). Esta organizacion implica que la
rehabilitacién neuropsicoldgica debe seguir un orden progresivo, priorizando los niveles
inferiores antes de abordar funciones atencionales de mayor complejidad como lo muestra la
Figura 1. No obstante, es fundamental que el clinico logre identificar y comprender las
manifestaciones especificas asociadas a la disfuncion de cada subdominio atencional para
disefiar estrategias de rehabilitacion neuropsicologica eficaces y adaptadas al perfil
neurocognitivo del paciente (Daufi et al., 2024). Las autoras del modelo plantean que los
procesos de rehabilitacion de la atencion deben fundamentarse en el disefio de tareas

jerarquizadas, organizadas progresivamente desde un nivel de dificultad bajo hasta uno alto.
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Este enfoque estratificado permite una estimulacion gradual y controlada de las

capacidades atencionales, ademas, el terapeuta debe implementar un régimen de repeticion
sistematica de las actividades, ajustando la frecuencia segun sea necesario hasta lograr la
adherencia terapéutica y la automatizacién de las respuestas por parte del paciente, asi mismo, se
enfatiza la necesidad de un monitoreo constante del desempefio, a través de indicadores tanto
cualitativos como cuantitativos. Dicho monitoreo debe considerar parametros especificos como
el tiempo de respuesta y la precision en la ejecucion de las tareas, los cuales constituyen los
principales referentes para la toma de decisiones clinicas y la adaptacion continua del plan

terapéutico (Lee et al., 2022).

Figural
Taxonomia jerarquica del modelo de Sohlberg & Mateer (2001).

Permite atender de forma simultanea multiples tareas con multiples
demandas cognitivas que pueden variar de canal sensorial.

Dividida

Permite tener la capacidad cognitiva de alternar dos tareas con
Alternante demandas cognitivas distintas de forma efectiva.

Permite mantener la actividad cognitiva y dar respuesta en la seleccion
Selectiva de un estimulo en particular, de acuerdo a caracteristicas. especificas.

Permite mantener una respuesta constante durante la realizacion
Sostenida de una actividad repetitiva y continua.

Activa la capacidad de dar respuesta efectiva a un
Focalizada estimulo con un arousal lo suficiente para orientarla.

Nota. La figura representa una jerarquia de los subdominios de la atencion, organizada en niveles :
progresivos de complejidad. En la base se encuentra la atencién focalizada, que constituye el
nivel mas bésico, y en la cima, la atencion dividida, que exige un mayor procesamiento

cognitivo. Fuente: Elaboracién propia.
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El presente modelo ha sido ampliamente acogido por la comunidad cientifica y en la
practica clinica demuestra una eficiencia significativa en la rehabilitacién neuropsicoldgica de
condiciones como el TCE (Hoyos et al., 2022), Trastorno Cognitivo Funcional (Cristacho-Uribe,
2024), Deterioro Cognitivo no amnésico (Josheghani et al., 2024) y las Epilepsias en la infancia
(Khaleghi et al., 2023). Por tanto, el modelo presentado continta demostrando una elevada
utilidad en el campo clinico, asi como investigativo lo que indica su idoneidad para el desarrollo

de programas de rehabilitacion neuropsicolégica (Mollica et al., 2022; Santana & Luna, 2022).

Por esto, la rehabilitacion de la atencidn en etapas tempranas, resulta ser clave para la
mejora funcional, mas aun mediante el uso de métodos de entrenamiento cognitivo sistematico y
especifico como lo es Attention Process Training (APT) que es considerado como uno de los
programas de entrenamiento y rehabilitacion que goza de mayor aceptacién por los clinicos para
personas con TCE, incluye un plan de tratamiento de al menos dos sesiones semanales con una
duracién de 40 minutos por sesion implementando estrategias auditivas y visuales, que abarca los
5 subdominios de la atencion del modelo de Sohlberg & Mateer (1987), dicho programa ha
mostrado efectos positivos en el rendimiento atencional posterior a la intervencion (Bartfai et al.,
2022; Sargenius-Landal et al., 2021; Sohlberg & Mateer, 1987), sin embargo, hay quienes
manifiestan que la APT presenta limitaciones importantes en el componente metodolégico y en
especial en la falta de confiabilidad y validez, en la transferencia a las actividades y tareas de la

vida cotidiana (Ponsford et al., 2023; Soule et al., 2025).

No obstante, es importante sefialar que los programas de rehabilitacion neuropsicoldgica
deben mantener concordancia con los principios de neuroplasticidad mediadas por la practica

repetida, el aumento progresivo de dificultades y la retroalimentacion de desempefio a partir de
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los indicadores de logro (Cicerone et al., 2005; Cicerone et al., 2019), aspectos que generan un

efecto beneficioso en la actividad del proceso cognitivo y la activacién de circuitos cerebrales
implicados (Pantoni et al., 2017). Tarng et al (2022) indicaron que la efectividad de los
programas es mayor en contextos de realidad virtual y computarizados cuando la ambientacién
es mejorada. No obstante, hay poco desarrollo cientifico en el disefio e implementacion de
estrategias orientadas al TCE y hasta donde se sabe, ninguna investigacion existente incluye
especificamente la eficacia de dichos programas enfocados en la rehabilitacion de la atencion

(Soule et al., 2025).

En respuesta a las diversas necesidades derivadas de los eventos traumaticos, se han
propuesto el uso de tecnologias digitales como herramientas de intervencién clinica. Estas
soluciones tecnoldgicas destacan por su versatilidad funcional, practicidad, accesibilidad y
adaptabilidad a distintos contextos terapéuticos (Vasconcelos et al., 2024). Liu et al. (2024)
sefialan que la rehabilitacion neuropsicoldgica asistida por computadora ofrece una mejora
significativa en las funciones cognitivas alteradas, al adaptar tareas neuropsicolégicas de lapiz y
papel a entornos digitalizados. Esta transformacién mantiene la validez de los paradigmas
neuropsicolégicos orientados a la rehabilitacion de dominios especificos, facilitando su

aplicacion de forma dindmica y controlada (Turnbull et al., 2022).

Estas herramientas contribuyen a la sostenibilidad del sistema de salud al reducir costos y
ofrecer soluciones escalables. Stephenson et al. (2022) evidencié que la implementacion de la
rehabilitacién neuropsicoldgica contribuyd significativamente a la reduccion de los costos
sanitarios directos, asi como a la disminucion de los indices de ausentismo laboral, esto, a su vez,
se tradujo en un incremento en los niveles de productividad laboral, reflejando un impacto

positivo tanto en la eficiencia del sistema de salud como en el desempefio econémico. Por otra
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parte, el uso de las herramientas tecnoldgicas en rehabilitacién neuropsicoldgica refleja ventajas

en cuanto a: La validez ecoldgica, jerarquizacion de tareas, personalizacion y retroalimentacion
multimodal en tiempo real sobre el desempefio y logros terapeuticos (Calderén-Chaguald et al.,
2019, Maggio et al., 2023; Zeng et al., 2020). Sin embargo, otros como Guerrero & Garcia
(2015) identifican algunas limitaciones importantes a tener presente en los programas de
rehabilitacién neuropsicologica computarizada como: La baja alfabetizacion digital, barreras de
usabilidad, restricciones motoras y visuales, fotosensibilidad para el uso de pantallas, carencia de
interaccion humana directa, ausencia de retroalimentacion procesual y omision de variables
emocionales influyentes en la recuperacion. Sin embargo, a pesar de las limitaciones reportadas,
el uso de programas computarizados en el contexto de la intervencion neuropsicoldgica
demuestra un nivel de eficacia importante sobre multiples las alteraciones cognitivas y entre ellas
a las consecuentes a un TCE (Jung et al., 2021; Polanowska et al., 2022; Svaerke et al., 2022).
Desde la perspectiva de salud publica la rehabilitacién neuropsicoldgica no solo es eficiente en
cuanto a disminucién de costos de inversion, sino también da respuesta a las consideraciones
éticas en el proceso de rehabilitacion de un paciente que se espera de ello promover autonomia,
reducir cargas del cuidador, y facilitar la reintegracion laboral y social (Aguilera & Cardona,

2022).

A continuacion, se presentan en la Tabla 1. Los resultados de los estudios que demuestran
la eficacia de los programas de intervencion computarizada en la rehabilitacion neuropsicologica
de pacientes con TCE y otras disfunciones neurocognitivas, entre las que se encuentra la

atencion como eje central de la rehabilitacion.
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Tabla 1

Resumen de antecedentes para uso de programas de rehabilitacién computarizada

Autor afo Objetivo del Programa Condicion de la Caracteristicas de Resultados
estudio poblacion intervencion
Rodriguez- Evaluar la utilidad ~ NeuroPerson 45 pacientes con 21 sesiones. Mejoria significativa a
Rajo et al., de un modulo de alTrainer VR TCE m-s 3sesiones por semana.  nivel del procesamiento
(2022) tareas Duracion: 60 minutos.  de la cognicion social.
computarizadas Con supervision de
disefiado para la terapeuta.
rehabilitacion de la
CS en DCA.
Svaerke et El objetivo es Cogmed’ and 72 pacientes con 12 semanas de Mejora significativa en
al., 2022 analizar como dos ‘Brain + TCE en fase intervencion con memoria de trabajo y
programas de CBCR Health cronica. supervision de funciones ejecutivas
afectan lamemoria  CogMed QM terapeuta. con CBCR de ambos
de trabajo en la fase Training, programas y con mayor
cronica tras una Pearson fuerza bajo
LCA y evaluar el Company. acompafiamiento un
impacto del apoyo profesional.
profesional continuo
frente a su ausencia
en la eficacia del
CBCR.
Kimetal., Investigar la Comcog 34 Personas con 30 Sesiones durante 6  Posterior a la CBCR la
(2022) influenciade laedad Maéaxmedica, Deterioro cognitivo  semanas, (5 veces por poblacion evidencio
en el efecto de la Seul, Corea  posterioraun TCE  semanas) Duracion de una mejora
CBCRenla sesion: 30 minutos, con significativa en
disfuncion cognitiva supervision de memoria verbal,
tras un TCE terapeuta. memoria visual,

atencion y coordinacién
visomotora.
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Voelbel et Este estudio Brain Fitness

48 Paciente con

40 sesiones
Duracion por sesion: 60
minutos con supervision

Tras la CBCR, la
poblacién mostro
mejoras en atencion

de terapeuta. sostenida, memoria de

trabajo, comprension
del lenguaje,
seguimiento de
instrucciones y
procesamiento de

informacion auditiva.

Posterior a la CCT la

poblacién evidencio
mejora significativa en:

24 sesiones durante 6
meses, 1 sesion por
semana, duracion: 45

Minutos, con Atencion, memoria,
supervision de lenguaje denominativo,
terapeuta. velocidad de

procesamiento,
funciones ejecutivas,
memoria de trabajo y

al., (2021) investigo los efectos 2.0.1 TCE
de un programa de
CBCR parael
procesamiento de
informacion auditiva
en adultos con TCE
cronico.
Hwang et al., Comparar los efectos ~ RehaCom 96 Paciente con
(2020) del CCTy TC sobre HASOMED, antecedentes de
las funciones Magdeburgo, TCE
cognitivas en adultos ~ Alemania
mayores con LCT.
Yehetal., Investigar la eficacia BrainHQ 30 pacientes con
2019 entre ejercicio Program, ACVyDC.
aerobicoy CCT Posit Science
sobre la funcion Corporation,
cognitiva en San
sobrevivientes de un Francisco
ACV con DC CA.
Nota. CS =

praxias.
Posterior al CCT la
poblacién mostro
mejoras en EL
desempefio de la
Evaluacién Cognitiva
de Montreal y Escala
de Memoria de

36 sesiones de 12 a 18
semanas
Duracién 30 minutos
por sesion con
supervision de
terapeuta.
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Wechsler.

Cognicion social; DCA= Dafio Cerebral Adquirido; Trauma craneoencefalico Moderado-Severo= TCEmM-s;
RC=Rehabilitacion cognitiva; CBCR= Rehabilitacién Cognitiva Basada en Computadora; LCA= Lesion Cerebral Adquirida; CCT=

Entrenamiento Cognitiva Computarizado; TC= Tai chi; LCT= Lesion Cerebral Traumatica; ACV = Accidente Cerebro Vascular; DC =
Deterioro Cognitivo.
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Efectivamente, como se muestra en la tabla 1, los CBCR integran el proceso cognitivo de

la atencion como un eje central en los programas de rehabilitacion o entrenamiento cognitivo,
debido a su alta vulnerabilidad ante el dafio cerebral y su rol modulador en el funcionamiento de
otros procesos cognitivos (Kintu et al., 2023; Mohammed et al., 2022), por consiguiente autores
como Ardilla & Rosselli (2007) y Ginarte-Arias, (2002) concuerdan en que el uso de métodos de
rehabilitacién basados en mecanismos de restauracién/instauracion para el abordaje de los
déficits atencionales posteriores a un TCE son mayormente eficaces. Estos enfoques
principalmente se centran en la repeticidn sistematica y constante de tareas especificas, con el
objetivo de fortalecer las habilidades cognitivas afectadas, su eficacia se sustenta en el principio
de la plasticidad cerebral, lo que permite una recuperacion progresiva de la funcionalidad del

paciente (Gopi et al., 2022; Guerrero & Garcia, 2015).

Los aportes mencionados anteriormente permitieron direccionar el presente estudio a la
busqueda y eleccién del programa Recuperando el Control de mi Vida (RECOVIDA) disefiado
por Bonilla-Santos et al. (2015) en formato de papel y lapiz tomando como mecanismo de
intervencion la restauracién y compensacion. El protocolo cuenta con la validacion de jueces
expertos y fue contrastado posteriormente en un estudio cuasiexpermiental con poblacion del
Hospital Universitario Hernando Moncaleano Perdomo de la region Sur Colombiana,
demostrando eficacia especialmente en la recuperacion de la atencion en pacientes con TCE, el
cual incluye actividades disefiadas para la rehabilitacion de procesos cognitivos como la
orientacion, atencion, memoria, lenguaje, funciones ejecutivas y habilidades socioemocionales
(Bonilla-Santos et al., 2016), que contribuyen a la reduccion del impacto funcional de la

discapacidad en la fase post-hospitalaria (Rivera-Lara et al., 2023).
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Teniendo en cuenta la literatura abordada, se consider0 la atencion como proceso central

de estimulacién debido a su importancia en los procesos cognitivos ya evidenciados, sumado a
los resultados y el impacto generado a través del programa RECOVIDA en la version original de
lapiz y papel, se plante6 entonces, en esta primera fase la adaptacion, disefio y validacion del
modulo de atencion en version computarizada. Este médulo integra 80 actividades estructuradas
para la rehabilitacion neuropsicoldgica, distribuidas equitativamente en los subdominios
atencionales: focalizada/sostenida, selectiva, alternante y dividida, cada subdominio comprende
20 tareas jerarquizadas en cuatro niveles de dificultad progresiva con control paramétrico de la
velocidad de estimulos y retroalimentacion inmediata para el monitoreo y correccion del
desempefio en tiempo real, con oportunidades de repeticidn de tareas pensadas para la
adquisicion automatizada y precisa en cada ejecucion, ademas, el sistema incorpora un registro
cualitativo y cuantitativo para observaciones clinicas, facilitando la personalizacion del
tratamiento como lo siguieren Sohlberg & Mateer (2001) para un mejor desempefio y

recuperacion de la atencion (Lee et al., 2022).

Esta propuesta se alinea con los avances tecnoldgicos en el sector salud en Colombia,
enfocados en la adopcién de soluciones digitales que promuevan la calidad asistencial, la
innovacion clinica, la precision terapéutica y la accesibilidad a los servicios de salud. En muchos
hospitales, el servicio se centra principalmente en estabilizar el estado neurolégico del paciente,
pero con frecuencia se pasan por alto las secuelas cognitivas pos hospitalarias por la falta de
programas especificos de rehabilitacion neuropsicologica (Urazan, 2011). En este contexto, la
CBCR se presenta como una herramienta clave, facilitando el seguimiento del progreso del
paciente y el acceso a terapias de calidad, incluso fuera del entorno hospitalario (Li et al., 2022),

lo anterior deriva, a la reduccion de costo, tiempo, ampliacion de cobertura y mejoras en calidad
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de vida del paciente y su cuidador, siendo congruentes a las garantias necesarias para el ejercicio

del derecho de la salud mental que reconoce a la rehabilitacion cognitiva como un eje

fundamental (Dorado-Ramirez & Castafio-Correa, 2018; Ley 1616, 2013).

Esta primera fase investigativa fue fundamentada con base al desarrollo tedrico y
tecnoldgico adaptados para la rehabilitacion neuropsicolégica de la atencidn en paciente con
TCE, buscando su implementacion en los contextos hospitalarios y consultorios dedicados a la
rehabilitacién, rompiendo barreras de acceso y garantizando la optimizacion del servicio. Por
ello, se hizo indispensable la validacion cientifica del contenido mediante la participacion de
expertos en el area de rehabilitacion neuropsicoldgica en poblacion con caracteristicas ya
mencionadas. La validacion garantiza la pertinencia, relevancia, claridad y suficiencia de cada
item propuesto, en conformidad con los modelos teéricos, fundamentos epistemolégicos y
principios metodoldgicos propios de la rehabilitacion neuropsicoldgica, asegurando su validez
conceptual, eficacia terapéutica y desempefio funcional en el marco de una intervencion. A partir
de lo expuesto anteriormente, el presente proyecto tuvo como objetivo disefiar y validar, a través
de la técnica de validacién de contenido por juicio de expertos, el programa web RECOVIDA,
enfocado en el modulo de atencidn para personas con TCE. Dando respuesta a la siguiente
pregunta de investigacion ¢El programa web RECOVIDA, en su médulo de atencion, cumple

con los criterios en contenido necesarios para la implementacion en pacientes con TCE?
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Método

Estudio instrumental con alcance descriptivo, orientado al disefio y validacion de un
programa web de rehabilitacion para personas TCE. Se empled el método de juicio de expertos
orientado a la validez de contenido considerado como un procedimiento sistematico y
transparente que permite obtener evaluaciones fundamentadas de un panel de especialistas con

experiencia en el area tematica (Aguilar, 2023).
Participantes

Para la seleccion del panel de expertos se empled el muestreo por conveniencia. El
namero de jueces fue determinado conforme a las recomendaciones de Lynn (1986), quien
sugiere entre 3 y 5 expertos, asi como también Gable & Wolf (1993), quienes proponen un rango
més amplio (2 a 20 expertos) aunque esta Ultima depende del objetivo de la validacion asi como
de la formacion académica y la experiencia en el area. Para el presente estudio se implemento un
panel de expertos compuesto por cinco profesionales con posgrado en educacién y
neuropsicologia, experiencia comprobada superior a cuatro afios en docencia, investigacion y
rehabilitacién como se describe en la Tabla 2. Para ello, los criterios de inclusion considerados
fueron: experticia acreditada mediante formacion académica, trayectoria profesional,

imparcialidad, disponibilidad, motivacién y adaptabilidad (Skjong & Wentworth, 2000).
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Tabla 2

Perfilacion de los jueces expertos

Juez Perfil Area de experiencia
experiencia
1 Psicdloga/o, Especialista Evaluacién y 14
en Educacion, Culturay Politica  rehabilitacion neuropsicoldgica
y Méster en Neuropsicologia con enfasis en DCA, docencia
Clinica. universitaria, educacion infantil,
neuropedagogia y aprendizaje
auténomo.
2 Psicologa/o Master en Docencia e investigacion 10
Neuropsicologia Clinica. en Neurodesarrollo, evaluacion y
rehabilitacion neuropsicologica
con énfasis en DCA.
3 Psicdloga/o, Especialista Atencion en Clinica, 7
en Evaluacion y Diagndstico evaluacion y rehabilitacion
Neuropsicoldgico, Magister en  neuropsicoldgica con énfasis en
Neuropsicologia Clinica. DCA, investigacion y docencia
universitaria.
Psicdloga/o, Especialista Evaluacion y 12
en Neuropsicologia Infantil, rehabilitacion neuropsicologica
4 Especialista en Pedagogia y con énfasis en DCA,
Magister en Neuropsicologia neurodesarrollo y procesos
Clinica. cognitivos, neuroenvejecimiento
normal y patoldgico.
5 Psicologa/o Magister en Evaluacion y 5
Neuropsicologia. rehabilitacion neuropsicologica

con énfasis en DCA,
investigacion y docencia
universitaria.
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Instrumentos

Programa web RECOVIDA

El programa web RECOVIDA fue desarrollada empleando el entorno de desarrollo
integrado (IDE) open-source Visual Studio Code (VS Code) version 17.11.3. Es ampliamente
adoptado en el &mbito del desarrollo de software por su extensibilidad, usabilidad y robustas
funcionalidades (Holm & Sabge-Larssen, 2023; Li et al., 2023). EI programa presenta una
interfaz optimizada y una arquitectura funcional que permite la progresion secuencial de
actividades terapéuticas, desde niveles elementales hasta avanzados. Entre sus modulos técnicos
destacan: gestidn de datos clinicos y personales, administracion de usuarios y terapeutas, y un
sistema de monitoreo individualizado del desempefio. La plataforma opera bajo un esquema de
roles jerarquicos definidos: Administrador, encargado de la configuracion general del sistema 'y
la gestidn de perfiles, y terapeuta, responsable de la administracion de datos clinicos y del
control del proceso de rehabilitacion, esta configuracion posibilita un seguimiento terapéutico

personalizado y estructurado.

El nlcleo del proyecto es un modulo de rehabilitacion neuropsicoldgica, conformado por
80 actividades digitalizadas dirigidas a la rehabilitacion de los cuatro subdominios atencionales:
focalizada/sostenida, selectiva, alternante y dividida como se muestra en el Anexo A. Cada
subdominio incluye 20 ejercicios estructurados en cuatro niveles de dificultad creciente: Nivel
bajo, bajo medio, medio y alto, 5 tareas por nivel identificados por seméaforo de color que indican
los niveles de dificultad de las actividades al momento de la ejecucion. El sistema permite
parametrizar la velocidad de presentacion de estimulos segun el perfil cognitivo del paciente y
proporciona retroalimentacion en tiempo real para la monitorizacion y correccion inmediata de

errores.
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Formato de validez de contenido por jueces

La evaluacidn del contenido se realizé mediante el juicio de expertos conforme a la
metodologia de Escobar-Pérez & Cuervo-Martinez (2008), la cual contempla cuatro criterios:
Claridad, pertinencia, relevancia y suficiencia. Cada uno fue valorado en una escala ordinal de
cuatro niveles: (1) no cumple el criterio, (2) nivel bajo, (3) nivel moderado y (4) nivel alto,
vinculados a indicadores especificos de clasificacion como se describe en el Anexo B. Cada uno
de los jueces emitid un juico de evaluacion en cada una de las actividades determinando sus
valoraciones segun el criterio, adicionalmente, se les solicit6 incluir observaciones cualitativas

por actividad cuando lo consideran pertinente.
Procedimiento

El estudio de disefio y validacion de contenido del programa web RECOVIDA
comprendié 4 fases como se puede observar en la Figura 2. Mayormente empleadas en la
construccién de programas neuropsicolégicos (Cardoso, 2017; Cardoso,2015; Pureza & Fonseca,

2017).
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Figura 2
Flujograma del disefio y validacién del programa web RECOVIDA.

Disefo y validacion del programa
web RECOVIDA

. » Fase 3: Seleccién y Fase 4: Conceptos y
Fase 1: Escenario Fase 2: Construccion L -
ST i "~ Evaluacion de versién final del
inicial e implementacion )
Jueces. programa
Disefio y organizacion del Establecimiento de los Emisién de resultados de
Revision Bibliografica panel general del programa criterios de inclusion para evaluacion por parte de los
web RECOVIDA la seleccion de jueces jueces

Disefio y creacién del manual

del programa web RECOVIDA Busqueda e invitacién a 5

inicio . jueces expertos que Integracion y analisis
o e e con 80 actividades, ; | p| qt i estadistico de resultados
3ri i ) e cumplen con los criterios
tecrico y operacional seccionadas y estratificadas P de inclusis
e inclusién

segun el subdominio

Encuentro con Ingenieros en Evaluacion del disefio y

Encuentro con asesores I” Implementacion de
o programacion para la contenido del programa . ;
para aprobacion tedrica y socializacién e implementacion recomendaciones y ajustes al
metodologica del | Iy 80 web RECOVIDA por parte programa
€ pa”? Qenera Y de los jueces
actividades

Presentacion de la version final
y entrega a jurados del
programa web RECOVIDA

Fasel. Escenario inicial: Se estipulo 3 sub-fases que son: 1.La revision bibliogréfica, que
consistio inicialmente en la busqueda y seleccion programa RECOVIDA disefiado originalmente
en formato de papel y lapiz por Bonilla-Santos et al. (2015), el protocolo cuenta con la

validacion de jueces expertos y fue contrastado posteriormente en un estudio cuasiexpermiental
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atencion y otros procesos en pacientes con TCE (Bonilla-Santos et al., 2016); 2. Busqueda de

antecedentes enfocados a los mecanismos de rehabilitacion neuropsicoldgica en pacientes con
TCE bajo el uso de programas computarizados, ademas de la estipulacion del modelo con mayor
sustento cientifico para el abordaje de la atencion y bases para el desarrollo de programas; 3.
Finalmente el encuentro con panel de expertos se llevo a cabo con el propdsito de recibir

retroalimentacion, verificacion y aprobacion de la revision bibliografica.

Fase 2. Fase de construccion e implementacion: Comprendid tres subfases: 1. Disefio y
estructuracion del panel general del programa web RECOVIDA, donde se definieron los
esquemas operativos y comandos funcionales para su desarrollo; 2. Elaboracion del manual
técnico, basado en revision bibliogréafica, que detalla 80 actividades programables
fundamentadas en los modelos teéricos y metodoldgicos de la rehabilitacion neuropsicoldgica,
ademas se establece como requisito esencial el acompafiamiento del profesional en
neuropsicologia ya sea de forma presencial o remota en la ejecucion de cada una de las
actividades desde el inicio hasta el final de la intervencion; y 3. Socializacion del manual con el
equipo de ingenieros en programacion, con el fin de iniciar la implementacion sistematica del

software.

Fase 3. Seleccion y evaluacion de jueces expertos: El proceso se desarrollé en tres
subfases: 1. Definicion de criterios de inclusién con base en el perfil profesional, experiencia y
afinidad disciplinar, conforme a lineamientos teoéricos de disefio y validacién de programas; 2.
identificacion y convocatoria de candidatos mediante invitacion formal, especificando objetivos,
criterios, plazos y condiciones de participacion; y 3. Evaluacién del disefio y validez de
contenido, posterior a la aceptacién de los jueces, a quienes se les proporciond el material

evaluativo en formato digital para su diligenciamiento como se evidencia en el Anexo C.
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Fase 4. Conceptos y version final del programa. Se estructur6 en cuatro subfases: 1. La
emision de resultados mediante formatos de calificacion elaborados por el juez experto en las
fechas establecidas; 2. La integracion y anélisis de datos que comprendid la sistematizacién de la
informacion en bases de datos y su organizacion para el anlisis estadistico; 3. La
implementacién de recomendaciones y ajustes al programa por parte de los jueces implico
modificaciones conforme a las observaciones emitidas en cada actividad y componente
especifico; Finalmente, 4.La presentacion y version final consistié en la exposicién del programa
con las mejoras sugeridas integradas y su operatividad validada, previo a su entrega a los

jurados.
Consideraciones éticas

De acuerdo a las consideraciones generales de la resolucion 8430 de 1993 por el cual se
expide las normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud, expedida
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social (MINSALUD), se determina que en esta fase de la
investigacion no existe un riesgo ético alguno para los participes, conforme a los criterios
establecido por la norma, al no implicar intervenciones directas o procedimientos invasivos que
pongan en riesgo la integridad y/o seguridad del participante. Asi también, la confidencialidad
de la informacion recolectada por los jueces expertos son tratados conforme a la ley 1090 del

2006, de modo que son de conocimiento exclusivo para los investigadores y supervisores.

wtral / Av. Pastrana Borrero - Cra. 1 © PBX: 8754753 icontec

ede Adm

nistrativa / Cra. 5 No. 23 - 40 Q PBX: 875 3686

MINEDUCAC



ACREDITADA DE

surRcoLOMBIANA | ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 /2018 - MEN

NIT: 831180084-2
Operacionalizacién de variable

Tabla 3
Dimensiones del programa con base al constructo de atencion.
Dimension Definicion Tarea Medicion Soporte
empirico
Capacidad de dar
Focalizada respuesta efectiva a un
estimulo con un arousal o Cancelacion, Porcentaje de  Blotenberg &
suficiente para orientarla.  busqueda visual aciertos, Schmidt-
Capacidad de mantener y comparacion omisionesy  Atzert, (2019);
respuesta constante de estimulos. tiempo de Welhaf &
Sostenida  durante la realizacion de ejecucion en Kane, (2024)
una actividad repetitiva y segundos.
continua.
Capacidad de respuesta a Seleccidn, Porcentaje de Pahor et al.(
la seleccién de un rastreo y aciertos, y 2022); Ulloa et
Selectiva  estimulo especifico entre  cancelacion de tiempo de al.(2020)
distractores. estimulos reaccion en

especificos entre segundos.
distractores.

Capacidad cognitiva de Dos tareas Tiempo de
alternar dos tareas con distintas que gjecuciony  Linetal., 2020
Alternante demandas cognitivas incluyen: namero de
distintas. Emparejamiento errores.
dual, cambio
entre dos
estimulos,
cambio de reglas
y calculo.
Dividida Capacidad de atender de Tarea dual Numero de
forma simultanea auditivo/visual, tareas y Wickens
multiples tareas con seguimiento, aciertos (2021)
diferentes demandas monitoreo y completadas
cognitivas. mantenimiento  con precision.

de informacion

y clasificacion.
Nota. En la tabla se describe las dimensiones del programa web RECOVIDA con sus respectivas
dimensiones, cada una compone de una serie de 20 actividades estratificadas.
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Andlisis de datos

Una vez completado el proceso de recoleccion de informacion, los datos fueron
registrados, tabulados y sistematizados en una base estructurada del programa Microsoft Excel
Office 365. Para el analisis estadistico se empled el software R Studio R (Foundation for
Statistical Computing, Viena, Austria) version: 2025.05.0+496. Se utilizo la libreria irr para
calcular el coeficiente kappa de Fleiss, con el objetivo de evaluar el grado de concordancia entre
multiples evaluadores en la clasificacion de los items. Adicionalmente, se aplicé el indice de
Validez de Contenido (I\VC) para estimar la relevancia y claridad de los items del instrumento,
de acuerdo con los criterios establecidos por expertos. Este andlisis se realizé mediante
procedimientos manuales y funciones personalizadas en R, calculando tanto el I\VC por item (I-
IVC) como el IVC global (S-1VC), siguiendo las recomendaciones metodologicas descritas en la
literatura especializada. Dicho andlisis permiti6 la validacion de actividades propuestas para cada
subdominio derivados de la evaluacion de jueces estructurados en escalas tipo Likert (Alexandre

& Coluci, 2011). La férmula para la obtencién del indice es la siguiente:

_ Numero de respuestas de "3" 0 "4"

IVC=

Total de numero respuestas

Para calcular el indice, se suman las puntuaciones correspondientes a los valores 3y 4,y
luego se divide entre el nimero total de respuestas recibidas para cada item. Para que un item sea
considerado valido en un grupo de cinco 0 menos expertos, es necesario que todos ellos estén de
acuerdo con un valor estadistico de aceptabilidad p > 0,90 (Cardoso et al., 2017; Sanchez, 2021).
Para medir la concordancia interjueces, se utilizé el Coeficiente Kappa de Fleiss, que permite

comprobar el grado de acuerdo mas alla del azar, y se usa cuando se tiene mas de dos
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evaluadores (Madadizadeh et al., 2023), como lo es el caso de la presente investigacion, la

formula de aplicacion es la siguiente.

_ (Pa-Pe
" (1-Pe)

Nota: K= Es el coeficiente de Fleiss; Pa= Porcentaje de concordancia observado; Pe=
Concordancia esperado por azar.

La interpretacion de los valores de Kappa se realiz6 conforme a la clasificacion de Landis
& Koch (1977), que categoriza los niveles en: 0 = Pobre; 0,1 - 0,20= Ligero acuerdo; 0,21-0,40=
Acuerdo justo o aceptable; 0,41-0,60= Acuerdo moderado; 0,61-0,80=Acuerdo considerable o

sustancial y 0,81-1,00= Acuerdo casi perfecto o perfecto.
Resultados
Fase 1

Escenario Inicial: Con base en la revision de la literatura especializada y a partir de
encuentros de panel de expertos, se llevé a cabo la revision del programa RECOVIDA en su
version en formato lapiz y papel desarrollado por Bonilla-Santos et al. (2015) con el objetivo de
adaptarlo a una versién computarizada, asi mismo, la revision de antecedentes facilitd la
consolidacién del marco tedrico que sustenta y guia el modelo propuesto para el disefio del
programa de CBCR en el proceso de atencion a pacientes con TCE, basado en el enfoque

Sohlberg y Mateer (2001).
Fase 2

Fase de construccion e implementacion: Esta fase permitié la elaboracion del manual

MINEDUCAC

operativo del modulo de atencion del programa web RECOVIDA, detallando 80 actividades

clasificadas en 4 subdominios y estratificadas en niveles de dificultad creciente, se incluyd las
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instrucciones de ejecucion, operacionalizacion de actividades, indicadores de logro (estimulos

objetivos seleccionados / total de estimulos objetivos programados, promediando un porcentaje
% de desemperio en el subdominio por actividad). Adicionalmente el programa registra el tiempo
de ejecucion, asi como: EIl nimero de intentos usados por desarrollo de actividad / total de

intentos programados por actividad, retroalimentacion y requerimientos de apoyo por actividad,

Es importante destacar que el rol del terapeuta resulta fundamental en el proceso de
rehabilitacidn, ya que en cada actividad se definen indicadores de logro tanto cuantitativos como
cualitativos, cumpliendo un papel fundamental en la minimizacion de la fatiga, orientacion en la
tarea, regulacion emocional en el desempefio del paciente y las anotaciones cualitativas en cada
una de las actividades en el sistema. A partir de este manual se llevo a cabo la implementacion

del disefio del software en version inicial.
Fase 3

Seleccién y evaluacion de jueces expertos: A partir de la seleccion de los 5 jueces
expertos, se llevo a cabo la evaluacidn cualitativa y cuantitativa por parte de los mismos,
mediante la aplicacion de un formato estructurado para la descripcion y calificacion de
actividades segun criterios de validez. En la Tabla 4 se muestran los Coeficientes de Validez de
Contenido (IVC) correspondientes a los criterios de evaluacion aplicados a los diferentes
dominios de atencién, segun la valoracion de cinco jueces expertos. Los criterios evaluados
fueron claridad, pertinencia, relevancia y suficiencia, cada uno en relacion con cuatro dominios:

Focalizada/sostenida, selectiva, alternante y dividida.
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Tabla 4
Coeficiente de validez de contenido para los criterios de evaluacion de los jueces

Criterio Dominio Experto1 Experto2 Experto3 Experto4 ExpertoS C-VI

Claridad Sostenida 4 3.5 4 3 4 1.0
Selectiva 4 4 4 3 4 1.0
Alternante 4 3.8 4 3 4 1.0
Dividida 4 4 4 3 4 1.0
Pertinencia Sostenida 4 35 4 4 4 1.0
Selectiva 4 4 4 4 4 1.0
Alternante 4 3.2 4 4 4 1.0
Dividida 4 4 4 4 4 1.0
Relevancia Sostenida 4 4 4 4 4 1.0
Selectiva 4 4 4 4 4 1.0
Alternante 4 35 4 4 4 1.0
Dividida 4 4 4 4 4 1.0
Suficiencia Sostenida 4 3.7 4 4 4 1.0
Selectiva 4 4 4 4 4 1.0
Alternante 4 4 4 4 4 1.0
Dividida 4 4 4 4 4 1.0

En todos los casos, el coeficiente de validez de contenido fue de 1.0, lo cual indica un
nivel de acuerdo total entre los jueces respecto a la relevancia de los items evaluados (Lawshe,
1975). A pesar de ligeras variaciones en los puntajes individuales otorgados por algunos expertos
(por ejemplo, calificaciones de 3.0 0 3.2 en algunos items), estas diferencias no afectaron el valor
final del IVC, dado que el umbral minimo requerido para considerarse valido fue superado de
forma consistente por cada item. Este nivel de concordancia sugiere que los items incluidos en el
instrumento son claros, pertinentes, relevantes y suficientes para estimular los distintos tipos de

atencion, lo cual respalda la validez de contenido del instrumento utilizado.

En la Tabla 5 se presentan los coeficientes Kappa de concordancia interjueces para los
criterios de claridad, pertinencia, relevancia y suficiencia, organizados por dominios de atencion:
sostenida, selectiva, alternante y dividida. El coeficiente Kappa permite evaluar el nivel de
acuerdo entre jueces mas alla del azar, y sus valores fueron interpretados de acuerdo con

estandares establecidos por Landis & Koch (1977).
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Tabla §
Evaluacion de acuerdo jueces para modulo de atencion

Criterio Kappa P Interpretacion
Sostenida Claridad -0.213 0.0000253 Leve
Pertinencia -0.183 0.00179 Leve
Relevancia -0.333 0.000261 Aceptable
Suficiencia -0.204 0.00156 Leve
Selectiva Claridad -0.333 0.000000411 Aceptable
Pertinencia -0.333 0.000261 Aceptable
Relevancia -0.333 0.000261 Aceptable
Suficiencia -0.333 0.000261 Aceptable
Alternante Claridad -0.2061 0.0006 Leve
Pertinencia -0.0511 0.1484 Pobre
Relevancia -0.0309 0.1998 Pobre
Suficiencia Nan Nan NaN
Dividida Claridad —0.25 <0.00001 Leve
Pertinencia NaN NaN NaN
Relevancia NaN NaN NaN
Suficiencia NaN NaN NaN

Nota. NaN (Not a Number) indica que no fue posible calcular el valor debido a la inexistencia de
concordancia evaluable entre los jueces para ese criterio. Esto ocurre cuando no hay suficientes
observaciones o respuestas validas para realizar el analisis estadistico.

En el dominio de atencion sostenida, se observaron niveles de concordancia leves para
los criterios de claridad (x =—0.213, p <.001), pertinencia (xk = —0.183, p = .002) y suficiencia (K
=—-0.204, p = .002), mientras que la relevancia mostr6 una concordancia aceptable (x = —0.333,
p <.001). Para el dominio de atencion selectiva, todos los criterios evaluados (claridad,
pertinencia, relevancia y suficiencia) mostraron un mismo valor de Kappa (kx =—0.333, p <.001),
clasificado como aceptable en todos los casos. En cuanto al dominio de atencion alternante, los
niveles de acuerdo fueron mas bajos: claridad obtuvo una concordancia leve (x = —0.206, p =
.001), mientras que pertinencia (k =—0.0511, p =.148) y relevancia (x = —0.0309, p = .200)
mostraron niveles de pobre concordancia, sin alcanzar significacion estadistica (p > .05). No fue
posible calcular el valor de Kappa para suficiencia en este dominio, al no existir datos validos
para el andlisis (NaN). En el caso de la atencién dividida, sélo se obtuvo un valor de Kappa para

el criterio de claridad (x = —0.25, p <.00001), clasificado como leve. Para los criterios restantes
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(pertinencia, relevancia y suficiencia), tampoco fue posible calcular el coeficiente Kappa (NaN),

lo cual indica ausencia de concordancia evaluable entre jueces, posiblemente debido a un nimero
insuficiente de observaciones validas. Los valores negativos de Kappa pueden sugerir que el
acuerdo observado entre jueces fue menor al esperado por azar, lo cual es un hallazgo relevante

para considerar en futuras revisiones metodoldgicas del instrumento de evaluacion.
Fase 4

Conceptos y version final del programa: Con base a los conceptos cualitativos de jueces
se realizaron las modificaciones conforme a las observaciones emitidas en cada actividad y
componente especifico; dando origen a la version final del programa con las mejoras sugeridas
integradas y su operatividad validada. Entre las modificaciones realizadas a la version final se
destacan: La claridad y concision en la redaccion de las instrucciones, correcciones gramaticales
frente al uso adecuado de mayusculas y minusculas. Asi mismo, se hicieron modificaciones para
la optimizacion visual, incluyendo aumento del tamafio de imagenes, unificacion tipogréafica
(Arial, tamafio 18, interlineado 1.0) y la estructuracion de instrucciones, mediante el uso de
vifietas para detallar pasos; ajuste del panel de resultados, considerando las métricas esperadas

por actividad y subdominio.

En cuanto a modificaciones especificas por actividad: las actividades del 6 a 9 se
contextualizo la consigna indicando el destino (“lugar al que van a ir de compras”); actividad 10
se sustituyeron imagenes por otras de mayor realismo, actividad 16 a 19 se incrementé el tamafio
de los estimulos; actividad 21 se reemplazo el tuteo por un tratamiento en tercera persona. ; en
las actividad de 41 a 60 se precisaron los procesos a alternar en cada tarea, en la actividad 47 se

definio la alternancia entre busqueda de nimeros, formas, colores y letras. Estos ajustes
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fortalecen la validez del contenido y mejoran la accesibilidad y funcionalidad del programa para

su implementacion clinica.

Figura 3

Panel general con los respectivos médulos.

Visualizacion lista de
terapeutas, edicion de
datos o eliminar

integrante inactivos
(paciente-terapeuta)
Anadir terapeuta
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‘ ¥ ‘Administrar Historia
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Moédulo de
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atencion
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Nota. La figura muestra la interfaz del panel general, con la visualizacion de tres roles
principales (administrador, terapeuta y paciente) con sus respectivas funcionalidades.
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Figura 4

Ambientacion de la pantalla de actividad de atencion selectiva, nivel medio “Recolectando todas
las manzanas rojas”.

oy

< < Médulos
o =
RECOVIIA
‘ ez v\ : "
@  Terapeuta - 4
2, Pacientes ; Recolectando todas las manzanas rojas. <
A Modulos € oReE ¢
A,  Resultados ’

Ayuda

Nota. La pantalla de actividad permite visualizar los iconos de tiempo de ejecucion de tareas en
segundos, pausa, inicio y reinicio de actividades, intentos posibles de ejecucion simbolizados por
cruces rojas, semaforos que indica el nivel de dificultad en desarrollo, aciertos obtenidos sobre el
total esperado como indicador de logro y nota de observacion.

Figura 5

Ventanilla de ajuste de tiempo y nota de observacion del terapeuta.

Selecciona la velocidad

+ Notas del terapeuta:

Tiempo estimulo

Guardar cambios

Nota. La figura muestra la programacién del terapeuta para el ajuste en tiempo de los estimulos
presentados, junto con las notas de observacién del terapeuta.
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Discusion
El objetivo del presente estudio fue el disefio y validacién del programa web
RECOVIDA en el médulo de atencion para personas con TCE. Los resultados obtenidos a través
del juicio de expertos evidenciaron propiedades adecuadas en términos de calidad teorico-
conceptual y pertinencia técnica. Esta valoracion se reflejé en el IVC, que alcanzé un promedio
de 1.0 en todos los dominios de atencidn, indicando un nivel de acuerdo total entre los jueces
respecto a la relevancia de los aspectos evaluados (Lawshe, 1975). Estos hallazgos respaldan la
viabilidad de implementar el programa en una fase de prueba piloto dentro del contexto de la
rehabilitacion neuropsicoldgica, tal como lo sugieren Shabanali et al. (2022), Dias et al. (2021) y
Dutra et al. (2021). En este sentido, la técnica del juicio de expertos demostrd una consistencia
tedrica en el desarrollo del programa de rehabilitacion, como lo fundamenta Aguilar (2023) y

Cavaetal. (2021).

De acuerdo con lo expuesto anteriormente, los pasos seguidos en el disefio y validacion
del programa web RECOVIDA permitieron identificar tanto fortalezas como debilidades en el
conjunto de actividades propuestas. Este proceso facilito la adaptacion de elementos especificos,
la modificacion de ciertas actividades y la mejora en la instruccion de las tareas implementadas.
Dichas acciones se realizaron conforme a lo planteado por Cardoso et al. (2017) y Cardoso et al.
(2015), quienes destacan la importancia de considerar las observaciones de expertos para

optimizar los procesos de validacion en el desarrollo de programas.

Actualmente la incorporacion de programas computarizados, centran su abordaje en
diversos procesos cognitivos, su implementacion y disefio abarca diferentes condiciones
neuropsicoldgicas, los cuales fueron la base para la adaptacién del programa web RECOVIDA.
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Como primera medida, para el componente de la plataforma y manejo de usuario se permitio el

uso de contrasefias para el control de dominio en cada paciente, y por supuesto categorizar los
modulos de rehabilitacion, con énfasis en los atributos relevantes que se tuvieron en cuenta del
programa Neuropearsonal Trainer implementado en el estudio de Rodriguez-Rajo et al., (2022)
quién hizo una apreciacion positiva frente a los resultados de intervencion de dicho programa

con los esquemas propuestos.

Los elementos de interfaz grafica de usuario, la estructuracion y presentacion multimodal
de estimulos (visuales y auditivos), el sistema de puntuaciéon automatizado, la jerarquizacién
progresiva de tareas, la incorporacion de mecanicas de gamificacion, la secuenciacion adaptativa
de actividades, los sistemas de retroalimentacion inmediata (visual y auditiva), asi como en la
definicidn de indicadores de rendimiento y logro cognitivo fueron prioritarias en la programacion
siguiendo con la estructura fundamentada el estudio de Hwang et al. (2020) quienes resaltaron
las mejoras en la cognicion global como en multiples dominios especificos mediante el uso del

programa ReHaCom, que cuenta con los atributos necesarios para una rehabilitacion eficaz.

De igual forma, se integré como un criterio esencial para la rehabilitacion
neuropsicoldgica de programa web RECOVIDA el acompafiamiento del terapeuta desde el inicio
hasta el final de la intervencion, para propiciar el desempefio futuro, siguiendo las sugerencias
del estudio realizado por Svaerke et al., (2022) quien mostr6 un estudio comparativo de dos
programas computarizados de rehabilitacion (Cogmed y Brain+ Health) en pacientes con TCE en
fase cronico informando que el uso de ambos programas mejoraron el desempefio sobre la
memoria de trabajo y funciones ejecutivas, y con mayor fuerza bajo acompafiamiento

profesional.
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Por otra parte, la implementacion metodolégica del programa web RECOVIDA, tomo

como eje central la atencion como proceso cognitivo a rehabilitar, argumentando su importancia
para la reincorporacion de la persona a las actividades de la vida diaria y mejora de su calidad de
vida (Arango-Lasprilla et al., 2025a; Maiztegi-Kortabarria et al., 2024). Asi mismo, concuerda
con otros estudios como los de Markovic et al. (2020) y Soule et al. (2025) en que la atencion es
un proceso que se debe abordar de forma priorizada en las fases iniciales de la rehabilitacion
neuropsicoldgica garantizando de esa forma una cohesion suficiente en otras tareas y funciones
cognitivas posteriores (Lezak et al., 2012). Voelbel et al. (2021) quienes investigaron los efectos
del programa Brain Fitness 2.0.1 en adultos con TCE crénico, mostraron que, tras la
intervencion, los participantes presentaron mejoras significativas en la atencion sostenida, con
efecto de transferencia a otros procesos, al ser entonces una de las principales justificaciones
para la implementacion del CBCR, dentro de un proceso clinico especifico (Burgoyne & Engle,

2020; Machado-Bagué et al., 2021; Resett, 2021; Vera & Mendoza, 2024).

Finalmente, y en base a los hallazgos contrastados con otros estudios aportan evidencia
favorable sobre la validez de contenido del programa web RECOVIDA, que refuerzan la
pertinencia de este programa en contextos clinicos regionales, representando una linea de
innovacion para la poblacion colombiana que debe ir a la vanguardia de la inclusion de la
tecnologia en los procesos de rehabilitacion neuropsicolégica. En consecuencia, los resultados de
este proceso de validacion permiten avanzar en la estandarizacion y profesionalizacion de
intervenciones clinicas terapéuticas apoyadas en tecnologia, con la proyeccion de ser validadas y

escalables en diferentes poblaciones y ampliadas en futuras investigaciones. z

No obstante, una de las cuestiones de analisis corresponde a la cantidad de jueces

expertos involucrados en la validacién del estudio, que en comparacion con lo mencionado
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anteriormente Dias et al., (2021); Dutra et al., (2021) y Cardosos et al., (2017) argumentan la
relevancia de que un nimero mayor de participante expertos (15 Expertos c/e) determina una
mejor confiabilidad en los resultados. Sin embargo, es importante destacar que el nimero de
participantes en este estudio, conformado por cinco jueces expertos, se establecié considerando
la literatura que avala la confiabilidad de las evaluaciones realizadas con esta cantidad (Gable &
Wolf, 1993; Lynn,1986), ademas Rocha-Nieto et al., (2017) y Montenegro (2017) corroboraron
en sus estudios que la participacion de 5 jueces, el resultado del IVC present6 una calidad
aceptable, robusta y confiable, teniendo en cuenta factores como el objetivo del estudio, la
formacion académica y la experiencia en el area de los expertos, mismos que se tuvieron en

cuenta para el desarrollo del presente estudio.

De igual manera, indico que para la obtencion de indices de validacion confiables y
adecuada con dicha cantidad, se hace siempre y cuando se seleccione a los candidatos teniendo
en cuenta aspectos importantes como el nivel de formacion, perfil profesional y experiencia en el
area. Por otra parte, los hallazgos del analisis de concordancia intrajueces, evaluados mediante el
indice Kappa de Fleiss, indicaron un nivel de acuerdo entre evaluadores que fue mayormente

leve a aceptable, segun lo esperado (Landis & Koch, 1977).

Este resultado se atribuye a la unificacion de criterios obtenida por jueces expertos con
formacion y experiencia en la misma area que puede generar sesgo en la implementacion de la
formula; de igual manera, los resultados derivados en el presente estudio concuerdan con los
analisis realizados por Falotico & Quatto (2015), quienes refieren que una concordancia
deficiente se atribuye, entre otros factores a la homogeneidad elevada en las calificaciones por
parte de los jueces expertos, ademas comparando los resultados emitido por Lima et al. (2017) la

variabilidad en la calificacion es un factor determinante para un mayor indice de concordancia
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entre jueces. Por consiguiente, como lo indicé Cortés-Reyes et al. (2010), la formulacién de
respuestas similares causados por factores como una interpretacion erronea del item puede
determinar el sesgo los resultados, dando como conclusién abordar en futuras investigaciones

dichas variables involucradas.

Finalmente, se sugiere que la implementacion a una fase cuasi experimental con
poblacién diagnosticada con TCE, debera incluir una evaluacion neuropsicologica pre y post a la
intervencion, con el objetivo de analizar la factibilidad y efectividad del programa RECOVIDA
en un contexto practico. Para ellos se propone el siguiente plan segln la evidencia, que

demuestra ganancia cognitiva.

Tabla 6

Plan sugerido segun evidencia cientifica, para una idénea ganancia cognitiva.

N2 de Semanas Sesidn por Duracién de Evidencia empirica
Sesiones semana sesion
40 8al3 3 a5 40 a 60 Rodriguez-Rajo et al., (2022);
minutos Kim et al., (2022)

Nota: Elaboracion propia.
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Conclusiones

El disefio y validacion del programa web RECOVIDA, orientado al entrenamiento
atencional en pacientes con TCE, obtuvo un alto nivel de consenso por parte de expertos,
evidenciando una adecuada validez de contenido en los criterios de pertinencia, claridad,
relevancia y suficiencia. Las observaciones cualitativas recogidas durante el proceso de
validacion permitieron identificar oportunidades de mejora en el disefio, las cuales fueron
incorporadas en la version inicial del programa, optimizando su usabilidad y reduciendo posibles
fuentes de sesgo. Estos resultados respaldan la factibilidad de su implementacién en estudios
experimentales futuros, como fase preliminar hacia su aplicacion clinica. Este programa, muestra
una sélida correspondencia con los principios tedricos de la rehabilitacién neuropsicoldgica del
proceso atencional, particularmente en poblacion con TCE. Su disefio se basé en el modelo
clinico-cientifico propuesto por Sohlberg y Mateer (2001), e incorpora 80 tareas estructuradas
con alta validez ecoldgica, organizacion jerarquica, adaptabilidad individual y retroalimentacion
multimodal en tiempo real. La evidencia empirica respalda la eficacia de las intervenciones
basadas en la CBCR para la recuperacion atencional post-TCE, siendo mas efectivas bajo la

supervisién activa de un terapeuta especializado.

Para su implementacion clinica, es fundamental considerar variables moduladoras como
la alfabetizacion digital, la psicoeducacion del paciente, posibles alteraciones sensoriomotoras,
fotosensibilidad, fatiga visual, agotamiento fisico y dificultades en la autorregulacién emocional,
con el objetivo de minimizar la sobrecarga cognitiva. Su enfogue innovador, sustentado en
tecnologias emergentes, lo posiciona como una herramienta potencialmente eficaz no solo en la
rehabilitacién de la atencion, sino también en funciones cognitivas asociadas como memoria,

lenguaje, funciones ejecutivas entre otras. La aplicabilidad del programa web RECOVIDA
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resulta especialmente pertinente en fases subagudas del TCE, periodo en el que la evidencia

sefiala una mayor eficacia de las intervenciones de rehabilitacion cognitiva en términos de
recuperacion funcional y prondstico. En este contexto, el programa se configura como una
herramienta valiosa para los profesionales en neuropsicologia, al facilitar un acompafiamiento
clinico especializado que contribuye a la reduccion de secuelas cognitivas, la mejora en la

calidad de vida y la reintegracion del paciente a sus actividades diarias.

Finalmente, los atributos del programa, asi como los resultados de validez de contenido
determinado por los jueces expertos del programa web RECOVIDA permiten su aplicabilidad y
escalabilidad a entornos clinicos, donde los neuropsicologo cuenten con herramientas para la
rehabilitacién de vanguardia que permitan mantener los resultados en un lapso de tiempo

especifico dada su capacidad de seguimiento y adherencia.
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Limitaciones del estudio

Una de las limitaciones metodologicas del presente estudio fue el nimero de jueces
expertos involucrados en el proceso de validacion, situacion atribuida a la dificultad para su
localizacion y a su limitada disponibilidad de tiempo. No obstante, se recurrio a criterios teoricos
y empiricos que respalden a traves de los resultados la solidez y confiabilidad de incluir con
muestras pequefias en el panel de expertos, siempre que se cuenten con un nivel adecuado de
experticia en el area evaluada (Gable & Wolf, 1993; Lynn, 1986). En esta misma linea, estudios
empiricos como los de Rocha-Nieto et al. (2017) y Montenegro (2017) han demostrado que la
participacion de cinco jueces es suficiente para alcanzar IVC con niveles aceptables de calidad

metodologica.

Por otra parte, la homogeneidad del perfil profesional de los jueces, centrado
exclusivamente en neuropsicologos clinicos, atribuible a la limitada disponibilidad de
profesionales de disciplinas complementarias relevantes en la rehabilitacion cognitiva de
pacientes con TCE (ingenieros en tecnologias aplicadas, especialistas en psicometria, educacion
0 neurologia) pudo haber favorecido una alta concordancia en las valoraciones, con escasa
variabilidad en las respuestas, lo que afecté la validez estadistica de los coeficientes de
concordancia interjueces obtenidos mediante el indice Kappa de Fleiss. Para atenuar esta
limitacion, se realiz6 una seleccion rigurosa de expertos que cumplieran con criterios minimos de
formacion y experiencia especifica en el area, garantizando asi un juicio informado y

contextualizado en la evaluacion de los items.

La limitada disponibilidad de evidencia empirica especifica sobre la validacion de
contenido en programas de CBCR, constituyo una limitacion metodoldgica que genero retrasos

en la triangulacion de resultados con estudios previos. No obstante, se procurd una revision
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exhaustiva de la literatura disponible, priorizando fuentes con mayor rigor metodolégico,

pertinencia contextual y solidez argumentativa. Esta estrategia permitié sustentar las decisiones
técnicas a partir de principios y hallazgos extrapolables, asegurando asi un respaldo coherente al

objeto de estudio.
Agenda futura

Para futuras investigaciones, se sugiere la implementacion de una fase cuasi experimental
con poblacion diagnosticada con TCE. Esta fase deberia incluir una evaluacion neuropsicoldgica
pre y post a la intervencion, con el objetivo de analizar la factibilidad y efectividad del programa
RECOVIDA en un contexto practico. Este enfoque permitiria obtener evidencia mas sélida sobre
el impacto del programa en variables cognitivas y funcionales relevantes, asi como orientar
posibles ajustes metodoldgicos en su aplicacion clinica, ademas, se propone incorporar un grupo
control para evaluar de manera mas precisa los efectos del programa web RECOVIDA en la
poblacién objetivo. Asimismo, se recomienda ampliar la evaluacion continua del programa
mediante la participacion de un mayor numero de expertos provenientes de disciplinas
relacionadas con la rehabilitacion y areas de sistemas de computo. Esta colaboracion
interdisciplinaria permitira fortalecer el proceso de validacion del programa, asegurar su robustez
y facilitar su evolucion continua. De este modo, se busca implementar actualizaciones periodicas
basadas en sugerencias y evidencias, con el fin de optimizar su funcionamiento y adaptabilidad a

las necesidades cambiantes de los usuarios.
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RECUPERANDO EL CONTROL DE MI VIDA

Programa para la estimulacién de los procesos cognitivos en personas con
dafio cerebral adquirido.
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Presentacion

El programa recuperando el control de mi vida, “RECOVIDA”, es una propuesta inicial de
rehabilitacion neuropsicologica a lapiz y papel desarrollado por Bonilla - Santos et al (2015), que
abarca procesos cognitivos (orientacion, atencién, memoria, lenguaje, funciones ejecutivas,
aspectos comportamentales y emocionales), dirigida a poblacion que presentan déficit
neurocognitivo producto de una trauma craneoenceféalico (TCE), dicho instrumento ya fue
revisado y validado por jueces expertos en TCE y contrastado posteriormente con intervenciones
cuasi-experimentales de corte clinico en grupo control y grupo de intervencidon, provenientes del
Hospital universitario Hernando Moncaleano Perdomo H.U.H.M.P de la ciudad de Neiva Huila
Bonilla - Santos et al (2016). La version actualizada del RECOVIDA introduce mejoras
significativas en su modelo de presentacion, asi como la adaptaciéon de actividades desde los

niveles basicos hasta los niveles complejos basados en un sistema computarizado.

Entre sus componentes innovadores, se incluyen el registro completo de datos generales y de
historia clinica del paciente, la creacién y gestion de usuarios, asi como el registro de terapeutas.
Ademas, permite el sequimiento con parametros de resultados y desempefio de cada paciente en
las actividades realizadas. Como eje principal del presente proyecto es el médulo de atencién, que
integra un total de 80 actividades disefiadas especificamente para el proceso de la rehabilitacion
abordando sus diferentes subdominios (focalizada, sostenida, selectiva, alternante, dividida); cada
subdominio incluye 20 actividades organizadas en cuatro niveles de dificultad creciente, con la
opcion de ajustar la velocidad de presentacion de los estimulos segun las necesidades del paciente,
asi como también la retroalimentacion inmediata frente a los desempefios del paciente, que le
permite identificar y corregir errores en tiempo real. Adicionalmente, el sistema permite que el
terapeuta registre observaciones detalladas sobre la ejecucion de cada actividad, lo que facilita la

personalizacion y adaptacion continua del proceso de rehabilitacion a lo largo del tratamiento.

Es fundamental que en las sesiones de rehabilitacion se cuente con la presencia del profesional
en neuropsicologia. Su rol es esencial para brindar un acompafiamiento adecuado, realizar
observaciones sobre la ejecucion de las actividades, y ofrecer orientacion durante el proceso.
Ademas, el neuropsicologo es clave en el manejo de la frustracion o el estrés que puedan surgir,
los cuales podrian afectar el desempefio del paciente. A su vez el profesional tiene la capacidad de
reajustar las actividades conforme a las observaciones clinicas, asegurando una rehabilitacion
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personalizada y efectiva. Los requerimientos de apoyo esenciales para el desarrollo del presente
programa se basan en: computador de mesa o portatil que cuente con los accesorios fisicos
necesarios como: mouse, teclado alfanumérico, asi como tecla de curso los cuales deben de estar
sefializados con un color especifico que cumplan con condiciones apropiadas para la visualizacion

y basqueda por parte del paciente y un sistema de audio de alta calidad.
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Introduccion

El presente documento hace referencia al manual facilitador del disefio del programa
Recuperando el control de mi vida “RECOVIDA” en su version digital — computarizada en el
modulo de atencion. EIl presente proyecto responde a la necesidad mediante el disefio de una
version digital del RECOVIDA, incorporando mejoras en su estructura, presentacion y
funcionalidad. Entre sus innovaciones se destacan: el registro completo de la historia clinica, la
gestion de usuarios y terapeutas, y la posibilidad de hacer seguimiento en tiempo real del progreso
de cada paciente. El eje central del proyecto es el modulo de atencion, que contiene 80 actividades
organizadas en cuatro subdominios (atencién focalizada/sostenida, selectiva, alternante y
dividida). Cada subdominio incluye 20 actividades con cuatro niveles de dificultad, ajustables en
velocidad y complejidad segun las necesidades del paciente. Asi mismo, el sistema proporciona
retroalimentacién inmediata y permite al terapeuta registrar observaciones detalladas, facilitando

la adaptacion continua del proceso terapéutico.

En resumen, esta propuesta busca aprovechar los beneficios de la tecnologia para mejorar
el acceso, la efectividad y la personalizacion de la rehabilitacion cognitiva en pacientes con TCE,
aportando a su recuperacion funcional y a la disminucion del impacto social y econémico de esta

condicion en la regién Surcolombiana.
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El trauma craneoencefalico (TCE) es una condicién neuroldgica de origen externo,
producida por un impacto o sacudida brusca en la cabeza que altera el funcionamiento cerebral
(Donnelly et al., 2023). Su gravedad se clasifica en leve, moderado y grave, segun la Escala de
Coma de Glasgow: leve (13-15 puntos), moderado (9-12 puntos) y grave (3-8 puntos). Esta
clasificacion depende del nivel de conciencia, la duracion del coma, la presencia de amnesia
postraumatica y el mecanismo de la lesion (Pisano & Bilotta, 2024). Desde una perspectiva
epidemioldgica, el TCE tiene una alta prevalencia en paises de ingresos bajos y medios, con una
carga estimada entre 27 y 69 millones de casos al afio (Joannides et al., 2024). En América Latina,
el TCE es una de las principales causas de muerte en personas entre los 15 y 45 afios (Magalhaes
etal., 2022; Vasquez-Tirado et al., 2022). En Colombia, se reporta una tasa de incidencia de 15,14
casos por cada 100.000 habitantes, siendo los accidentes de transito la causa mas frecuente. Estos
accidentes provocan cerca de 1,19 millones de muertes anuales y dejan entre 20 a 50 millones de

personas con discapacidades significativas (Organizacion Mundial de la Salud, OMS, 2023).

Las secuelas del TCE afectan distintas funciones cognitivas, incluyendo atencion, memoria
(anterdgrada, retrograda y postraumatica), procesamiento de la informacion, lenguaje (disartria,
afasia transcortical motora), razonamiento, habilidades visuoespaciales, y funciones motoras y
conductuales (Portellano, 2005; Hart et al., 2012; Zarshenas et al., 2019; Steward & Kretzmer,
2022). La magnitud de estas alteraciones depende de factores como la gravedad de la lesion, las
condiciones previas del paciente, comorbilidades asociadas y su entorno psicosocial (Haarbauer-
Krupa et al., 2021). Ademas del impacto en la calidad de vida del paciente, el TCE genera una
carga econdémica considerable para el sistema de salud. En Colombia, durante 2022, se estimé un
gasto promedio de $290 USD (aproximadamente $1.203.500 COP) por paciente en atencion
médica de urgencias por TCE (Rivera-Carvajal et al., 2022). Esta situacion resalta la necesidad de

estrategias de rehabilitacion eficaces y costo-efectivas.

Diversos estudios enfatizan la importancia de la intervencion temprana en pacientes con
TCE, la cual puede favorecer la recuperacion funcional y prevenir el deterioro progresivo (Kintu
et al., 2023). A su vez, se ha planteado la necesidad de mejorar la atencion post hospitalaria
mediante programas de rehabilitacion personalizados y sostenibles (Rivera-Lara et al., 2023). En

este contexto, el uso de tecnologia ha emergido como una alternativa prometedora para la
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rehabilitacion cognitiva. La rehabilitacion asistida por computadora permite transformar ejercicios

tradicionales en versiones digitales interactivas, facilitando la participacion activa del paciente y
el ajuste automatico de la dificultad segun su rendimiento (Liu et al., 2024; Zeng et al., 2020). En
la regién surcolombiana, Bonilla-Santos et al. (2015) desarrollaron el programa “Recuperando el
Control de mi Vida” (RECOVIDA), una propuesta inicial en formato lapiz y papel enfocada en la
rehabilitacién neuropsicologica de personas con TCE. Esta intervencidn fue validada por expertos
y probada clinicamente con resultados positivos (Bonilla-Santos et al., 2016). Sin embargo, dada
la evidencia actual sobre el potencial de la tecnologia, se identifico la necesidad de actualizar este

programa hacia un modelo computarizado.
Objetivos
Objetivo general

Disefio y validacion por expertos del programa RECOVIDA computarizado en los madulos

de atencion.
Objetivos especificos

e Diseflar la interfaz dirigidas a terapeutas especializados para el manejo y
rehabilitacion de pacientes con el programa.

e Implementar un plan de rehabilitacion sistemético y con actividades
computarizadas teniendo en cuenta los principios como los niveles de dificultad creciente
basados en un modelo tedrico de intervencién valida para la rehabilitacion en clinica.

e Someter a Juicio de experto el disefio del programa RECOVIDA para validar si

cumple los criterios tedrico practicos para su uso en clinica.
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Marco Referencial
Trauma créaneo encefélico: Introduccion y epidemiologia

De acuerdo con Donnnelly et al., (2023) el Trauma craneoencefalico (TCE) se caracteriza
por ser una patologia de origen externo, causado principalmente por una agitacion o impacto
abrupto a nivel de craneo que perjudica el funcionamiento del cerebro; particularmente dado por
efectos de aceleracion y desaceleracion, asi como golpe o contra golpe, afecta no solamente areas
directamente involucradas, sino también otras circundantes o alejadas a la zona perjudicada
(Portellano, 2005). Otros autores afirman que el TCE ocurre cuando un elemento u objeto golpea
de forma violenta el craneo, lo que conlleva a la fractura del mismo y logra penetrar a nivel de
tejido cerebral (Agarwal et al., 2024). De acuerdo a datos epidemioldgicos el continente Africano,
especificamente Nigeria, situada en Africa occidental con la sexta poblacion mas grande del
mundo, presenta una de las tasas mas importantes en TCE; lo que identificaron que de 45.763
personas en edades entre los 20 a los 35 afios, el 90% de la muestra fue diagnosticada con lesion
cerebral traumatica, en su mayoria hombres que mujeres con una diferencia de 3 a 1, la causa

primaria fue el accidente de transito (68,6%) (Alvan-Emeka et al., 2024).

Por su parte paises asiaticos reportan una incidencia de morbilidad y mortalidad por
lesiones de TCE con una tasa representativa de 79,86 por cada 100.000 habitantes principalmente
en personas mayores de 81 afios en ambos sexos, seguida de personas en edades de entre 65 a 79
afios con un 19,68 por cada 100.000 habitantes (Shimada & Kibayashi, 2024). En paises europeos,
las cifras de incidencia en TCE oscilan entre los 47,3 a 850 por cada 100.000 habitantes (Coppalini
et al., 2024; Schindler & Lustenberger, 2024). Por su parte Estados Unidos, presenta indices de
mortalidad de 69.473 muertes relacionadas a TCE, de los cuales a poblacion de adultos mayores a
65 afios fueron los mas significativos con 86,6 por cada 100.000 habitantes, principalmente en el
sexo masculino que del femenino con una diferencia de 3 a 1, cuya causa primaria fue debido a
accidentes de transito sequido a modo de mecanismos de suicidio y caida (Peterson et al., 2024;

Traumatic Brain Injury & Concussion, 2024).

No obstante, los registros epidemioldgicos indica mayor incidencia en paises de ingresos
bajos y medios lo que representa un indice de mortalidad por TCE de 27 a 69 millones de personas
al afio (Joannides et al., 2024). Datos centrados principalmente en paises de américa latina,

concuerdan que el TCE es considerada actualmente como una de las principales causas de muerte
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en personas entre los 15 a 45 afios (Magalhaes et al., 2022; Vasquez-Tirado et al., 2022). De los

cuales paises como Republica Dominicana presentan cifras de 64,6, Paraguay con 22,0, Bolivia
con 21,1, Ecuador con 20,0, Brasil con 16,0, Colombia con 15,14, Chile con 14,9, Uruguay con
14,8, Argentina con 14,1 y finalmente Pert con 13,6 por cada 100.000 habitantes. (Barahona et
al., 2024), Otros datos corporativos indican que la causa primaria es debido a accidentes de transito
de los que 1,19 millones de personas fallecen y 20 a 50 millones permanecen y adquiere una
discapacidad importante (Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2023).

A efectos de poblacion el sexo masculino es en su mayoria quienes presentan TCE con
mayor recurrencia que el sexo femenino con una diferencia de 3 a 1 (Dunne et al., 2020). En el
contexto nacional las ciudades con mayor indice de casos reportados en TCE fueron: Cali con 89,8
por cada 100.000 habitantes segun la Secretaria de Salud Publica de la alcaldia de Santiago de Cali
en lo corrido del 2022 , Cartagena con 90, 31 por cada 100.000 habitantes segun el Departamento
Administrativo Distrital de Salud de Cartagena en lo corrido del afio2022, Medellin con10,6 por
cada 100.000 habitantes segun la Secretaria de salud de Medellin, en los corrido del afio 2023 y
Clcuta con 185 casos por cada 100.000 habitantes lo que representa mas de 24.000
hospitalizaciones al afio a nivel nacional y una de las fuentes principales de discapacidad en

personas jovenes y adultos en edades de 15 a 45 afios (Rodriguez et al, 2023).

De lo anterior el 52,3% se ubica en TCE Leve, seguido del 30% en TCE Moderado y
finalmente un 14,5% en TCE Grave, mayormente presente el sexo masculino que en el femenino
marcando una diferencia de 3 a 1 (Theran & Badillo, 2023; AranzazUu-Ceballos et al, 2023). Para
lo corrido del afio 2024 el departamento de Narifio los indices de severidad de pacientes que
ingresaron a hospitalizacion por TCE fue del 22,6% de tipo moderado o severo, de los cuales,
presentd mayor incidencia en hombres con un 90,1% con un promedio de edad de 41,89 afios,
mayor indice en poblacion comprendida entre los 20 y 30 afios con un 29,8% respectivamente
(Ordofiez, Jojoa & Mora, 2024), lo que refleja un complejo aspecto economico para el pais dada
los altos costo en términos de atencion médica tanto para el estado colombiano como para el
familiar del paciente, para lo corrido del afio 2022 se gastaron aproximadamente un total de 290
USD (apréx $1.203.500) por cada paciente en atencion médica primaria de urgencias con TCE
(Rivera-Carvajal et al., 2022) indicando un gasto elevado si se realiza la multiplicacion de dicha
cifra a los datos epidemiologicos reportados por cada ciudad. Por su parte, autores refieren que
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una temprana intervencion a pacientes que tiene el diagnostico de TCE en sus diferentes categorias

diagnosticas puede llegar a ser provechosos en términos de mejoria y evitar el deterioro progresivo
(Kintu et al., (2023). Ademas, estudios sugieren que el sistema de salud debe realizar hincapié en
la importancia de mejorar la atencién médica y en particular la atencion post hospitalaria mediante
implementacion de un adecuado plan de rehabilitacion mejorando en la atencion de pacientes con

TCE, asi como la disminucién del impacto de la discapacidad (Rivera-Lara et al. 2023).
Categorias del TCE

Teniéndose en cuenta mecanismos de lesion ya caracteristicas de impacto, se distinguen
tres tipos de traumas a saber: TCE Abierto, TCE Cerrado y TCE por Explosion o expansion de
onda (Ng & Lee, 2019), el ultimo tipo se introduce recientemente teniéndose en cuenta las
caracteristicas propicias de la lesion que difieren de la cerrada y la abierta como se describe a

continuacion.
1°. TCE abierto/penetrante

Este tipo de lesion cerebral implica una accion que penetra el craneo y atraviesa las
barreras protectoras del cerebro, lo que causa laceracion de tejidos generando dafios focales
hemorragia intracraneal, edema cerebral e isquemia (Kohpe et al., 2025) Las principales causas
relacionadas a este tipo de lesidn de acuerdo a la literatura, estan dadas por heridas causadas por

proyectiles, caidas, accidentes de transito o golpe con objetos corto punzantes (Okura et al., 2021).
2°. TCE cerrado

Este tipo de lesion cerebral est4 causada por una fuerza de contacto contundente, asi como
de compresion que genera una alteracién en el funcionamiento normal del cerebro justo debajo del
lugar aludido al impacto; causando dafios sobre la vasculatura cerebral, las neuronas y dada la
circunstancia del movimiento de masa encefalica al momento del golpe provoca la compresion de
tejido cerebral, asi como la reduccion del flujo sanguineo generando comision cerebral,
contusiones, parenquimatosas y hematomas intracraneales (Ginsburg & Smith, 2025; Ng & Lee,
2019).
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3°. TCE explosidn/expansion de onda

Esta categoria clasificatoria difiere de las dos primeras, principalmente debido a su
mecanismo de lesion, puesto que la afeccion al cerebro es generada por ondas de choque de presion
rapida originadas por una explosion, mismas que transmiten una gran cantidad de energia desde el
créneo hacia el parénquima cerebral (Ling & Ecklund, 2011). Los efectos causados en esta lesion
se subdividen en los siguientes patrones segin (Cernak & Noble-Haeusslein, 2009):

Efecto primario. Aquella causado por la onda expansiva de la explosion que va del craneo

hacia el parénquima cerebral.

Efecto secundario. Causado por la movilizacion de pequefias, medianas o grandes
particulas de elementos que generan penetracion al craneo lesionando directamente a la sistema

meningeo y masa cerebral debido a la fuerza de la explosion.

Efecto terciario. Esta es causada por los efectos de aceleracion y desaceleracion del cuerpo,

asi como su impacto con otros objetos circundantes.

Los mecanismos fisiopatoldgicos implican una deformacion del cerebro lo que conlleva a
una lesion difusa a nivel de sustancia gris y blanca causando muerte neuronal, lesién axonal,
compromiso en barrera hematoencefalica, vasoespasmo, formacién de pseudoaneurisma,

Hiperemia, contusion y edema cerebral (Cernak & Noble-Haeusslein, 2009).
Gravedad del TCE

La lesién cerebral determinarse debido a alteraciones estructurales completas del encéfalo,
asi como variaciones sutiles y transitorios de las concentraciones ionicas, por consiguiente, los
sintomas o signos clinicos varian desde una sutil confusion o en un caso extremo un estado de
coma, discapacidad o muerte (Lafta & Shahi, 2023). Es por tanto que la gravedad del TCE es
determinada en la evacuacion clinica inicial segin el nivel de conciencia, respuesta pupilar y
estudios de neuroimagen, por ello la Escala Clinica de Glasgow sigue siendo actualmente un
método importante de monitoreo y evaluacion en poblacion con TCE (Fitzgerald et al., 2023). El
sistema de clasificacion de la Escala Clinica de Glasgow en permite identificar la gravedad de una
lesion cerebral en tres grandes grupos segun el resultado de la puntuacion: Leve [13-15 puntos],

moderado [9-12 puntos] y grave [3-8 puntos], este dependera segun el nivel de conciencia de la
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persona, duracién del coma, amnesia postraumatica, asi como el mecanismo de la lesion (Pisano
& Bilotta, 2024).

Consecuencia o secuelas neuropsicoldgicas en TCE

Desde el punto de vista neuropsicoldgico, las consecuencias cognitivas, emocionales y
fisicas a largo plazo pueden llegar a ser complejas y variadas segun la gravedad, caracteristicas de
la lesion, mecanismo de la lesion, estado previo a la lesion, condiciones comorbidas y por supuesto
el entorno del paciente (Haarbauer-Krupa., et al, 2021). De acuerdo a la literatura, las principales
disfunciones cognitivas que suelen presentarse posterior a un TCE son los déficit atencionales,
memoria (anterograda/retrograda, amnesia postraumatica), procesamiento de la informacion,
razonamiento, resolucion de problemas, lenguaje (disartria/Afasia transcortical motora),
habilidades visuoespaciales, alteracion motora (apraxias) y alteracién conductual (irritabilidad,
apatia, agresividad, desinhibicion, trastornos del estado de &nimo y anosognosia) (Portellano,
2005; Hart et al., 2012; Zarshenas et al., 2019; Steward & Kretzmer, 2022). En casos del TCE
moderado y grave las secuelas neuropsicolégicas o comportamentales, asi como la funcionalidad
misma del paciente ponen en velo la vulnerabilidad al desarrollo de condiciones incapacitantes

como lo es el caso de una demencia (Brett et al., 2022).

Esto debido a que existe evidencia que indica que los dominios mayormente afectados
posterior a un TCE son la memoria (corto y largo plazo), memoria de trabajo, atencion (visual -
auditiva), velocidad de procesamiento y el funcionamiento ejecutivo (Lennon et al., 2023).
Esenciales para la adaptacion, aprendizaje y evolucion del ser humano. En la mayoria de casos con
TCE moderados los sindromes amnésicos son frecuentes con una tasa de presentacion del 96%,
seguido del sindrome disejecutivo con un 79% y finalmente el sindrome disatencional, mientras
que en TCE severos o graves son recurrentes la aparicion de trastornos del lenguaje, sindrome
demencial y sindromes apraxicos (Villada — Ochoa & Pineda Salazar, 2022). Otros estudios
informan que los trastornos del lenguaje en paciente con TCE Severo o grave estan relacionados a
la baja capacidad de recuperacion verbal, cambios persistentes en la fluidez y la baja capacidad de
denominacién, asi como los sindromes apraxicos que se relacionan con las dificultades en el
desarrollo de las actividades bésicas e instrumentales de la vida diaria a corto, mediano y largo
plazo (Hsueh-Sheng et al., 2024).
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Estimulacion de la atencion a través de programas computarizados

En la ultima década el enfoque de la Rehabilitacion cognitiva computarizada, ha tomado
predominancia por la innovacion para los procesos terapéuticos de la cognicion humana (Van de
Ven et al., 2016). El enfoque ya mencionado consiste en el uso de recursos multimedia basado
bajo el principio de sistemas de hardware y software concretos y especificos para el desarrollo de
diversos ejercicios o actividades disefiados para la rehabilitacion neuropsicoldgica de procesos
como la atencidon, memoria, lenguaje, funciones ejecutivas y entre otros (Nie et al., 2021).
Actualmente el enfoque ya mencionado, permite plantearse con la perspectiva de la
telerehabilitacion, que en concreto brinda facilidades como atencion remota mediante el uso de
diferentes elementos tecnolégicos tales como Smartphone, videoconferencias, correos electrénicos
y servicios computacionales (Peretti et al. 2017; Stephenson et al., 2022). Asi mismo en la
literatura actual, se conoce que la intervencion en rehabilitacion computarizada en pacientes con
TCE muestra ser un enfoque seguro, asi como también prometedor en relacién a sus resultados

referidos en la rehabilitacion de proceso o areas cognitivas especificas (Alashram, 2024)

Autores como Liu et al., (2024) Determina que el alcance de la rehabilitacion cognitiva
asistida por computadora permite el mejoramiento significativo o en su defecto el mantenimiento
de las capacidades cognitivas, mediante la utilizacion de actividades de entrenamiento cognitivo
convencionales (clasicas) transformadas a medio digital, lo que aumenta en gran medida la
interaccion del individuo a su desarrollo. Al mismo tiempo, la novedad de la rehabilitacion asistida
por computadora permite ajustar los niveles de dificultad y en los procesos involucrados de
acuerdo al desempefio primario y/o necesidades de cada persona en particular de forma automatica
(Zeng et al, 2020).

Evidencia empirica sobre la eficacia del entrenamiento cognitivo computarizado

Diversos estudios han evidenciado la efectividad de los programas computarizados para la

rehabilitacién cognitiva, en pacientes con TCE demostrado en resultados mixtos:

e Estudios como los de Rodriguez-Rajo., et al (2022) quienes usaron el programa
computarizado “NeuroPersonalTrainerVR” en procesos cognitivos como atencion, memoria y
funciones ejecutivas, asi como cognicion social; Los resultados indicaron que el uso de

rehabilitacion computarizada en pacientes con TCE posterior a las siete semanas de
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intervencién con una frecuencia de tres sesiones semanales con una duracion de 60 minutos,
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mostraron una mejoria importante en dominios intervenidos.

e Voelbel ., et al (2021) quienes usaron el programa computarizado Brain Fitness
2.0.1, basado en la neuroplasticidad en un total de 40 sesiones de intervencion cognitiva, cada
sesion con una duracion de una hora; demostraron que los participantes con TCE del grupo
de intervencion quienes se les aplico las sesiones con programa de rehabilitacion cognitiva
computarizado, mejoraron significativamente en funciones cognitivas como la memoria

verbal, procesamiento de informacidn auditiva, atencidn sostenida y memoria de trabajo.
Algunas limitaciones del Entrenamiento computarizado

De acuerdo a Guerrero & Garcia (2015); Maggio et al (2023) alguna de las limitaciones

que pueden llegar a presentarse frente a los programas de rehabilitacion computarizado son:
o Falta de familiaridad con este tipo de tecnologias.
o Dificultades en cuanto a su uso.

e Pacientes con limitaciones motoras pueden tener dificultades a la hora de manipular teclas

o dispositivos (mouse).
e Falta de aceptabilidad debido a dificultad de fotosensibilidad.
e Confiabilidad en cuanto a la aplicabilidad en poblacién objeto de estudio.
e Ausencia del contacto humano.

o Inexistencia de un Feedback centrado en el proceso o la falta de consideracion de variables

emocionales que pueden llegar a interferir en la rehabilitacién del paciente.
Caracteristicas del programa de rehabilitacion computarizado

La rehabilitacion bajo la modalidad de programa computarizado incorpora varias
caracteristicas disefiadas para maximizar la edificacion del entrenamiento cognitivo en una o varias
funciones especificas, para lo cual se distinguen los siguientes aspectos (Maggio et al., 2023;
Guerrero & Garcia, 2015):
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Validez Ecologica: Adaptar el material digital relacionado a las actividades cotidianas de

la vida diaria con un contexto significativo y motivador para el paciente, introduciendo imagenes,

ambientacion de escenas, y sonidos de contextos reales y familiarizados.

Jerarquizacion de las tareas: Se presentan actividades que cumplan con criterios o niveles
de dificultad creciente que permita la exigencia cognitiva para generar mayor aprendizaje y avance
en el proceso.

Personalizacion de la tarea: Que el programa permite realizar ajustes de programacion de
actividades individuales considerando la velocidad y cantidad de estimulos a presentar, duracion
de la sesion, programacion de una sesion y registro de observaciones de ejecucion de la tarea.

Feedback: El programa computarizado permite establecer Feedback visual y auditivo para
una rectificacion necesaria en la ejecucion y cumplimiento de un objetivo permitiendo mantener

los niveles de motivacion y compromiso de la persona en la ejecucion de una tarea especifica.
Rehabilitacion neuropsicolégica/cognitiva
Rehabilitacion Cognitiva

La rehabilitacion cognitiva entendida como unos procesos terapéuticos que se dirige a la
recuperacion de procesos cognitivos que por alguna lesién o enfermedad se han perdido o alterado,
por lo tanto, su objetivo es la mejora o incrementar la capacidad del individuo en los procesos
cognitivos involucrados permitiendo un mejor desempefio, mejor procesamiento de informacion y
buen nivel de funcionalidad en las tareas o rutinas de la vida diarias (Fernandez et al., 2019;
Sholber & Mateer, 1989).El uso de programas de rehabilitacién computarizados como herramienta
de rehabilitacion ha ganado relevancia por su accesibilidad, flexibilidad, cercania ecoldgica y
capacidad de personalizacion, lo que permite intervenciones adaptadas segun las necesidades de

cada paciente (Vasconcelos et al., 2024).
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Fundamentos Tedricos

Uno de los fundamentos y principios de la rehabilitacion neuropsicoldgica conserva como
la premisa esencial la reorganizacion cerebral mediante el principio de plasticidad cerebral que
implica un proceso de adaptacion estructural y funcional del cerebro posterior a una lesion,
caracterizado por la reorganizacion de nuevas vias y conexiones sinapticas asi como la
neurogénesis mediante sus principales mecanismos como lo son: ramificacion, supersensibilidad
de denervacion, regeneracion de fibras y células nerviosas (Guadamuz et al., 2022). Dicho esto,
los programas de rehabilitacibn computarizado proporcionan un mecanismo de intervencion
neuropsicoldgica interactivo que mejora la capacidad de la atencion mediante actividades
disefiadas en secuencias repetitivas que buscan mejorar, fortalecer y recuperar la atencién en sus

diferentes subdominios

Por consiguiente el programa computarizado utiliza como mecanismo de rehabilitacién los
principios de restauracion, puesto que los métodos de rehabilitacion computarizado se basan en la
estimulacién repetida de un dominio especifico en particular como lo es la atencion, para ello el
mismo software utiliza herramientas de retroalimentacion visual y auditiva para el aumento de la
motivacion positiva del paciente en torno al desarrollo de las diferentes tareas, asi como también
permiten la modificacion de la duracion y el nivel de dificultad de las tareas para adaptarlas segin

las caracteristicas de cada caso (Maggio et al., 2023).
Modalidades de rehabilitacion Neuropsicoldgico

Para el disefio del programa computarizado cognitiva en atencidn para pacientes con lesion
cerebral traumatica se considero de acuerdo a la literatura el uso y empleabilidad del mecanismo
de rehabilitacion por Restitucidn/restauracion, cuyo principio de rehabilitacién se basa en la
estimulacion bajo préactica repetida de actividades o ejercicios cognitivos con el objetivo de generar
un proceso de restauracion de los mecanismos afectados por una lesion; ya sea por pérdida parcial
de un area comprometida o disminucién de una o varias funciones cognitivas elementales,
mejorando y optimizando los desempefios de ejecucion (Guerrero & Garcia, 2015; Ginarte-Arias,
2002).
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Atencion

La atencion es un proceso ampliamente estudiado por diferentes autores a saber: Pribram
& McGuinness, Norman & Shallice Sohlberg & Mateer, Mesulam, Posner & Petersen, Whyte,
Bracy, van Zomeren & Brower, Mapou, Cohen, Malloy & Jenkins, Mirsky & Duncan, Corbetta &
Shulman (como se cit6 en Fernandez, 2014). Exponentes recientes definen la atencion como un
proceso en el cual la mente o psique toma mando o posesién de un conjunto de objetos o
pensamientos que bien se distinguen como estimulos primordiales permitiendo el filtro,
manipulacion y modulacion, partiendo desde los intereses u objetivos personales lo que fortalece
la verificacion y el monitoreo del resultado final (Ronnberg et al., 2022; Machado — Bague et al.,
2021). Otros autores refieren que el proceso de la atencion resulta ser clave en la activacion de
procesos como la sensopercepcion y la memoria, lo que establece una funcion base para los
procesos cognitivos subyacentes que precisan de una actividad motriz en una determinada
actividad (Maiztegi-Kortabarria et al., 2024).

Modelo tedrico de la atencion

A efectos del presente programa de rehabilitacion cognitiva computarizada el postulado
tedrico de abordaje es el planteado por Sohlberg & Mateer (2001), el modelo plantea cinco
componentes esenciales, el desarrollo de una depende de la otra, por consiguiente, presenta
taxonomia jerarquica que son los siguientes (Ver tabla 1). Las autoras enfatizaron sus estudios
investigativos en personas con una lesion cerebral traumética, actualmente dicho modelo sigue
presentando un buen desarrollo tedrico, lo que favorece el establecimiento de tareas y la
rehabilitacion de la atencion en condiciones clinicas (Mollica et al., 2022). EI modelo plantea cinco
componentes esenciales (subdominios), el desarrollo de una depende de la otra, por consiguiente,

presenta una taxonomia jerarquica que son los siguientes.
1° Focalizada

Activa la capacidad dar respuesta efectiva a un estimulo con un arousal suficiente para
orientarla. Por consiguiente, se trata de la habilidad cognitiva de responder de forma especifica a

un estimulo segun el canal sensitivo, y es la de mayor compromiso posterior a un coma.
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2° Sostenida

Permite mantener una respuesta constante durante la realizacion de una actividad
repetitiva y continua. Por consiguiente, se encarga de centrar la atencion en un estimulo de forma
prolongada. Las autoras del modelo proponen dos sub componentes que hacen parte de la atencién

sostenida

Vigilancia. Permite la ejecucion de una tarea en especifico en un tiempo extendido.
Control mental (memoria de trabajo). Permite la retencion momentanea y capacidad de

manipulacion de la informacidn requerida o necesaria para la ejecucion de una tarea en especifico.
3° Selectiva

Permite mantener la actividad cognitiva y dar respuesta en la seleccion de un estimulo en
particular de acuerdo a caracteristicas especificas e inhibiendo los estimulos distractores que bien
pueden ser internos (sonidos, imagenes, objetos, elementos) o externos (pensamiento rumiativos

y preocupaciones).
4° Alternante

Permite tener la capacidad cognitiva de alternar dos tareas con demandas cognitivas
distintas de forma efectiva, esto mediante el cambio del foco atencional, control mental de la
informacién entrante, logrando la continuacién de una tarea, asi como su modificacion del set
atencional de una actividad a otra conservando su desarrollo y orden, asi como el objetivo y

culminacién de la misma.
5° Dividida

Permite atender de forma simultanea maltiples tareas con multiples demandas cognitivas
que pueden variar de canal sensorial. Esto permite dar respuesta a distintas tareas de forma

simultanea o a diferentes tareas a tiempo.

La jerarquia propuesta por las autoras, indica que el desarrollo de los procesos atencionales
complejos (Alternante, dividida) requieren de los procesos atencionales béasicos (focalizada,

sostenida, selectiva) para su correcto funcionamiento, por consiguiente, su orden de rehabilitacion
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debe hacerse teniendo en cuenta dicho principio. En este punto, el modelo clinico planteado por

Sohlberg & Mateer (2001) ha sido ampliamente acogido por la comunidad cientifica y en la
practica clinica demuestra una amplia eficiencia en la rehabilitacion de condiciones como el TCE
(Hoyos et al., 2022), Trastorno Cognitivo Funcional (Cristacho-Uribe, 2024), Deterioro Cognitivo
no amnésico (Josheghani et al., 2024), Epilepsias en la infancia (Khaleghi et al, 2023) entre otros.
A modo de conclusion del presente apartado, la atencion en concreto es una funcion importante en
todas las operaciones perceptivas y cognitivas, por lo que permiten seleccionar, modular y
centralizar la informacién mas relevante para orientar la conducta final, por consiguiente, el
modelo presentado continda demostrando una elevada utilidad en el campo clinico, asi como
investigativo lo que indica su idoneidad para el desarrollo de programas de rehabilitacion (Santana
& Luna, 2022).

Metodologia

El programa de rehabilitacion para el dafio cerebral “RECOVIDA”, debera ser aplicado
por profesionales con conocimientos en el funcionamiento del cerebro, plasticidad cerebral y
mecanismos de rehabilitacion de las lesiones cerebrales; dicho profesional podra ajustar el
contenido del programa a cada paciente, de acuerdo con sus caracteristicas individuales. La
metodologia propuesta para este programa esta orientada de la siguiente manera:

e Parainiciar con el proceso de rehabilitacion, al paciente se le debe realizar una valoracion
neurocognitivo para determinar sus déficits y fortalezas y con base a ello establecer el nivel
de complejidad de la rehabilitacion

e Es necesario que las tareas sean iniciadas en el primer nivel de complejidad para evitar
sentimientos de frustracion en el inicio de las tareas.

e Determinar las caracteristicas individuales del paciente: edad, nivel educativo,
personalidad premorbida, vinculos familiares, gustos y preferencias, actividad laboral
actual o anterior al DCA, entre otras.

Indicadores de logro para el programa:
v’ Estimulos objetivos seleccionados / total de estimulos objetivos programados:

El programa calcula mediante una formula la cantidad de aciertos sobre el total de estimulos

objetivos programados, promediando un porcentaje % de desempefio en el subdominio por
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actividad. Adicionalmente el programa registra el tiempo de ejecucion, asi como: el nimero de
intentos usados por desarrollo de actividad / total de intentos programados por actividad.

e 80% correctas = pasa.

e 20% correctas= no pasa.

’

>




ﬁ UNIVERSIDAD ACREDITADA DE
J SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD
A Resolucién 11233 / 2018 - MEN

Descripcion de actividades del mddulo de atencién sostenida — nivel verde (bajo)
Actividad N° 1
Nombre de la actividad: ;cuantas manzanas pequefias hay?

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la

parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracién de 3
segundos.

(Cuantas manzanas
pequenas hay ?

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccion: haga clic sélo en las manzanas pequefias, cuéntelas y escriba la cantidad total en la
casilla inferior.

Haga clic s6lo en las peras medianas, cuéntelas y escriba la cantidad total
en la casilla inferior
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La pantalla de instruccidn debe presentarse con una voz neutra y masculina, con una duracion

méaxima de 5 segundos.

Nota: el terapeuta podra estimar la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 25 (manzana pequefia)

Estimulos distractores= 30

Modo de presentacion= alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda a
derecha.

Requerimientos de apoyo: teclado numérico (0 al 9), mouse (clic izquierdo), activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicion.

Intentos posibles= 5.

Secuencia de presentacion de estimulos: 2.5 segundos de presentacion por estimulo.

NUmero de Estimulos

intento

1 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
grande mediana grande pequefia pequefia

2 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
mediana grande pequefa grande pequefa

3 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
mediana pequefia mediana pequefia grande

4 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
grande pequefia mediana pequefia mediana

5 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
pequefia mediana grande pequefia pequefia

6 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
pequefia pequefia mediana pequefia grande
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7 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
mediana grande pequefa grande pequeia
8 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
grande pequefia pequefia grande mediana
9 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
pequefia mediana grande pequefia mediana
10 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
mediana pequefia mediana grande pequefia
11 Manzana Manzana Manzana Manzana Manzana
pequefia grande pequefia pequefia mediana

Feedback de la actividad:

v' Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido de moneda de

mario bross y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v' En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v" En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso de color verde.

v Debe ubicarse un crondmetro para el registro del tiempo de ejecucién de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v" debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el [j

h————7

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucién de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 2

Nombre de la actividad: ;cuéntas peras medianas hay?

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

;Cuantas peras
medianas hay !

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

DOWw e

.....

Instruccidn: haga clic sélo en las peras medianas, cuéntelas y escriba la cantidad total en la casilla

inferior.

Haga clic sdlo en las moras grandes, cuéntelas y escriba la cantidad total en la
casilla inferior
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méaxima de 5 segundos.

Nota: el terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 25 (peras medianas)

Estimulos distractores= 30 (peras grandes y pequefias)

Modo de presentacion= alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda a
derecha.

Requerimientos de apoyo: teclado numérico (0 al 9), mouse (clic izquierdo), activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicion)

Intentos posibles= 4.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo.

NUmero Estimulos
de intento
1 Pera mediana Pera pequefia | Pera Pera grande | Pera grande
mediana
2 Pera pequefia Pera Pera grande | Pera Pera grande
mediana mediana
3 Pera pequefia Pera grande | Pera Pera pequefia | Pera
mediana mediana
4 Pera mediana Pera grande | Peras Pera pequefia | Pera
pequefia mediana
5 Pera grande Pera pequefia | Pera Pera pequefia | Pera grande
mediana
6 Pera pequefia Pera pequefia | Pera pequefa | Pera grande | Pera
mediana
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7 Pera mediana Pera Pera pequefia | Pera Pera grande
mediana mediana

8 Pera mediana Pera pequefia | Pera Pera Pera grande
mediana mediana

9 Pera grande Pera Pera Pera Pera pequefia

mediana mediana mediana

10 Pera mediana Pera grande | Pera pequefia | Pera Pera grande
mediana

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicard un sonido de moneda de

mario bross y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

nota: agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el [-i'l'fi'»\
reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. J

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 3
Nombre de la actividad: ;cudntas moras grandes hay?

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la

parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3
segundos.

(Cuantas moras
grandes hay !

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccidn: haga clic s6lo en las moras grandes, cuéntelas y escriba la cantidad total en la casilla
inferior.

Haga clic sélo en los caballos negros, cuéntelos y escriba la cantidad total
en la casilla inferior.
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La pantalla de instruccidn debe presentarse con una voz neutra y masculina, con una duracion

méaxima de 5 segundos.

Nota: el terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 25 (moras grandes)

Estimulos distractores= 30 (moras medianas y moras pequefias)

Modo de presentacion= alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda a
derecha.

Requerimientos de apoyo: teclado numérico (0 al 9), mouse (clic izquierdo), activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicion)

Intentos posibles= 3.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo.

Numero Estimulos
de intento
1 Mora Mora Mora Mora Mora grande
grande mediana pequefia pequefia
2 Mora Mora Mora Mora Mora grande
pequefia pequefia grande mediana
3 Mora Mora Mora Mora Mora grande
pequefia grande mediana mediana
4 Mora Mora grande | Mora Mora Mora grande
mediana pequefia pequefia
5 Mora grande | Mora Mora grande | Mora Mora grande
pequefia pequefa
6 Mora Mora grande | Mora Mora grande | Mora mediana
pequefia pequefia
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7 Mora Mora grande | Mora grande | Mora Mora grande
mediana mediana
8 Mora grande | Mora Mora Mora grande | Mora grande
pequefia mediana
9 Mora grande | Mora Mora grande | Mora Manzana
mediana pequefia mediana
10 Mora Mora grande | Mora Mora Mora grande
pequefia mediana pequefia
11 Mora grande | Mora Mora Mora Mora grande
pequefia pequeria mediana

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido de moneda de

mario bross y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucién de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

nota: agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el {J
reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. o
Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronometro que toma el

tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 4
Nombre de la actividad: ;cuéntos caballos negros hay?

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencidn sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3
segundos.

{Cuantos caballos
negros hay ?

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

i
) —
A 4

| 25725

Instruccion: haga clic s6lo en los caballos negros, cuéntelos y escriba la cantidad total en la casilla

inferior.

Haga clic sélo en los platos con tres puntos negros, cuéntelos y escriba la
cantidad total en la casilla inferior.

Nota: el terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 25 (caballo negro).
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Estimulos distractores= 30 (caballo café cola blanca, caballo café cola negra, caballo café cola

roja, caballo blanco).

Modo de presentacion= alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda a

derecha.

Requerimientos de apoyo: teclado numérico (0 al 9), mouse (clic izquierdo), activacion de

sistema de audio o altavoces de alta definicién).

Intentos posibles= 2.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo.

NuUmero de Estimulos
intento

1 Caballo Caballo café | Caballo cafe- | Caballo Caballo
negro cola roja cola negra negro blanco

2 Caballo café- | Caballo Caballo Caballo Caballo café-
cola negra negro negro blanco cola blanca

3 Caballo café- | Caballo Caballo Caballo Caballo café-
cola negra negro negro negro cola blanca

4 Caballo Caballo café- | Caballo Caballo café- | Caballo
negro cola blanca negro cola negra blanco

5 Caballo Caballo Caballo café- | Caballo Caballo café
blanco negro cola blanca negro cola roja

6 Caballo café- | Caballo Caballo Caballo Caballo café-
cola negra negro negro blanco cola blanca

7 Caballo Caballo Caballo Caballo Caballo café-
negro blanco negro negro cola blanca

8 Caballo Caballo Caballo café | Caballo Caballo cafe-
blanco negro cola roja negro cola blanca
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9 Caballo café | Caballo Caballo café- | Caballo Caballo
cola roja negro cola blanca negro blanco
10 Caballo Caballo Caballo Caballo café- | Caballo café-
negro negro blanco cola negra cola blanca
11 Caballo Caballo café- | Caballo café- | Caballo Caballo
negro cola blanca cola negra negro negro

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicard un sonido de relincho de

caballo y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucidn de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 5

Nombre de la actividad: ¢;cuantos platos con tres puntos al centro hay?

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

¢Cuantos platos con tres
puntos negros hay ?

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccidn: haga clic sélo en los platos con tres puntos negros, cuéntelos y escriba la cantidad

total en la casilla inferior.

Haga clic sélo en los platos con tres puntos negros, cuéntelos y escriba la
cantidad total en la casilla inferior.

Nota: El terapeuta estimaré la velocidad de presentacion de cada estimulo.
Estimulos objetivos = 25 (plato con tres puntos)
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Estimulos distractores= 30 (plato 4 puntos, plato 2 puntos, plato 1 punto)
Modo de presentacion= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda
a derecha.
Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9), mouse (clic izquierdo), activacion de

sistema de audio o altavoces de alta definicién).

Intentos posibles= 1.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo.

NUmero Estimulos
de intento
1 Plato flores Plato blanco [ Plato blanco | Plato borde Plato blanco
- 3 puntos - 3 puntos azul - 3 puntos

2 Plato blanco | Plato flores Plato blanco | Plato borde Plato blanco
- 3 puntos - 3 puntos azul - 3 puntos

3 Plato borde Plato borde Plato blanco | Plato flores Plato blanco
amarillo azul - 3 puntos - 3 puntos

4 Plato blanco | Plato blanco | Plato flores Plato borde Plato borde
- 3 puntos - 3 puntos azul amarillo

5 Plato borde Plato flores Plato blanco | Plato borde Plato blanco
azul - 3 puntos amarillo - 3 puntos

6 Plato blanco | Plato borde Plato borde Plato blanco | Plato flores
- 3 puntos azul amarillo - 3 puntos

7 Plato borde Plato blanco [ Plato blanco | Plato borde Plato flores
amarillo - 3 puntos - 3 puntos azul

8 Plato borde Plato blanco [ Plato flores Plato borde Plato blanco
azul - 3 puntos amarillo - 3 puntos
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Feedback de la actividad:
v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido de moneda de

mario bross, y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el

participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones

semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién

correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad

ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

| SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD -
» RECOWVIID
9 Plato blanco | Plato borde Plato blanco | Plato borde Plato flores
- 3 puntos amarillo - 3 puntos azul
10 Plato borde Plato blanco [ Plato blanco | Plato borde Plato flores
azul - 3 puntos - 3 puntos amarillo
11 Plato blanco | Plato borde Plato flores Plato blanco | Plato blanco
- 3 puntos azul - 3 puntos - 3 puntos

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

nota: Agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Descripcion de actividades del mddulo de atencién sostenida — nivel amarillo (bajo medio)

Actividad N°6
Nombre de la actividad: “busque todas las frutas”

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

— BUSQUE TODAS
LAS FRUTAS

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccion: Va de compras al fruver, busque y haga clic sélo en las frutas entre los alimentos

gue vera a continuacion.

Va de compras al fruver, busque y haga clic solo en las frutas entre los
alimentos que vera a continuacion.
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Nota: El terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 30 (pifia, sandia, uvas verdes, cereza, pera)

Estimulos distractores= 35 (papa, repollo, pimentén amarillo, ajo, tomate rojo)

Modo de presentacion= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda
a derecha.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces
de alta definicion).

Intentos posibles= 5.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo

Numero de Estimulos
intento

1 Pifia Tomate | Uva sandia Cereza
2 Tomate Sandia Uva Pifia Cereza
3 Papa Uva Pifia Pimenton | Ajo
4 Uva Repollo | Tomate Sandia Ajo
5 Pimenton | Pera Papa Ajo Pifia
6 Repollo Uva Ajo Tomate Sandia
7 Tomate Pifia Pera Papa Pimentdn
8 Cereza Pimenton | Repollo Ajo Uva
9 Pimentén | Papa Pifia Repollo Pera
10 Sandia Ajo Cereza Repollo Papa
11 Repollo Pera Pimentén | Papa Tomate
12 Ajo Sandia Tomate Cereza Pera
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13 Pera Papa Cereza Repollo Pimentdn

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido caja registradora

y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

nota: Agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [ 4

observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 7
Nombre de la actividad: Busque todas las verduras.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

— BUSQUE TODAS
LAS VERDURAS

ATENCION SOSTENIDA
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Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccion: Va de compras al fruver, busque y haga clic solo en las verduras entre los alimentos

que vera a continuacion.

Va de compras al fruver, busque y haga clic sélo en las verduras entre los
alimentos que vera a continuacion.

L S

Nota: El terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 30 (papa, repollo, pimenton amarillo, ajo, tomate rojo)

Estimulos distractores= 35 (pifia, sandia, uvas verdes, cereza, pera)

Modo de presentacion= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda
a derecha.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces
de alta definicion).

Intentos posibles= 4.

Secuencia de presentacion: 2.5 segundos por estimulo.

Numero de Estimulos
intento
1 Papa Pimentén | Cerezas tomate Cerezas
2 Cerezas | Tomate Ajo Papa Pimenton
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3 Pifia Ajo Papa Uvas Pera

4 Ajo Sandia Pifia Tomate Pera

5 Uvas Repollo | Pifia Pera Papa

6 Sandia Ajo Pera Cerezas | Tomate
7 Cerezas | Papa Repollo | Pifa Uvas

8 Pimenton | Uvas Sandia Pera Ajo

9 Uvas Pifia Papa Sandia Repollo
10 Tomate | Ajo Pimenton | Sandia Pera

11 Papa Repollo | Uvas Pifia Cerezas
12 Ajo Tomate Cerezas | Pimenton | Repollo
13 Repollo | Pera Pimenton | Sandia Uvas

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido caja registradora,

y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. !J
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Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°8
Nombre de la actividad: Busque sélo los articulos de cocina.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3
segundos.

BUSCA SOLO LOS
ARTICULOS DE
COCINA

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Instruccidn: Va de compras a una tienda de articulos del hogar, busque y haga clic s6lo en los

articulos de cocina que vera a continuacion.

a tienda de articulos del hogar, busque y haga clic slo en
los articulos de cocina que verd a continuacion.

Sede central / Av Pastrana

B e PBX 8754753 @ www.usco.edu.co

0 Sede Administrativa / e PBX 875 3686
0 Neiva - Huila

Cra 5 N° 23 - 40




B

ACREDITADA DE

ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 /2018 - MEN

UNIVERSIDAD

7 ) SURCOLOMBIANA

Nota: El terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 30 (termo, pocillo, tetera, platos, olla)

Estimulos distractores= 35 (esmalte 1, esmalte 2, pestafiina, perfume)

Modo de presentacion= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda
a derecha.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces

de alta definicion).

Intentos posibles= 3.

Secuencia de presentacion: 2 segundos por estimulos.

NuUmero de Estimulo
intento

1 Termo Pestafiina | Tetera esmalte 1 | Tetera
2 Tetera Olla Pestafiina | Termo Platos
3 Esmalte 1 | Pestafiina | Termo Perfume | Esmalte 2
4 Pestafiina | Perfume | Esmalte 1 | Olla Esmalte 2
5 Perfume [ Pocillo Esmalte 1 | Esmalte 2 | Termo
6 Perfume | Pestafiina | Esmalte 2 | Tetera Olla
7 Tetera Esmalte 1 | Pocillo Esmalte 1 | Perfume
8 Platos Esmalte 2 | Perfume | Platos Pestafina
9 Esmalte 2 | Esmalte 1 | Termo Perfume | Pocillo
10 Olla Pestafiina | Platos Perfume | Esmalte 2
11 Termo Pocillo perfume [ Esmalte 1 | Tetera
12 Pestafiina | Olla Tetera Esmalte 2 | Pocillo
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13 Pocillo Esmalte 2 | Termo Perfume | Platos

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido caja registradora

y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

.....

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. f:l]

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 9
Nombre de la actividad: Busque sélo los articulos deportivos.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

BUSCA SOLO LOS
ARTICULOS
DEPORTIVOS

ATENCION SOSTENIDA
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Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

=

0
g a@l'ﬁi@(sit |

Instruccion: Va de compras a un supermercado, busque y haga clic s6lo en los articulos deportivos

que vera a continuacion.

Va de compras a un supermercado, busque y haga clic sélo en los
articulos deportivos que vera a continuacion.

Nota: El terapeuta estimar la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 30 (balon futbol, baldn voleibol)

Estimulos distractores= 35 (platos, esmalte 2, pestafiina, tetera, esmalte 1)

Modo de presentacién= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda
a derecha.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces
de alta definicion).

Intentos posibles= 2.

Secuencia de presentacion: 2 segundos por estimulo.

NUmero de Estimulos
intento
1 Balon fatbol | Esmalte 2 Balon pestafiina Balon voleibol
voleibol
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2 Balon Pestafiina Platos Balon futbol | Tetera
voleibol

3 Esmalte 1 Pestafina Balén fatbol | Esmalte 1 Balén fatbol

4 Pestaiiina Balén fatbol | Esmalte 1 Platos Baldn voleibol

5 Pestafiina Balon Esmalte 1 Platos Balén fatbol

voleibol
6 Pestafiina Balon futbol Esmalte 2 Balon Platos
voleibol

7 Balon Esmalte 1 balon Esmalte 1 Balon futbol
voleibol voleibol

8 Platos Balén Tetera Baldn futbol | Pestaiiina

voleibol

9 Balén Esmalte 1 Balén fatbol | Tetera Balén
voleibol voleibol

10 Pestafiina Balon futbol Platos Esmalte 1 Esmalte 2

11 Balon futbol Pestafiina Balon Esmalte 1 Baldn voleibol

voleibol
12 Pestafiina Tetera Balén Esmalte 2 Balén fatbol
voleibol
13 Balon futbol Esmalte 2 Balon futbol Pestafiina Baldn voleibol

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido caja registradora

y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.

Elementos importantes en pantalla:
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v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el

participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucién de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 10
Nombre de la actividad: Busque el rostro del nifio.

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

~ Busque la
expresion del nino

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de franja de izquierda a derecha: clic

izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.
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“ - - - -
Instruccion: Busque la siguiente expresion del nifio @I y haga clic sélo en él.

Busque la siguiente expresion del nifio y haga clic slo en él.
-
)

-

Nota: el terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivos = 30 (rostro del nifio)

Estimulos distractores= 35

Rostro 1: Q
@
e
Rostro 2: -
@
Rostro 3: <
L -
Rostro 4: «
"‘,‘ia
Rostro 5: «

Modo de presentacion= Alternada entre estimulos objetivo y distractores en franja de izquierda

a derecha.
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Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces
de alta definicion).

Intentos posibles= 1.

Secuencia de presentacion: 2 segundos por estimulo.

Numero de Estimulos
intento

1 Nifo Rostro 1 | Nifio rostro 3 | Nifio

2 Rostro 2 | Nifio Rostro 5 | Nifio Rostro 2
3 Rostro 5 | Rostro 3 | Nifio Rostro 1 | Nifio

4 Rostro 1 | Nifio Rostro 4 | Nifio Rostro 2
5 Nifio Rostro 2 | Nifio Rostro 1 | Nifio

6 Rostro 3 | Nifio Rostro 1 | Nifio Platos

7 Rostro 2 | Nifio rostro 3 [ Rostro 5 | Nifio

8 Nifio Rostro 3 | Rostro 2 | Nifio Rostro 3
9 Nifio Rostro 5 | Nifio Rostro 2 | Nifio

10 Rostro 3 | Nifio Rostro 2 | Rostro 2 | Rostro 4
11 Nifio Rostro 3 | Nifio Rostro 4 | Nifio

12 Rostro 3 | Nifio Rostro 3 | Rostro 4 | Nifio

13 Nifio Rostro 4 | Nifio Nifo Rostro 5

Feedback de la actividad:
v' Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido de éxito, y cuando
el elemento sea errado sonara una corneta.

Elementos importantes en pantalla:
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v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucién de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [j

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Descripcion de actividades mddulo de atencion sostenida- Nivel naranja (Medio)
Nombre de la actividad: Buscando diferencias

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

BUSCANDO
DIFERENCIAS

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de presentacion en pantalla dividida
vertical y/o horizontal: clic izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.
Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio o altavoces

de alta definicion).
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Instruccion grupo 1: Observe las dos imagenes que parecen iguales. Encuentre las 7 diferencias

y haga clic con el boton izquierdo del mouse en cada una.

Observe las dos imagenes que parecen iquales. Encuentre las T diferencias y
haga clic con el boton izquierdo del mouse en cada una.

Grupo 1: Actividad N°11
Intentos posibles: 5

Aciertos: 7 (control, botella de agua con franja azul, lapicero, florero verde con flores amarillas,

mariposa, planta decorativa, cuadro con franja negra)

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido éxito y aparecera

enmarcado en color verde y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronometro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad

ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.
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v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Grupo 1: Actividad N° 12
Intentos posibles: 4

Aciertos: 7 (pato de hule, banderin rojo, zapatos de bebé, nube, paloma, tarro de basura, sonaja)

P

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido éxito y aparecera

enmarcado en color verde y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

. -, . . . TN
reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. M
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Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Grupol: Actividad N° 13
Intentos posibles: 3

Aciertos: 7 (ratdn, queso, pifia, avion, banderin fucsia, pierda, bulto de arroz)

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicarad un sonido éxito y aparecera

enmarcado en color verde y cuando el elemento esté errado sonaré una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Grupo 2: Actividad N° 14
Instruccion: Observe las dos iméagenes que parecen iguales. Encuentre las 10 diferencias y haga

clic con el boton izquierdo del mouse en cada una.

Observe las dos imagenes que parecen iguales. Encuentre las 10
diferencias y haga clic con el botén izquierdo del mouse en cada una.

Intentos posibles: 2
Aciertos: 10

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicarad un sonido éxito y aparecera

enmarcado en color verde y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.
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Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 15

Intentos posibles: 1
Aciertos: 10

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicard un sonido éxito y aparecera

enmarcado en color verde y cuando el elemento sea errado sonara una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [}
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Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronometro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Descripcion de actividades modulo de Atencidn sostenida - Nivel rojo (Alto)

Nombre de la actividad: Conteo de letras.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

Conteo de letras

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de presentacion en 5 cascadas arriba abajo:
clic izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.
Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido éxito remarcando

la respuesta en verde y cuando el elemento sea errado sonaré una corneta.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja; sobre la parte superior derecha
se ubica un recuadro donde el participante debera indicar la cantidad de estimulos
encontrados.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

v Debe ubicarse un cronometro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Instruccion: Busque y seleccione la letra indicada en cada fila, cuente sus apariciones y anote la

cantidad total en el recuadro.

Busque y seleccione la letra indicada en cada fila, cuente sus apariciones y anote
la cantidad total en el recuadro.

Actividad N° 16
Nombre de la actividad: ;Cuantas “b” hay?

Nota: El terapeuta estimar la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivo = 30 (letra b)

Estimulos distractores = 35 (d12, p12, q11)

Modo de presentacion= Los estimulos se presentaran de manera alternada entre los objetivos y
los distractores, siguiendo una cascada de arriba hacia abajo. El orden de presentacion de los
elementos de cada columna se ajustara al tiempo de descenso de cada uno.

Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9) mouse (clic izquierdo) y activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicion.

Intentos posibles=5

@ ¢Cuantas “b" hay? E—— III

] q
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Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 2 segundos entre

cada uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultdneamente y permitir que el

paciente realice la seleccion sin dificultad.

Numero de
intento Estimulos
1 b q p d b
2 q b d b P
3 d p b d b
4 p b d b q
5 b d b p b
6 q b d b p
7 b q b d b
8 S b p b q
9 b p b d b
10 q b p b d
11 b d b q b
12 p b g p b
13 q p b g b

Actividad N° 17
Nombre de la actividad: ;Cuantas “d” hay?
Nota: El terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.
Estimulos objetivo = 30 (letra d)
Estimulos distractores = 35 (b12, p12, q11)
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Modo de presentacion= Los estimulos se presentaran de manera alternada entre los objetivos y
los distractores, siguiendo una cascada de arriba hacia abajo. El orden de presentacion de los
elementos de cada columna se ajustara al tiempo de descenso de cada uno.

Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9) mouse (clic izquierdo) y activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicién).

intentos posibles= 4

>
icuantas “d" hay? _-- \I’

Secuencia de presentacion: los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre cada
uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultaneamente y permitir que el paciente

realice la seleccién sin dificultad.

Numero

de intento Estimulos

1 d b d q d
2 d p b d b
3 b p d q d
4 p d b d p
5 d q d p d
6 p d q d p
7 d q d b d
8 b d p d p
9 b p d q d
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10 d q d b d
11 b q d d b
12 p b d p d
13 d q d q q

Actividad N° 18
Nombre de la actividad: ¢Cuantas “p” hay?

Nota: El terapeuta estimara la velocidad de presentacion de cada estimulo.

Estimulos objetivo = 35 (35 letras p)

Estimulos distractores = 40 (b13, d13, q14)

Modo de presentacion= Los estimulos se presentaran de manera alternada entre los objetivos y
los distractores, siguiendo una cascada de arriba hacia abajo. El orden de presentacion de los
elementos de cada columna se ajustara al tiempo de descenso de cada uno.

Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9) mouse (clic izquierdo) y activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicién).

Intentos posibles=3

@ icuantas “p” hay? e ——— III

Secuencia de presentacion: los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre
cada uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultdneamente y permitir que el

paciente realice la seleccidn sin dificultad.
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NuUmero de
intento Estimulos
1 p b p q p
2 d q p b p
3 p b d P q
4 d p b p d
5 q P q b p
6 P b P q q
7 d p d p b
8 q P b q q
9 b q p p p
10 p d g p b
11 p p b d q
12 p d P p P
13 b p d p b
14 p d p p p
15 d p p P d

Nombre de la actividad: Figura modelo.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion sostenida). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.
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FIGURA MODELO

ATENCION SOSTENIDA

Pantalla de actividad: La figura modelos se presentara una sola vez con una duracion 5 segundos
donde desaparecera para posteriormente presentarse en las figuras de busqueda de forma
horizontal: clic izquierdo del mouse selecciona el elemento objetivo.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto se indicara un sonido éxito remarcando
la respuesta correcta en verde, cuando el elemento sea errado sonara una corneta.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el cuadro de conteo de aciertos.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. (4

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Instruccién: Observe la figura en la parte superior y luego identifique cual de las figuras en la

parte inferior es igual.
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Observe a figura en la parte superior y luego identifique cual de las
figuras en la parte inferior es igual.

Actividad N° 19
Nombre de la actividad: Figura modelo 1.

Aciertos: 1

Distractores: 5

Modo de presentacion: Aparece primeramente la figura modelo en la parte superior, posterior a
dos segundos aparecen todas las figuras de izquierda a derecha las opciones para la seleccién
correspondiente.

Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9) mouse (clic izquierdo) y activacién de
sistema de audio o altavoces de alta definicion).

Intentos posibles: 2

Observacion: Los cambios las actividades de figura modelo dependera de la ejecucién con
aciertos del paciente para permitirle continuar con cada seccion.

FIGURA MODELO |
%

© \

) % R I T ‘

. .
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Actividad N° 20

Nombre de la actividad: Figura modelo 2

Aciertos: 1

Distractores: 5

Modo de presentacion: Aparece primeramente la figura modelo en la parte superior, posterior a
dos segundos aparecen todas las figuras de izquierda a derecha las opciones para la seleccion
correspondiente.

Requerimientos de apoyo: Teclado numérico (0 al 9) mouse (clic izquierdo) y activacion de
sistema de audio o altavoces de alta definicion).

Intentos posibles: 1

Observacion: Los cambios las actividades de figura modelo dependera de la ejecucién con

aciertos del paciente para permitirle continuar con cada seccion.

‘ FIGURA MODELO 2
=i
a,f';‘ NS N [N | .
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Descripcion de actividades mddulo de atencidn selectiva - Nivel verde (Bajo)

Nombre de la actividad: Laberintos

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion selectiva). Dicha pantalla debe tener una duracién de 3

segundos.

LABERINTOS

ATENCION SELECTIVA.

Pantalla de actividad: Los laberintos se presentardn con niveles de dificultad creciente:
selecciona el camino a seguir en el laberinto utilizando las teclas de cursor (izquierda, derecha,
arriba y abajo) los cuales contardn con su respectiva indicacion de la ruta de desplazamiento
marcado por lineas rojas.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona choque con un camino cerrado deberé el programa indicar un sonido de
alerta agudo (corneta) para que la misma vuelva a redireccionarse por el camino correcto.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde

v Debe ubicarse un cronometro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el costado superior izquierdo.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. [:;y
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Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion).

Nota: Con las teclas de curso, el participante podra darle direccién al personaje imitando la
busqueda del camino correcto.
Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°1

Nombre de la actividad: Laberintos 1 “buscando el camino a casa"

LABERINTOS
“’BUSCANDO EL
CAMINO A CASA”

ATENCION SELECTIVA

Instruccién: Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje a casa. Utilice las

teclas de direccion («— 1 | —) para desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje a casa. Uilice
las teclas de direccién (- | | ~) para desplazarse desde ol punto de inicio hasta
la meta.

Aciertos: 1

Modo de presentacidn: Aparece un laberinto con caminos separados por setos con 1 saliday 1
meta y 1 sola ruta de desplazamiento demarcada por lineas rojas.

Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)
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Intentos posibles: 5
Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad de laberintos, el paciente debera haber
culminado la actividad y llegar a la meta propuesta.

—

BUSCANO EL CAMIOA A .

1/5

Actividad N° 2

Nombre de la actividad: Laberintos 2 “rumba al mohan"

LABERINTOS
“RUMBO AL
MOHAN”

ATENCION SELECTIVA

Instruccidn: Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje rumbo al mohan.

Utilice las teclas de direccion («— 1 | —) para desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje
rumbo al Mohan. Utilice Ias teclas de direccion (— 1 | —) para
desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Aciertos: 1

Modo de presentacion: aparece un laberinto con caminos separados por setos con 1 salida y 1
meta y 1 sola ruta de desplazamiento demarcada por lineas rojas.

Requerimientos de apoyo: teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)
Intentos posibles: 4

Observacion: para poder avanzar a la siguiente actividad de laberintos, el paciente debera haber

culminado la actividad y llegar a la meta propuesta.
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BUSCANDO EL MOHAN

Actividad N° 3

Nombre de la actividad: "Laberintos 3 “caminando al supermercado"

LABERINTO “BUSCANDO
EL CAMINO AL
SUPERMERCADO”

ATENCION SELECTIVA

Instruccion: Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje al supermercado.

Utilice las teclas de direccion («— 1 | —) para desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje al
supermercado. Utilice las teclas de direccion (— t | —) para desplazarse
desde el punto de inicio hasta la meta.

Aciertos: 1

Modo de presentacion: aparece un laberinto con caminos separados por setos con 1 salida y 1
meta y 1 sola ruta de desplazamiento demarcada por lineas rojas.

Requerimientos de apoyo: teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)
Intentos posibles: 3

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad de laberintos, el paciente debera haber

culminado la actividad y llegar a meta propuesta.

Sede central / Av Pastrana
B e PBX 8754753 @ www.usco.edu.co

o Sede Administrativa / e PBX 875 3686
0 Neiva - Huila

Cra 5 N° 23 - 40




ﬁ UNIVERSIDAD ACREDITADA DE
Tl! SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 / 2018 - MEN

BUSCANDO EL CAMINO AL SUPERMERCADO

-

Actividad N° 4

Nombre de la actividad: Laberintos 4 "buscando el camino al hospital universitario”

LABERINTO “BUSCANDO
EL CAMINO AL HOSPITAL”

ATENCION SELECTIVA

Instruccidn: Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar a la ambulancia para el hospital.

Utilice las teclas de direccion («— 1 | —) para desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar a la ambulancia para
el hospital. Utilice las teclas de direccion (— 1 | —) para desplazarse
desde el punto de inicio hasta la meta.

Aciertos: 1

Modo de presentacion: Aparece un laberinto con caminos separados por setos con 1 salida 'y 1
meta y 1 sola ruta de desplazamiento demarcada por lineas rojas.

Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicién)
Intentos posibles: 2

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad de laberintos, el paciente debera haber

culminado la actividad y llegar a la meta propuesta.
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BUSCANDO EL CAMINO AL HOSPITAL

o TCYRDTCYIT . T vIpCYI— ;. weTge—— .

_____

Actividad N° 5
Nombre de la actividad: Laberintos 5 "saliendo de mi casa al parque Santander"

“SALIENDO AL PARQUE
SANTANDER”

ATENCION SELECTIVA

Instruccion: Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje al parque Santander.

Utilice las teclas de direccion («— 1 | —) para desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Siga el camino sefialado con lineas rojas para guiar al personaje al
parque Santander. Utilice las teclas de direccion (— 1 | —) para
desplazarse desde el punto de inicio hasta la meta.

Aciertos: 1

Modo de presentacion: aparece un laberinto con caminos separados por setos con 1 salida y 1
meta y 1 sola ruta de desplazamiento demarcada por lineas rojas.

Requerimientos de apoyo: teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicidn)
Intentos posibles: 1

Observacion: para poder avanzar a la siguiente actividad, el paciente debera haber culminado la

actividad y llegar a la meta propuesta.
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Descripcion d actividades modulo de tencidn selectiva — Nivel amarillo (Bajo medio)

Nombre de la actividad: Buscando elementos perdidos.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacién de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencién selectiva). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

BUSCANDO ELEMENTOS
PERDIDOS

ATENCION SELECTIVA

Pantalla de entrenamiento: El terapeuta debe indicar la siguiente instruccién cuando la pantalla
de entrenamiento se visualice: “Las actividades de busqueda de elementos son una serie de
gjercicios cognitivos del proceso de atencion que consisten en encontrar uno o varios objetos
especificos entre un grupo de objetos distractores; para lo cual se hace necesario seguir unas
indicaciones de rastreo visual: La busqueda de elementos debe realizarse mediante un recorrido
sistematico que inicie en la parte superior de la margen izquierda del area de blsqueda. El
desplazamiento debe efectuarse de izquierda a derecha, descendiendo posteriormente en forma
vertical no menos de un centimetro para continuar con el desplazamiento en sentido contrario, es
decir, de derecha a izquierda. Este patron de bldsqueda en zigzag debe repetirse sucesivamente

hasta alcanzar la margen inferior, asegurando asi una cobertura completa del area.

Observacion de la pantalla: La indicacion dada por el terapeuta deben darse de forma asistidas

y ejemplificada siguiendo la direccion mencionada para un correcto rastreo visual, para ello la
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zona de entrenamiento cuenta con demarcaciones que guian la direccionalidad del mismo.

Finalizada la indicacidn, presiona la tecla omitir intro para iniciar con la actividad.

ZONA DE ENTRENAMIENTO @‘)
|0

iComo debes buscar cada elemento?

Pantalla de actividad: La actividad se presentara con niveles de dificultad creciente donde se
presentaran escenas con multitud de espacios y personas; la mision es buscar los elementos
perdidos segun el modelo presentado en la parte izquierda de la pantalla. Para ellos debe dar clic

izquierdo del mouse seleccionando los elementos objetivo.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!; a su vez en la parte inferior se ubican la cantidad de
intentos posibles que tiene el participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.
Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione el elemento correcto debera el programa indicar un sonido
de éxito (monedas de mario bross) y se encerrara el elemento en un recuadro rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el costado superior derecho.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.
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Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. Q

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 6

Nombre de la actividad Buscando elementos perdidos.

Instruccion: Encuentre los 5 elementos ocultos entre la multitud. Haga clic izquierdo con el mouse

cada vez que identifique uno.

Encuentre los 5 elementos ocultos entre la multitud. Haga clic izquierdo
con el mouse cada vez que identifique uno.

:n
e
"y

Elementos objetivo: 5 (bebé, llave, medias pequefias, plato y baston de madera)

Modo de presentacion: Se presentaran escenas con multitud de espacios y personas, y en el lado
izquierdo de la pantalla se muestran los elementos perdidos.

Requerimientos de apoyo: teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicién)
Intentos posibles=5

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad buscando elementos, el paciente debera

haber culminado la actividad con los aciertos correspondientes.

BUSCANDO ELEMENTOS PERDIDOS
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Actividad N°7
Nombre de la actividad Buscando elementos perdidos.

Elementos objetivo: 5 (escoba, baldn de futbol, frasco con tapa, caballo café, billete de cien mil

Pesos).

Modo de presentacion: Se presentaran escenas con multitud de espacios y personas, y en el lado
izquierdo de la pantalla se muestran los elementos perdidos.

Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)
Intentos posibles: 4

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad buscando elementos, el paciente debera

haber culminado la actividad con los aciertos correspondientes.

BUSCAI?IDO ELEMENTOS PERDIDOS

*jy&;‘;@

Actividad N°8
Nombre de la actividad Buscando elementos perdidos.
Elementos objetivo: 5 (canasta, trompeta, pastel, cerezas y cesto de basura)

Modo de presentacion: Se presentaran escenas con multitud de espacios y personas, y en el lado
izquierdo de la pantalla se muestran los elementos perdidos.
Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)

Intentos posibles: 3

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad buscando elementos, el paciente debera

haber culminado la actividad con los aciertos correspondientes.
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BUSCANDO ELEMENTOS PERDIDOS @

Actividad N°9
Nombre de la actividad Buscando elementos perdidos.

Elementos objetivo: 5 (guitarra eléctrica, sombrilla cerrada, gafas negras, bumeran, botella de

agua)

Modo de presentacion: Se presentaran escenas con multitud de espacios y personas, y en el lado

izquierdo de la pantalla se muestran los elementos perdidos.

Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)

Intentos posibles= 2

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad buscando elementos, el paciente debera

haber culminado la actividad con los aciertos correspondientes.

f BUSCANDO ELEMENTOS PERDIDOS @
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Actividad N°10
Nombre de la actividad Buscando elementos perdidos.
Elementos objetivo: 5 (gato negro, murciélago, trozo de pizza, olla con tapa, pelota de tenis)

Modo de presentacion: Se presentaran escenas con multitud de espacios y personas, y en el lado

izquierdo de la pantalla se muestran los elementos perdidos.

Requerimientos de apoyo: Teclado de curso y activacion de sistema de audio (alta definicion)

Intentos posibles=1

Observacion: Para poder avanzar a la siguiente actividad buscando elementos, el paciente debera
haber culminado la actividad con los aciertos correspondientes.

BUSCANDO ELEMENTOS PERDIDOS

Descripcion de actividades mdédulo de Atencion selectiva — Nivel naranja (Medio)

Nombre de la actividad: Escuche atento.

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion selectiva). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

Escuche atento

ATENCION SELECTIVA

Pantalla de actividad: La actividad escuche atento se presentara con niveles de dificultad
creciente de sonidos y velocidad de presentacion del estimulo (en pantalla se muestran las

iméagenes representativas a cada elemento sonoro) y posteriormente se da la instruccién de cual
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es el sonido a seleccionar; los estimulos sonoros se reproducen de forma individual y alterna con

un fondo de teatro y avanzan con la posibilidad de ser elegidos o no por el
participante, salen enmarcados en un cuadro sin imagen con el sonido correspondiente, si el
paciente considera que es el sonido objetivo presiona barra espaciadora, si es correcto saldré la
imagen con el sonido correspondiente Y si esta errado sale un cuadro rojo con sonido de la imagen
que corresponde.

Feedback de la actividad:

v El programa debe establecer como feedback una orientacion sonora y visual para aciertos
y desaciertos. Si es correcto saldra la imagen con el sonido correspondiente y si esta errado
sale un cuadro rojo con sonido de la imagen que corresponde.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucién de la actividad
ubicado sobre el costado superior derecho.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Instruccidn: Escuche la secuencia de sonidos. Al finalizar, haga clic izquierdo en el icono del

parlante y luego seleccione, con el mismo clic, el sonido que fue indicado.
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Escuche la secuencia de sonidos. Al finalizar, haga clic izquierdo en el
icono del parlante y luego seleccione con el mismo clic, el sonido que
fue indicado.

Actividad N°11
Nombre de la actividad: Escucha atento.
Sonido objetivo= 1: (flauta traversa)
Sonidos distractores= 3 (violin, redoblante, clarinete)

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=5

Velocidad por sonido: 2 segundos por estimulo

Flauta traversa

ESCUCHEATENTOY BUSCA EL SONIDO

Secuencia de presentacion:

Orden de | Secuencia a Secuencia b Secuenciac Secuencia d
estimulos
1 Redoblante Violin Clarinete Flauta traversa
2 Violin Clarinete Redoblante Violin
3 Flauta traversa | Redoblante Flauta traversa | Clarinete
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4 Clarinete

Flauta traversa

Clarinete

Redoblante

Actividad N° 12

Nombre de la actividad: Escucha atento.
Sonido objetivo: 3 (tren, moto, barco)

Sonidos distractores: 2 (carro, avion)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta

definicion)

Intentos posibles: 4

Velocidad por sonido: Alta - (1 segundos por estimulo)

ESCUCHE ATENTO Y BUSCA EL SONIDO

Secuencia de presentacion:

Orden de | Secuencia a Secuencia b Secuencia c Secuencia d
estimulos

1 Tren Avion Moto Carro

2 Barco Carro Tren Moto

3 Avidn Moto Avion Barco

4 Moto Barco Carro Avidn

5 Carro Tren Barco Tren
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Descripcion de actividades médulo de atencion selectiva - Nivel naranja (Medio)

Nombre de la actividad: Seleccionando elementos.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencién selectiva). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

SELECCIONANDO
ELEMENTOS

ATENCION SELECTIVA

Introduccion: En la parte superior de la pantalla apareceran instrucciones para seleccionar
determinados objetos. Identifique cada uno y haga clic izquierdo con el mouse para

seleccionarlos.

En la parte superior de la pantalla apareceran instrucciones para
ique cada uno y haga clic

objetos.
izquierdo con el mouse para seleccionarios.

Pantalla de actividad: La actividad seleccionando elementos se presentara con niveles de
dificultad creciente de objetos y velocidad de presentacién del estimulo (en pantalla se muestran
los elementos objetivo con representaciones de escena graficas) y posteriormente se da la
instruccion de cual es el elemento a seleccionar, si el paciente considera que es el elemento objetivo
presiona clic izquierdo en el mouse, lo que permitira el desplazamiento del elemento seleccionado
al lugar de depdsito. En la medida que desaparecen elementos aparecen otros de forma alterna
hasta llegar a la meta (30 correctas)
Feedback de la actividad:

v Si es correcto la imagen desaparece y suma puntos con el sonido correspondiente de éxito

y si esta errado el objeto regresa a su sitio inicial emitiendo a la par un sonido de error.
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Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

v Debe ubicarse un cronémetro para el registro del tiempo de ejecucion de la actividad
ubicado sobre el costado superior derecho.

v Debe visualizarse una casilla para conteo de errores en cuadro tenue de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 13
Nombre de la actividad: Recolectando todas las manzanas rojas.
Elementos objetivo= 30 (manzanas rojas)
Elementos distractores= 35 (manzanas verdes)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles= 3

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: “Recolectando todas las manzanas rojas”

Secuencia de presentacion: a continuacién se muestra la presentacion de la secuencia en

pantalla.
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Pantalla 1

Actividad N° 14
Nombre de la actividad: Recolectando frutos rojos de café.
Elementos objetivo= 30 (pepa de café roja)
Elementos distractores= 35 (pepa de café amarillo y verdes)

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles= 2

Tiempo de ejecucidn: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Secuencia de presentacion: A continuacién se muestra la presentacion de la secuencia en

pantalla.

Pantalla 1 Pantalla 2
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Actividad N° 15

Nombre de la actividad: Separe las frutas dafiadas.

Elementos objetivo: 30

‘ ).
Pera: 10

3

—

-

Fresa: 10

-

Manzana: 10

Elementos distractores: 35

Manzana verde: 6 j
Manzana roja 6‘

Fresa roja 6

Pera verde 6 \

P 1
S

o +

Banano dafiado 6

Cerezas rojas 5
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Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Modo de presentacion: Cada elemento estard ubicado de forma aleatoria entre estimulo

objetivo y estimulo distractor, y se presentaran en una franja que va de derecha a izquierda

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicién)
Intentos posibles:1

Secuencia de presentacion: 2 segundos por estimulo.

NOmero de Estimulos
intento

1 Manzana Manzana Fresaroja | Fresa Banano Pera
verde dafiada dafiada dafiado dafada

2 Pera Fresaroja | Manzana Pera verde | Fresa Manzana
dafnada dafada dafada verde

3 Manzana Manzana Banano Pera Manzana Fresa roja
dafada roja dafado dafiada roja

4 Pera verde | Fresa Cerezaroja | Manzana Banano Pera

dafiada dafada dafiado dafada

5 Manzana Pera Manzana Pera verde | Fresa Banano
verde dafada roja dafiada dafiado

6 Pera Fresaroja | Manzana Pera Pera verde | Fresa
dafada dafada dafada dafada

7 Fresa Pera verde | Banano Manzana Manzana Pera
dafada dafnado verde dafnada dafnada
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8 Cerezaroja | Manzana Fresa Banano Fresaroja | Pera
roja dafada dafiado dafiada
9 Pera Fresaroja | Manzana Fresa Cerezaroja | Manzana
dafnada verde dafiada dafada
10 Pera verde | Manzana Fresa Manzana Cerezaroja | Manzana
dafada dafada roja dafiada
11 Manzana Cerezaroja | Fresa Manzana Manzana
verde dafada dafiada roja

Pantalla de actividad:

SEPARE LAS FRUTAS DANADAS (manzana, fresa, peral
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Descripcion de actividades modulo de Atencidn selectiva- Nivel rojo (Alto)

Nombre de la actividad: Seleccionando elementos.

Pantalla de presentacion de la actividad: Es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencién selectiva). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

SELECCIONANDO
ELEMENTOS

ATENCION SELECTIVA

Feedback de la actividad:

v El programa debe establecer como feedback una orientacion sonora y visual para aciertos
y desaciertos. Si es correcta la imagen se resaltara en contorno verde y con un sonido de
éxito (moneda mario bross) y si esta errado la imagen se resalta en contorno rojo con sonido
agudo de corneta.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. [_g

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el crondmetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Instruccién: En el lado derecho de la pantalla vera una serie de figuras modelo, cada una asociada
a un numero. Observe con atencion y seleccione el numero que corresponde a cada figura segun

las opciones que se le presenten. Trate de realizarlo lo méas rapido que pueda.
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Pantalla de actividad: La actividad seleccionando elementos se presentard con niveles de
dificultad creciente de objetos y velocidad de presentacién del estimulo (en pantalla se muestran
los elementos objetivo en franja arriba - abajo) y posteriormente se da la instruccion de cuél es el

elemento a seleccionar.

Actividad N° 16
Nombre de la actividad: Asigna un numero a la figura modelo 1.
Elementos objetivo= 35 (aguacate 12, banano 12 y tomate 11)
Elementos distractores= 40 (manzana 14, pera 14, pepino 12)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=5

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

ASIGNE UN NUMERO A LA FIGURA EJEMPLO
e * 5
R (
@ 9 ’

Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 2 segundos entre
cada uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultdneamente y permitir que el
paciente realice la seleccion sin dificultad. A continuacion, se describe el orden de la secuencia de

presentacion de los estimulos por intentos:
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Numero de Estimulos
intento

1 Aguacate Tomate Manzana Pera Banano
2 Manzana Pera Aguacate Pepino Pepino

3 Tomate Banano Pera Manzana Aguacate
4 Pera Aguacate Manzana Pepino Pepino

5 Pepino Banano Tomate Manzana Banano
6 Banano Tomate Manzana | Aguacate | Pera

7 Aguacate | Pera Manzana Pepino Tomate
8 Manzana Banano Pepino Pera Aguacate
9 Tomate Pera Aguacate | Pepino Manzana
10 Pepino Aguacate | Pera Tomate Banano
11 Pera Manzana Banano Pera Aguacate
12 Banano Tomate Aguacate Pepino Manzana
13 Pera Aguacate Pepino Manzana Tomate
14 Tomate Manzana Banano Pepino Pera

15 Banano Pera Tomate Manzana Banano
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Actividad N° 17

Nombre de la actividad: Asigna un nimero a la figura modelo.
Elementos objetivo= 35 (camiseta 12, pantalon azul 12, gorra 11)
Elementos distractores= 40 (sombrero 14, zapato 14, pantalén blanco 12)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles= 4

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

ASIGNE UN NUMERO A LA FIGURA EJEMPLO
PR3 m 6
& | [l 1’*9 2

!é&_‘ n‘
o .

3/35

Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre cada
uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultdneamente y permitir que el paciente
realice la seleccion sin dificultad. A continuacion, se describe el orden de la secuencia de

presentacion de los estimulos por intentos:

NUmero Estimulos
de intento
1 Gorra Pantalon Camiseta Sombrero Zapato
azul
2 Camiseta Zapato Gorra Pantalon Pantaldn
azul blanco
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3 Pantalon Sombrero Pantalon Zapato Camiseta
blanco azul
4 Zapato Camiseta Pantalon Sombrero Gorra
blanco
5 Pantalon Sombrero Zapato Camiseta Pantalon
azul blanco
6 Zapato Gorra Pantalon Sombrero Pantalon
blanco azul
7 Sombrero Zapato Camiseta Pantalon Gorra
azul
8 Camiseta Pantalon Gorra Zapato Sombrero
azul
9 Zapato Camiseta Sombrero Pantalon Zapato
azul
10 Pantalon Gorra Sombrero Camiseta Zapato
azul
11 Camiseta Pantalon Sombrero Gorra Pantalon
blanco azul
12 Gorra Sombrero Zapato Pantalon Pantaldn
blanco blanco
13 Zapato Pantalon Pantalon Camiseta Sombrero
azul blanco
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14 Sombrero Pantalon Zapato Pantalon Gorra
blanco blanco
15 Pantal6n Gorra Pantalon Sombrero Camiseta
azul blanco

Actividad N° 18
Nombre de la actividad: asigna un numero a la figura modelo.
Elementos objetivo= 35 (nifio triste 12, nifio feliz 12, nifio enojado 11)

Elementos distractores= 40 (nifio sorprendido 10, nifio dudoso 10, nifio con miedo 10, nifio

tranquilo 10)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=3

Tiempo de ejecucidén: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

ASIGNE UN NUMERO A LA FIGURA EJEMPLO

By a
Caled = o8
7;.2 1

3/35

Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre cada
uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultaneamente y permitir que el paciente
realice la seleccion sin dificultad. A continuacion, se describe el orden de la secuencia de

presentacion de los estimulos por intentos:

NUmero Estimulos

de intento
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1 Nifio feliz Nifio triste [ Nifio enojado | Nifio Nifio dudoso
sorprendido
2 Nifio dudoso | Nifio  con | Nifio feliz Nifio enojado | Nifio triste
miedo
3 Nifio Nifio feliz nifo Nifio dudoso | Nifio con
sorprendido tranquilo miedo
4 nifio Nifio Nifo triste Nifio enojado | Nifio
tranquilo dudoso sorprendido
5 Nifio triste Nifio Nifo Nifo feliz Nifo con
enojado sorprendido miedo
6 Nifio con | Nifio feliz Nifio dudoso | Nifio triste nifio
miedo tranquilo
7 Nifo feliz Nifio triste | Nifio con | Nifio Nifio enojado
miedo sorprendido
8 Nifio Nifio Nifio dudoso | Nifio feliz Nifio triste
sorprendido enojado
9 Nifio triste Nifio Nifio Nifio enojado | Nifio con
dudoso sorprendido miedo
10 Nifio dudoso | Nifio feliz Nifo triste nifio nifio
tranquilo tranquilo
11 Nifio con | Nifio triste | nifio Nifo Nifio feliz
miedo tranquilo sorprendido
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12 Nifio Nifio Nifio con | Nifio triste Nifio dudoso
sorprendido enojado miedo
13 Nifio triste nifio Nifio feliz nifio Nifio enojado
tranquilo tranquilo
14 Nifo feliz Nifio Nifio enojado | Nifio con | nifio
dudoso miedo tranquilo
15 Nifio enojado | nifio Nifo con | Nifio feliz Nifo
tranquilo miedo sorprendido

Actividad N° 19
Nombre de la actividad: asigna un numero a la figura modelo.

Elementos objetivo= 35 (perro 9, gallina 9, gato 9, vaca 8)

Elementos distractores= 40 (aguila 10, oso 10, tigre 10, bdfalo 10)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta

definicion)
Intentos posibles= 2

Tiempo de ejecucién: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

ASIGNE UN NUMERO A LA FIGURA EJEMPLO

.. ! S |
eafsHE v

3 4 Wy ¢
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Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre

cada uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultaneamente y permitir que el
paciente realice la seleccion sin dificultad. A continuacion, se describe el orden de la secuencia
de presentacion de los estimulos por intentos:

Numero de Estimulos
intento

1 Perro Vaca Gallina Gato Aguila
2 Gallina Gato Perro Oso Vaca

3 Oso Aguila Tigre Gato Bufalo
4 Tigre Perro Gallina Aguila 0so0

5 Tigre Gato Vaca Perro Gallina
6 Oso Aguila Perro Gallina Tigre

7 Gallina Vaca Aguila Gato Perro

8 Tigre Aguila Gallina 0so Vaca

9 Perro Gato 0so Aguila Bufalo
10 Bufalo Oso Vaca Tigre Bufalo
11 Bufalo Aguila Perro Gato Tigre
12 Bufalo Gallina Tigre 0so Aguila
13 Gato Bufalo Bufalo Perro Tigre
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14 Bufalo Vaca Oso Gallina Bufalo

15 Gato Tigre Aguila Oso Vaca

Actividad N° 20
Nombre de la actividad: Asigna un nimero a la figura modelo.
Elementos objetivo= 35 (delfin 9, caballo de mar 9, estrella de mar 9, ballena azul 8)

Elementos distractores= 40 (estrella amarilla 10, pescado 10, caballo de mar rosado 10, tiburén
azul 10

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=1

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

ASIGNE UN NUMERO A LA FIGURA EJEMPLO

o -

o .
4135

Secuencia de presentacion: Los estimulos descenderan con un intervalo de 1 segundos entre
cada uno, para evitar que todos los elementos aparezcan simultaneamente y permitir que el
paciente realice la seleccion sin dificultad. A continuacion, se describe el orden de la secuencia de

presentacion de los estimulos por intentos:

Intentos Estimulos
1 Caballo de mar | Ballena azul Delfin Estrella de mar | Estrella
amarilla
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2 Estrella Estrella de mar | Pescado Caballo de mar | Tiburén azul
amarilla rosado
3 Ballena azul Delfin Estrella Caballo de mar | Pescado
amarilla
4 Pescado Estrella Estrella de mar | Ballena azul Delfin
amarilla
5 Caballo de mar | Caballo de mar | Ballena azul Pescado Estrella
rosado amarilla
6 Delfin Estrella de mar | Pescado Caballo de mar | Caballo de mar
rosado
7 Pescado Estrella Delfin Ballena azul Caballo de mar
amarilla rosado
8 Tiburén azul Ballena azul Caballo de mar | Estrella de mar | Delfin
9 Caballo de mar | Caballo de mar | Estrella de mar | Pescado Estrella
rosado amarilla
10 Caballo de mar | Estrella Pescado Caballo de mar | Tiburén azul
rosado amarilla
11 Tiburén azul Delfin Ballena azul Caballo de mar | Estrella de mar
rosado
12 Tiburén azul Caballo de mar | Caballo de mar | Pescado Tiburén azul
rosado
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13 Estrella de mar | Tiburén azul Estrella Delfin Caballo de mar
amarilla rosado
14 Tiburén azul Delfin Ballena azul Estrella Tiburén azul
amarilla
15 Caballo de mar | Pescado Caballo de mar | Estrella de mar | Tiburén azul
rosado
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Descripcion de actividades médulo de Atencion Alternante- Nivel Verde (Bajo)

Nombre de la actividad: Formando grupo de numeros.

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion alternante). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

FORMANDO
GRUPO DE
NUMEROS

ATENCION ALTERNANTE

Instruccion: Seleccione con clic izquierdo tres nimeros consecutivos en linea recta que sumen

10 o0 3. Recuerde, trate de hacerlo lo mas rapido que pueda y en el menor tiempo posible.

Seleccione con clic zquierdo tres nimeros consecutivos en linea recta
que sumen 10 o 3. Recuerde, trate de hacerio lo mas ripido que pueda y
en el menor tiempo posible.

Actividad de pantalla:

v Pantalla de actividad, muestra la actividad en formato de cuadricula de seleccion de 10 x
3.

v Clic izquierdo del mouse selecciona la casilla.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona seleccione tres respuestas correctas, los nimeros seleccionados
quedaran blogueados acompafiado de un sonido de éxito adicionalmente. Cuando la
seleccidn es errdnea acompafia con un sonido agudo (trompeta).

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles
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v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones

semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.
Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: En la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un
comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 1
Nombre de la actividad: Formando grupo de nimeros 1.

Elementos objetivo= 30
Elementos distractores= No aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=5

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Secuencia de presentacion de la actividad: para la facilidad de programacion, en las respectivas

secuencias se marcan con lineas la ubicacién de las respuestas correctas.
Nombre de la actividad: formando grupo de nimeros 2

Elementos objetivo=7

Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles=5
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Pantalla de actividad:

2631624120
33464523114
20125 3602sS8

Actividad N°2
Nombre de la actividad: Formando grupo de nimeros 2
Elementos objetivo=9
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=5

Pantalla de actividad:

2111022811
091111 4513

5501442003

Actividad N°3
Nombre de la actividad: Formando grupo de niumeros 2
Elementos objetivo= 8
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicién)

Intentos posibles=5
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Pantalla de actividad:

T218115201
8091111812

1T54127T1253

Nombre de la actividad: Sopa de letras

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencion alternante). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

SOPA DE LETRAS

ATENCIONALTERNANTE

Instruccion: Seleccione con clic izquierdo y en linea recta las letras 'a' 0 'd' que estén situadas
inmediatamente después de una letra 'b" y antes de una letra 'c'. Sin importar que sean mayusculas

0 minusculas. Recuerde, hagalo lo mas rapido que pueda y en el menor tiempo posible.

Seleccione con clic izquierdo y en linea recta 1as letras '’ o 'd’ que estén
situadas inmediatamente después de una letra ‘b’ y antes de una letra 'c’,
Sin Importar que sean mayusculas o mindsculas. Recuerde, hagalo o mas
ripido que pueda y en el menor tiempo posil

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en formato de cuadricula de seleccion de 10x3: clic
izquierdo del mouse selecciona la casilla.
Feedback de la actividad:
v Cuando la persona selecciona las respuestas correctas, las letras seleccionadas se
bloguean, acompafiado de un sonido de éxito adicionalmente. Cuando la seleccién es

errénea acomparia con un sonido agudo (trompeta).
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Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la cuadricula se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

JUUUL

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

——

Observaciones de inicio: en la parte superior derecha se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 4
Nombre de la actividad: Sopa de letras 1

Elementos objetivo= 15
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles= 2

Secuencia de presentacion: a continuacidn se muestra la presentacion de la secuencia en

pantalla.

Pantalla 1 Pantalla 2

BACNAAFDbLAC
NBBACQTBaC
bAcUPbCAMC

RBCBACFPAC
GBAcUQTBacC
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Pantalla 3

AFBaCZGHI]JA

XBAc¢cDFBdddCE

BDCFHBacAYV

Actividad N° 5
Nombre de actividad: Sopa de letras 2

Elementos objetivo= 15
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles=1

Secuencia de presentacion: a continuacién, se muestra la presentacion de la secuencia en
pantalla.

Pantalla 1 Pantalla 2

o]

FGCXhdeR b ale @ BaCDJKNVAGE

mgbhbAcDCBDC NGBDCKCBac

WBDCBDCARY BacRLHSAGda
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Pantalla 3

Xr

ABWKBA c¢ch a C

T BAcecBdear

Descripcion de actividades médulo de Atencion Alternante - Nivel amarillo (Bajo - medio)

Nombre de la actividad: Conectando caminos.

Pantalla de presentacion de la actividad: es la pantalla de presentacion de la actividad y en la
parte inferior el subdominio (atencidn alternante). Dicha pantalla debe tener una duracion de 3

segundos.

CONECTANDO
CAMINOS

ATENCION ALTERNANTE

Pantalla de actividad: Muestra la actividad en elementos individuales y organizados de forma
aleatoria; con clic izquierdo del mouse se selecciona individualmente los elementos a conectar.
Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacién de sistema de audio (alta

definicion)

Fase de entrenamiento

Permite la identificacion y reconocimiento del paciente frente a los meses del afio y los nimeros

en orden cronologico, por lo tanto, no es calificativo.
Instruccién de fase de entrenamiento:

“Organiza los meses del afio cronoldgicamente y ponlos en el cuadro de respuestas segun el

nuamero indicado de orden.”
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ZONA DE ENTRENAMIENTO

Pantalla de actividad de entrenamiento:

ﬁ

EYYYYYS 22232 IEX3 '“*fz‘&‘xﬁ
ﬁ B E e =
& 1 1 T 1T T 111111

[HEIEGEE)RIMMEE]02]
B T T TR YR

Nota: la persona no podra continuar con las actividades correspondientes sin antes haber logrado

identificar los elementos en zona de entrenamiento.

Actividad N° 6
Nombre de actividad: Conectando caminos 1 (meses y globos).
Elementos objetivo= 12
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles=5

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: haga clic para seleccionar de forma alternada entre meses de afio en orden
cronoldgico y nimeros en orden creciente, recuerde conservar siempre el orden consecutivo

entre los elementos.
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Haga clic para seleccionar de forma alternada entre meses de afio
en orden cronologico y nimeros en orden creciente, recuerde
conservar siempre el orden consecutivo entre los elementos.

7:11::_ﬂ 11-::‘:]]

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciones las respuestas correctas, los estimulos seleccionados se
presentard un sonido de éxito (celebracion aplausos y gritos) posteriormente quedaran
bloqueados.

v Ante una eleccidn erronea de los elementos seleccionados se emitira un sonido agudo
(trompeta) y los dos elementos se iluminan en rojo quedando aun activos.

Elementos importantes en pantalla:

v en la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: En la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Pantalla de actividad:

@ 0666‘; S EXXT]
?‘_ ~ 'Q
3 mn L ﬁ Z
& X 11“11“
2 ve ) 9 ‘ 4 ﬁ 8
1‘87'&‘;7
EXTTS
- op=
TILres CIX XT3
%) - 2
[rovenme)
3] I

EXTTTT
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Actividad N° 7
Nombre de actividad: Conectando caminos 2 (figuras geométricas).
Elementos objetivo: 7.
Elementos distractores= No aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles= 4

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: Seleccione las figuras con clic izquierdo, alternando triangulo con numeracion
ascendente, un rectangulo y un circulo con letras en orden alfabético, respetando siempre la

secuencia establecida.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciones las respuestas correctas, los estimulos seleccionados se
presentara un sonido de éxito (celebracion aplausos y gritos) posteriormente quedaran
bloqueados.

v Ante una eleccidn erronea de los elementos seleccionados se emitira un sonido agudo
(trompeta) y los dos elementos se iluminan en rojo quedando adn activos.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J‘

Observaciones de inicio: En la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Pantalla de actividad:

seee ‘ il
Actividad N° 8
Nombre de actividad: Conectando caminos 3 (Abejas y Gusanos).

Elementos objetivo: 18 (cuya secuencia estara conformada de 18 abejas y 34 gusanos = abejas 1

al panal y gusanos 2 al nido teniendo en cuenta el modelo.)
Elementos distractores= No aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles= 3

Tiempo de ejecucién: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: Observara dos tipos de insectos en la pantalla. Use el clic izquierdo para
seleccionar y arrastrarlos uno por uno hasta su nido, siguiendo el patrén indicado: primero una

abeja, luego dos gusanos.
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Observara dos tipos de insectos en 3 pantaita. Use ol clic zquierdo para
seleccionar y arTastranios Uno Por UNO hasta su NIdo, Sigulendo el Patron
Indicado: Primero una abeja, luego dos Gusanos.

o\ ~

W L2
e e

Pantalla de actividad: aparecen en pantalla dos elementos que se desplazan en diferentes
direcciones (abejas: de derecha a izquierda) y (gusanos verdes: de izquierda a derecha), el
paciente debe seleccionar de acuerdo a la instruccion y arrastrarlos a los respectivos lugares

siguiendo el patrén de seleccion.
Secuencia de presentacion:

v Se presentaran con 18 secuencias de desplazamiento teniendo en cuenta lo siguiente: 5
abejas y 10 gusanos. Con un tiempo de 30 segundos aproximadamente por cada
secuencia.

v Franja superior: abejas que se desplazan de derecha a izquierda.

v Franja inferior: gusano que se desplazan de izquierda a derecha.

Nota de observacion: Si en las 18 secuencias el paciente no ha alcanzado el puntaje esperado

(35 puntos), el terapeuta podra optar por generar nuevas secuencias o por reiniciar el proceso.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciones la secuencia de forma correcta y segun la instruccion, se
presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos (1 abeja al panal - 2 gusanos al nido
=1 punto).

v Ante una eleccion errénea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo evitando que lleguen al panal o al nido.
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Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. U

e

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad N° 9
Nombre de la actividad: conectando caminos 5 (peces de mar)
Elementos objetivo: 18 (2 caballos de mar azules, 1 pez amarillo, 2 pez globo)
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles= 2

Tiempo de ejecucién: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Haga clic izquierdo y arrastra cada pez a su lugar, alternando el orden, la cantidad y

la especie como se indica en el siguiente patron.

Haga clic izquierdo y arrastra cada pez a su lugar, alternando el orden, la
cantidad y la especie como se indica en el siguiente patron.
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Secuencia de presentacion: En la banda de movimiento, cada elemento sale 0 se presenta de

)

QVIID

forma individual con 3 segundos de diferencia en franja de izquierda a derecha. Se presentaran
con 18 secuencias de desplazamiento teniendo en cuenta lo siguiente: 2 caballos de mar azul, 1
pez amarillo y 2 pez globo.

v Franja superior: se ubican los elementos de blsqueda o seleccién y se desplazan de
izquierda a derecha
v Franja inferior: se ubican los elementos de respuesta o clasificacion (peceras con los

respectivos modelos)

Secuencia
en pantalla Estimulos
1 Caballitos | Pez globo | Pez Pez globo | Caballitos | Pez globo
de mar amarillo de mar
azules azules
2 Pez Caballitos | Pez globo | Caballitos | Pez globo | Caballitos
amarillo de mar de mar de mar
azules azules azules
3 Pez globo | Caballitos | Pez Pez globo | Caballitos | Caballitos
de mar amarillo de mar de mar
azules azules azules
4 Pez Pez globo | Caballitos | Pez globo | Pez Caballitos
amarillo de mar amarillo de mar
azules azules
5 Pez globo | Caballitos | Caballitos | Pez globo | Caballitos [ Pez globo
de mar de mar de mar
azules azules azules
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6 Pez Pez globo | Caballitos [ Caballitos | Pez globo | Pez
amarillo de mar de mar amarillo
azules azules
7 Caballitos | Caballitos | Pez globo [ Pez globo |Pez Pez globo
de mar de mar amarillo
azules azules
8 Pez globo | Caballitos | Pez Caballitos | Pez globo | Pez
de mar amarillo de mar amarillo
azules azules
9 Caballitos | Caballitos | Pez globo | Pez globo | Caballitos | Pez
de mar de mar de mar amarillo
azules azules azules
10 Pez globo | Caballitos | Pez Caballitos | Caballitos | Pez globo
de mar amarillo de mar de mar
azules azules azules
11 Pez globo | Pez Caballitos | Pez globo | Caballitos | Pez globo
amarillo de mar de mar
azules azules
12 Caballitos | Caballitos | Pez globo | Pez globo | Pez Caballitos
de mar de mar amarillo de mar
azules azules azules
13 Pez Pez globo | Caballitos | Pez globo | Pez Caballitos
amarillo de mar amarillo de mar
azules azules
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14 Pez globo | Caballitos | Pez globo | Pez Caballitos | Pez globo
de mar amarillo de mar
azules azules
15 Pez globo | Caballitos | Pez globo | Caballitos | Pez globo | Pez
de mar de mar amarillo
azules azules
16 Caballitos | Caballitos | Pez globo | Caballitos | Pez Pez globo
de mar de mar de mar amarillo
azules azules azules
17 Pez globo | Caballitos | Pez Pez globo | Caballitos | Pez
de mar amarillo de mar amarillo
azules azules

Pantalla de actividad:

@ PECES DE MAR |

Nota de observacion: Si en las 18 secuencias el paciente no ha alcanzado el puntaje esperado

(18 puntos), el terapeuta podra optar por generar nuevas secuencias o por reiniciar el proceso.

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciones la secuencia de forma correcta y segun la instruccion, se

presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos (2 caballos de mar azul, 1 pez

amarillo, 2 pez globo=>en su respectiva pecera = 1 punto).

v Ante una eleccion errénea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo evitando que lleguen a las peceras.

Elementos importantes en pantalla:
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v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el

participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. M

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad N° 10
Nombre de la actividad: Conectando caminos 6 (pares o impares).
Elementos objetivo: 30 en total de las cuales
15 pelotas: 7 pelotas impares (1-3 elementos) y 8 pelotas pares (2-4 elementos)
15 cifras de nimeros: 8 cifras de numeros impares (1-3) y 7 cifras de nimeros pares (2-4)
Elementos distractores= No aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 1

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: Se presentaran de forma alternada pelotas de tenis y nimeros. Cuando aparezca un
numero o cantidad, identifique si es par o impar. Si es impar, haga clic en el botdn rojo; si es par,

haga clic en el boton verde como lo indica el ejemplo.
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Se presentarin de forma alternada pelotas de tenis y nimeros. Cuando
aparezca un nimero o cantidad, identifique si es par o Impar. Si es
Impar, haga clic en el botdn rojo; si es par, haga clic en el boton verde
como lo Indica el ejemplo.

Secuencia de presentacion: En un recuadro amarillo en pantalla cada elemento sale o se

presenta de forma individual, una vez indique la respuesta correcta con los botones se dara
continuidad a la siguiente serie.

Secuencia Estimulos

en pantalla
. ! 299| 3 J :
i : J 3 20 | 99090
’ 9 119000 | _ ¢ 239
* 3 ! 20 (9909 >
° ¥ 9 119000 @
° 2 JII 2 F e 3

Pantalla de actividad:

e

! PARES O IMPARES?

® @

%)

A

Feedback de la actividad:
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v Cuando la persona selecciona el botdn correcto de acuerdo al niUmero o elemento par o
impar de forma, presentard un sonido de éxito y la adicién de puntos, cada nimero o
elemento identificado da como resultado 1 punto.

v Ante una eleccion errénea de la secuencia se emitird un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. M

A

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Descripcion de actividades modulo de Atencion Alternante- Nivel naranja (Medio)

Actividad N° 11
Nombre de la actividad: Alternando segun estimulo 1.
Elementos objetivo: 35
Palabra: 12= (4 perro,4 gato, 4 carro)
Sonido: 11= (4 perro, 4 gato,3 carro)
Imagen: 12= (4 perro,4 gato, 4 carro)
Elementos distractores= no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles: 5
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2

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Escuchara o vera una serie de estimulos que se alternan entre palabra escrita,
sonido o imagen. Si aparece el icono de la bocina haga clic para escucharlo. Segun el elemento
presione el boton verde si esta relacionado con un perro, el botdn rojo si esta relacionado con un

gato, o el botdn naranja si esta relacionado con un carro como lo muestra el ejemplo.

Escuchara o vera una serie de estimulos gue se alternan entre palabra
escrita, sonido o imagen. Si aparece el icono de la bocina haga clic para
escuchario. Segin el elemento presione el boton verde si estd
relacionado con un perro, ¢l botén rojo si esta relacionado con un gato, o
el botn naranja si esta relacionado con un carro como lo muestra el

lo.
o h o @

wo: ) W = 6

carro : {.ﬂ]) kd:?_ = o

Secuencia de presentacion: En un recuadro amarillo en pantalla cada elemento sale o se
presenta de forma individual, una vez indique la respuesta correcta con los botones se dara

continuidad a la siguiente serie.

Secuencia
en Estimulos
pantalla
1 Perro(imagen) Gato Carro Gato (palabra) Carro
(sonido) (imagen) (palabra)
2 Perro (palabra) Carro | Perro(imagen) Carro Gato (sonido)
(sonido) (palabra)
3 Gato (imagen) Perro | Gato (sonido) | Gato (palabra) | Perro (palabra)
(sonido)
4 Perro (palabra) Gato Gato Perro(imagen) Carro
(palabra) (imagen) (imagen)
5 Perro (sonido) Carro | Gato (sonido) Gato Perro(imagen)
(palabra) (imagen)
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6 Gato (imagen) Carro Perro (sonido) | Gato (palabra) | Carro (sonido)
(imagen)

7 Carro (sonido) Perro Carro Carro Perro (sonido)
(palabra) (imagen) (palabra)

Pantalla de actividad:

B Alternando segin estimulo 1

ufl

@ © 0

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona el boton correcto de acuerdo a la caracteristica del estimulo
se presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos, cada estimulo visual o auditivo
identificado da como resultado 1 punto.

v Ante una eleccion errdnea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. Q

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 12
Nombre de la actividad: Alternando segun estimulo 2.
elementos objetivo: 35
Imagen:12= (4 pulidora, 4 trueno, 4 tren)
Palabra:12= (4 pulidora, 4 trueno, 4 tren)
Sonido:11= (3 pulidora, 4 trueno, 4 tren)
Elementos distractores= No aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Escuchara o vera una serie de estimulos que se alternan entre palabra escrita,
sonido o imagen. Si aparece el icono de la bocina haga clic para escucharlo. Segun el elemento
presione el botdn verde si esta relacionado con la pulidora, botdn rojo si esta relacionado con el

tren, y botdn naranja si esta relacionado con el relampago como lo muestra el ejemplo.

Escuchard o vera una serie de estimulos que se alternan entre palabra

escrita, son imagen. Si aparece el icono de la bocina haga clic para
escucharlo.

Secuencia de presentacion: En un recuadro amarillo en pantalla cada elemento sale o se
presenta de forma individual, una vez indique la respuesta correcta con los botones se dara

continuidad a la siguiente serie.
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Secuencia Estimulos
en pantalla
1 Pulidora Tren (sonido) | Relampago Tren Reldmpago
(sonido) (imagen) (imagen) (palabra)
2 Reldmpago Pulidora Tren Reldmpago Pulidora
(imagen) (imagen) (palabra) (sonido) (palabra)
3 Tren (sonido) Tren Pulidora Relampago Relampago
(imagen) (palabra) (palabra) (imagen)
4 Pulidora Reldmpago Pulidora Pulidora Tren (sonido)
(palabra) (sonido) (sonido) (imagen)
5 Pulidora Tren Reldmpago Pulidora Tren
(imagen) (palabra) (imagen) (sonido) (imagen)
6 Tren (sonido) Pulidora Relampago Relampago Tren
(palabra) (palabra) (sonido) (palabra)
7 Reldmpago Tren Pulidora Tren Relampago
(sonido) (imagen) (imagen) (palabra) (palabra)

Pantalla de actividad:

@ Alternando segan estimulo 2

PULIDORA
35

Feedback de la actividad:
v Cuando la persona selecciona el botdn correcto de acuerdo a la caracteristica del estimulo

=

OOV
N

TATLY

se presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos, cada nimero o elemento

identificado da como resultado 1 punto.
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v Ante una eleccidn erronea de la secuencia se emitird un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. M

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad N° 13
Nombre de la actividad: Juego de sonidos 1
elementos objetivo: 35 sonidos (17 chasquidos -18 palma de manos)
Elementos distractores= 30 (10 disparo de fusil, 10 golpe de mesa, 10 golpe de lata)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 3

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: escuchara unos sonidos alternadamente. Su tarea es reconocer cada sonido y

presionar clic en la opcidn correcta:

e Ctrl = palmada de manos

e Alt =chasquido

« Siguiente = continua al siguiente estimulo sin no corresponde a ninguno de los dos.
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a unos sonidos Su tarea es reconocer cada

sonide y presionar clic en Ia opcién correcta:
- Ctrl = Palmada de manos
« Alt = Chasquido

« Siguiente = Continia al siguiente estimulo si no corresponde a ninguno
de los dos.

Secuencia de presentacion: En pantalla cada elemento auditivo sale representado por sonido,
con una duracién de 3 segundos por estimulo y de forma individual, una vez indique la respuesta
correcta con los botones se dara continuidad a la siguiente serie. En caso de los estimulos

distractores se reproducen con el mismo tiempo, pero la secuencia continua sin requerir presionar

un botén.
Secuencia
en pantalla Estimulos
1 Chasquidos Disparo de | palma de Golpe de | Golpe de lata
fusil manos mesa
2 palma de Golpe de | Chasquidos Disparo de | palma de
manos mesa fusil manos
3 Chasquidos Disparo de | Golpe de [ palma de Chasquidos
fusil mesa manos
4 Golpe de lata | Chasquidos palma de Chasquidos Disparo de
manos fusil
5 Disparo de | Golpe de | Chasquidos palma de Golpe de lata
fusil mesa manos
6 Chasquidos Golpe de | Disparode | palmade palma de
mesa fusil manos manos
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7 palma de Disparo de | Golpe de | Chasquidos Golpe de
manos fusil mesa lata

8 Golpe de | Chasquidos Golpe de palma de Disparo de
mesa lata manos fusil

9 Disparo de | Golpe de lata | palma de Golpe de | Chasquidos

fusil manos mesa

10 Golpe de [ palma de Chasquidos palma de Chasquidos
mesa manos manos

11 Chasquidos Golpe de lata | Golpe de [ Disparode | palmade

mesa fusil manos

12 palma de Chasquidos palma de Golpe de lata | Chasquidos
manos manos

13 palma de Golpe de lata [ Chasquidos | Golpe de lata | palma de
manos manos
JUEGOS DE SONIDOS 4, _ >

N =,
AA* 8

g

ESCUCHE ATENTO
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Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona el boton correcto de acuerdo a la caracteristica del estimulo
se presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos, cada nimero o elemento
identificado da como resultado 1 punto.

v Ante una eleccidn erronea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

U

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad N°14
Nombre de la actividad: juego de sonidos 2
elementos objetivo: 35 sonidos (17 llanto de bebé -18 risa de bebé)

Elementos distractores= 40 (10 risa adulto, 10 llanto de adulto, 10 apertura de puerta, 10 ladrido

de perro)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 2

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
Instruccidn: escuchara unos sonidos alternadamente. Su tarea es reconocer cada sonido y
presionar clic en la opcidn correcta:
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e Ctrl = Llanto de bebé
e Alt =Risa de un bebé

e Siguiente= continua al siguiente estimulo si no corresponde a ninguno de los dos.

Escuchard unos sonidos alternadamente. Su tarea es reconocer cada
sonido y presionar clic en la opcién correcta:

= Ctrl = Llanto de bebé

+ Alt = Risa de un bebé

- Siguiente= Continda al siguiente estil
los dos.

sine

Secuencia de presentacion: En pantalla cada elemento auditivo sale representado por sonido,
con una duracion de 3 segundos por estimulo y de forma individual, una vez indique la respuesta
correcta con los botones se dara continuidad a la siguiente serie. En caso de los estimulos

distractores se reproducen con el mismo tiempo, pero la secuencia continua sin requerir presionar

un boton.
Secuencia
en pantalla Estimulos
1 Llanto de Risa adulto Risa de bebé | Llanto de | Risa de bebé
bebé adulto
2 Risa de bebé | Apertura de | Llanto de Risa adulto | Risa de bebé
puerta bebé
3 Llanto de | Llanto de Risa de bebé | Llanto de | Risa adulto
adulto bebé adulto
4 Llanto de | Risa de bebé | Risa adulto Llanto de Risa de bebé
adulto bebé
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5 Llanto de Risaadulto | Apertura de | Risa de bebé | Llanto de
bebé puerta adulto

6 Risa de bebé | Llanto de | Llanto de Risa de bebé | Risa adulto

adulto bebe

7 Llanto de Apertura de | Risa de bebé | Llanto  de | Llanto de
bebé puerta adulto bebé

8 Llanto de | Llanto de Risa adulto Risa de bebé | Apertura de
adulto bebé puerta

9 Risa adulto Risa de bebé | Llanto de | Llanto de Risa de bebé

adulto bebé

10 Llanto de Risa de bebé | Apertura de | Risaadulto | Llanto de
bebé puerta adulto

11 Apertura de | Ladrido Llanto de Risa de bebé | Apertura de
puerta de perro bebé puerta

12 Risa de bebé [ Risa adulto | Risa de bebé | Ladrido Llanto de

de perro bebé

13 Llanto de Ladrido Apertura de | Ladrido Ladrido
bebé de perro puerta de perro de perro

14 Apertura de | Llanto de Ladrido Llanto de Ladrido
puerta bebé de perro bebé de perro

15 Llanto de Ladrido Apertura de | Ladrido Ladrido
bebé de perro puerta de perro de perro
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Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona el boton correcto de acuerdo a la caracteristica del estimulo
se presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos, cada nimero o elemento
identificado da como resultado 1 punto.

v Ante una eleccidn erronea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ira completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. |4

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 15

Nombre de la actividad: Juego de sonidos 3
Elementos objetivo: 35 sonidos (17 gota de agua -18 cascada de un rio)
Elementos distractores= 40 (10 beso, 10 arena en botella, 10 lluvia, 10 sonido de la clave)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 1

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: escuchara unos sonidos alternadamente. Su tarea es reconocer cada sonido y

presionar clic en la opcidn correcta:

e Ctrl = Gota de agua
e Alt=Cascada de un rio

e Siguiente = continla al siguiente estimulo si no corresponde a ninguno de los dos.

4 unos sonidos Su tarea es
sonido y presionar clic en la opcion correcta:

+ Ctrl = Gota de agua

+ Alt = Cascada de un rio

= Continda al sigui estimulo si ne a ninguno

de los dos.

Secuencia de presentacion: en pantalla cada elemento auditivo sale representado por sonido,
con una duracién de 2 segundos por estimulo y de forma individual, una vez indique la respuesta
correcta con los botones se dara continuidad a la siguiente serie. En caso de los estimulos
distractores se reproducen con el mismo tiempo, pero la secuencia continua sin requerir presionar

un botén.
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Secuencia
en pantalla Estimulos
1 Gota de agua | Beso Arena en | cascadade | Lluvia
botella un rio

2 Cascadade | Arena en | Gota de agua | Beso Cascada de
un rio botella un rio

3 Beso Cascadade | Arena en | Lluvia Gota de agua

un rio botella

4 Arena en | Gota de agua | Sonido de la [ Cascada de | Beso
botella clave un rio

5 Cascadade | Beso Lluvia Gota de agua | Cascada de
un rio un rio

6 Gota de agua | Arena en [ Cascada de | Beso Lluvia

botella un rio
7 Beso Lluvia Gota de agua | Arena en | Cascada de
botella un rio

8 Sonido de la | Gota de agua | Cascada de | Beso Arena en
clave un rio botella

9 Cascadade | Arena en | Beso Gota de agua | Sonido de la
un rio botella clave

10 Lluvia Gota de agua | Cascadade | Beso Gota de agua

un rio
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11 Gota de agua | Cascadade | Lluvia Cascada de | Arena en
un rio un rio botella
12 Sonido de la | Arena en | Gota de agua | Cascadade | Sonido de la
clave botella un rio clave
13 Lluvia Cascadade | Sonido de la | Sonido de la | Gota de agua
un rio clave clave
14 Gota de agua | Sonido de la | Gota de agua | Lluvia Sonido de la
clave clave
15 Cascadade | Gota de agua | Lluvia Cascadade | Sonido de la
un rio un rio clave

Pantalla de actividad:

JUEGOS DE SONIDOS 3

Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona el boton correcto de acuerdo a la caracteristica del estimulo
se presentara un sonido de éxito y la adicion de puntos, cada nimero o elemento
identificado da como resultado 1 punto.

v Ante una eleccidn errénea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:
v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el

participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.
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v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

UL

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

—

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Descripcion de actividades modulos de Atencion alternante- Nivel rojo

Actividad N° 16
Nombre de la actividad: Filas y columnas de letras.
Elementos objetivo: 33
Elementos distractores: No aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 5

Tiempo de ejecucidn: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Alterne su atencion entre filas y columnas, busque y seleccione con clic las letras
repetidas mayusculas y minusculas, y luego haga clic en los botones teniendo en cuenta la

siguiente instruccién:

e Para las filas, use el boton amarillo 1 si hay mayusculas repetidas o 2 si hay
mindsculas repetidas.
e Para las columnas, use el boton azul 1 si hay mayusculas repetidas o 2 si hay

minusculas repetidas.

Alterne su atencion entre filas y columnas, busque y seleccione con clic las
letras repetidas maydsculas y mindsculas, y luego haga clic en los botones
teniendo en cuenta la siguiente instruccion:

* Para las filas, use el boton amarillo 1 si hay mayusculas repetidas o 2 si hay
mindsculas repetidas.

+ Para las columnas, use el boton azul 1 si hay mayisculas repetidas o 2 si hay
mindsculas repetidas.

e

Secuencia de presentacion: cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguiente o si su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en

actividad la extension requerida.
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En pantalla cada grupo de estimulos se presenta en filas o columnas distinguidas con dos colores
(amarillo: fila; azul: columnas) el paciente debe buscar letras repetidas tanto en mayusculas
como en mindsculas, al encontrarlas debe seleccionarlas individualmente y luego marca el
namero correspondiente para cumplir el ciclo y acceder al puntaje. Las secuencias de las

pantallas se muestran a continuacién marcadas con sus respectivas respuestas.
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Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona la pareja de letras mayudsculas o minusculas repetidas de
forma correcta asi mismo el nimero correspondiente se presentara un sonido de éxito y
posteriormente la pareja de letras seleccionada quedara bloqueada. Nota: una pareja de
letras, por ejemplo: a + a =1 indican un punto.

v Ante una eleccién errénea de la secuencia se emitird un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 17
Nombre de la actividad: Filas y columnas por nimero.
Elementos objetivo: 33
Elementos distractores: No aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: alterne su atencién entre las filas y columnas de bombas numeradas. Seleccione

con un clic los numeros pares e impares repetidos, luego confirme su eleccion:
. Haga clic en los botones verdes si los nimeros seleccionados son pares o impares.

. Haga clic en los botones rojos si los nimeros seleccionados son pares o0 impares.

Alterne su atencién entre las filas y columnas de bombas numeradas.
Seleccione con un clic los nimeros pares e impares repetidos, luego
confirme su eleccion:

+ Haga clic en los botones verdes si los nimeros seleccionados son pares
© impares.

+ Haga clic en los botones rojos si los nimeros seleccionados son pares o

impares.

Secuencia de presentacion: cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguiente o si su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en
actividad la extension requerida. En pantalla cada grupo de estimulos aparecen distinguidas con
bombas dos colores: en filas bombas de color verde y en columnas bombas de color rojo. Por
consiguiente, el paciente debe buscar los nimeros repetidos tanto en pares como impares y al
encontrarlas debe seleccionarse individualmente y luego marcar el botén par o impar segun
corresponda a la fila o a la columna, para cumplir el ciclo y acceder al puntaje. Las secuencias de

las pantallas se muestran a continuacion marcadas con sus respectivas respuestas.
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Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona la pareja de letras mayudsculas 0 minasculas repetidas de
forma correcta asi mismo el nimero correspondiente se presentara un sonido de éxito y
posteriormente la pareja de letras seleccionada quedara bloqueada. Nota: una pareja de
letras, por ejemplo: 4 + 4 = par indican un punto.

v Ante una eleccidn erronea de la secuencia se emitira un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [j

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 18
Nombre de la actividad: Descifrando codigos.
Elementos objetivo: 45
Elementos distractores: No aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 3

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
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Instruccion: alterne su atencién entre colores y nimeros para ubicar cada uno correctamente,
cada color se identifica con un nimero, use el mouse para seleccionar y arrastrar el color o

namero correcto al panel de respuesta segun corresponda.

Alterne su atencion entre cclores y numeros para ubicar cada uno
correctamente, cada color se identifica con un numero, use el mouse para
seleccionar y arrastrar el color o nimero correcto al panel de respuesta
segun corresponda.

Secuencia de presentacion: Cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguiente o si su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en
actividad la extension requerida. A continuacion, se muestran las pantallas con las respectivas
respuestas, en la parte superior de la linea roja se muestra el cddigo de color o nimero, y en la
parte inferior a la linea roja se muestra el cuadro de respuesta donde el paciente debe poner los

nameros o los colores correspondientes.

® 0 DESCIFRANDO CODIGOS ® 0 D

.. 7 6 5 9

® 70 DESCIFRANDO CODIGOS ®0: DESCIFRANDO CODIGOS

.‘ 5 6 9 7

. 7) (9 4/33 “\V,,J D € 433 |
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Feedback de la actividad:

v Cuando la persona selecciona el circulo de nimero o colores de forma correcta y acorde
al modelo se acomparia un sonido de éxito y cada elemento correcto suma un punto.

v Ante una eleccion errénea de la secuencia de un nimero o color, se emitird un sonido
agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo devolviendo el elemento
seleccionado a su ubicacién original.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad N° 19
Nombre de la actividad: Puntos y colores.
Elementos objetivo: 45
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 2

Tiempo de ejecucién: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: Su tarea consiste en alternar la atencidn entre los colores y las ubicaciones de los

puntos de acuerdo al modelo.

Use el mouse Yy, con clic izquierdo, arrastre el color que corresponde a la ubicacion indicada en

el modelo.

Secuencia de presentacion: cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
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continua a las pantallas siguiente o si su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en
actividad la extension requerida. A continuacion, se muestran pantallas con las respectivas
respuestas, en la parte superior de la linea roja se muestran los circulos con puntos en diferentes
posiciones. En la parte inferior a la linea roja se ubican los circulos de colores que la persona

debe seleccionar y arrastrar sobre los circulos con los diferentes puntos.

PUNTOS Y COLORES 5/33 PUNTOS Y COLORES 5/33

PUNTOS Y COLORES 5/33 ‘
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Feedback de la actividad:

v' Cuando la persona selecciona el circulo de nimero o colores de forma correcta y acorde
al modelo se acompafia un sonido de éxito y cada elemento correcto suma un punto.

v Ante una eleccion errénea de la secuencia de un numero o color, se emitira un sonido agudo
(trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo devolviendo el elemento
seleccionado a su ubicacion original.

Elementos importantes en pantalla:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 20
Nombre de la actividad: Elemento intrusivo.
Elementos objetivo: 45

Elementos distractores: No aplica
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Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta

/)

definicion)
Intentos posibles: 1

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Cada color esté asociado a dos puntos que se alternan en diferentes posiciones. Haga

clicizquierdo y arrastre el color hacia las ubicaciones que le correspondan, segin el modelo visual.

0.0 L

Si detecta un grupo de puntos que no coincide con el modelo, seleccionelo haciendo clic

izquierdo sobre él y luego presione el botén de la campana para continuar con la secuencia.

Cada color estd asociado a dos puntos que se alternan en diferentes
posiciones. Haga clic izquierdo y arrastre el color hacia las ubicaciones que le
correspondan, segin el modelo visual.

Si detecta un grupo de puntos que no coincide con el modelo, selecciénelo
haciendo clic izquierdo sobre &l y luego presione el boton de la campana para

a

continuar con la secuencia.

Secuencia de presentacion: cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguientes o si en su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir
en actividad la extension requerida. A continuacion, se presentan las secuencias a seguir en

pantalla

Sede central / Av Pastrana e PBX 875 4753 @ www.usco.edu.co

Borrero - Cra 1

o Sede Administrativa / e PBX 875 3686 0 e
elva - ulia

Cra 5 N° 23 - 40




— )

UNIVERSIDAD ACREDITADA DE
J SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 / 2018 - MEN

Grupo a
0. 0. 00\./ O
‘i I e e I\ ) '] | } ¢ ) 0 oo )

() & &® .' g
v‘ ) %
ELEMENTO INTRUSIVO i ELEMENTO INTRUSIVO

00 0. @0
WA AW A, 4
[ ]

2 . . A 4 B S

b 2 & | I 4 | 48
\ y N . & \
e » - N .o B o - L% =

e Ll oo Ll
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ELEMENTO INTRUSIVO
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Grupo b

Instruccidn: Cada color esta asociado a tres puntos en diferentes posiciones. Use clic izquierdo

para arrastrar el color siguiendo el modelo visual.

00 0. [
Si encuentra un grupo de puntos que no coincide con el modelo, seleccidnelo y haga clic en la

campana para continuar con la secuencia.
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Indica el color igual al modeloy si por casualidad ves algtn
elemento diferente lo indicas y presiona la campana.
.

P -
..‘ . ‘.: *
e/ .

Secuencia de presentacion: Cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se

continua a las pantallas siguientes o si en su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en
actividad la extension requerida.

A continuacion, se presentan las secuencias a seguir en pantalla del grupo b
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Feedback de la actividad grupo a 'y b:

v Cuando la persona selecciona el circulo de colores como se indican en los elementos
modelo de forma correcta es acompafiada de un sonido de éxito y cada elemento correcto
suma un punto.

v" Ante una eleccion erronea de la secuencia de colores o en su efecto la omision del
elemento intrusivo, se emitira un sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en
contorno rojo devolviendo el elemento seleccionado a su ubicacion original.

Elementos importantes en pantalla grupo ay b:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [_lﬁ

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Descripcion de actividades médulo de Atencion Dividida - Nivel verde

Actividad N° 1

Nombre de la actividad: Cancelacion de elementos.

CANCELACION DE
ELEMENTOS

ATENCION DIVIDIDA

Elementos objetivo: Pantalla izquierda 25 (12 motos naranjas- 13 motos rojas)

Elementos distractores: Pantalla izquierda 30 (10 motos azules- 10 motos grises- 10 motos

negras)
Elementos objetivo: pantalla derecha: 25 (12- mujer joven- hombre joven)
Elementos distractores: Pantalla derecha: 30 (10 abuelos - 10 abuelas- 10 nifias)

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 5

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Vera imagenes en dos recuadros amarillos: uno a la izquierda y otro a la derecha.

Haga clic segln corresponda
En el recuadro izquierdo

e Moto naranja — botén 'a’'

e Moto roja — boton 'r'
En el recuadro derecho

e Joven caminando — bot6én 'm'

e Hombre joven caminando — botén 'h'
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Atencion: si aparece algo diferente en cualquiera de los recuadros — presiona boton "push!’

Vera imagenes en dos recuadros amarillos: uno a la izquierda y otro a la derecha.
haga clic segin corresponda:

En el recuadro izquierdo

* Moto naranja — boton "A"

* Moto roja — boton ‘R’

En el recuadro derecho

= Joven caminando — botén 'M'

* Hombre joven caminando — botén "H'

Atencion: Si aparece algo diferente en cualquiera de los recuadros — Presiona
botén "Push’

Secuencia de presentacion: cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguientes o si en su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir
en actividad la extension requerida. Los elementos apareceran de forma individual sobre cada
uno de los recuadros izquierdo y derecho ambos al mismo tiempo, posterior para que la persona

pueda realizar la seleccion del botones correspondiente a cada recuadro.

Secuencia 1 Secuencia 2 Secuencia 3 Secuencia 4 Secuencia 5

Izquier | Derec | Izquier | Derec | lzquier | Derec | lzquier | Derec | Izquier | Derec
da ha da ha da ha da ha da ha

Moto Hombr | Moto Abuel | Moto Nifa Moto Hombr | Moto Abuela
azul e naranja | o roja azul e roja

joven joven

Moto Mujer | Moto Hombr | Moto Abuela | Moto Abuel | Moto Nifa
gris joven |negra |e naranja roja 0 naranja

joven

Moto Abuel | Moto Abuela | Moto Mujer | Moto Hombr | Moto Nifa

naranja | o roja gris joven |azul e naranja
joven
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Moto Hombr | Moto Mujer | Moto Abuel | Moto Abuela | Moto Abuel
negra |e gris joven |roja 0 naranja roja 0

joven

Moto | Abuela | Moto Nifia | Moto Mujer | Moto Mujer | Moto Mujer

roja naranja azul joven | gris joven |negra |joven

Moto Mujer | Moto Abuel | Moto Nifa Moto Nifia Moto Hombr
azul joven | roja 0 naranja roja gris e

joven

Moto Nifia | Moto Abuela | Moto Mujer | Moto Abuel | Moto Mujer

naranja naranja negra |joven |naranja |o gris joven

Moto Hombr | Moto Mujer | Moto Hombr | Moto Hombr | Moto Abuel
azul e azul joven | azul e gris e negra |o

joven joven joven

Moto Mujer | Moto Abuel | Moto Mujer | Moto Abuela | Moto Abuela

gris joven | roja 0 gris joven | roja naranja

Moto Nifa Moto Hombr | Moto Hombr | Moto Nifa Moto Nifa
roja negra |e azul e negra negra

joven joven

Moto Abuel | Moto Abuela | Moto Hombr | Moto Abuela | Moto Hombr

roja 0 azul negra |e negra gris e
joven joven
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Pantalla de actividad:

CANCELACION DE
ELEMENTOS

V|

Feedback de la actividad grupo a 'y b:
v Cuando la persona selecciona los botones (a-r) y (m- h) cada eleccion correcta sera
acompafada de un sonido de éxito y cada botén suma 1 punto.
v Ante una eleccion errénea de alguno de los botones, se emitird un sonido agudo

(trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla grupo ay b:
v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.
v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N° 2

Nombre de la actividad: Atrapando animales.

ATRAPANDO
ANIMALES

ATENCION DIVIDIDA

Elementos objetivo: pantalla izquierda 25 (12 pato- 13 gallina)

Elementos distractores: pantalla izquierda 30 (10 flamencos- 10 monos- 10 delfin)
Elementos objetivo: pantalla derecha: 25 (12 cebra - 13 elefante)

Elementos distractores: pantalla derecha: 30 (10 castores - 10 zorrillos- 10 murciélagos)

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)
Intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: vera imagenes en dos recuadros amarillos: uno a la izquierda y otro a la derecha.

Debe dividir su atencion los dos recuadros y hacer clic segun lo que vea:

Recuadro izquierdo

Si ve un pato, presione el botdn ‘a’

Si ve una gallina, presione el botén 'r'

Recuadro derecho

Si ve una zebra, presione el boton 'm'

Si ve un elefante, presione el botén 'h'

Atencion: si aparece cualquier otra cosa en alguno de los recuadros, presione el boton 'push™
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Vera imagenes en dos recuadros amarillos: uno a la izquierda y otro a la
derecha. Debe dividir su atencién los dos recuadros y hacer clic segin lo que
vea:

Recuadro izquierdo

+ Si ve un pato, presione el boton A’

* 8i ve una gallina, presione el boton 'R*
Recuadro derecho

* Si ve una cebra, presione el boton ‘M’
* 8i ve un elefante, presione el botén *H’

Atencién: Si aparece algo diferente en cualquiera de los recuadros, presione el
botén ‘Push™

Secuencia de presentacion: Cada pantalla en secuencia tendra una duracion de 30 segundos
maximo, sin embargo, si el paciente logra desarrollar la actividad antes del tiempo estimado se
continua a las pantallas siguientes o si en su defecto se requiere de un tiempo adicional permitir en
actividad la extension requerida. Los elementos apareceran de forma individual sobre cada uno
de los recuadros izquierdo y derecho ambos al mismo tiempo, posterior para que la persona pueda

realizar la seleccion del botones correspondiente a cada recuadro.

Secuencia 1 Secuencia 2 Secuencia 3 Secuencia 4 Secuencia 5

Izquie | Derech | Izquie | Derech | Izquie | Derech | Izquie | Derech | lzquie | Derech

rda a rda a rda a rda a rda a

Flame | cebra Mono | Elefant | Pato Zorrillo | Gallin | Cebra Flame | Zorrillo

nco e a nco

Pato Castor | Flame | Cebra Gallin | Elefant | Mono | Elefant | delfin | Cebra

nco a € €

Gallin | Cebra Pato Zorrillo | Mono | Cebra Flame | Murciél | delfin | Elefant

a nco agos e

Mono | Zorrillo | Gallin | Castor | Flame | Murciél | Gallin | Castor | Pato Cebra

a nco agos a

Pato Elefant | delfin | Cebra Gallin | Castor | Pato Cebra Flame | Castor

€ a nco
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delfin | Murciél | Gallin | Murciél | delfin | Elefant | Flame | Zorrillo | Gallin | Cebra

agos a agos e nco a

Flame | Castor | Pato Cebra Flame | Murciél | Mono | Cebra Mono | Elefant

nco nco agos €

Gallin | Elefant | Flame | Elefant | Mono | Zorrillo | Gallin | Castor | Pato Castor

a e nco e a

Pato Zorrillo | Mono | Zorrillo | Gallin | Castor delfin | Elefant | Mono | Murciél

a e agos

Mono | Elefant | Pato Castor delfin | Murciél | Pato Murciél | Gallin | Elefant

e agos agos a e

Gallin | Murciél | delfin | Murciél | Pato Zorrillo | delfin | Elefant | delfin | Zorrillo

a agos agos e

Pantalla de actividad:

N
% ATRAPANDO ANIMALES

& %\\vfa

i 4

Ri@|A e ‘
% =

)
27

Feedback de la actividad grupo a 'y b:

v Cuando la persona selecciona los botones (a-r) y (m- h) cada eleccion correcta sera
acompafiada de un sonido de éxito y cada botdén suma 1 punto.
v Ante una eleccidn errénea de alguno de los botones, se emitird un sonido agudo

(trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo.
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Elementos importantes en pantalla grupo ay b:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

e

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°3

Nombre de la actividad: Interaccién estimulos y elementos

INTERACCION
ESTIMULOSY ELEMENTOS

ATENCION DIVIDIDA

Elementos objetivo: pantalla 33 (3 mono sonido - 3 mono palabra - 2 mono imagen) / 8 (2 pato
sonido - 3 pato palabra - 3 pato imagen) /8 (3 gato sonido - 3 gato palabra - 2 gato imagen) 9
(4+2; 5+1; 2+3, 142; 4+4; 7+2; 6+2; 5+3; 5+5)

Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo), teclado numérico (0 al 9), activacion de
sistema de audio (alta definicion)
Intentos posibles: 3

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
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Instruccion: A continuacion, vera y escuchara diferentes estimulos. Cuando aparezca un mono,

pato o gato (en imagen, palabra o sonido), haga clic en el botdn que le corresponde como lo indica

@ MONO
@ PATO

@ GATO

Si aparece una suma, escriba el resultado en el cuadro de respuestas que esta junto a los botones.

el modelo.

Cuando esté seguro de la respuesta, presione la tecla espacio para continuar.

A continuacion, vera y escuchara diferentes estimules. Cuando aparezca un mono,
pato © gato (en imagen, palabra o sonido), haga clic en el boton que le corresponde
como lo indica el modelo.

§i aparece una suma, escriba el resultado en el cuadro de respuestas que esta junto
a los botones. Cuando esté seguro de la respuesta, presione la tecla espacio para

continuar. @ __ & -
D 5 -@®

@%-..

Secuencia de presentacion: En cada cuadro de estimulos se presentaran de izquierda a derecha
de forma individual sin determinacién de tiempo, de modo que cuando el paciente emita una
respuesta correcta o incorrecta los estimulos contindan su presentacion de acuerdo a la secuencia

establecida. En efecto el programa cuenta los aciertos y errores del paciente.

Para efectos de la sumatoria, la respuesta digitada por medio de uso de teclado numérico debe ser
confirmada con la tecla espacio por parte del paciente.
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Intentos Cuadro 1 Cuadro 2 Cuadro 3
posibles
1 Mono sonido 4+2 =6 Pato palabra
2 pato sonido mono palabra | Gato imagen
3 5+1=6 mono imagen | Gato imagen
4 Gato sonido Mono sonido | Gato palabra
5 Pato imagen 1+2=3 mono imagen
6 gato sonido Gato palabra pato sonido
7 Pato palabra 7+2=9 Mono sonido
8 mono palabra | Pato imagen 4+4=8
9 Pato imagen 6+2=8 Pato palabra
10 2+3=5 mono palabra | Gato sonido
11 Gato palabra 5+3=8 5+5=10
Pantalla de actividad:
\&S_ PATO 442 I

=

332

i6?

resultado de la suma

Sede central / Av Pastrana
Borrero - Cra 1

0 Sede Administrativa /
Cra 5 N° 23 - 40

@ www.usco.edu.co

0 Neiva - Huila

e PBX 8754753
e PBX 875 3686




B

ACREDITADA DE

UNIVERSIDAD

] surcoLomBiaNA | ALTA CALIDAD Dt
> e RECOWVIIDA

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona los botones asociados a cada estimulo de forma correcta,
asi como una correcta sumatoria en el cuadro de respuesta y la confirmacion con teclado
espacio serd acompariada de un sonido de éxito y cada aspecto suma 1 punto (3 puntos
por secuencia sobre 33 puntos esperados).

v Ante una eleccién erronea de alguno de los botones o error en el calculo de la sumatoria u
omisién de confirmacion con teclado espacio, se emitird un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. u

—_r

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
Actividad n°4
Nombre de la actividad: Completa la casilla con el nimero o letra correspondida 1.

Elementos objetivo: 20 puntos (4 secuencias de 5 duplas) dentro de las cuales 6 son hacen parte

de la opcién push

Elementos distractores: no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

intentos posibles: 2

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
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Instruccion: En este ejercicio se presentaran parejas formadas por una letra y un nimero en un

orden especifico. Observe los modelos en pantalla y, con base en el patron, identifique qué letra o
numero falta en la pareja del cuadro de respuestas. Luego, seleccione la opcion correcta y arréstrelo
con el mouse al espacio correspondiente. Si la letra o el nimero no faltante corresponde a ninguno

de los modelos, haga clic en el boton push para continuar.

En este ejercicio se presentaran parejas formadas por una letra y un nimero en
un orden especifico. Observe los modelos en pantalla y, con base en el patrén,
identifiqgue qué letra o namero falta en la pareja del cuadro de respuestas.
Luego, seleccione la opcion correcta y arrdstralo con el mouse al espacio
correspondiente. Si la letra o el nimero no faltante corresponde a ninguno de
los modelos, haga clic en el botén Push para continuar.

Secuencia de presentacion: Se presentan los grupos de duplas de forma individual sin
determinacion de tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o
incorrecta los estimulos continGian su presentacion de acuerdo a la secuencia establecida. Cada
dupla aparece en un marco de color amarillo, la persona realiza la comparacién y selecciona la
letra 0 numero faltante de la dupla sobre el modelo, si la dupla presentada no corresponde a

ninguno que se ve en el grupo modelo, presionara el botén push.

Secuencia 1 Secuencia 2 Secuencia 3 Secuencia 1
A|8? 1?|B X? |1 Q |87
3| C¢?|Push [Y |2? C? |4 W |17?
E|7 T |1? U |U?|Push|E 6?
I [5? W |S |[Push [V |5? Ui? |2 | Push
S|S? [Push |R? |2 W? |10 [Push |D? |4
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Secuencia en pantalla:

COMPLETA LA CASILLA FALTANTE

COMPLETA LA CASILLA FALTANTE

Al8 1 B
X | 2 Y | 2
!IE ; T 1
ols] i @ = HHE ¢
> P 5 y
[ 5120 5020 | |
7T PR T TN YR ¥
X 1 COMPLETA LA CASILLA FALTANTE Q 8 COMPLETA LA CASILLA FALTANTE
dk 1 BB
vV | 5 AR
 m o = [
N 9 & 0
i
520 | 5120

Feedback de la actividad grupo:
v' Cuando la persona selecciona las letras o nimero faltantes de la dupla o en su caso el
botdn push ante una dupla extrusora, la respuesta sera acompariada de un sonido de éxito
y cada aspecto suma 1 punto (5 puntos por secuencia sobre 20 puntos esperados).
v Ante una eleccion errdnea de alguna letra, nGmero u omision de boton push, se emitird un
sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:
v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.
v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

by

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Sede central / Av Pastrana
B e PBX 8754753 @ www.usco.edu.co

0 Sede Administrativa / e PBX 875 3686
0 Neiva - Huila

Cra 5 N° 23 - 40




IE;?F‘}E UNIVERSIDAD ACREDITADA DE
S ) surcoLomBIANA | ALTA CALIDAD
- / Resolucion 11233 / 2018 - MEN

Actividad N°5

Nombre de la actividad: Completa la casilla con el niamero o letra correspondida 2.

COMPLETA LA
CASILLA FALTANTE 2

ATENCION DIVIDIDA

Elementos objetivo: 30 puntos (3 secuencias de 10 duplas) 20 hacen parte de las duplas patron y

10 estan compuestas por el push.
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion)

Intentos posibles: 1

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
Instruccion: en este ejercicio vera dos grupos de parejas con una letra y un nimero:

v Mire bien los modelos y encuentre qué letra o nimero falta en la pareja del cuadro de
respuestas. Luego, arrastre la opcion correcta al lugar que falta.

v' Si las parejas no siguen el mismo orden del modelo, haga clic en el boton push y contintia
la secuencia.

En este ejercicio vera dos grupos de parejas con una letra y un niimero:

* Mire bien los modelos y encuentre qué letra o nimero falta en la pareja del
cuadro de respuestas. Luego, arrastre la opcion correcta al lugar que falta.

* Si las parejas no siguen el mismo orden del modelo, haga clic en el botén
Push y continia la secuencia.
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Secuencia de presentacion: se presentan dos grupos de duplas diferentes divididas en dos

pantallas (izquierda y derecha) cada dupla aparecera de forma individual sin determinacion de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta los estimulos
contindan su presentacion de acuerdo a la secuencia establecida. Cada dupla aparece en un
marco de color amarillo en cada pantalla, la persona realiza la comparacién y selecciona la letra
o numero faltante de la dupla sobre el modelo, si la dupla presentada no corresponde a ninguno

que se ve en el grupo modelo, presionara el boton push.

Secuencia 1 Secuencia 2
Izquierda Derecha Izquierda Derecha
A? 8 O L A 8? V? 4
7 E? Push 1? 5 X 2? P 5?
E 7? E 7? 6? T Push u? 2 Push
W? 33 Push X? 2 1? 5 K 27
1? 5 1 Q? Push 3 C? Push w? [ 33 Push
Secuencia 3
Izquierda Derecha
o?|7 1982

U?|2 | Push|W?]| 33| Push

| 9? N |[8?
u |0? 6 T? | Push
H |4 D [5?
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Secuencia en pantalla:

COMPLETA LA CASILLA

FALTANTE I

EIE]

|
@ 1030, |

O —mX »
W o NN ©
® x ® — O
© NN O W

©

COMPLETA LA CASILLA FALTANTE

«lx|jc|~]|o
o|slo|o|~

al[=][~]e [N
oo n|e|=

i —
@
= o3o ||

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona las letras o numero faltantes de la dupla en cada una de las
pantallas o en su caso el botdn push ante una dupla intrusiva, la respuesta sera
acompafada de un sonido de éxito y cada elemento seleccionado (letra, nimero, push)
suma 1 punto (5 puntos por secuencia en cada pantalla (izquierda y derecha) sobre 30
puntos esperados.

v Ante una eleccidn errénea de alguna letra, nimero u omision de botén push, se emitird un
sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo.

Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color verde.

Nota: Agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. u

Sede central / Av Pastrana
B e PBX 8754753 @ www.usco.edu.co

0 Sede Administrativa / e PBX 875 3686
0 Neiva - Huila

Cra 5 N° 23 - 40




e

UNIVERSIDAD ACREDITADA DE

SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD

7% Resolucién 11233 /2018 - MEN

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Descripcion de actividades médulo de Atencion Dividida - Nivel amarillo

Actividad n° 6
Nombre de la actividad: Completando palabras.
Elementos objetivo visuales: 28 (letras individuales por 4 grupos por pantalla).

Elementos objetivo auditivos: 21 (dos palabras “comida” “agua” que se reproducen en

comando de voz y la persona debe indicarlas con el mouse).
Elementos distractores: No aplica.

Requerimientos de apoyo: Teclas de curso (derecha)mouse (clic izquierdo) y activacion de
sistema de audio (alta definicion).

intentos posibles: 5
Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: El soldado tiene dos misiones: completar la palabra y seguir las instrucciones de

mando, para ello:

e Use cursor derecho para avanzar.

e Cuando llegue a una caja, presiones entre para descubrir el estimulo (letra o sonido)

e Siesuna letra haga clic y arrastrelo al espacio vacio que considere de la palabra.

e Si es un sonido escuche la instruccion y con el mouse dirijase y seleccione la imagen

correspondiente.
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El soldado tiene dos misiones: Completar la palabra y seguir las instrucciones
de mando, para ello:

+ Use cursor derecho para avanzar.

+ Cuando llegue a una caja, presiones enter para descubrir el estimulo (letra o
sonido)

+ Si es una letra haga clic y arrastrelo al espacio vacio que considere de la
palabra.

+ Si es un sonido escuche la instruccion y con el mouse dirijase y seleccione la
imagen correspondiente.

Secuencia de presentacion: Se presentaran una serie de cuatro cajas en pantalla, cada caja
contiene una letra que serd descubierta a medida que el soldado camine al frente y las toque, al
descubrirse las letras debe arrastrarlas, para ello usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta
en el lugar correspondiente para completar la palabra, al mismo tiempo, junto con las letras en
caja se presentard una palabra en voz alta generada por el programa, (comida - agua) como se
muestra en la secuencia, cada que escuche la palabra en voz alta la persona usa el mouse y toca las
dos imagenes ubicadas en parte superior derecha de la pantalla (plato de comida o botella de agua
la cantidad de veces que se presenta el comando de voz). La actividad se llevard a cabo sin
determinacion de tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o
incorrecta pueda continuar con el elemento a descubrir. A continuacion, se presenta la secuencia

de presentacion de cada letra y cada sonido.

Intento Presentacion palabras

1 I Comida | T Agua A A Agua

2 Comida |1 L C Agua T Comida
3 N T Agua @) Agua Comida |H

4 A Agua G Comida |E Agua A

5 Agua A H Agua R U Comida
6 T A Comida | Agua A Comida (M

7 O E Agua C Comida |G Agua
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Secuencia en pantalla:

<RQU TECrUR =
-~ N

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona las letras faltantes y la pone en el lugar correspondiente de
la palabra la respuesta sera acompafiada de un sonido de éxito y cada elemento

seleccionado (letra) suma 1 punto (4 puntos esperados), cuando la persona escucha el
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sonido y toca la imagen que sugiere se acompafiara de un sonido de éxito y suma punto
extra (3 puntos esperados).
v Ante una eleccion errénea de alguna letra, u omisién de la accion frente el sonido, se

emitira un sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo

v Se ubica una caja de puntuacion para la sumatoria de la accion frente al sonido que

representan las dos iméagenes.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. U

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 7

Nombre de la actividad: Soldado en entrenamiento.
Elementos objetivo: 30 (granadas)

Elementos objetivo: 30(sonidos)

Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: Tecla espacio, teclas de curso (derecha) mouse (clic izquierdo)
y activacion de sistema de audio (alta definicion).

intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucion: Tl programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.
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Instruccion: El soldado debera ser asistido para atravesar un tunel minado, para ello:

e Avance presionando la tecla cursor derecha.
e Desactive cada mina presionando la tecla espacio en el computador.
e Presiona enter al llegar a la bocina, escucha el sonido y selecciona con clic en la imagen

que corresponda en pantalla.

El soldado debera ser asistido para atravesar un tinel minado, para ello:

* Avance por el camino presionando la tecla cursor (derecha, izquierda, arriba,
abajo).

» Desactive cada mina presionando la tecla P en el computador.

* Presiona la tecla espacio al llegar a la bocina, escucha el sonido, luego busca
y selecciona con clic en la imagen que corresponda.

Secuencia de presentacion:

Sonido 1 Sonido 2 Sonido 3
1 Gato Trompeta Campana
2 Pajaro Motocicleta Avion
3 Explosion Ballena Radar
4 Timbre Perro Plato roto
5 Celular Lira Lobo
6 Piano Clave Aguila
7 Loro Caballo Ledn
8 Tren Destapan una botella gaseosa Rio
9 Camion Martillo Canto de gallo
10 Motosierra Ronroneo gato Bostezo
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Secuencia en pantalla:

Soldado, qué
escuchas?|i®
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona las imagenes de forma correcta segun el audio, la respuesta
serd acompafada de un sonido de éxito y cada elemento seleccionado, suma un punto por
para un total de 3 puntos por pantalla. Asi también la desactivacion de la granada
mediante el uso de la tecla correspondiente, la respuesta serd acompafiada de un sonido
de éxito, para el caso dos granadas desactivadas suman un punto.

v Ante una eleccidn erronea de alguna imagen diferente al sonido o la omision de la misma
seré tenida en cuenta como error ante eso se emitird un sonido agudo (trompeta) y los
elementos se iluminan en contorno rojo, en el caso de la omision de desactivacion de la
granada, el programa emite un sonido agudo y el contorno de la granada se ilumina en

rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo

v Se ubica una caja en la parte superior y en color blanco para la puntuacién de la accién
frente al sonido que representan las dos imagenes y otra en la parte inferior en color

amarillo para la puntuacién en torno a la desactivacion del as granadas.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [:g
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Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronometro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 8
Nombre de la actividad: Expedicién tatacoa.
Elementos objetivos visuales: 30
Elementos objetivos auditivos: 33
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: Tecla espacio, teclas de curso (arriba, abajo, derecha, izquierda)
mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta definicion).

intentos posibles: 3
Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: un arqueodlogo debe atravesar un tanel en el desierto y recolectar muestras fésiles,

para ello.

e Use las teclas de cursor derecho para desplazarse.
e Pararecoger cada muestra, presione la tecla espacio.
e Presiona enter al llegar a la bocina, escucha el sonido y selecciona con clic la respuesta

correcta que corresponda a las operaciones aritméticas.

Un arquedlogo debe atravesar un tinel en el desierto y recolectar muestras
fasiles, para ello.

* Use las teclas de cursor (derecha, izquierda, arriba, abajo) para desplazarse.

» Para recoger cada muestra de fasil, presione la tecla P.

* Presiona la tecla espacio al llegar a la bocina, escucha el sonido y selecciona
con clic la respuesta correcta que corresponda a las operaciones aritméticas.
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Problema aritmético 1 | Problema aritmético 2 | Problema aritmético 3

1 2+2=4 6+2=8 4-2=2

2 5+1=6 5-1=4 5+10=15
3 5+2=7 5-3=2 5+5=10
4 8-3=5 3+3=6 10+1=11
5 4+4=8 3+3=6 11+3=14
6 15-5=10 10+10=20 5+1=6

7 5-3=2 7-4=3 6+6=12
8 20+20=40 20+10=30 5+5=10
9 30-10=20 15+15=30 30+10=40
10 4+12=16 20-1=19 12+2=14
11 50-20=30 20+20=40 15+5=20

Secuencia en pantalla:

EXPEDICION TATACOA

Euanto es: |
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EXPEDICION TATACOA EXPEDICION TATACOA

\{ 7 (o fr 2
Cuanto es: ‘ Cuanto es: .
5 3? 5+57?

EXPEDICION TATACOA | (o i "
s “~a0 \/20

Cuanto es:
5+1

‘Cuanto es:
10+10

Cuanto es: Cuanto es:

~ 30 \# 10
Cuidnto es: w

Cuanto es:

Cuidnto es:| | Cuanto es:
o7 AN 6+6

EXPEDICION TATACOA

~#*le

\/'9 \f"{ )

[ Cuntoes: | [Cudnto esiP3?]

Cuinto es: | Cuanto es:
_15+15 ~ 30+10
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‘Cuénto es: VCuénto es:
50-20 20+20

3/33
“ Cuanto es:

.....

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona la respuesta correcta del calculo matematico expuesto en
comando de voz, la respuesta sera acompafiada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado, suma un punto por para un total de 3 puntos por pantalla. Asi también la
recoleccion de la granada mediante el uso del botdn correspondiente, la respuesta sera
acompafada de un sonido de éxito, para el caso dos granadas desactivadas suman un
punto.

v Ante una eleccion errénea de la respuesta diferente al calculo matematico o la omision de
la misma sera tenida en cuenta como error ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta)
y los elementos se iluminan en contorno rojo, en el caso de la omisién de recoleccion de
los fdsiles, el programa emite un sonido agudo y el contorno de los fosiles se iluminan en

rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién
correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo

v Se ubica una caja en la parte superior y en color blanco para la puntuacién de la accion
frente al sonido que representan las dos imagenes y otra en la parte inferior en color

amarillo para la puntuacion en torno a la recoleccion de los fosiles.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

Y
reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. !J
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Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el

tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°9
Nombre de la actividad: Rellenando espacios. (pato - gallina)
Elementos objetivo visuales: 30
Elementos distractores: No aplica

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
Intentos posibles: 2

Tiempo de ejecucion: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: "A continuacion, vera una serie de elementos emparejados con otros. Complete los
cuadros vacios arrastrando los elementos modelo a los espacios correspondientes, utilizando el

bot6n izquierdo del mouse, segun el patrén que se indica a continuacion.”

A continuacion, vera una serie de elementos emparejados con otros. Complete
los cuadros vacios arrastrando los elementos modelo a los espacios
correspondientes, utilizando el botén izquierdo del mouse, segun el patron que

se indica a continuacién. i )
Lr

Secuencia de presentacion: se presentaran una serie de filas que contienen unas figuras, en la
parte inferior de la misma se ubican dos grupos de imagenes con un patron establecido. La persona
para ello usa el mouse y con clic izquierdo tomay suelta en el lugar correspondiente para completar
la secuencia de izquierda a derecha soltando las imagenes tomadas del modelo de la parte inferior
sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con el elemento a descubrir.
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a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.

'L‘v' 'J RELLENADO LOS ESPACIOS @ RELLENADO LOS ESPACIOS

b&f&f&’;&fl T (S ;51'

T 1D 1T |

~

i; j RELLENADO LOS ESPACIOS

Jvfhfﬁibifl

* ‘ 1030, | |

-4

.....

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona selecciona la imagen o figura correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del modelo la respuesta sera acompafiada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado, suma un punto por figura correcta, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion erronea de la respuesta diferente al modelo o la omision de la misma
sera tenida en cuenta como error ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién

correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad n°10
Nombre de la actividad: Desafio vial.
Elementos objetivo visuales: 27 elementos visuales (estacion de gasolina)
Elementos objetivo auditivo: 15 respuestas correctas.
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: teclas de curso (derecha, izquierda) mouse (clic izquierdo)
y activacion de sistema de audio (alta definicion).

intentos posibles: 1
Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: “durante la conduccion, evita chocar con los conos y las rocas que aparecen en el
camino, y asegurate de acercarte a la estacion de gasolina para reabastecerse de combustible para
ello utiliza las teclas cursores izquierda o derecha. Mientras avanzas, escucharas una noticia; presta
mucha atencidn, ya que al finalizar se te haran algunas preguntas al respecto, utilizando el mouse

y con clic izquierdo selecciona la respuesta correcta."”

Durante la conduccion, evita chocar con los conos y las rocas que aparecen en

el camino, y asegirate de acercarte a la estacion de gasolina para

reabastecerse de combustible, para ello utiliza las teclas cursores izquierda o

derecha. Mientras avanzas, escucharas una noticia; presta mucha atencién, ya

que al finalizar se te haran algunas preguntas al respecto, utilizando el mouse y
A con clic izquierdo selecciona la respuesta correcta.
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Secuencia de presentacion: la actividad esta conformada por una serie de elementos que se ubican

en pantalla, al mismo tiempo se ve ubicado una motocicleta que genera un movimiento de

izquierda o derecha segun el comando de curso aplicado por la persona, los diferentes elementos

se ubican en zic zac entre ello se ubican unas estaciones y estas descienden de arriba abajo, por

un tiempo estimado de 1 minuto, los primeros 5 segundos se hacen solamente con la actividad de

la conduccidn, posterior a ese tiempo se activa el comando de voz emitiendo la historia en audio,

finalizada la historia el programa procede automaticamente a la seccion de preguntas.

Secuencia | Orden de Orden de Orden de Orden de Orden de Orden de
orden | presentacion | presentacion | presentacion | presentacion | presentacion | presentacion
palabra/ 1 2 3 4 5 6
imagen

Actividad | Un/ piedra Con/gasolina | Y/cono Su/gasolina | El/roca En/gasolina
1

Actividad | Lo/perro Con/cono Una/gasolina | Su/ piedra Sus/gasolina | Se/gasolina
2

Actividad | Sus/gasolina | Se/ piedra Al/nifio Algasolina Y/gasolina Con/cono
3

Actividad [ Es/ baranda | A/camion La/gasolina | En/gasolina | Con/cono Y/gasolina
4

Actividad [ Es/gasolina | De/gasolina | Los/piedra Que/cono El/baranda En/gasolina
5

Sede central / Av Pastrana

Borrero - Cra 1

0 Sede Administrativa /

Cra 5 N° 23 - 40

e PBX 8754753

@ PBX 875 3686

@ www.usco.edu.co

0 Neiva - Huila




S—

-
=W
UNIVERSIDAD ACREDITADA DE

S'] surcoLoMBIANA | ALTA CALIDAD

Resolucién 11233 / 2018 - MEN

Secuencia en pantalla:

DESAFIOVIAL
Rodigo es un agrutor experto,
es {ifihombre muy agradecido

DESAFIOVIAL

1. {Cémo se llama el personaje de fa historia?

B8io que tiene y 1o que ha A) Mlll:lll
fogrado obtener con su B) Ramiro
esfuerzo, sudory trabajo. ©) Rodrigo

Después de 5 aflos de lucha,
logro comprar su prmera | -
camioneta, fiposteriomente 2. {Cuales fueron los logros obtenidos por el personaje?
feminar do crgantzar ll propla A) Comprar una Piscina.

casa. Espera seguir tabajanc B) Viajar por el mundo

SUoparm g dneiio e C) Comprar una camioneta.
siempre soid y darles llestudio

a sus dos hijos y consentir a su

sofiors 05p0sa quo bien siempre 3. {Cuantos hijos tiene el personaje?
10 acompand i las buenas A) 6
coma on las maas B) 3

0 2

DESAFIOVIAL DESAFIOVIAL
José se despert esta mafiana a , i . 2
{a3 5Am. 1§ prmeco que hizo ue Al / A') ‘5‘_;3::“"“ SR dmpns;S ook
copllarse los ciente y bego i
ducharse, fmaimente desayuno B) 6:00Am
huevos deshidratados C) 500AM

acompaacos Gl pan y
chocolate. £l vabaje en il 2.{Cuil es el desayuno de José?
yuno de José?
- fabrca prod
o e b pet A) Huevos deshidratados y ensalada.
especilicamente on ef rea B) Pan con chocolate.

contatie, Io prmero que hace al C) Huevos deshidratados con pan con chocolate.
tlogar affll ugar do trabajo e

3. n qué trabaja José?

compatieras do vrabao, § A) En una papelerfa.

siente muy contento donde se B) Fibrica de productos de aseo personal
C) Fibrica de tornillos

encuentra.

I. iCudntos afios tiene Maria? DESAFIOVIAL
Marin 05 una estudiants do
secundaria qus tiene 15 afos de A) 51
edad [illpasatiempos favoritos B) l6
después de su jomada de C) 15

astudio § rosumen on lactiras
reiaconadas fliambito mariimo,
(peces, crustaceos, algas y
mantarrayas). le dedica
aproximadamente 1 hora,
posterior i elo, sale al parque
dar una vustta flcomo de
cosumbre compra en su
neladesta favorita un cono con

2. ;Cudl es el tema de lectura preferidas de Maria?
A) Matemiticas y deporte..

B) Ambito maritimo.

C) Masica..

3. {Como se llama la artista favorita de Maria?

crema de sabor Ron §lipasas, A) Shakira.

uego va y se sienta en el B) Karol G.
parque a escuchar 2 su arista

do misica favorita Groeicy. C) Greeicy.

4. iCual es el helado favorito de Maria’
A. Chocolate,

B. Ron con pasas.

C. Chicle.

1. {Cudl es la profesion de Alex? DESAFIOVIAL
Aox I un médco por excoencia, o A) Psicélogo
roconocido en u rsoef, pero B) Fonoaudislogo
el ©) Médico

romaglnphem-jobuii
asatusln! -~ rhodpad 2. /A qué hora se redine Alex con su equipo de trabajo para calificar la jornada?
A) 10a12Pm.

B) 8-9Am

C) 8al0Pm.

3. {Cuanto tiempo se toma para desayunar?
A | hora.

B. 15 minutos .

C. 30 minutos.

s0orstono en la clinca UR, y de 53
7 56 retne pars reaizar andlsis de
mugstas en la misma cinica.
Finaimente. de 8 10 pm se rene
con su aquga para calificar I
jomada de trabsjoliipoder

marcharse 3 Gasa.
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1. ¢Cuales son los productos que mas ventas producen en la tienda?  DESAFIOVIAL
A) Jabones de bafio. A 4
B) Bebidas energéticas y agua.

C) Bebidas saborizadas (uva, manzana) y agua.

2. {En qué municipio del Huila tiene establecida la tienda?
A) LaPlata Huila

B) Algeciras Huila

C) Aipe Huila .

3.{En qué mes del afio presenta mayor ganancia en licores?
A) Diciembre .

B) Marzo.

©) Junio.

3/15

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona dirige la motocicleta y evita los estimulos que se le aproximen, pero
toma el estimulo de estacion de gasolina dichas respuesta sera acompafiadas de un sonido
de éxito, lo que permite sumar un punto por para un total de 3 puntos por pantalla y esquivar
los elementos que se aproximan suma un punto por cada elemento para un total de 3 puntos
por pantalla.

v Ante el choque con los elementos aproximados suma como error y ante eso se emitira un
sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo, en el caso de la
omision de la imagen de estacion de combustible programa emite un sonido agudo y el

contorno de los fésiles se iluminan en rojo sumando el error.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color amarillo

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. [J

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Descripcion de actividades modulo de Atencion Dividida nivel naranja

Actividad N°11

Nombre de la actividad: Pareja de letras y numeros 1.
Elementos objetivo visuales: 40
Elementos distractores: no aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
Intentos posibles: 5

Tiempo de ejecucidn: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: “A continuacion, vera una serie de nimeros y letras emparejados dos cuadros y dos
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento segtn el modelo de
pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios correspondientes utilizando el botén izquierdo

del mouse, siguiendo el patron que se muestra a continuacién."

A continuacion, vera una serie de nimeros y letras emparejados 2 cuadros y 2
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento
segin el modelo de pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios
correspondientes utilizando el botén izquierdo del mouse, siguiendo el patrén
que se muestra a continuacién.

] L]
O O

Secuencia de presentacion: se presentaran una serie de filas que contienen unas letras y nimeros,
en la parte inferior de la misma se ubican un modelo agrupado con dos cuadros y dos circulos,
cada uno con un determinado estimulo (letra 0 nimero) con un patron establecido. La persona para
ello usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta en el lugar correspondiente para completar la
secuencia de izquierda a derecha dejando los elementos de acuerdo al modelo de la parte inferior
sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.
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a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.

] >
'LUAIA PAREJAS LETRAS Y NUMEROS VIEH*L‘ PAREJAS LETRASY NUMEROS

A2 B1B1A[2 B]| B21 BA1BH1[1B

L1 [
© e

10/40 10/40

¥

& mpimsrmos () S———
22 1Al 2| [B] AR B2 ] [1

A1 1 1 1 Al L

B | B
i U 00
@ @ 10/40 | @ @ 10/40

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra 0 nimero correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del mismo, la respuesta sera acompariada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado, suma un punto por figura correcta, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion errénea de la respuesta diferente al modelo o la omisién de la misma
sera tenida en cuenta como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccién de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.
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Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el

tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N° 12
Nombre de la actividad: Pareja de letras y nimeros 2.
Elementos objetivo visuales: 40
Elementos distractores: No aplica.

Requerimientos de apoyo: Mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: “A continuacion, vera una serie de numeros y letras emparejados de tres cuadros y
tres circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento segtn el modelo
de pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios correspondientes utilizando el boton

izquierdo del mouse, siguiendo el patron que se muestra a continuacion."

A continuacion, vera una serie de nimeros y letras emparejados de 3 cuadros y
3 circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento
segun el modelo de pareja cuadro - circulo, y coloquelos en los espacios
correspondients ili el botan izquis del mouse, siguil el patrén
que se muestra a continuacion.

L1 [ [
(OX0J0;

Secuencia de presentacion: se presentaran una serie de filas que contienen unas letras y nimeros,
en la parte inferior de la misma se ubican un modelo agrupado con tres cuadros y tres circulos,
cada uno con un determinado estimulo (letra 0 nGmero) con un patron establecido. La persona para
ello usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta en el lugar correspondiente para completar la
secuencia de izquierda a derecha dejando los elementos de acuerdo al modelo de la parte inferior

sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de
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tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.

a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.

PAREJAS LETRASY NUMEROS 2 @ PAREJAS LETRAS Y NUMEROS 2
4 42 CB29ICIAI|H4 C Al2 4 C 4
B |B 9 9
[] B B
@ @ @ 10740/ @ @ @ 10/40| | |
Fititt 4 _ﬂ*_fﬁ
Alc 4 B o [aB] [o 2| |l
29 A 2 |2 2 4 C 4 2

B
E E E - [
@ @ @ 10| | Q @ 10/40|
_{YMI -1{'_‘

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra 0 nimero correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del mismo, la respuesta serd acompariada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado, suma un punto por elemento correcto, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion errénea de la respuesta diferente al modelo o la omisién de la misma
seré tenida en cuenta como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.
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Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°13
Nombre de la actividad: Pareja de letras y nimeros 3.
Elementos objetivo visuales: 30
Elementos distractores: no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
intentos posibles: 3

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: a continuacion, vera una serie de numeros y letras emparejados 5 cuadros y 5
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento segin el modelo de
pareja cuadro - circulo, y colégquelos en los espacios correspondientes utilizando el boton izquierdo

del mouse, siguiendo el patron que se muestra a continuacion.

A continuacién, verad una serie de nameros y letras emparejados 5 cuadros y 5
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento
segin el modelo de pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios
correspondientes utilizando el boton izquierdo del mouse, siguiendo el patron

. p ion.
que se muestra a continuacién. E D E

Secuencia de presentacion: se presentaran una serie de filas que contienen unas letras y numeros,
en la parte inferior de la misma se ubican un modelo agrupado con cinco cuadros y cinco circulos,
cada uno con un determinado estimulo (letra 0 nmero) con un patron establecido. La persona para
ello usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta en el lugar correspondiente para completar la
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secuencia de izquierda a derecha dejando los elementos de acuerdo al modelo de la parte inferior
sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.

a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra 0 nimero correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del mismo, la respuesta serd acompafiada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado suma un punto, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion erronea de la respuesta diferente al modelo o la omision de la misma
sera tenida en cuenta como error, ante eso se emitird un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el

participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.
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v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién

correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°14
Nombre de la actividad: Pareja de letras y nimeros 4.
Elementos objetivo visuales: 30
Elementos distractores: no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
Intentos posibles: 2

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: a continuacion, vera una serie de numeros y letras emparejados 5 cuadros y 5
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento segun el modelo de
pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios correspondientes utilizando el boton izquierdo

del mouse, siguiendo el patrén que se muestra a continuacion.

A continuacion, vera una serie de nimeros y letras emparejados 5 cuadros y 5
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento
segin el modelo de pareja cuadro - circulo, y coléquelos en los espacios
correspondientes utilizando el boton izquierdo del mouse, siguiendo el patrén

que se muestra a continuacion. D E' D
(ONO0J0]010)
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Secuencia de presentacion: se presentaran una serie de filas que contienen unas letras y nimeros,
en la parte inferior de la misma se ubican un modelo agrupado con cinco cuadros y cinco circulos,
cada uno con un determinado estimulo (letra 0 nimero) con un patron establecido. La persona para
ello usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta en el lugar correspondiente para completar la
secuencia de izquierda a derecha dejando los elementos de acuerdo al modelo de la parte inferior
sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.

a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.

o] ]
e PAREJAS LETRAS Y NUMEROS 4 'FEA PAREJAS LETRASY NUMEROS 4

S M4 1 M L 3 M 4 6
7 1

L
E B EEE E B BEE
@ @ @OQ 1030 | @ @ QQQ 10/30

[C5) PAREJAS LETRASY NUMEROS 4

LI B M| 4] 6] I

w
~
r
o
w

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra 0 nimero correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del mismo, la respuesta serd acompariada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado suma un punto, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccidn erronea de la respuesta diferente al modelo o la omision de la misma
sera tenida en cuenta como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
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Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°15
Nombre de la actividad: Pareja de letras y nimeros 5.
Elementos objetivo visuales: 30
Elementos distractores: no aplica.

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacién de sistema de audio (alta
definicion).
Intentos posibles: 1

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: a continuacion, vera una serie de numeros y letras emparejados 6 cuadros y 6
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento segin el modelo de
pareja cuadro - circulo, y coloquelos en los espacios correspondientes utilizando el botdn izquierdo

del mouse, siguiendo el patron que se muestra a continuacion.
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A continuacion, vera una serie de nimeros y letras emparejados 6 cuadros y 6
circulos. Su tarea es completar los cuadros vacios arrastrando cada elemento
segin el modelo de pareja cuadro - circulo, y coloquelos en los espacios
correspondientes utilizando el botén izquierdo del mouse, siguiendo el patron

que se muestra a continuacion. El |I| D |:|
0]0X0J0]0]0]

Secuencia de presentacion: Se presentaran una serie de filas que contienen unas letras y nimeros,
en la parte inferior de la misma se ubican un modelo agrupado con 6 cuadros y 6 circulos, cada
uno con un determinado estimulo (letra 0 nimero) con un patron establecido. La persona para ello
usa el mouse y con clic izquierdo toma y suelta en el lugar correspondiente para completar la
secuencia de izquierda a derecha dejando los elementos de acuerdo al modelo de la parte inferior
sobre los espacios vacios que correspondan. La actividad se llevara a cabo sin determinacién de
tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar

con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.

a continuacion, se presenta la secuencia de presentacion de pantallas.

0n |‘ PAREJAS LETRASY NUMEROS 5 [an PAREJAS LETRASY NUMEROS 5
9 F|5 XJ|1|N@B |2V I J 1 2 X

ank
[

PAREJAS LETRAS Y NUMEROS 5
J \' F 8 J '
X 5 9 1 5 t
poooag |
0 000

Sede central / Av Pastrana

B e PBX 8754753 @ www.usco.edu.co

0 Sede Administrativa / e PBX 875 3686
0 Neiva - Huila

Cra 5 N° 23 - 40




e

ACREDITADA DE ="

UNIVERSIDAD

S ] SURCOLOMBIANA | ALTA CALIDAD g
- R RECOVIDA

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra 0 nimero correspondiente al modelo y acorde a la
secuencia del mismo, la respuesta serd acompariada de un sonido de éxito y cada elemento
seleccionado suma un punto, para un total de 10 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion erronea de la respuesta diferente al modelo o la omision de la misma
seré tenida en cuenta como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color naranja.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el N
reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [ g

'

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Descripcion de actividades modulo de Atencién Dividida - Nivel rojo

Actividad N°16

Nombre de la actividad: Eleccién de figuras.

Elementos objetivo visuales: 28

Elementos distractores: 28

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) vy activacion de sistema de audio (alta
definicion).

intentos posibles: 5

Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: en esta actividad, observamos dos patrones (formas y otras de colores). En el lado
izquierdo, selecciona las figuras que coincidan en forma con los patrones correspondientes. En el

lado derecho, elige las figuras que coincidan en color con los patrones dados.

En esta actividad, observamos dos patrones (formas y otras de colores). En el
lado izquierdo, selecciona las figuras que coincidan en forma con los patrones
correspondientes. En el lado derecho, elige las figuras que coincidan en color
con los patrones dados.

Secuencia de presentacion: se presenta una serie de figuras agrupadas en dos pantallas divididas
en izquierda y derecha, asi mismo, en la parte superior se presentan las figuras modelo y en la
inferior las opciones de respuesta, de modo que la persona deba del lado izquierdo prestarle
atencion y seleccionar la figura segun la forma, y del grupo del lado derecho las figuras que
correspondan al color. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de tiempo, de modo que
cuando el paciente emite una respuesta correcta o incorrecta pueda continuar con la secuencia de

presentacion en pantalla siguiente.
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la figura segun el grupo (forma y color) correspondiente al
modelo, la respuesta sera acompariada de un sonido de éxito y cada elemento seleccionado

suma un punto, para un total de 4 puntos por pantalla.
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v Ante una eleccion erronea de la respuesta diferente al modelo o la omisién de la misma
sera tenida en cuenta como error, ante eso se emitird un sonido agudo (trompeta) y los

elementos se iluminan en contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion
correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [j

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°17
Nombre de la actividad: Rastreo de elementos.
Elementos objetivo visuales: 35
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacién de sistema de audio (alta
definicion).

Intentos posibles: 4

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: escucha la palabra dando clic en “reproducir sonido” luego:

e Si aparece el boton rojo "push™, no toques la imagen y presiona ese botén.

e Si no aparece, selecciona la imagen que corresponde al sonido.
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Escucha la palabra dando clic en “reproducir senido” luego:
» Si aparece el boton rojo "Push”, no toques la imagen y presiona ese boton.
* Si no aparece, selecciona la imagen que corresponde al sonido.

Secuencia de presentacion: se presentard una serie de sonidos e iméagenes que se desplacen en
pantalla de forma individual de arriba - abajo o de izquierda a derecha rebotando de extremo a
extremo de pantalla y de forma ocasional aparecera un “botdén rojo 'push™ en distribucion
aleatoria, a medida de la seleccion, las imagenes moviles se deberan reorganizar cambiando de
posicion. La actividad se llevara a cabo sin determinacion de tiempo, de modo que cuando el
paciente emite una respuesta correcta 0 incorrecta pueda continuar con la secuencia de
presentacion del estimulo siguiente. A continuacion, se presenta el orden de presentacion de cada

uno de los estimulos auditivos y visuales (palabra en comando de voz e imagen del botdn rojo).

Orden de presentacién de estimulos auditivos.
Intentos
A B C D E

1 Balon de Baldn Balon fatbol Baldn voleibol- | Balon de tenis-

fatbol-push. [ basquet. americano. push. push
2 Banano - Pifia- push | Uvas. Durazno-push Limon.

push.
3 Llaves. Tenedor- Presto barba. Candado cerrado | Cuchara.

push - push
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Celular- push | Lapicero Mesa-push Portatil Calculadora-
push
Raton - push | Guantes Conejo- push Botas P4jaro push
Teclado-push. | Parlantes. | Mouse-plush Marcadores. Gafas-push
Montafa Casca - Bufanda. Tijeras-push Pantalon.
push
Secuencia en pantalla:
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la figura segtn el grupo (forma y color) correspondiente al
modelo, la respuesta sera acompariada de un sonido de éxito y cada elemento seleccionado
suma un punto, para un total de 5 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion errénea de la respuesta o la omision de la misma seré tenida en cuenta
como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en

contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. [j

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N°18
Nombre de la actividad: T
arjeta de figuras.
Elementos objetivo visuales: 35
Elementos distractores: 66

Requerimientos de apoyo: mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema de audio (alta
definicion).
Intentos posibles: 3

Tiempo de ejecucion: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Observe atentamente las cartas de imagenes que se presentan en cada seccion. Luego,

seleccione con un clic izquierdo la carta que cumpla con los criterios indicados: forma, numero y

color.

Observe atentamente las cartas de imagenes que se presentan en cada
seccion. Luego, seleccione con un clic izquierdo la carta que cumpla con los
criterios indicados: forma, namero y color.

Secuencia de presentacion: se presenta una serie de figuras agrupadas en tres pantallas divididas
en izquierda, centro y derecha, asi mismo, en la parte superior se presentan unas tarjetas con figuras
modelo y en la inferior las opciones de respuesta, de modo que la persona deba del lado izquierdo
prestarle atencion y seleccionar la figura segun la forma, al centro selecciona la figura segun el
namero y del lado derecho del grupo selecciona las figuras que correspondan al color, para ello
contaran con la ayuda visual de cada una en los sitios correspondientes. La actividad se llevara a
cabo sin determinacion de tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o

incorrecta pueda continuar con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la tarjeta de figuras segun el grupo (forma, nimero o color)
correspondiente al modelo, la respuesta serd acompafiada de un sonido de éxito y cada
elemento seleccionado suma un punto, para un total de 3 puntos por pantalla.

v Ante una eleccion errénea de la respuesta o la omision de la misma sera tenida en cuenta
como error, ante eso se emitira un sonido agudo (trompeta) y los elementos se iluminan en

contorno rojo.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente. uj
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Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!

Actividad N°19
Nombre de la actividad: Descifrando la palabra secreta 1.
Elementos objetivo visuales: 30
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: tecla p, tecla espacio, mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema
de audio (alta definicion).

intentos posibles: 2
Tiempo de ejecucidn: el programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccion: Descifre las dos palabras ocultas. Para ello, mueva cada uno de los vehiculos

utilizando la tecla de cursor derecho, luego:

e Presione la tecla "p" cuando esté sobre diferentes figuras en el recorrido.

e Presione la tecla espacio o enter cuando llegue a la sefial "pare”, al hacerlo el otro vehiculo
estard listo para moverse.

e Al finalizar con el recorrido de ambos vehiculos, debe seleccionar con el mouse y con clic
arrastrar a los espacios respectivos cada una de las letras asociadas a la figura y descifrar

la palabra secreta para cada grupo.

Descifre las dos palabras ocultas. Para ello, mueva cada uno de los vehiculos
utilizando la tecla de cursor derecho, luego:

* Presione la tecla "P" cuando esté sobre diferentes figuras en el recorrido.

* Presione la tecla espacio o enter cuando llegue a la sefial "PARE", al hacerlo
el otro vehiculo estara listo para moverse.

« Al finalizar con el recorrido de ambos vehiculos, debe seleccionar con el
mouse y con clic arrastrar a los espacios respectivos cada una de las letras
asociadas a la figura y descifrar la palabra secreta para cada grupo.

Secuencia de presentacion: en esta actividad cada vehiculo que debe moverse estara indicado

con una bandera de color verde que surge durante 5 segundo para indicar el inicio del
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desplazamiento, en la parte inferior de la pantalla se ubican las figuras que la persona va
seleccionando a medida que avance, en la parte superior central, se ubica las letras que estan
relacionadas con cada figura, para que cuando la persona llegue a la meta pueda realizar la
ubicacion de cada una sobre la parte inferior, correspondiente al modelo de figuras con cada
vehiculo. La actividad se llevard a cabo sin determinacion de tiempo, de modo que cuando el
paciente emite una respuesta correcta 0 incorrecta pueda continuar con la secuencia de

presentacion en pantalla siguiente.

Secuencia en pantalla:
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Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra que corresponde a la figura, asi como el desarrollo
correcto de la palabra, la accion estara acompafiada de un sonido de éxito y cada palabra
correcta suma un punto, para un total de 2 puntos por palabra.

v Cuando la persona selecciona con la tecla correspondiente las sefiales de pare, la accion
esta acomparfiada de un sonido de éxito, dicha accion sumaré un punto, para un total de 3
puntos por pantalla para la seleccion de “pare”. Para un total de puntos de 5 por cada
pantalla.

v Ante una eleccion erronea de la respuesta de una letra no correspondida a la figura o la
omisién de la misma seré tenida en cuenta como error, ante eso se emitird un sonido agudo
(trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo, al igual que la omision de la sefial

pare durante el recorrido.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v Se ubican dos casillas, en la parte superior derecha estara la casilla de sumatoria para la
puntuacion de los pare, en la parte inferior derecha estara la casilla de sumatoria de la
actividad en total: (suma de dos palabras correctas + suma de la puntuacion de sefiales
pare).

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizando el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucion

correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el
reporte de la ejecucién de la actividad del paciente. M
Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Actividad N°20
Nombre de la actividad: descifrando la palabra secreta 2.
Elementos objetivo visuales: 36
Elementos distractores: no aplica

Requerimientos de apoyo: tecla p, tecla espacio, mouse (clic izquierdo) y activacion de sistema
de audio (alta definicion).

Intentos posibles: 1
Tiempo de ejecucién: El programa debe registrar el tiempo total de ejecucion de la actividad.

Instruccidn: descifre las tres palabras ocultas. Para ello, mueva cada uno de los ciclistas utilizando

la tecla de cursor derecho, luego:

e Presione la tecla "p" cuando esté sobre diferentes figuras en el recorrido.

e Presione la tecla espacio o enter cuando llegue a la sefial "pare", al hacerlo otro ciclista
estard listo para moverse.

e Al finalizar con el recorrido de los tres ciclistas, debe seleccionar con el mouse y con clic
arrastrar a los espacios respectivos cada una de las letras asociadas a la figura y descifrar

la palabra secreta para cada grupo.

Descifre las tres palabras ocultas. Para ello, mueva cada uno de los ciclistas
utilizando la tecla de cursor derecho, luego:

* Presione la tecla "P" cuando esté sobre diferentes figuras en el recorrido.

* Presione la tecla espacio o enter cuando llegue a la sefial "PARE", al hacerlo
otro ciclista estard listo para moverse.

+ Al finalizar con el recorrido de los tres ciclistas, debe seleccionar con el

mouse y con clic a los espacit pectivos cada una de las letras
asociadas a la figura y descifrar la palabra secreta para cada grupo.

Secuencia de presentacion: en esta actividad cada ciclista que debe moverse estara indicado con
una bandera de color verde que surge durante 5 segundo para indicar el inicio del desplazamiento,
en la parte inferior de la pantalla se ubican las figuras que la persona va seleccionando a medida
que avance, en la parte superior central, se ubica las letras que estan relacionadas con cada figura,

para que cuando la persona llegue a la meta pueda realizar la ubicacion de cada una sobre la parte
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inferior, correspondiente al modelo de figuras con cada ciclista. La actividad se llevara a cabo sin

determinacion de tiempo, de modo que cuando el paciente emite una respuesta correcta o

incorrecta pueda continuar con la secuencia de presentacion en pantalla siguiente.

Secuencia en pantalla:

Feedback de la actividad grupo:

v Cuando la persona seleccione la letra que corresponde a la figura, asi como el desarrollo
correcto de la palabra, la accién estara acompafiada de un sonido de éxito y cada palabra

correcta suma un punto, para un total de 3 puntos por palabra.
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v Cuando la persona selecciona con la tecla correspondiente las sefiales de pare, la accion
estd acompariada de un sonido de éxito, dicha accion sumara un punto, para un total de 3
puntos por pantalla para la seleccion de “pare”. Para un total de puntos de 3 por cada
pantalla.

v Ante una eleccion erronea de la respuesta de una letra no correspondida a la figura o la
omision de la misma seré tenida en cuenta como error, ante eso se emitira un sonido agudo
(trompeta) y los elementos se iluminan en contorno rojo, al igual que la omisién de la sefial

pare durante el recorrido.
Elementos importantes en pantalla grupo:

v En la parte inferior de la pantalla se ubican la cantidad de intentos posibles que tiene el
participante simbolizado mediante un escudo de cruz roja.

v Se ubican dos casillas, en la parte superior izquierda estara la casilla de sumatoria para la
puntuacion de los pare, en la parte inferior derecha estara la casilla de sumatoria de la
actividad en total: (suma de tres palabras correctas + suma de la puntuacién de sefiales
pare)

v En el lado derecho de la pantalla se ubica una barra segmentada en cuatro secciones
semaforizado el nivel de dificultad, superado que se ird completando por cada ejecucién

correcta de la actividad, en el caso presente de color rojo.

Nota: Agregar en las actividades una seccion de notas, para que el terapeuta pueda realizar el

reporte de la ejecucion de la actividad del paciente.

IIII\
UuUuu U

Observaciones de inicio: en la parte superior izquierda se presenta el cronémetro que toma el
tiempo de ejecucion de la actividad. Posterior a 5 segundos de presentada la actividad y con un

comando de voz que indique jiniciamos ya!
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Manual de Usuario — Plataforma RECOVIDA

Introduccién

Bienvenido al manual de usuario de la plataforma RECOVIDA. Este documento ha
sido disefiado para guiar a terapeutas, administradores y pacientes autorizados en
el uso correcto de las funcionalidades que Brinda RECOVIDA. Es una herramienta
de apoyo en procesos de rehabilitacion cognitiva, enfocada actualmente en el
modulo de Atencion, que incluye 80 actividades estructuradas para fortalecer
funciones como la atencién sostenida, atencion alternante, atencién selectiva y
atencion dividida.
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El programa RECOVIDA abarca procesos cognitivos (orientacién, atencion,
memoria, lenguaje, funciones ejecutivas, aspectos comportamentales y
emocionales), dirigida a poblacion que presentan déficit neurocognitivo producto de
un Trauma Craneo Encefalico (TCE). Por este motivo se Desarroll la app que se
encuentra en el siguiente enlace: https://recovida.vercel.app/login donde debe
ingresar con las siguientes credenciales:

Correo: xxxxxx@recovida.app

Contrasefia: XXxXxxxx

1. Inicio de sesion
Para acceder a la plataforma RECOVIDA, siga estos pasos (Fig. 1: Inicio de
sesion):

1. Ingrese su correo electronico en el campo correspondiente.
2. Escriba su contrasena.
3. Haga clic en el botdn 'Ingresar’.

Nota: Si no recuerda su contrasefia o tiene dificultades para ingresar,
comuniquese con el administrador del sistema.

T
RECOVIDA

Iniciar sesion

Fig. 1: Inicio de sesion
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2. Gestion de Terapeutas
Pasos para registrar un nuevo terapeuta (Fig. 2: Interfaz terapeuta):

1. Ingrese a la seccién 'Terapeuta’.
2. Haga clic en '+ Ahadir'.

3. Complete el formulario con los datos solicitados, incluyendo rol y credenciales
(Fig. 2.1: Creacién Terapeuta).

4. Haga clic en 'Guardar'.

— .
G
- =2

RECOVIIIA

+  Aftadir

@  Terspeuta

Lista de Terapeutas a e & m <
2, Paclentes

Nombre Completo Email Numero de Identificacion Estado Rol
de  Modulos
A, Resutados No hay registros
B Aude 00ded

Fig. 2: Interfaz terapeuta

Crear terapeuta

Primer nombre * Segundo nombre *
Primer apellido * Segundo apellido

- Numero de documento *
Numero de tarjeta profesional Teléfono *

Informacion del login

Correo electrénico *

Contrasefa ® Repetir Contrasefia ®
f Rol I

Administrador

Terapeuta

Fig. 2.1: Creacion Terapeuta
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3. Gestion de Pacientes
Pasos para registrar un nuevo paciente:

1. Ingrese a la seccién 'Pacientes’'.
2. Haga clic en '+ Ahadir'.
3. Complete el formulario con los datos personales, contacto y estado.

4. Haga clic en 'Guardar'.

A B
Lista de Pacientes O oam
Hyuda i
Fig. 3: Interfaz de paciente
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Fig. 3.1: Creacion de un paciente
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4. Médulos Cognitivos

Los modulos estan organizados por dominios cognitivos: Atencién, Memoria,
Lenguaje, Funciones Ejecutivas y Orientacion. En la parte inferior, se encuentra el
botén "Ultima Actividad", que permite retomar la actividad mas reciente realizada,
facilitando la continuidad en el entrenamiento cognitivo del paciente (Fig. 4: Interfaz
de médulos).

Actualmente, solo el médulo de Atencion esta habilitado, con un total de 80
actividades disponibles. Estas se distribuyen en cuatro dominios especificos:
Atencion Sostenida, Atencion Alternante, Atencion Selectiva y Atencion Dividida.

P -
E’ﬁ o < Mbdulos o I
- =
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© Terapeuta
ae  Modulos 4! % Q
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Y A— = =
a Ayuda
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Fig. 4: Interfaz de modulos
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5. Resultados de Actividades
La seccion Resultados permite a los terapeutas realizar un seguimiento detallado
del desempeio de cada paciente en las actividades cognitivas realizadas.

A través de esta interfaz, es posible:

Consultar estadisticas individuales de ejecucidn por paciente.

ALTA CALIDAD

Aplicar filtros dinamicos por mddulo, subdominio, nivel de dificultad, actividad
especifica y numero de intentos.

Visualizar indicadores clave como:

Porcentaje de ejecucion total.
Cantidad de aciertos, errores e intentos.
Tiempo de respuesta promedio.

Nivel de desemperio (por ejemplo: Nivel Bajo, Medio, Alto).

Explorar los resultados mediante gréaficas comparativas entre aciertos y
errores por actividad.
Exportar los reportes en formato Excel o PDF para archivarlos, analizarlos o
compartirlos con otros profesionales.

Todos Todos

Informacion basica
Documento: 11

Correo: emanuel@emanuel. com
Mombre completa:

Porcentaje de ejecucion total: 100.00%
Médulo

Subdaminia

Atancion Sostenida

zana
stencion Sostenica  [INVERBROGNN ;Cuintas peras mecianas hay?

Aciertos y Errores par Actividad (Basras)

Porcentaje de ejecucién total: 100.00%

s peguaios hay?

Todos

Fig. 5: Interfaz de resultados
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