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Abstract—Augmented reality can be applied in diffe-
rent areas of knowledge and one of the most explored
fields has been health. The objective of this article is
to present the results obtained from the evaluation of
learning resources developed using augmented reality
technology. The evaluation was made by students of
health undergraduate programs who participated in
the Academic Day of the Biomedicine program of a
Brazilian higher education institution. 8 educational
resources were evaluated, all related to the area of
general anatomy. The resources were evaluated by 41
students who answered a validated questionnaire for
the evaluation of educational resources with questions
about: learning, interactivity, engagement, attractive-
ness, functionality and autonomy. The evaluation was
considered valid. The challenge is to find interactive
alternatives that stimulate and simultaneously incorpo-
rate content, with a depth appropriate to the objective
of the subject. Critics in the evaluation will serve as the
basis for adjustments in the next learning resources to
be developed.
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I. INTRODUCCION

El curso de anatomia general es basico para todos los
programas de graduacién del area de la salud y aborda el
estudio de la organizacion estructural del cuerpo humano
desde el punto de vista de la morfologia, de la disposicién
y de las relaciones entre 6rganos y sistemas. Buscando
soluciones innovadoras para la ensehanza, el grupo de
investigacién en ambientes inteligentes adaptativos (GAIA)
propone la utilizacién de recursos didacticos modernos —
basados en la interactividad y en el uso de visualizacion
tridimensional — basados en una técnica conocida por
realidad aumentada [1].

La realidad aumentada (RA) puede ser definida como
la adicion de objetos virtuales en el ambiente fisico,
presentada al usuario en tiempo real, con el apoyo de algin
dispositivo tecnoldgico, usando una interfaz del ambiente
real, adaptada para visualizar y manipular los objetos reales
y virtuales [2]. La RA es una tecnologia para enriquecer
la percepcién de la realidad, siendo un potencializador de
los cinco sentidos con los que el ser humano percibe la
realidad, con la cual el mundo real se complementa con un
entorno digital; en términos mas técnicos, la RA agrupa las
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tecnologias que permiten la superposicion de informaciéon
virtual sobre objetos reales [3].

El uso de la realidad aumentada aplicada en la salud
viene siendo objetivo de investigaciones en los 1ltimos anos.
Buscando conocer la realidad en la area de la salud, fue
realizada una breve busqueda en Medline sobre articulos
que referencian el uso y desarrollo de recursos educativos
que hacen uso de la tecnologia de realidad aumentada.
La ecuacion de busqueda utilizada para la busqueda fue
“augmented reality” AND “education”. Fueron encontrados
apenas 170 articulos, publicados entre los anos 1997 y 2018,
dispuestos como se presenta en la figura 1. Se observa
un interés creciente sobre el uso de esta tecnologia en la
ensenanza en la area de la salud. A pesar que se tiene una
tendencia de crecimiento en la cantidad de trabajos en
esta area, la cantidad de articulos publicados son pocos,
lo que demuestra que existe un espacio para desarrollo de
propuestas que involucren el uso de la realidad aumentada
en la educacién.

Algunas dreas médicas, tales como la educacién médica
y el entrenamiento, simulacién cirturgica, rehabilitacion
neuroldgica, psicoterapia y telemedicina hacen uso de
técnicas de realidad aumentada [4]. Diversos trabajos
estan siendo desarrollados con el objetivo de implementar
sistemas de visualizacién con realidad aumentada para
proporcionar interfaces accesibles y de facil utilizacién que
apoyan las intervenciones médicas y presentan informa-
ciones del paciente [5], [6]. Un ejemplo es la herramienta
desarrollada para la visualizacién y simulacion de senales
cardiacos [7], utilizando técnicas de realidad aumentada.
El apoyo a la ensefianza de la interpretaciéon de imagenes
de ultrasonografia [8] y en la ensefianza y rehabilitacién
personalizada de pacientes [9] son otros dos ejemplos del
uso de realidad aumentada en la ensefianza en la area de la
salud. La bioinformaética es otra area de la salud que viene
beneficiandose de herramientas de realidad aumentada para
la visualizacion 3D de modelos de estructuras bioquimicas
[10]. Se verifica que todavia hay desafios a ser abordados,
motivo por el cual, la realidad aumentada en salud ofrece
diversas oportunidades de investigacion.

Uno de los desafios en el uso de métodos activos de
aprendizaje es presentar los problemas a los alumnos de
manera que estos puedan trabajar y estudiar los contenidos
a cualquier hora y en cualquier lugar. En los cursos del area



de la salud, la tecnologia de realidad aumentada parece
adaptarse como estrategia de desarrollo de contenidos.
El trabajo aqui presentado describe una clase para la
evaluaciéon de recursos educativos destinados a la ensenanza
de anatomia humana. El principio orientador de este
trabajo es aproximar a los estudiantes de piezas anatémicas
humanas en una presentacién préxima a la realidad a la
que estan habituados, de modo interactivo y que permita
estimular y persuadir a los estudiantes para que profundicen
el conocimiento sobre el tema propuesto.

En este trabajo se presenta la evaluaciéon de 8 recursos
educativos, relacionados con la area de anatomia general.
41 alumnos participaron en la evaluacién de recursos educa-
tivos. La calificacién de estos recursos busca establecer su
capacidad de aumentar la motivacién del estudiante en el
proceso de aprendizaje. Ademads, se busca establecer si los
recursos educativos sirven como herramienta para apoyar
el proceso de aprendizaje. La evaluacion de los recursos se
realiza calificando 15 afirmaciones con puntuaciones entre 1
y 5. Al final, se pide a los estudiantes responder 3 preguntas
abiertas acerca de su experiencia.

El documento se estructura de la siguiente manera: en los
parrafos anteriores se presenta el espacio de investigacion,
en la seccion II se presenta el principio de funcionamiento
de los recursos educativos y las herramientas utilizadas para
su desarrollo. En la seccién III se presentan los detalles de
la evaluacion realizada, asi como el cuestionario aplicado.
En la seccién V se discuten los resultados obtenidos. Por
altimo, en la seccién VI se presentan las conclusiones y el
trabajo futuro.
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Figura 1: Cantidad de articulos encontrados con el motor de
busqueda pubmed con la ecuacion de busqueda: “augmented
reality” AND “education”.

II. DESARROLLO DE LOS RECURSOS EDUCATIVOS DE
REALIDAD AUMENTADA

Con el fin de ofrecer alternativas educativas que motiven
al estudiante a adquirir nuevos conocimientos en el aula de
clase, se han desarrollado recursos educativos en diferentes
campos de estudio, entre ellos el de salud. En trabajos
previos del grupo de Investigacién en Ambientes Inteligen-
tes Adaptativos (GATIA) de la Universidad Nacional de
Colombia sede Manizales [1], [11], se han construido recur-
sos educativos de realidad aumentada en areas de ciencias
naturales, ciencias sociales e informética. Especificamente,
en el area de anatomia bésica se tienen disponibles diversos
objetos de aprendizaje almacenados, descritos y disponibles
en la federacion de repositorios de objetos de aprendizaje
Colombia (FROAC). Existen diferentes herramientas para
el desarrollo de recursos basados en realidad aumentada.
Para los objetos presentados se aprovecharon las siguientes:

s Unity 3D: Software multiplataforma flexible y pode-
roso orientado fundamentalmente a crear juegos, con
buenas opciones para ambientes interactivos 3D y 2D.
(https://unity3d.com/es).

= Vuforia: Un SDK que facilita el desarrollo de aplica-
ciones con realidad aumentada, es compatible con
una variedad de objetos 2D y 3D y proporciona
una interfaz de programacion a través de una exten-
sién de Unity. Las aplicaciones de RA desarrolladas
con Vuforia son compatibles con una amplia gama
de dispositivos moéviles, tales como iPad, iPhone
y teléfonos y tabletas con Android 2.2 o superior.
(https://developer.vuforia.com/home-page).

= Android Studio: Entorno de desarrollo libre para
aplicaciones para dispositivos Android, programado en
Java y que ofrece un ambiente flexible para creacién
y despliegue inmediato con muy buen rendimiento.
(https://developer.android.com/studio/).

» 3ds Max: Software de modelado, animacién y ren-
derizacién. Se aproveché para la construccion de los
modelos 3D que hacen parte de los recursos educativos
y para algunas imagenes, entre ellas marcadores.

Los objetos de realidad aumentada disponibles deben
ser ejecutados en un dispositivo mévil o ambiente emulado,
lograndose la interaccién con los recursos a través de
activadores (marcadores o imdgenes), como el que se
presenta en la figura 2. Para cada uno de los recursos de
aprendizaje, se tiene un activador alusivo a su contenido.
La interaccién se realiza aprovechando la informacion que
puede ser obtenida de los sensores inerciales del dispositivo
mévil en conjunto con la posicién relativa del marcador.
Se permite entonces explorar el objeto 3D con funciones
habilitadas como acercamiento y rotacién. En la figura 3
se presenta un ejemplo de uno de los recursos educativos.

III. METODOS

En este trabajo se busca que estudiantes del area de
la salud evaliien de objetos de aprendizaje con realidad



(a) Deteccién del marcador.

(b) Funcionalidad de acerca-
miento.

Figura 3: Recurso educativo relacionado con el sistema
0seo. Se presenta la deteccién del marcador y el uso de la
funcionalidad de acercamiento

aumentada. A partir de los resultados, se busca conocer
la pertinencia del uso de los recursos desarrollados y
posibles mejoras a ser realizadas para mejorar el proceso
de aprendizaje. Para evaluar los recursos educativos fue
aplicado un formulario desarrollado en [11]. Fueron selec-
cionados 8 recursos educativos, en el drea de anatomia
general, para ser evaluados por estudiantes del area de
la salud. Estos hacen parte de un conjunto de recursos
educativos con realidad aumentada desarrollados en el
marco de un proyecto a cargo del grupo GAIA [1], [11].
En la construccién de los recursos educativos participaron
3 estudiantes de pregrado y un estudiante de maestria,
mientras cumplian con otras actividades relacionadas con
el proyecto con una vinculacién de 1 ano.

Los recursos educativos fueron evaluados por un grupo
de 41 estudiantes del programa de biomedicina de la
Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre
(UFCSPA) con edades entre los 19 y los 24 afios. Se solicitd
a cada uno interactuar con los objetos de su interés y
diligenciar un formulario considerando su experiencia. Este
busca evaluar cada recurso educativo en las dimensiones
educativa, estética, funcional y de contenido. A través de las
preguntas agrupadas en la dimension educativa se espera
evaluar la contribucién de recurso con el aprendizaje del

estudiante. Las preguntas que conforman la agrupacién
estética buscan indagar por la opinién de los estudiantes
acerca la interfaz de usuario y su capacidad para motivarlo
a acceder al contenido educativo. La dimensiéon funcional
busca calificar la experiencia del estudiante respecto a su
interaccion con la interfaz de usuario y su eficacia permitirle
acceder al contenido educativo; ademaés, busca evaluar la
capacidad de la plataforma para permitirle interactuar
satisfactoriamente con el contenido en caso de fallas.
Por 1ltimo, las preguntas agrupadas en la dimensién de
contenido buscan pesquisar sobre la pertinencia subjetiva
del contenido presentado por el recurso educativo.

A través del formulario, se invita a los participantes
a calificar 15 afirmaciones de acuerdo a las valoraciones:
concuerdo totalmente (5), concuerdo parcialmente (4), ni
concuerdo ni discuerdo (3), discuerdo parcialmente (2),
discuerdo totalmente (1), no aplica (N/A). Ademds, se
solicité agregar comentarios acerca de lo que mas les
gustd del recurso educativo, lo que menos les gusté y
observaciones adicionales. En la tabla I se presentan las
afirmaciones valoradas para cada una de las interacciones
con los recursos educativos. En la figura 4 se presentan
estudiantes interactuando con uno de los recursos educati-
VOs.

\

Figura 4: Estudiantes interactuando con los recursos
educativos.

IV. RESULTADOS

En la figura 5 se presentan diagramas de caja de las
evaluaciones de cada una de las afirmaciones para 5
recursos educativos. No son presentadas los resultados
para los recursos sistema digestivo, sistema déseo y sistema
respiratorio debido que solo recibieron 1, 1 y 2 evaluaciones
respectivamente. Los recursos educativos que recibieron
un mayor numero de evaluaciones fueron los relacionados
con el sistema muscular, con 11, y el sistema circulatorio
y corazén, cada uno con 7. Entre las 41 evaluaciones
realizadas, 5 no califican un recurso educativo especifico
y no son presentadas en las calificaciones por recurso
educativo.

Las afirmaciones que, en promedio, tuvieron la mejor y
peor calificacién fueron “El contenido del recurso educativo
concuerda con su objetivo” y “En caso de ocurrir un error o



Tabla I: Afirmaciones valoradas por los estudiantes

Dimensién  Afirmacién
1. El contenido del recurso educativo concuerda con su objetivo.

Educativa 2. El contenido del recurso educativo contribuyé con su aprendizaje.
3. El recurso educativo ofrecié la realimentacién necesaria para entender el tema presentado.
4. El recurso educativo generd mas interés por el tema después de usarlo.
5. Los colores y su contraste, las imégenes, el tamano de los elementos y la distribucién del espacio facilitaron su interacciéon

Estética con el recurso feducativo. . o . .
6. La apariencia del recurso educativo (contraste de los colores, distribucién de los elementos como el texto, las imégenes,
tablas, entre otros) es agradable.
7. El diseno de la interfaz de usuario indica de modo implicito o explicito la manera de interactuar con el recurso educativo.
8. La fuente tipogréafica y el tamano del texto y el tamafo del texto es legible y le permitié una buena velocidad de lectura.
9. Pudo accesar al contenido del recurso educativo.
10. Fue facil interactuar con el recurso educativo.

Funcional 11. El recurso educativo presenta algin tipo de ayuda o instrucciones para guiar la navegacién por el contenido.
12. Los botones y enlaces son faciles de encontrar y rapidos para realizar la accién necesaria.
13. En caso de ocurrir un error o una falla, el recurso educativo le permitié continuar desde el punto donde estaba antes de
ocurrir el error.

c . 14. El contenido del recurso educativo es relevante en su vida, objetivos personales e intereses.

ontenido

15. El recurso educativo estaba relacionado con lo que usted esperaba encontrar en él.

falla, el recurso educativo le permitic continuar donde estaba
antes de ocurrir” con 4,98 y 3,79, respectivamente. En la
tabla II se presentan los promedios de las 41 evaluaciones
por cada una de las dimensiones, ademaés del promedio
general. La edad media de los estudiantes que participaron
fue de 21 anos.

El recurso educativo relacionado con el corazén obtuvo
calificaciones entre 4 y 5 puntos para las afirmaciones 1
a 10. Para este mismo recurso, el primer cuartil de las
evaluaciones para la afirmacion “Los botones y enlaces
son faciles de encontrar y rdpidos para realizar la accion
necesaria” se encuentra entre 1 y 3 puntos. Para las
afirmaciones 10, 11 y 12, relacionadas con funcionalidad, se
obtuvo una mediana de 4, con los cuartiles 3 y 4 agrupados
entre 4 y 5 puntos. En el caso del recurso educativo cuerpo
humano, las afirmacién “Los botones y enlaces son faciles de
encontrar y rapidos para realizar la accion necesaria” obtuvo
una mediana de 3 puntos con una calificacion minima de 1
punto.

El recurso educativo sistema circulatorio obtuvo las
calificaciones mas bajas en las afirmaciones “Fl disefio de
la interfaz de usuario indica de modo implicito o explicito
la manera de interactuar con el recurso educativo” y “Los
botones y enlaces son faciles de encontrar y rdpidos para
realizar la accion necesaria”. Aunque la primera de las
afirmaciones mencionada tuvo una mediana de 4 puntos,
el 25% de las evaluaciones se encuentran por debajo de
los 3 puntos. Para la segunda afirmacién, el 50 % de los
evaluadores calificaron por debajo de 3 puntos. Ambas
obtuvieron una calificacién minima de 1 punto.

Los recursos sistema esquelético y sistema muscular
obtuvieron evaluaciones entre 3 y 5 puntos para todas las
afirmaciones. Destacan en ambos recursos las calificaciones
obtenidas para las afirmaciones 1 a 4.

Se evidencia que en todos los casos, las preguntas
relacionadas con las dimensiones educativa y de contenido

Tabla II: Promedios de las evaluaciones por dimensién y
general

Dimensién Promedio
Educativa 4,89
Estética 4,20
Funcional 4,20
Contenido 4,67
Promedio general 4,49

obtuvieron calificaciones entre 4 y 5 puntos. Ademés, para
cada objeto, el 50 % de las evaluaciones en las preguntas 1
a 4 se agrupan en una puntuacién igual a 5.

En la figura 6 son sintetizados los resultados de las
evaluaciones a través de diagramas de caja, presentando
los promedios de calificaciones por dimensién y agrupadas
por objeto de aprendizaje. Son agrupadas en un grafico
adicional aquellas evaluaciones que no mencionaron un
recurso educativo especifico. Respecto de las afirmaciones
relacionadas con la dimensién educativa, el 50 % de las
evaluaciones para cada objeto y cada pregunta, fueron
calificadas con una puntuacién de 5. En lo que respecta a
la dimensién de contenido, los cuartiles 3 y 4 se encuentran
entre 4 y 5 puntos para todos los objetos de aprendizaje.

Las dimensiones estética y funcional presentaron califica-
ciones més dispersas. Solo los recursos educativos corazéon
y sistema muscular tienen una mediana por encima de
4 puntos para la dimensién estética. Sin embargo, para
la misma dimensién, el cuartil 4 de todos los objetos
se encuentra por encima de 4 puntos. En el caso de
la dimensién funcional, los recursos sistema circulatorio,
sistema esquelético y sistema muscular obtuvieron una
mediana por encima de 4 puntos. El recurso cuerpo humano,
en cambio, tuvo todas las evaluaciones agrupadas por
debajo de 4 puntos para todas las dimensiones.

En el caso de las evaluaciones que no especificaron un
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Figura 5: Diagrama de caja de las evaluaciones de cada una de las afirmaciones, agrupadas por objeto de aprendizaje.

recurso educativo, las dimensiones educativa, estética y
funcional obtuvieron una mediana de 5 puntos. En este
caso, la dimension funcional tuvo calificaciones mas bajas.

IV-A. Comentarios

Al final de la evaluacién, se solicité a los estudiantes
agregar comentarios acerca de lo que mas les gustd del
recurso educativo, lo que menos les gustd y observaciones
adicionales. Los comentarios més recurrentes acerca del
aspecto que mas les gustd del recurso se relacionan con
la visualizacién 3D, la interactividad y la funcionalidad
de acercamiento. Otros comentarios en el mismo campo
se relacionaron con los detalles de los modelos 3D, la
capacidad de explorar el modelo a partir de la posicién
relativa del dispositivo mévil y la facilidad que implicaria
estudiar la asignatura con este tipo de recursos.

En las respuestas sobre lo que menos gusté respecto de
los recursos, se encuentran: poca estabilidad de la imagen,
falta de precision al momento de presionar los botones
y falta de informacién acerca de como interactuar con el
recurso. Entre las observaciones adicionales, se encuentran:
incluir todos los sistemas en un solo aplicativo, y aumentar
la velocidad, interactividad y el contenido de los recursos.

En el sistema muscular fue propuesta la capacidad de
interactuar con cada uno de los musculos presentados.

V. DIsScUsiON

El formulario de evaluacién de los recursos educativos
agrupa 15 preguntas en las dimensiones educativa, de
contenido, estética y funcional. La calificacién de estos
recursos en las ultimas dos dimensiones obedece al objetivo
de aplicar nuevas tecnologias en las aulas de clase: aumentar
la motivacién del estudiante en el proceso de aprendizaje.
Puntuaciones altas en estas dimensiones pueden implicar
un acercamiento mayor de parte de los estudiantes.

El objetivo de los recursos educativos es el de apoyar
el proceso de aprendizaje. Asi, calificar las dimensiones
educativa y de contenido permite evidenciar el logro de
este. Ademas, la evaluacién de esta tltima busca cuantifi-
car la relevancia percibida de los recursos. Puntuaciones
altas en la dimensién educativa implican que los recursos
contribuyen con el aprendizaje, concuerdan con su objetivo
y ofrecen realimentacién al estudiante con el fin de facilitar
su proceso educativo. Mejores calificaciones en la dimensién
de contenido implican coherencia entre lo que el usuario
espera encontrar y el contenido ofrecido. A través de
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Figura 6: Diagrama de caja de los promedios de calificaciones por dimension, agrupadas por objeto de aprendizaje.

esta dimensién, se puede cuantificar la importancia del
contenido para quien evalia el recurso.

Las dimensiones educativa y de contenido tuvieron las
mejores calificaciones para todos los recursos educativos
con valores de mediana superiores a 4,5 puntos y cuartiles
2,3 y 4 agrupados entre 4 y 5 puntos. En el caso de
las dimensiones estética y funcional, los resultados no
presentan la misma consistencia: el recurso relacionado
con el sistema muscular tiene el 50 % de las evaluaciones
por encima de 4 puntos mientras el recurso cuerpo humano
presenta todas las calificaciones agrupadas por debajo de
la misma puntuacion.

Entre los resultados obtenidos, destacan las calificaciones
en las dimensiones estética y funcional para el recurso
educativo cuerpo humano que sobresale por su complejidad
al compararlo con otros recursos. Este, incorpora diferentes
sistemas y permite la visualizacién de cada uno a través
de la interaccién del usuario con el marcador. Cada una
de las 10 areas circulares, que permiten la interaccién,
representa: el sistema respiratorio, el sistema 6seo, el
sistema reproductor masculino, el sistema muscular, el
cerebro, el sistema visual, el sistema digestivo, el sistema
endocrino y una representacién del cuerpo de un humano

del género masculino. Para alternar entre cada una de los
modelos que ofrece el contenido, basta limitar el paso de
la luz sobre la regién correspondiente como si cada una
de las regiones se tratase de un botén a presionar. En la
figura 7 se presenta el marcador para el recurso educativo
cuerpo humano. En la figura 8 se presentan algunas de las
vistas alternativas que permite este recurso.

Las bajas calificaciones de este recurso en la dimension
funcional pueden explicarse por el modo en el que se
realiza la interacciéon. Por defecto, el recurso presenta el
sistema 0seo y la visualizacion de los otros modelos depende
de mantener ‘presionada’ la region correspondiente. Esta
caracteristica puede dificultar las acciones de rotacién y
acercamiento del recurso educativo. En este, cada una de
las diferentes opciones de visualizacién son consistentes en
cuanto al tamafio y posicion relativa. Asi, calificaciones
negativas en la dimensién funcional, pueden estar relacio-
nadas con la posicién relativa del usuario al momento de
realizar las transiciones. Modelos méas pequenos requieren
acercamiento con el fin de mejorar el renderizado. En
algunos casos, esta situacién pudo no ser advertida por los
usuarios.



Figura 7: Marcador del recurso educativo cuerpo humano.

(a) Cuerpo humano. (b) Sistema digestivo.

(c) Sistema muscular.

(d) Cerebro.

Figura 8: Vistas alternativas para el recurso educativo
cuerpo humano.

VI. CONCLUSIONES Y TRABAJO FUTURO

Las calificaciones obtenidas para las dimensiones edu-
cativa y de contenido permiten concluir que los recursos
educativos evaluados logran el objetivo de apoyar el proceso
de aprendizaje. Sin embargo, pueden ser mejorados en las
dimensiones estética y funcional. A partir de los comenta-
rios recibidos al final de cada evaluacién, se concluye que
puede ser mejorada la experiencia de usuario.

A partir de los comentarios recibidos en la evaluacién
de los recursos de aprendizaje se plantean trabajos futuros
relacionados con la experiencia de usuario y enfocados
a mejorar las dimensiones estética y funcional. Uno de
estos, consiste en optimizar el rendimiento a partir del
procesamiento adaptativo del objeto 3D que considere
la posicién relativa del marcador. Ademads, se plantea
mejorar la interaccion a través del tratamiento de las
senales inerciales del dispositivo mévil. Otras mejoras en
los recursos pueden lograrse a partir de la inclusién un
disefiador. Su participacién permitiria la mejora de las
interfaces de usuario con el fin de mejorar las dimensiones
estética y funcional.

La participacién de los alumnos imprimid la perspectiva
deseada para alcanzar el objetivo de la actividad. El
desafio consiste en buscar alternativas de interactividad
que estimulen y al mismo tiempo incluyan contenido
educativo, con una profundidad adecuada al objetivo de la
asignatura. La apropiaciéon de las herramientas utilizadas
en el desarrollo de los recursos educativos valoriza la
realimentacion obtenida de parte de los estudiantes y
permitird a los desarrolladores su mejora.

VII.
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Sandrine Wagner, por permitir realizar las evaluaciones de
los recursos educativos en el marco de la jornada académica
del programa de Biomedicina de la Universidade Federal de
Ciéncias da Saide de Porto Alegre. Ademads, a la ingeniera
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