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RESUMO

Introducdo: A Doenca de Parkinson (DP) é uma doenca neurodegenerativa do sistema
nervoso central (SNC) que se manifesta através de sintomas motores (tremor de
repouso, instabilidade postural, rigidez de articulacGes, entre outros) e sintomas nao
motores (disturbios do sono e etc.), necessitando portanto de um acompanhamento
multiprofissional para o seu processo de neuroreabilitacdo, incluindo a abordagem
fisioterapéutica.  Objetivo:  Analisar as informagbes publicadas sobre a
Neuroreabilitagdo com o uso da Realidade Virtual (RV) no tratamento da DP, bem
como os efeitos deste novo metodo. Metodologia: Optou-se por realizar uma Revisdo
Integrativa (RI) de trabalhos cientificos sobre o assunto em questdo, publicados nas
seguintes plataformas: Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scientific Electronic Library
Online (SCIELO) e PUBMED, pesquisados durante o més de outubro de 2020.
Resultados e Conclusdo: Apo6s realizar a busca, somente 8 artigos (2,9%)
corresponderam aos critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa, focados no tema
reabilitacdo fisica para pacientes com DP. Os estudos demonstraram que 0s pacientes
com DP se beneficiam com as intervengdes que utilizam RV, no qual foi possivel
alcancar a melhora do equilibrio, marcha e postura, além da autoestima e qualidade de
vida, por permitir a realizacdo de movimentos que antes estes pacientes ndo conseguiam
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realizar. Além disso, 0 uso de RV torna as sessdes mais dinamicas e estimuladoras para
0s pacientes quando comparadas as préaticas fisioterapéuticas convencionais.

Palavras-chave: Jogos de Video. Fisioterapia. Realidade Virtual. Doenca de Parkinson.

ABSTRACT

Introduction: Parkinson's Disease (PD) is a neurodegenerative disease of the central
nervous system (CNS) that manifests itself through motor symptoms (rest tremor,
postural instability, joint stiffness, among others) and non-motor symptoms (sleep
disturbances). etc.), thus requiring a multi-professional follow-up for their
neurorehabilitation process, including the physiotherapeutic approach. Objective: To
analyze published information on Neurorehabilitation using Virtual Reality (VR) in the
treatment of PD, as well as the effects of this new method. Methodology: It was
decided to carry out an Integrative Review (IR) of scientific works on the subject in
question, published on the following platforms: Virtual Health Library (BVS),
Scientific Electronic Library Online (SCIELO) and PUBMED, researched during the
month of October 2020. Results and Conclusion: After performing the search, only 8
articles (2.9%) matched the inclusion and exclusion criteria of the research, focused on
the topic of physical rehabilitation for patients with PD. Studies have shown that
patients with PD benefit from interventions that use VR, in which it was possible to
achieve improved balance, gait and posture, in addition to self-esteem and quality of
life, by allowing the performance of movements that these patients did not previously
they could do. In addition, the use of VR makes sessions more dynamic and stimulating
for patients when compared to conventional physical therapy practices.

Keywords: Video Games, Physiotherapy, Virtual Reality and Parkinson's Disease.

1 INTRODUGCAO

Nos ultimos anos diversas doencas vém aumentando sua prevaléncia na
populacdo e mesmo com 0s novos avancos da ciéncia, existem moléstias que ainda ndo
possuem cura, 0 que torna necessario o desenvolvimento constante de terapéuticas que
auxiliem nos cuidados dos portadores destas patologias (SILVA; CARVALHO, 2019).

Um dos fatores predominantes para o aumento de algumas doencas é o
envelhecimento populacional que nos coloca diante de um dos grandes desafios desse
século: a criacdo de estratégias para o cuidado da populagédo idosa, que por sua vez,

apresenta diversas particularidades e tendéncia a comorbidades, entre estas uma elevada
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prevaléncia de doencas cronicas degenerativas e incapacitantes (SILVA; CARVALHO,
2019).

Os idosos acabam por serem mais vulneraveis as doengas
neurodegenerativas devido a causas geneticas e ambientais, por iSso necessitam de
maiores cuidados, pois 0 adoecimento gera sofrimento, desgaste fisico e mental, e pode
afetar a autoestima e o autocuidado (OLIVEIRA et al., 2015).

Do ponto de vista patoldgico, esses aumentos se caracterizam por perdas
neuronais em regides especificas, que aumentam em intensidade e frequéncia com a
evolucdo de cada doenca, afetando diferentes regides do cérebro de forma estereotipada
(OLIVEIRA et al., 2015).

As doencas cronicas degenerativas sdo caracterizadas pela auséncia de
regeneracdo dos sistemas acometidos e por desenvolverem um efeito progressivo e
severo. (COSTA et al., 2018). Logo, torna-se necessario maior atencdo para a
populacdo mais acometida por estas, devido aos efeitos deletérios gerados por essas
patologias, para que assim seja possivel intervengdo precoce, prevenindo a piora do
quadro que afeta a qualidade de vida do paciente (SILVA; CARVALHO, 2019).

A segunda doenca neurodegenerativa mais prevalente em idosos é a
Doenga de Parkinson (DP). (SILVA; CARVALHO, 2019)

A DP ¢é uma doenca do sistema nervoso central que se manifesta através
de sintomas motores caracterizados por tremor de repouso, instabilidade postural,
rigidez de articulacdes, bradicinesia e sintomas ndo motores como distdrbios do sono,
depressdo, entre outros (SANTOS et al., 2019).

De acordo com a Organizacao Mundial de Saude (OMS), cerca de 1% da
populacdo mundial é diagnosticada com a DP. Com uma prevaléncia estimada de 100 a
200 casos por 100 mil habitantes, aproximadamente 10 milhdes de pessoas no mundo
acometidas (SILVA; CARVALHO, 2019).

Atualmente ndo existe cura para a DP, apenas tratamento, que busca
mitigar os sinais e sintomas, bem como, a perda progressiva da capacidade funcional da
pessoa acometida, baseado principalmente no tratamento farmacoldgico, além do
acompanhamento multiprofissional (RAMOS et al., 2016).

Geralmente os individuos com DP apresentam melhora sintomatica com
a terapéutica farmacoldgica utilizando-se drogas com mecanismos distintos neste

tratamento. Contundo, os pacientes com DP ainda apresentam muitas sequelas, quando
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comparados aos individuos saudaveis (COSTA et al., 2018). Além disso, o0 tratamento
fisioterapéutico vem sendo considerado um étimo aliado nesses casos (RAMOS et al.,
2016).

Estudos demonstram que a fisioterapia atualmente relata varios efeitos
positivos na melhora da capacidade funcional, porém deficiéncias no processo de
aprendizagem podem limitar os efeitos do treinamento fisioterapéutico para DP
(SOUSA; BEZERRA, 2016).

Assim, o paciente com DP, pode se beneficiar com a reabilitacdo
fisioterapéutica, que se baseia em modificacbes decorrentes da pratica para o
aprendizado de habilidades motoras, passando a ser incorporada ao cotidiano dele
(MENDES et al., 2015).

O tratamento fisioterapéutico tem entre os principais objetivos, melhorar
as limitacbes fisicas, favorecer o desempenho e capacidade de exercer forca,
mobilidade, realizacdo de atividades de vida diaria, resisténcia, postura, equilibrio e
marcha (RAMOS et al., 2016).

Entre as opcBes que podem ser utilizadas nesses pacientes temos as
chamadas terapias convencionais, no qual sdo utilizados recursos basicos para o
tratamento do paciente, e a chamadas terapias ndo convencionais, que buscam utilizar
ferramentas diferenciadas.

Uma nova ferramenta que vem se mostrando Util para a reabilitacdo
voltada para o equilibrio e atividades motoras da pessoa com DP, é a Realidade Virtual
(RV), que proporciona a interagdo entre o individuo e um ambiente virtual por meio de
uma interface digital (COSTA et al., 2018).

A RV ainda € pouca discutida, mas aparenta ser uma terapia promissora,
que quando associada ao acompanhamento de um profissional capacitado, traz diversos
beneficios para o paciente com DP, auxiliando no processo de reabilitacdo, para a
realizacdo das atividades do cotidiano (COSTA et al., 2018).

Desse modo, devido a grande prevaléncia dos casos de DP, os quais
demandam uma mao de obra qualificada para realizar o acompanhamento
fisioterapéutico desses pacientes, foram realizados estudos sobre o uso da RV para os
portadores de DP em processo de reabilitacdo (COSTA et al., 2018).

A tematica em questdo € extremamente relevante para a comunidade

académica, pois, visa contribuir com aumento dos conhecimentos na area de RV com
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fins terapéuticos, que de certa forma, é considerada uma area nova, e pouca explorada,
ndo somente para 0 pacientes com DP, mas com outras enfermidades que podem se
beneficiar dessa terapéutica.

Ja para os pacientes, a importancia esta em demonstrar alternativas
viaveis a serem realizadas, tanto em domicilio como no ambiente hospitalar, para o
tratamento, no qual permite uma melhora do quadro geral além de uma maior interacéo,
deixando as sessdes mais interessantes.

Assim, a presente pesquisa pretende responder a seguinte questdo: “quais
as informacdes disponiveis na literatura atual sobre as influéncias do uso da RV para a
reabilitagdo dos pacientes com DP?”

Dessa maneira, 0 objetivo geral do trabalho é avaliar as publicacGes
sobre o0 uso da RV como ferramenta terapéutica na reabilitacdo do paciente com a DP.

Desse modo, os objetivos especificos sdo: Elencar quais os efeitos da RV
na reabilitacdo de pacientes com DP; Identificar como esses efeitos impactam nesses
individuos; Caracterizar o perfil dos pacientes acometidos pela a doenca e os resultados
obtidos a partir do uso da RV como ferramenta terapéutica; Descrever as metodologias

que foram utilizadas.

2 METODOLOGIA

Apbs a escolha da tematica, optou-se por realizar uma Revisdo
Integrativa (RI) com andlise quantitativa dos dados, a Rl é considerada a mais ampla
abordagem metodoldgica referente as revisdes, permitindo a inclusdo de estudos
experimentais e ndo-experimentais para uma compreensdao completa do fenémeno
analisado (SOUZA,; SILVA; CARVALHO, 2010).

Desse modo, para a realizacdo da RI, seguiu-se as etapas propostas por
Sousa et al. (2017), sendo que a primeira consistiu na identificacdo do tema ou questdo
de pesquisa, que é o uso da RV como reabilitagdo fisioterapéutica para pacientes com
DP, com a seguinte questdo de pesquisa: quais as evidéncias da literatura sobre o uso da
Realidade Virtual para a neuroreabilitagdo de pacientes com Doenga de Parkinson?”.

Na segunda etapa foram estabelecidos os critérios para inclusédo e
exclusdo dos estudos. Os critérios de inclusdo foram: Artigos com publicacGes entre

2015 e 2020, cujo foco estivesse relacionado ao uso da RV para reabilitacdo de
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pacientes com DP, disponiveis na integra, em portugués e inglés. E como critérios de
exclusdo: Estudos com resultados inconclusivos; Revisdes secundarias; Estudos de
casos; Os que ndo descrevessem as etapas detalhadamente; Os que incluissem pacientes
com outras patologias; Teses e dissertacdes.

Ainda nessa etapa foi realizada a escolha das plataformas para busca dos
trabalhos cientificos, que foram: Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scientific
Electronic Library Online (SCIELO) e o PUBMED. A pesquisa nessas plataformas foi
realizada durante o més de Outubro de 2020.

Para o refinamento de busca, foram utilizados os descritores “Jogos de
Video” “fisioterapia” e “Realidade Virtual”, “Videogame”, “Physiotherapy” e “ Virtual
Reality”, associado ao termo “ Doenca de Parkinson” e “Parkinson’s” juntamente com o
operador booleano AND. Dess modo, as base de dados selecionadas foram Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-
Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e SCIELO (Tabela 1).

Tabelal- bases de dados pesquisadas e quantidade de artigos encontrados.

Fonte da Artigos encontrados  Artigos selecionados
informagéo
MEDLINE 200 5
LILACS 25 2
IBECS 4 0
SCIELO 15 1
Outras 31 0
Total 275 8

Fonte: Reviséo integrativa, 2020.

A amostra inicial com o uso dos descritores e qualificador na busca avancada foi
de 275 artigos, que apos a utilizagéo dos critérios de incluséo restaram 164, sendo 25
artigos selecionados segundo o titulo, e apds a leitura na integra foram selecionados 8
artigos, que responderam aos critérios de inclusdo e exclusdo e assim compuseram a

reviséo (figura 1).
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Figura 1: Fluxograma do processo de selecdo dos artigos para a revisdo integrativa
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Fonte: Dados da pesquisa, adaptado de Moher et al. %0,

Desse modo, avangou-se para a terceira etapa, na qual foram definidas as
informacdes a serem extraidas dos 8 estudos. Inicialmente foi realizada a identificacao
dos tipos de estudos e elencadas informagdes importantes, como: Autores; Ano e local
do estudo; Titulos; Base de dados onde foram encontrados; Metodologia da pesquisa e
local de realizagdo. Em seguida foi realizada a organizacdo sistematica desses dados
(tabela 2).

Na quarta fase ocorreu a analise dos resultados, que foram interpretados,
sendo identificados a partir de entdo os principais impactos do uso da RV como
ferramenta fisioterapéutica na reabilitacdo de pacientes com DP. Foi também nesta fase
que pode-se evidenciar as lacunas das pesquisas e a partir destes pontos embasar a

discussao deste trabalho.
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Identificador Autores Ano Periddico Pais do estudo Idioma

Al FUNDARO et 2019 Eur J Phys Rehabil Italia Inglés
al. Med

A2 FENG et al. 2019 Med Sci Monit China Inglés

A3 JANEH et al. 2019 Cells Finlandia Inglés

A4 SEVERIANO et 2017 Arg. Neuro- Brasil Portugués
al. Psiquiatr

A5 NOGUEIRA et 2017 Fisioterapia Brasil Brasil Portugués
al.

Ab6 GANDOLFI et 2017 BioMed Research Reino Unido Inglés
al. International

A7 RAMOS et al. 2016 Fisioterapia Brasil Brasil Portugués

A8 LIAO et al. 2015 Neurorehabilitation China Inglés

Fonte: Dados da reviséo (2020).

and Neural Rep

Na quinta fase e Ultima etapa da pesquisa, ocorreu a apresentacdo dos

conhecimentos extraidos, a organizacdo das informacfes e evidéncias coletadas, bem

como, das etapas percorridas durante todo o processo.

3 RESULTADOS

Apbs a realizacdo das buscas, somente 8 artigos (2,9%) corresponderam aos

critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa, focados no tema neuroreabilitacdo para

pacientes com DP.

Primeiramente, sobre o ano de publicacdo, o periodo com maior nimero de

publicacbes foram os de 2019 e 2017 cada um com trés estudos (37,5%)

respectivamente (tabela 3).
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Tabela 3- Estudos segundo o ano de publicacéo.

Ano n %

2019 3 37,5
2017 3 37,5
2016 1 12,5
2015 1 12,5
Total 8 100

Fonte: Revisdo integrativa, 2020

Em relacdo ao pais de publicacdo, o destaque ficou para o Brasil com 3
(37,5%) estudos publicados, em seguida a China com 2 (25%), a Itdlia 1 (12,5 %),
Reino Unido 1 (12,5 %), e Finlandia 1 (12,5%). Dos idiomas de publicacédo 5 (62,5 %)
estavam em inglés e 3 (37,5 %) em portugués.

Quanto a metodologia utilizada a mais mencionada foi de estudos
simples cego, randomizados e controlados por 2 (25 %), 1 (12,5 %) andlise
retrospectiva, 1 (12,5%) coorte observacional, 1 (12,5%) estudo de coorte, 1 (12,5%)
estudo piloto, 1 (12,5%) multicéntrico e 1 (12,5%) quase experimental (tabela 4).

Sobre os participantes a soma total foi de 203, somente alguns dados
foram citados pelos estudos, dentre eles a idade, género e tempo de diagndstico. A faixa
etaria predominante eram de idosos, sendo que em cinco estudos (62,5 %) o0s
participantes possuiam entre 60 a 69 anos, em dois (25,5%) acima de 70 anos, e em um
(12,5 %) idade inferior a 59 anos. O género predominante em praticamente todos 0s
estudos foi o masculino, somente um (12,5 %) havia uma quantidade maior de
mulheres. O tempo de diagndstico médio alguns estudos nao descreveram, contundo, a
média foi entre 5 a 10 de diagnostico.

Quanto aos resultados encontrados pelos estudos, os dados ndo sdo por
frequéncia absoluta, pois alguns estudos mencionaram mais de um beneficios por meio
do uso da RV, sendo assim, sete (87,5%) estudos relataram melhora no processo de
reabilitagdo apos o uso da RV (A1, A3, A4, A5, A6, A7, A8), além disso, um (12,5%)
observou que a RV afetou de maneira positiva os parametros cognitivos dos
participantes (Al), e dois (25%) descreveram que ndo houve diferencga significativa

apos a realizagédo da intervencdo com RV (A2, A7).
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Id Autores Titulo Metodologia
Al | FUNDARO et | Self-selected speed gait training in Parkinson’s disease: robot- Andlise
al. assisted gait training with virtual reality versus gait training on retrospectiva
the ground
A2 | FENGetal. Virtual Reality Rehabilitation VVersus Conventional Physical Estudo simples-
Therapy for Improving Balance and Gait in Parkinson’s Disease | cego,
Patients: A Randomized Controlled Trial randomizado e
controlado
A3 | JANEH etal. | Gait Training in Virtual Reality: Short-Term E Estudo piloto
ects of Dierent Virtual Manipulation Techniques in
Parkinson’s Disease
A4 | SEVERIANO | Effect of virtual reality in Parkinson’s disease: estudo de coorte
etal. a prospective observational study observacional
prospectivo
A5 | NOGUEIRA | Efeito da terapia por realidade virtual no equilibrio de estudo clinico,
etal. individuos acometidos pela doenca de Parkinson quase
experimental
A6 | GANDOLFI Virtual Reality Telerehabilitation for Postural Instability in estudo
etal. Parkinson’s Disease: A Multicenter, Single-Blind, Randomized, | multicéntrico
Controlled Trial
A7 | RAMOS et al. | Realidade virtual na reabilitacdo de portadores da doenga de estudo quase
Parkinson experimental, de
carater
longitudinal.
A8 | LIAOetal. Virtual Reality-Based Training to Improve Obstacle-Crossing estudo foi um

Performance and Dynamic Balance in Patients With Parkinson’s
Disease

ensaio simples-
cego,
estratificado,
randomizado e
controlado.

Fonte: Revisdo integrativa, 2020

Em relacéo as tecnologias utilizadas para a realizacdo das intervencdes

para RV, o mais citado nos estudos foi 0 uso do console Wii Fit Plus (Nintendo©) em
cinco pesquisas (62,5%) ( A4, A5, A6, A7, A8), dois (25%) mencionaram 0 uso dos
6culos Virtual Reality(VR) como apoio (A2, A3), um (12,5%) com tapete de virtual
(A3) e um (12,5%) com Lokomat System (A1l).

J& quanto a quantidade de sessdes realizadas ocorreu uma variagao entre

1 a mais de 20, sendo que em cinco (62,5 %) foram realizadas mais de 20 sessdes (AL,
A2, A4, A5, A6), dois (25%) entre 10 e 19 sessdes (A7, A8) e um (12,5%) com 1 a 6

sessOes (A3).
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4 DISCUSSAO

A DP é uma patologia que precisa de um acompanhamento
multiprofissional para que o paciente possa ter uma melhoria da qualidade de vida.
Diversas intervencdes podem ser utilizadas, principalmente na area de fisioterapia
voltada para a neuroreabilitagdo, como o uso da RV por exemplo, abordagem essa que
atualmente tem sido utilizada como ferramenta auxiliar ou diagndstica na area da satde.

Contundo os resultados demonstraram que poucos estudos foram
encontrados sobre a tematica em questdo, que seria 0 uso da RV para a
neuroreabilitacdo de pacientes com DP, demonstrando ser uma &rea nova, tanto nos
casos especificos de pacientes com DP, como na area da satde em geral.

Todavia, 0 uso da RV é uma éarea de pesquisa relativamente nova,
considerando a quantidade de pesquisas a nivel mundial. Além disso, 0 uso da RV na
DP é ainda mais recente, seu papel ndo esta totalmente definido quanto aos resultados e
sua interpretacdo precisa ser melhor avaliada (ZAJAC-LAMPARSKA, 2019;
FUNDARO et al., 2019).

Em relacdo aos anos de publicacdo, pode se observar que de maneira
timida nos Gltimos anos os estudos vém crescendo, isso demonstra que os profissionais
de salde passaram observar as vantagens de se utilizar tal intervencdo em beneficio dos
pacientes.

Ainda nesse contexto, embora a terapia por RV seja considerada um
recurso promissor para a pratica de atividades fisicas que facilitam o controle do
movimento, observa-se a necessidade de maior exploracdo sobre o uso deste recurso em
patologias neuroldgicas, especialmente no que se refere a DP (NOGUEIRA et al.,
2017).

Além disso, € importante ressaltar que dos estudos encontrados, o Brasil
se destacou, devido ter sido realizado quase metade das pesquisas em seu territorio,
evidenciando que mesmo com dificuldades, essa area vem crescendo no pais, com uso
de tecnologias mais simples, devido a isso, o idioma predominante foi o0 portugués.

Diversas metodologias foram utilizadas nos estudos analisados, o que se
pode constatar é a necessidade do uso de método mais sistematizado, ja que os estudos
na grande maioria possuiam caracteristicas de pesquisas experimentais, precisando

assim que sejam realizados com uma amostra maior de participantes.
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Quanto aos participantes, a maioria dos estudos envolverem uma
quantidade pequena de pacientes, na maioria das vezes devido a dificuldade encontrar
pessoas que aceitassem participar dos estudos. Como apontou Sousa e Bezerra (2016)
que uma das limitacdes da sua pesquisa foi a dificuldade de recrutamento de
participantes, 0 que restringiu a amostra de sujeitos.

Em relacdo as caracteristicas, a maioria estavam em idades mais
avancgadas, isso é algo comum nos casos de pacientes com DP, no qual o diagnéstico
normalmente ocorre ap6s os 50 anos de idade. E importante destacar que o tempo médio
de diagnoéstico é entre 5 a 10 anos o que interfere na resposta do paciente ao
procedimento de reabilitacdo, pois quanto mais cedo for realizado, melhor serd a
evolugéo

O género mais frequente entre os participantes foi o masculino, sendo
que somente um estudo havia mais mulheres, mas diversos autores apontam que a DP
esta ligada diretamente ao sexo.

Ao analisar os resultados dos estudos houve uma predominéncia de
artigos que encontraram beneficios ao utilizar a RV para os pacientes com DP, devido
ao auxilio gerado pela intervencdo. No estudo de Fundard et al. (2019) os autores
observaram que o cenario virtual aplicado durante o treinamento Lokomat levou a
resultados positivos significativos com uma melhora na pontuacdo de desempenho de
captura de RV em todos os pacientes pos-treinamento.

Assim como, Janeh et al. (2019) relataram que realidades virtuais
especificas e baseadas em hipoOteses representam uma ferramenta eficiente para
manipular caracteristicas como a simetria da marcha na DP, potencialmente prevenindo
o0 congelamento de marcha.

Outros achados do nos participantes do estudo de Severiano et al. (2017)
foram a melhora significativa na habilidade e mobilidade dos membros inferiores, com
reducdo do tempo de execucdo para movimentagédo, apds a realizacdo dos exercicios de
RV, isso mostrou que os jogos utilizados atuaram sobre a forga muscular.

Segundo Nogueira et al. (2017) também obteve resultados semelhantes,
pois os autores relataram que a RV é uma ferramenta importante na melhora do
equilibrio de individuos com DP, ja que combina de forma ludica a interacdo entre o

paciente e 0 jogo.



16

Conforme Gandolfi et al. (2017) avancos no controle postural estatico e
dindmico foi nos pacientes com DP que receberam treinamento de equilibrio baseado
em RV (TeleWii), melhoria na mobilidade e no equilibrio dindmico. No caso dos
participantes do estudo de Liao et al. (2015) o treinamento VRWii melhorou
significativamente o desempenho na travessia de obstaculos e o equilibrio dindmico.

Dessa maneira, 0s estudos evidenciaram que a RV pode ser usada, tanto
para auxiliar a melhora da marcha dos pacientes com DP, como para o equilibrio, pois
envolve diferentes atividades, que por serem repetitivas, demandam uma adequacao por
parte do paciente.

Os ambientes virtuais sdo projetados para serem mais agradaveis do que
0s métodos convencionais de reabilitagdo. No caso dos jogos, eles possuem feedback
imediato sobre o desempenho aumentando a motivacgéo, incentivando um maior nimero
de repeticGes (SEVERIANO et al., 2017).

Fundaré et al. (2019), associaram os resultados positivos significativos
obtidos no desempenho de captura de RV em todos os pacientes pds-treinamento,
provavelmente devido ao feedback virtual visual que permite melhor reconhecimento do
movimento e determina um aprimoramento da correcdo motora. O uso da RV trouxe
resultados positivos para 0s parametros cognitivos dos participantes, por envolver
estimulos tateis, visuais e auditivos.

A observacdo do desempenho virtual na tela também pode facilitar a
participacdo de neurdnios-espelho. A ativacdo de neurdnios-espelho localizados nos
cortices cerebrais pode ajudar a fazer conexfes na rede neural que melhoram o
aprendizado e o desempenho motor (LIAO et al., 2015).

Infelizmente nem todos os estudos conseguiram encontrar resultados
significativos apos a realizacdo da intervencdo com RV. Conforme Ramos et al. (2016)
um fator que pode ter contribuido para a auséncia de significancia estatistica pode estar
relacionado ao fato de que todos os participantes ja haviam sido tratados anteriormente
ou estavam em tratamento fisioterapéutico convencional., contundo os participantes
mencionaram preferir realizar as atividades em RV.

No caso de Feng et al. (2019) os autores incluiram na pesquisa um grupo
controle, no qual se utilizou fisioterapia convencional, para poder comparar 0s avangos

obtidos, ndo houve diferenga significativa entre os dados pré e pos-reabilitacdo do grupo
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controle (P> 0,05). Tais resultados podem ser devido ao tempo de acompanhamento,
bem como, o protocolo utilizado para a intervengéo.

Quanto a tecnologia utilizada, ap6s a reducdo dos custos relacionados a
producdo de tecnologias de RV, como por exemplo os video games, sua utilizacdo
tornou-se mais acessivel na area da saude. Como ressalta Mendes et al. (2015) tem
crescido o interesse em se investigar o potencial terapéutico de videogames comerciais
que, além de permitir que a interacdo com o computador seja realizada com todos os
seguimentos corporais, sdo portateis, de baixo custo e podem ser utilizados em
pequenos espagos.

Nos estudos analisados a tecnologia para RV mais frequente usada foi o
uso do console do console Wii Fit Plus (Nintendo©). Alguns estudos demonstrados a
viabilidade da utilizacdo da plataforma Wii Fit para melhorar a flexibilidade, forca, e
aptidao fisica de individuos saudaveis e pacientes neurolégico.

Além disso, o sistema Wii Fit tem sido proposto como uma ferramenta
viavel e util para o treinamento de equilibrio em pessoas com DP. Seu fundamento
I6gico é fornecer feedback visual e auditivo, no qual ocorre um aumento gradativo,
desafiando o controle postural durante uma determinada tarefa (GANDOLFI et al.,
2017).

Um sistema que também foi utilizado em outro estudo foi o Lokomat,
que possui certas particularidades e é menos acessivel. O sistema € utilizado para o
treinamento de marcha assistida por rob6. O Lokomat provou ser eficaz na reducdo de
episodios de congelamento em pacientes com DP (FUNDARO et al., 2019).

Um ponto que vai interferir diretamente na resposta do paciente é a
quantidade de sessdes, logo, é possivel observar que os estudos que utilizaram mais
sessdes obtiveram um melhor resultado.

Foi reportado beneficios de programas de reabilitacdo para a DP com
sessOes de 60 minutos, realizadas de duas a trés vezes por semana, com periodo superior
a 12 semanas, com intervences de exercicio que englobam funcionamento fisico
(SOUSA; BEZERRA, 2016).

E importante ressalta que mesmo naqueles estudos em que ocorreram
mais de 20 sessbes de acompanhamento, houve uma grande adesdo, no caso 0S

participantes ndo desistiram, pois, achavam a atividade muito atrativa e dinamica.
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Além disso, proporcionou a melhoria da qualidade de vida dos
participantes, aumentando a autoconfianca, reduzindo o risco de quedas, e satisfacdo
dos pacientes em relagdo aos tratamentos convencionais utilizados (SEVERIANO et al.,
2017; RAMOS et al., 2018; MENDES et al., 2015).

Os videos game jogos que utilizam RV, sdo opcOes viaveis para 0 uso no
processo de reabilitacdo fisioterapéutica, pois, possuem elementos motivadores, esses
elementos, possivelmente, podem ajudar a encorajar os participantes para o treinamento,
estimulando os mental e fisicamente, minimizando a monotonia dos exercicios
tradicionais.

Assim, os profissionais podem associar 0 uso da RV com as terapéuticas
tradicionais, para facilitar adesdo por partes dos pacientes, principalmente devido aos
beneficios obtidos, tanto no quesito aceitacdo, como para a realizacdo das repeticoes

necessarias para o processo de reabilitacao.

5 CONCLUSAO

O prognostico a longo prazo para os pacientes com diagnostico de DP ainda é
um desafio para os profissionais da salde e pesquisadores por se tratar de uma patologia
progressiva, degenerativa, cronica e irreversivel. Portanto sdo pacientes que precisam
em sua rotina diaria contar com tratamento farmacoldgico para controlar os sintomas da
doenca, e de certo modo o avango, além de necessitarem de uma abordagem terapéutica
multiprofissional, incluindo a realizacéo de atividades de reabilitacdo fisioterapéuticas.

A incorporagédo da fisioterapia no cotidiano do paciente com DP pode ser feita
de com terapias tradicionais ou através de terapias alternativas como € o caso da RV.

Os estudos demonstraram que os pacientes com DP se beneficiam com as
intervengdes que utilizam RV, no qual foi possivel alcangar melhora do equilibrio,
marcha e postura, habilidade, mobilidade, forca muscular, aprendizado e
desenvolvimento motor, além da autoestima e qualidade de vida. Além de que o uso de
RV torna as sessGes mais dinamicas e estimuladoras para os pacientes quando
comparadas as praticas fisioterapéuticas convencionais.

Com a popularizacdo das tecnologias RV um profissional capacitado pode
realizar essa intervengdo com seus pacientes, pois na maioria dos estudos foram

utilizados video games comerciais, que de certo modo possui baixo custo operacional
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para ser implantado, podendo ser utilizados tanto ambiente hospitalar como
ambulatorial e residencial.

Frente ao exposto, a presente pesquisa ndo possui a presuncdo de exaurir a
tematica em questdo, mas sim discutir junto a comunidade académica a importancia de
pesquisas que utilizem esse tipo de tecnologia, bem como, demonstrar aos profissionais
que é possivel inovar nas atividades fisioterapéuticas realizadas com pacientes
portadores da DP.

Contudo, ainda ha poucos estudos desenvolvidos nessa area, que pode ser
considerada muito promissora para 0 processo de reabilitacdo fisica de pacientes
neuroldgicos, sendo necessario um maior estimulo de pesquisas que criem protocolos
orientadores para os demais profissionais que queiram realizar tal pratica.

Concluimos entdo que apesar da importancia do tema em questdo, demonstrado
ao longo desse trabalho, o uso da RV como ferramenta no tratamento fisioterapéutico de
pacientes com DP ainda e pouco conhecido e explorado no meio académico e cientifico,

0 que torna necessaria a realizacdo de mais estudos sobre o tema.
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