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Resumo

O Acidente Vascular Encefalico (AVE) é uma condicdo clinica que acomete o sistema
nervoso central (SNC), sendo classificado como hemorragico ou isquémico, e traz ao
individuo acometido déficits tanto motores quanto cognitivos. Diante do avanco tecnoldgico a
reabilitacdo traz a tendéncia de reabilitar através da Realidade Virtual (RV), executada através
de exercicios baseados em games, que atuam de forma ludica para o treinamento funcional e
facilitacdo do movimento. Este estudo teve como objetivo apresentar os efeitos do uso da RV
em pacientes com sequelas de AVE, além de seus conceitos e possibilidades. Trata-se de uma
revisdo bibliografica, descritiva e exploratéria, de abordagem qualitativa; que utilizou 42
estudos extraidos das bases de dados: sciELO, Pubmed, PEDro, Lilacs e Google Académico.
A realidade virtual apresenta resultados significativos como instrumento de reabilitagdo no
ambito da fisioterapia, sendo considerada como uma area promissora. Percebe-se que o0s
pacientes possuem maior interesse nesse tipo de tratamento. No entanto outros estudos devem
ser realizados para o aperfeicoamento dos indicios sobre a utilizagdo das diferentes
ferramentas tecnologicas utilizadas na reabilitacdo de pacientes com sequelas de AVE.
Palavras-chave: Acidente vascular encefalico (AVE); Fisioterapia; Realidade virtual.

Abstract

Cerebral Vascular Accident (CVA) is a clinical condition that affects the central nervous
system (CNS), being classified as hemorrhagic or ischemic, and brings to the affected
individual both motor and cognitive deficits. In view of technological advances, rehabilitation
has the tendency to rehabilitate through Virtual Reality (VR), performed through exercises
based on games, which act in a playful way for functional training and movement facilitation.
This study aimed to present the effects of using VR in patients with stroke sequelae, in
addition to their concepts and possibilities. This is a literature review, descriptive and
exploratory, with a qualitative approach. It used 42 studies extracted from the databases:
sCiELO, Pubmed, PEDro, Lilacs and Google Scholar. Virtual reality presents significant
results as a rehabilitation instrument in the scope of physiotherapy, being considered as a
promising area. It is noticed that patients are more interested in this type of treatment.
However, further studies should be carried out to improve the evidence on the use of the
different technological tools used in the rehabilitation of patients with stroke sequelae.

Keywords: Cerebrovascular accident (CVA); Physiotherapy; Virtual reality.




Research, Society and Development, v. 9, n. 8, 734986253, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i8.6253

Resumen

El accidente vascular cerebral (ACV) es una afeccion clinica que afecta el sistema nervioso
central (SNC), que se clasifica como hemorragica o isquémica, y trae al individuo afectado
los deficits motores y cognitivos. En vista de los avances tecnoldgicos, la rehabilitacion tiende
a rehabilitarse a través de la Realidad Virtual (VR), realizada a través de ejercicios basados en
juegos, que actian de manera lidica para el entrenamiento funcional y la facilitacion del
movimiento. Este estudio tuvo como objetivo presentar los efectos del uso de VR en pacientes
con secuelas de accidente cerebrovascular, ademas de sus conceptos y posibilidades. Esta es
una revision bibliogréafica, descriptiva y exploratoria, con un enfoque cualitativo; que utiliz6
42 estudios extraidos de las bases de datos: sciELO, Pubmed, PEDro, Lilacs y Google
Scholar. La realidad virtual presenta resultados significativos como instrumento de
rehabilitacion en el ambito de la fisioterapia, siendo considerada como un area prometedora.
Se observa que los pacientes estan mas interesados en este tipo de tratamiento. Sin embargo,
se deben realizar més estudios para mejorar la evidencia sobre el uso de las diferentes
herramientas tecnologicas utilizadas en la rehabilitacion de pacientes con secuelas de
accidente cerebrovascular.

Palabras clave: Accidente cerebrovascular (ACV); Fisioterapia; Realidad virtual.

1. Introducéo

O acidente vascular encefalico (AVE) é uma condicdo clinica que pode ser
classificada como: isquémico ou hemorragico, gerando o comprometimento do sistema
nervoso central. O AVE isquémico, considerado o tipo mais comum, acarretando 80% dos
casos, acontece quando ha um bloqueio do fluxo sanguineo por um coagulo nas artérias que
irrigam o encéfalo, impedindo a chegada de oxigénio e demais nutrientes essenciais
(O’Sullivan, Schmitz, Fulk, 2014). J4 o AVE hemorréagico ocorre pelo rompimento dos vasos,
causando o derramamento do sangue no encéfalo. Pode acarretar um quadro clinico variavel
de acordo com a localizacdo da lesdo, sendo a hemiparesia 0 mais frequente deles, no entanto,
ha também déficits motores, sensitivos, cognitivos e perceptuais associados (Portella et al.
2018).

Carvalho et al. (2019) afirmam que essa patologia vem afetando a populacdo
gradativamente com o passar dos anos e no Brasil é responsavel por alto indice de
mortalidade. Levando 90% das pessoas a desenvolverem algum tipo de disfuncéo, sendo ela

total ou parcial (hemiparesia ou hemiplegia). Essas alteracbes motoras vao resultar em
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desequilibrio postural e instabilidade dos individuos, favorecendo assim ao risco de quedas,
comprometendo independéncia funcional e qualidade de vida.

Segundo Braun; Herber; e Michaelsen (2014) o AVE é considerado um agravo
importante a salde da populacdo mundial, é a principal causa de morte no Brasil e a causa
mais comum de incapacidade neuroldgica no mundo, levando assim a grande demanda de
diagndsticos, recursos e tratamentos.

Varios fatores podem contribuir para a ocorréncia do AVE, sendo estes modificaveis e
ndo modificaveis. Nos modificaveis, se destacam: diabetes mellitus, hipertensdo arterial
sistémica, dislipidemia, sedentarismo, tabagismo e o etilismo. Ja que sdo considerados nédo
modificaveis sdo: a faixa etaria, o género, a etnia e a hereditariedade (Azevedo, 2014). O
individuo acometido pelo AVE apresentara varios déficits pds-lesdo, dentre os principais
destacam-se: a falta de equilibrio e a alteracdo da mobilidade (Darekar et al. 2015).

Diante da necessidade de cuidados especificos desses pacientes, a isioterapia
neurofuncional realiza importante papel na reabilitacdo pos-AVE, proporcionando
aprendizagem motora e controle do equilibrio, evitando deformidades, decorrentes da
frequéncia dos exercicios realizados, aumentando o ganho de forga, condicionamento fisico,
melhorando a capacidade funcional seguida de sustentacdo do corpo (Alencar et al. 2018).

Todas as condutas de tratamento nesses pacientes com sequelas de AVE seguem 0s
principios de aprendizagem motora, com a préatica repetitiva e intensa induzindo modificagdes
na plasticidade cerebral, influenciando a retomada das atividades de vida diaria, comecando
por préaticas do dia a dia, para que o0 paciente se sinta seguro durante as tarefas do cotidiano.
Considerando os avancos tecnoldgicos e mudancas no comportamento da sociedade, entre
elas a realidade virtual (RV) surge o questionamento: como a realidade virtual pode ajudar na
reabilitacdo do paciente com sequelas de AVE?

As terapias, treinamentos e tratamentos aplicados a realidade virtual RV estdo sendo
estudadas desde o ano de 1990, tendo como objetivo desenvolver técnicas efetivas de
feedback extrinseco (tatil, visual e auditivo) voltados para reabilitacdo. Esse feedback é
produzido pelos exercicios da RV que trazem beneficios ao paciente quando se comparando a
aptidao fisica, atividades motoras, de equilibrio e execucdo das atividades de vida diaria
(AVD’S). A RV ¢ conhecida como uma interface entre o usuério e o computador, que vai
simular um ambiente real e vai permitir com que a pessoa se interaja com ele (Bondan, 2016).

E um recurso que garante resposta visual do paciente, permitindo ao usuério a
oportunidade de observar os proprios movimentos, tudo em tempo real, consequentemente

facilitando o treinamento e ativando os neurdnios espelhos. Esses favorecem a reorganizagdo
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cortical e permite a facilitacdo do aprendizado, podendo entdo contribuir para a recuperagao
funcional. Porém ndo se sabe se ela pode ser utilizada como pardmetro quantitativo de
evolucdo (Audi et al. 2018).

Mesmo com o0 recente sucesso na reabilitacdo, o tratamento com a realidade virtual
ainda ndo ¢é utilizado de forma ampla, por se tratar de uma nova op¢éo de tratamento. Por este
motivo, ainda ndo foram realizados estudos suficientes nesse sentido (Song et al. 2014).

A caréncia de referéncias e estudos apontados para esta area, fez com que esta revisdo
se tornasse fundamental para a identificacdo dos possiveis beneficios apontados a realidade
virtual, em pacientes com sequelas de AVE. A pesquisa se torna relevante e significativa para
a populacdo atual por se tratar de uma patologia que comete boa parte dela, e contribuir para
compreensdo e adogdo de um novo método de tratamento, com grande eficéacia.

Diante do exposto, este presente estudo apresentard a realidade virtual através dos
consoles: Nintendo Wii e Xbox 360 Kinect, tendo como objetivo apresentar os efeitos do uso
da reabilitacdo virtual em pacientes com sequelas de AVE, além de seus conceitos e
possibilidades.

2. Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliogréafica, descritiva e exploratéria, de
abordagem qualitativa. Tendo como base para sua discussdo teorica, artigos cientificos e
demais producdes intelectuais. Foram considerados os critérios de inclusdo: artigos e
producdes intelectuais publicados preferencialmente nos dltimos 10 anos, compreendendo o
periodo de 2010 a 2020, em lingua Portuguesa e Inglesa. Foram excluidos os estudos que néo
apresentavam claramente o percurso metodologico, relatdrios institucionais e 0s que nao
apresentavam contetdo relacionado ao tema e ou contribuiam para o alcance do objetivo
desse estudo.

O levantamento bibliografico foi realizado nas bases de dados: sciELO, Pubmed,
PEDro, Lilacs e Google académico, no periodo de fevereiro a agosto de 2019. Foram
utilizadas as palavras chaves em portugués: AVE, reabilitacdo, fisioterapia, realidade virtual.
E em inglés: physiotherapy, virtual reality and stroke.

Foram encontrados 115 artigos, e apenas 42 foram selecionados para a pesquisa, apés
aplicagdo dos critérios de incluséo e exclusdo. Apos selecdo dos materiais para o referencial,
foi realizada leitura e analise minuciosa de cada estudo, e entdo foram organizados em uma

tabela de onde emergiram as principais categorias tematicas que nortearam 0s capitulos da
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discussao tedrica do estudo.

3. Resultados e Discussao

Acidente vascular encefalico

No Brasil o (AVE) € considerado como a causa principal de internacdes e obitos,
levando cerca de 90% dos individuos a algum tipo de disfuncdo, sendo ela parcial ou total
(hemiparesia ou hemiplegia), em alguma parte do corpo, dependendo do tamanho da leséo e
da érea afetada no cérebro. Essa doenca registra anualmente uma média de 70 mil mortes no
Brasil e retrata a primeira causa de morte e incapacidade no pais, o que gera grande impacto
tanto econdémico quanto social, jA& que muitos individuos vdo permanecer dependentes de
determinado tipo de ajuda por meses até anos, ou mesmo por toda a vida apo6s a lesdo
(Carvalho et al. (2019)

Na escala mundial, o AVE ¢ classificado como um importante problema de satde
publica, se estabelecendo como a segunda causa de morte em todo 0 mundo (Almeida, 2012).
De acordo com Ribeiro et al. (2012), em 2008, ele foi o causador de 10% do total de ébitos no
mundo, o0 que procedeu em nudmeros absolutos aproximadamente 6 (seis) milhdes de
individuos. Sdo esbocados nimeros expressivos e alarmantes para o ano de 2030, com a
expectativa de 23 (vinte trés) milhdes de novos casos no mundo todo. A patologia perde
apenas para o infarto agudo do miocéardio e cancer, ficando em terceira maior incidéncia
(Santos et al. 2015).

Com relacdo ao género os homens sdo mais acometidos, sendo destacados com o
percentual de 19% a mais que as mulheres (Ribeiro et al. 2012). No entanto foi observado que
houve crescimento na taxa desta patologia no sexo feminino, decorrente da maior expectativa
de vida, contando também com o aumento da obesidade, de patologias metabdlicas, e com a
utilizacdo de contraceptivos orais. A sua etnia se da, aos afro-americanos, pois tendem a ter
maior possibilidade de sofrer um AVE, se comparados com o0s brancos, também apresentam
maior risco de mortalidade por esta patologia (Silva, Lima, Cardoso, 2014).

A severidade e diversidade dos déficits neuroldgicos mostrados pelo individuo logo
apos AVE védo depender da regido e extensdo da lesdo, da quantia de fluxo sanguineo
colateral, do estado fisico e emocional do paciente e claro do tratamento no decorrer da fase
aguda da patologia. As manifestagdes principais da lesdo englobam: lesdes psiquicas, tais

como: ansiedade, depresséo, e agressividade; modificagfes na linguagem; cognitivas, como
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déficit de atencdo, memdria, e por sua vez concentracdo; também pode apresentar mudangas
sensoriais; de percepcao; desencadeando alteracbes motoras, como hemiparesia ou hemiplegia
e alteracdo do tonus; acarretando a auséncia do mecanismo de controle postural; e
comprometimento dos componentes da visao (Meneghetti et al. 2012).

O modelo patolégico frequentemente encontrado no hemiplégico é flexor do membro
superior com: retracdo, aducédo e rotacdo interna do ombro, flexdo de cotovelo, pronacgdo de
antebraco, flexdo de punho e dedos, e aducdo de polegar. Também se encontra o padrdo
extensor de membros inferiores com: extensdo e aducdo de quadril, extensdo de joelho,
inversdo de tornozelo e flexdo plantar e de dedos. Atua com maior frequéncia nas
musculaturas antigravitacionais, porém existem outros varios padrfes patolégicos (Assis,
2015).

Individuos que sofreram AVE retratam algumas limitagcdes durante os movimentos de
dorsiflexao do tornozelo, da flexdo do quadril e do joelho (Carvalho et al. 2015). Sendo assim,
durante a deambulacéo, eles vao realizar uma circundardo do quadril, permanecendo com a
perna rigida e em extensdo. No decorrer da fase cronica, 70% a 80% dos individuos véo
conseguir deambular com ou sem auxilio de dispositivos (Azevedo, 2014). A maior parte vai
apresentar a diminuicdo da velocidade, da distancia percorrida, seguido de padrdes
assimetricos e instabilidade postural.

No estagio agudo e cronico, a utilizagdo funcional do membro superior lesado ficara
comprometido em cerca de 80% e 40% dos casos, nessa ordem. Portanto, essa patologia
provoca impactos nas funcdes neuroldgicas, constituindo a dependéncia nas AVDS e

abalando as suas relagdes interpessoais (Fernandes, 2011).

O AVE, a fisioterapia e a realidade virtual

A fisioterapia € responsavel por essas mudancas, visto que, com 0 treino dessas
habilidades motoras e a pratica repetitiva e de alta intensidade, praticadas em ambiente
enriquecido, sdo fundamentais e efetivas no tratamento de individuos com algum
comprometimento neuroldgico, produzindo potenciais sinapticos efetivos, desenvolvendo a
neuroplasticidade induzida pela pratica e, com isso, proporcionando a modificacdo cortical e a
reabilitacdo funcional e motora (Araujo et al. 2015; Fernandes, 2011).

A reabilitacdo fisioterapéutica é constituida por uma agregacao de procedimentos, que
sdo: exercicios e técnicas que pretendem recompor ao maximo possivel um déficit funcional

apresentado pelo individuo, evitando deformidades decorrentes nas articulacbes e adaptar o
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paciente em suas novas limitacdes de vida. A reabilitacdo em geral normalmente é de longa
duracdo, portanto é importante diferenciar o tratamento para incentivar o paciente (Borges et
al. 2020).

A RV pode ser definida como uma aproximagdo entre 0 USUAri0 € uma conexao
computadorizada, na qual as atividades e cenarios reais serdo simulados por intermédio de
ambientes virtuais, possibilitando aos usuérios compartilharem com esse mundo
tridimensional através de diversos canais sensoriais. Sendo fundamentada em trés principios:
interacdo, envolvimento e imerséo. (Moreira, 2014; Monteiro, 2011)

A interacdo condiz com a possibilidade do computador no qual se refere a detectar os
comportamentos do usuério, e transformar, em tempo real, os aspectos da aplicacdo (Moreira,
2014). Para Rodrigues e Porto sdo de suma importancia, pois possibilita distinguir a RV da
midia audiovisual basico, viabilizando alteracfes de situacfes ou cenas com apenas 0S
comandos do usuéario (Rodrigues & Porto, 2013).

Pode ser classificada os graus de imersdo da RV em: imersivo, semi-imersivo e ndo
imersivo (Monteiro, 2011). A imersiva acarreta o isolamento do mundo exterior, por sua vez
colocar o usuario completamente no ambiente tridimensional criado, por meio dos
dispositivos tecnoldgicos. Destacam-se entre eles: os capacetes de visualizacdo, luvas
eletronicas, rastreadores e mouse 3D (Gibara, 2014).

A semi-imersiva ndo vai permitir a imersdo do usuario completamente, visto que este
consegue compreender, conjuntamente, tanto o mundo real quanto o virtual. Nesse contexto,
sdo empregados dispositivos mais simples, como 0s monitores de videos com Oculos
polarizados (Monteiro, 2011).

A ndo-imersiva estd associada o uso dos dispositivos tradicionais, tais como jogos
eletrébnicos na televisdo, monitores de computador, ou até projetores, possibilitando a
interacdo do usuario com o ambiente virtual (AV), todavia, tendo a consciéncia de estar no

mundo real (Moreira, 2014).

Os meios de aplicabilidade da RV

A reabilitacdo do individuo com o uso da RV tem ganhado espago com o0 avango
tecnoldgico facilitando o0 momento da terapia viabilizando significante melhora ao paciente. E
executada por meio de programas de exercicios fundamentados nos jogos virtuais, cooperam
de forma llGdica para facilitar o movimento normal e o treinamento funcional. Este

procedimento, além de proporcionar a oportunidade para repeticdo do movimento, permite
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que os sujeitos tenham melhoras nas deficiéncias cognitivas e motoras em ambientes virtuais
diferentes (Audi et al. 2018).

A realidade virtual (RV) denota varios beneficios, sendo estes: fornece uma interface
que por sua vez provoca um alto nivel de motivacdo ao individuo; favorecendo sentimentos
de autonomia e auto eficacia; aumentando a autoestima; trabalha com a prética de atividades
do dia a dia que ndo sdo exercidas no meio hospitalar; possibilita a pratica de tarefa simulada
funcionalmente em grande dosagem; aumentando a interatividade e diversdo no momento da
terapia; proporciona a estimulacdo das funcBes cognitivas bésicas tais como (atencdo,
concentracdo, memoria, planejamento e célculo); melhorando gradualmente a complexidade
das atividades; e claro encoraja a atuacdo da pessoa ativamente, mesmo que ela apresente
incapacidades fisica ou até mesmo cognitiva; estimulando a neuroplasticidade (Bondan,
2016).

O Nintendo Wii possui uma plataforma nomeada como Wii Balance Board ela é
composta por 4 sensores de presséo, eles sdo usados para mensurar o equilibrio e o0 peso e o
do individuo atuando por intermédio da transferéncia de peso, comunicando com o Wii
console por via Bluetooth. E empregado em individuos que possuem algum
comprometimento neurologico, mudando o estimulo ambiental por meio de transformacdes
ativas da mudanca de posicédo, para uma manutencdo correta do individuo (Cruz, 2012).

Um dos diferenciais apresentados por este console é o controle remoto sem fio,
intitulado como Wii Remote ou Wiimote. Também é plugado por meio de uma comunicagéo
via Bluetooth. Constam com um sensor infravermelho, que possui a possibilidade de rastrear
e capturar, as fontes de radiacdo IV constando com trés acelerdmetros encarregados de
interpretar os movimentos tridimensionais — eixos X, y e z. O mesmo controle possui um
pequeno alto falante capaz de emitir sons e sistema de vibracao (Monteiro, 2011).

Portanto quando o jogador movimenta o controle, seus movimentos sdo captados e
transmitidos por uma barra de sensores, posicionada sobre a televisdo. No momento em que 0
controle é apontado para a tela, a barra, nomeada de sensor bar, triangula e deduz a posicao e
alinhamento do individuo (Monteiro, 2011).

Os mais relevantes pacotes de games utilizados a reabilitacdo por sua vez sdo: Wii Fit
Plus e o Wii Sports. O Wii Sports possui 0s sequentes jogos: basebol, golfe, ténis, boxe e
boliche, produzindo exercicios para beneficiar a aplicabilidade dos membros superiores. Ao
mesmo tempo em que o Wii Fit Plus, é desenvolvido com mais de 60 (sessenta) games,

oferecendo ao individuo exercicios e jogos elaborados com a finalidade de favorecer a
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melhorar do equilibrio, fortalecer os musculos e ampliar a aptiddo com jogos de yoga,
treinamento de forga, os jogos de equilibrio e claro atividade aerébica (Cataldi & Silva, 2017).

A Microsoft lancou em 2009 o Xbox kinect que é um equipamento habilitado para
capturar movimentos dos individuos préximos a ele. Segundo Cardoso & Schmidt (2014), no
lancamento ele levaria 0 nome de Projeto Natal, foi mostrando como a tecnologia onde os
préprios usuarios teriam como controlar os instrumentos apresentados no jogo, sem necessitar
do uso dos tradicionais joysticks, usaria entdo apenas movimentos corporeos.

O Kinect é um sensor que tem como foco principal a captura do movimento por NUI
(Interfaces Naturais). Esta interface tem como base utilizar uma linguagem nativa para
estabelecer uma comunicagcdo humana com o aplicativo, tais como: poses, gestos e comando
de voz com avancada exatiddo (Cardoso & Schmidt, 2014).

O dispositivo conta com sensores para a captacdo dos movimentos realizados pelo
individuo. Cada sensor contém um hardware com Vvarios meios que atuam no auxilio do
processo de reconhecimento de voz e gestos, podemos citar os fundamentais que sdo: emissor
de luz infravermelho, sensor RGB e infravermelho, eixo motorizado e um grupo de
microfones. Ha diversas tecnologias que atuam para registrar 0s movimentos humano, tanto
para animacdo do mesmo quanto para aplicacdes de realidade virtual (Cardoso & Schmidt,
2014).

Entre os mais importantes componentes encontrados no Kinect podemos citar uma
camera Red, Green e Blue (RGB) usada no para fazer a andlise facial e quaisquer outros
tracos possiveis, atua pela analise de 3 tipos de cores, sendo elas: vermelho, verde e azul.
Atua com resolucdo de 640 x 480 pixels com porcentagem de 30 Frames Por Segundo (FPS).
Os sensores de profundidade: é nada mais que a agregacdo de um refletor de luz
infravermelha e de um sensor nomeado Complimentary Metal-Oxide Semiconductor
(CMOS), identificando assim a profundeza dos objetos, mesmo em pouca iluminacgéo; por fim
e ndo menos importante o conjunto de 4 microfones, que realiza o ajuste do som captado
pelos 4 microfones permitindo excluir as vozes de pessoas que estejam no mesmo local
(Kuchinskas, 2010).

O Kinect pode reconhecer cada movimento apresentado pelo corpo humano, fazendo
assim a leitura do “esqueleto humano” e reproduzindo cada uma. Atua por meio de
reconhecimento das articulacBes, o sensor reconhece 20 articulagdes subjacentes, assim
quando o movimento € realizado através da articulacdo reconhecida é possivel reconhecer o
movimento realizado. Os jogos trabalham desde os MMSS até MMII, sendo 0s mais

utilizados: kinect sports e kinect adventures. O Kinect é habilitado para trabalhar as areas
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cerebrais que sdo relacionadas a concentracdo, atencdo, orientacao espacial, percepcédo visual,

memorizagéo, criatividade, e claro atua na aprendizagem motora (Xavier-Rocha, et al. 2020).

A realidade virtual no tratamento do AVE

A quantidade de pesquisas voltadas para a atuacdo da realidade virtual em pacientes
com sequelas de AVE € quase escassa, se comparado ao avanco tecnolégico nos dias atuais.

Entretanto a literatura ja menciona diversos resultados positivos alcancados nesse
sentido. O quadro a seguir apresenta de forma sucinta e sintetizada alguns estudos que tratam
sobre o0 uso da realidade virtual como ferramenta terapéutica, associada também a outros

métodos fisioterapéuticos, e os resultados obtidos.

Tabela 1. Estudos relacionados ao uso da realidade virtual associado a outros métodos

fisioterapéuticos.

Autor Ano Objeto de estudo Resultados obtidos

Silva et al. 2015 Nintendo wii, Melhora consideravel na
Balance bord. funcionalidade e equilibrio.

Cho et al. 2015 Ambiente virtual Demonstrou melhora

significante na locomocdo dos
pacientes pés-AVE

Ferla, Grave, Perico. 2015 Cinesioterapia Melhora no controle de tronco e
equilibrio.
Galvao et al. 2015 RV, Nintendo Wii,  Reestabelecimento da funcéo
Wiimote motora em MMSS.

Martel, Colussi, Marchi. 2016 Bobath, Rv- Game Observou-se resultados positivos
Motion rehab quando a independéncia apds a
intervencdo do game.

Souza et al. 2011 Kinect- Xbox Melhora do membro afetado.
Oliveira et al. 2016 Nintendo Wii Reducdo da espasticidade.
Fit plus

Fonte: Elaborado pelos autores.

11




Research, Society and Development, v. 9, n. 8, €734986253, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i8.6253

A terapia com a RV foi avaliada em um ensaio clinico randomizado com pacientes
p6s-AVE. Esses pacientes foram divididos em 2 grupos, o grupo controle que recebeu a
terapia convencional e o da intervencdo ou (experimental) conforme estudo de Galvéo et al.
(2015). Para a avaliacdo foram utilizados escalas do desempenho fisico Fugl-Meyer (FM) e o
inventario de Atividade da Extremidade Superior (MAL) a amostra contou com 27
individuos, em 10 secOes consecutivas de 1 hora e 15 minutos. possibilitou resultados
positivos tanto em forca muscular quanto em funcdo motora. Por se tratar de uma terapia
favoravel em diversos tipos de patologias. A RV se destaca por contar com uma interface
aprazivel se destacando entre as demais terapias, produzindo maior incentivo da parte do
paciente e gerando como consequéncia uma maior aceitacdo e assim a atuagdo do mesmo no
tratamento (Tsekleves et al. 2016).

Alguns estudos similares a esse realizados por Silva et al. (2015) em uma amostra
composta por 3 etapas com 1 grupo de intervencgdo, os pacientes foram sujeitos a 8 sessoes de
60 minutos cada, por um periodo de 4 semanas consecutivas. Foi apresentando resultados
significativamente positivos nos pacientes submetidos a RV, em equilibrio e nas
funcionalidades gerais. A RV tem se mostrado eficaz em pacientes com sequelas de AVE,
possibilitando ganhos na agilidade, funcionalidade, cognicdo e melhora da for¢ca muscular.

Na literatura existe evidencias que mostram que 0s pacientes possuem maior interesse
no tratamento com a RV, por ser uma forma de tratamento divertida, eficaz e interativa de
tratar as sequelas causadas pela patologia (Fung et al. 2010). Autores de alguns artigos
estudados exploraram o interesse dos pacientes a esse tipo de terapia, atraves de testes, ambos
os estudos mostraram resultados positivos e satisfatorios (Mouawad et al. 2011). E bem
provavel que pacientes que se identificam com o tratamento tendem a desenvolver melhor o
que lhe é proposto, tanto quanto a colaboracdo com a terapia, quanto com a motivacdo para
desenvolvé-la, caso o instrumento utilizado para esse fim agrade ao mesmo.

O ensaio clinico randomizado realizado com 1 grupo controle e 2 grupos de
intervencdo, durante o estudo foram realizadas sessdes de 30 minutos, 5 vezes, por um
periodo de 4 semanas. No final foram realizadas 20 sessdes. O ambiente virtual foi montando
com uma tarefa cognitiva e video. A RV apresentou melhoras apreciaveis na locomocao dos
pacientes pos-AVE ajudando na independéncia durante o dia a dia e nas AVD’S (Cho et al.
2015).

Foi realizado um ensaio clinico controlado, para a pesquisa, foi selecionado apenas
um grupo de intervencdo, esse grupo continham apenas pacientes internados pos- AVE, com a

independéncia delimitada, mais que fossem capazes de permanecer sentado por até 20
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minutos, durante esse periodo foi ofertado a terapia por RV, com um programa completo de
tratamento, com fisioterapeuta, fonoaudiodlogo e terapeuta ocupacional. As sessdes eram
realizadas de 2 a 3 vezes por semana com dura¢do média de 30 a 46 minutos, sem pausas.
Foram aplicados a RV em um eixo tridimensional para identificar todos 0os movimentos
realizados pelo paciente. Como resultado foi obtido melhora favoravel no equilibrio do
individuo quando permanece sentado (Gatica-Rojas & Méndez-Rebolledo, 2014).

Os ambientes virtuais no tratamento pds-AVE podem ser eficientes para a recuperagdo
dos pacientes, pois ambientes assim estimulam as fungdes cognitivas e por ter grande
semelhangca com as AVD’S. A Cognicédo é definida como uma juncgdo das fungdes mentais,
envolvendo, percepc¢do, compreensdo, atencdo, raciocinio, memdria, e aprendizagem, dentre
varias outras, possibilitando que o individuo tenha a compreensdo e se relacione com o
mundo a sua volta. Quando ha algum dano cerebral, pode ser perdido uma ou até mais destas
fungdes, comprometendo o desenvolvimento cognitivo do individuo. Desta forma, a
reabilitacdo atua na recuperacdo ou estimulacdo dessas habilidades funcionais e cognitivas, se
apoiando na possibilidade de substituir os circuitos cerebrais afetados por outros intactos, por
meio de incentivos comportamentais, que chamamos de plasticidade cerebral (Choi et al.
2014; Ferla, Grave, Perico, 2015).

Vale destacar que existem poucos estudos que comprovem a eficacia da RV para
tratamento do AVE e patologias adjacentes, porém a terapia mostra-se promissora por se
tratar de uma plataforma de facil utilizacdo, onde a aceitacdo do paciente € favoravel,
proporcionando melhores resultados durante o tratamento. Somente & RV néo é capaz de
promover melhora no quadro do paciente, alguns artigos destacam que a mesma
acompanhada da fisioterapia tradicional proporciona grande éxito no tratamento de forma
geral. Considerando entdo os niveis de incidéncia de AVE na populacéo atual, os altos indices
de sequelas incapacitantes causadas por ele, e 0s novos métodos de tratamento que a RV

possibilita, & importante que mais estudos sejam feitos nesse sentido.
4. Consideracdes Finais

O progresso deste presente estudo demonstrou que a quantidade de pesquisas voltadas
para a RV como uma ferramenta terapéutica ainda é bastante precéria se comparada as demais

terapias. Porém os estudos ja realizados demonstraram a eficacia da mesma para reabilitacéo

de pacientes com sequelas neurolégicas por acometimento do AVE. Em todas as pesquisas a
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RV se apresentou de forma positiva, tanto no aceitamento direto do paciente quanto na
melhora do quadro clinico.

O dispositivo proporciona o bem-estar do paciente e trabalha os movimentos ao
mesmo tempo, assim estimula tanto as fungdes basicas do dia a dia, como fung¢bes mais
especificas. Melhorando a qualidade de vida, e permitindo que o paciente execute as AVD'S
de forma independente. Essa ferramenta utilizada como fim terapéutico, pode atuar como
colaborador denotado para os profissionais da area da salde. Propde-se que novas pesquisas
devem ser realizadas para que se progrida as evidéncias cientificas no uso dos recursos na

reabilitacdo das pessoas com sequelas de AVE.
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