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CAPÍTULO  

RESERVADO PARA TITULO
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APRESENTAÇÃO

A coleção “Saúde Pública e Saúde Coletiva: Dialogando sobre Interfaces 
Temáticas” é uma obra composta de cinco volumes que tem como foco principal a 
discussão científica por intermédio de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. 
Cada volume abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, 
relatos de casos e/ou revisões que transitam nos vários caminhos da saúde pública 
e saúde coletiva. 

O terceiro volume da obra tem como característica principal a capacidade de  
reunir atividades de ensino, pesquisa e extensão desenvolvidas em diversas regiões 
do país, observando a saúde em diversos aspectos e percorrendo o caminho que 
parte do conhecimento bibliográfico e alcança o conhecimento empírico e prático.

Congregamos aqui trabalhos desenvolvidos com a característica sólida de 
conteúdo teórico, que como sabemos deve ser muito bem fundamentado, com uso de 
trabalhos que já abordaram o assunto, perfazendo uma revisão ampla e ao mesmo 
tempo precisa, descrevendo o assunto com um olhar crítico e inovador. 

Para que os estudos em saúde se desenvolvam é preciso cada vez mais 
contextualizar seus aspectos no ensino, isso nos leva à novas metodologias, 
abordagens e estratégias que conduzam o acadêmico à um aprendizado mais 
específico e consistente.

Deste modo a obra Saúde Pública e Saúde Coletiva apresenta uma teoria 
bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos diversos professores 
e acadêmicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que aqui serão 
apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a 
divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora 
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulguem seus resultados. 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: INTRODUÇÃO: A Doença de 
Parkinson (DP) é uma condição neurológica, 
decorrente da diminuição da produção do 
neurotransmissor dopamina pela substância 
negra, interferindo em funções de motricidade 
fina, equilíbrio e marcha, diminuindo assim a 
qualidade de vida de pessoas acometidas por 
esta situação clínica. A Realidade Virtual (RV) 
é uma ferramenta coadjuvante da Fisioterapia, 
incluindo um instrumento motivacional e 
lúdico ao tratamento tradicional. possibilitando 
a participação ativa do indivíduo e treina 
habilidade de planejamento e controle motor, 
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estimula-o a traçar estratégias para superar seus desafios motores, favorecendo 
a plasticidade do SNC. OBJETIVO: analisar a realidade virtual no processo de 
reabilitação no Parkinson. MÉTODOS: Revisão bibliográfica, onde realizou-se uma 
busca nas bases de dados PUBMED, sciELO e LILACS, utilizando os descritores 
“doença de parkinson” AND “realidade virtual” AND reabilitação e seus equivalentes 
em inglês de acordo com o DECs, durante o mês de junho de 2018.  RESULTADOS: 
Foram encontrados 27 estudos, dos quais 14 foram incluídos após o crivo dos critérios 
de inclusão e exclusão. Os estudos trazem em suas abordagens a metodologia cegada 
e controlada de ensaios clínicos randomizados ou estudos pilotos experimentais, que 
utilizam recursos tecnológicos de realidade virtual no tratamento de individuos com 
DP. CONCLUSÃO: A utilização da RV, no tratamento de indivíduos com DP mostra-se 
viável, segura e aceitável.
Palavras-CHAVES: Doença de Parkinson, Realidade Virtual e Reabilitação.

ABSTRACT: INTRODUCTION: Parkinson’s disease (PD) is a neurological condition, 
due to the reduction of the production of the neurotransmitter dopamine by the 
substantia nigra, interfering in functions of fine motor, balance and gait, thus reducing 
the quality of life of people affected by this clinical situation. Virtual Reality (VR) is 
an auxiliary tool of Physiotherapy, including a motivational and playful instrument for 
traditional treatment. Having an active participation of the individual and the same ability 
of planning and control of motors, stimulates him to draw the tools to neutralize its 
motor failures, favoring a plasticity of the CNS. OBJECTIVE: to analyze virtual reality in 
the rehabilitation process in Parkinson’s disease. METHODS: Bibliographical review, 
where a search was performed on the databases PUBMED, sciELO and LILACS, 
using the descriptors “parkinson disease AND virtual reality AND rehabilitation” and 
its equivalents in English according to the DECs, during the month of June, 2018. 
RESULTS: Twenty-seven studies were found, of which 14 were included after 
screening for inclusion and exclusion criteria. The studies include in their approaches 
the blinded and controlled methodology of randomized clinical trials or experimental 
pilot studies, which use technological resources of virtual reality in the treatment of 
individuals with PD. CONCLUSION: The use of RV, non-treatment of PD is feasible, 
safe and acceptable.
KEYWORDS: Parkinson Disease, Virtual Reality, Rehabilitation.

1 |  INTRODUÇÃO

A Doença de Parkinson (DP) é uma doença crônica, degenerativa e progressiva 
do Sistema Nervoso Central (SNC), resultante da morte dos neurônios produtores 
de dopamina da substância negra, e por consequência provocam uma redução das 
células produtoras da mesma na via negroestriatal, e dos neurônios que possuem 
neuromelanina no tronco cerebral (SOUZA et al., 2011). De acordo com a Academia 
Brasileira de Neurologia, a dopamina é uma substância química que auxilia na 
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realização dos movimentos voluntários do corpo, de forma automática. E na falta 
dela, o controle motor do indivíduo é atingindo, ocasionando os principais sinais e 
sintomas da doença: bradicinesia, hipocinesia, acinesia, tremor de repouso, rigidez, 
déficits de equilíbrio e de marcha, além de disfunções cognitivas, déficits de memória 
e problemas relacionados à disfunção visuo-espacial (O’SULLIVAN; SCHIMITZ, 
2004; MORRIS, 2000). Quando estes são detectados, possivelmente já ocorreu a 
perda de cerca de 60% dos neurônios dopaminérgicos, e o conteúdo de dopamina 
no estriado é aproximadamente 80% inferior ao normal (SOUZA et al., 2011). 

A etiologia da DP é ainda desconhecida e pressupõe-se que os mecanismos 
envolvidos sejam multifatoriais, como: estresse oxidativo, anormalidades mitocondriais, 
excitotoxicidade, aspectos gliais e inflamatórios, condições ambientais, fatores 
genéticos e envelhecimento cerebral (FUKUNAGA et al., 2014). Sua prevalência é 
estimada em cerca de 85 a 187 casos por 100.000 habitantes, e a faixa etária mais 
acometida ocorre entre 50 e 70 anos, com pico aos 60 anos de idade, com discreta 
predominância no sexo masculino (PRADO et al. 2008). O comprometimento físico-
mental, emocional, social e econômico que a DP gera, em concomitância com seus 
sinais e sintomas e às suas complicações secundárias, interferem no estado de 
incapacidade do indivíduo e podem repercutir de forma negativa na qualidade de 
vida (QV) do mesmo, levando-o ao isolamento e a pouca participação na vida social 
(LANA et al., 2007). 

A fisioterapia deve atuar de modo precoce nesses indivíduos, auxiliando e 
estimulando a preservação do potencial sensorial, motor e cognitivo. Todavia, 
a duração exigida para o tratamento e a pouca motivação proporcionada pelos 
métodos convencionais, são indicados como causa de não aderência ao processo 
de tratamento fisioterapêutico (DIAS, SAMPAIO, TADDEO, 2009). 

Nesse cenário, surge a Realidade Virtual (RV), como ferramenta coadjuvante 
da Fisioterapia, incluindo um instrumento motivacional e lúdico ao tratamento 
tradicional. Ela consiste na criação de um ambiente totalmente virtual, tridimensional, 
onde o paciente interage através de estímulos visuais, táteis, auditivos e sensoriais, 
reproduzindo o máximo da realidade possível (SILVA; MARCHESE, 2015). Os 
recursos de RV colaboram no desenvolvimento das habilidades motoras e de 
percepção, possibilitando a participação ativa do indivíduo durante o tratamento 
fisioterapêutico, por proporcionar experiência virtual interativa e feedback visual 
instantâneo. Além de permitir que o paciente treine habilidade de planejamento e 
controle motor, estimula-o a traçar estratégias para superar seus desafios motores, 
o que favorece a plasticidade do SNC (MELLO; RAMALHO, 2015). 

A utilização do protocolo fisioterapêutico com os recursos da RV no tratamento 
dos acometimentos em indivíduos portadores de DP vem sendo estudada pela 
comunidade científica. Contudo, ainda se observa uma escassez de material 
científico acerca da temática. Nesse contexto, o presente estudo tem como objetivo 
analisar a Realidade Virtual no processo de reabilitação da Doença de Parkinson.
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2 |  METODOLOGIA

Realizou-se uma busca nas bases de dados PUBMED, sciELO e LILACS, 
utilizando os descritores “doença de Parkinson” AND “realidade virtual” AND 
reabilitação e seus equivalentes em inglês de acordo com os Descritores em Ciências 
da Saúde (DECs), durante o mês de junho do ano de 2018. Os critérios de inclusão 
para os estudos encontrados foram: população-alvo (pacientes diagnosticados com 
Parkinson), intervenção feita através de realidade virtual e estudos com delineamento 
experimental, multicêntricos, randomizados e observacional, artigos publicados nos 
anos de 2017 a 2018, sem restrição de idioma. Os critérios de exclusão para os 
estudos encontrados foram artigos de revisão e que não obedeciam aos critérios 
supracitados.

3 |  RESULTADOS

Foram encontrados no total 27 artigos, sendo 20 na base de dados PUBMED, 2 
na base de dados SciELO e 5 na base de dados LILACS. Com a primeira leitura dos 
títulos, 2 artigos foram excluídos por estarem em duplicata. Foram lidos 25 resumos 
e, após análise criteriosa, foram excluídos 11 artigos por se encaixarem nos critérios 
de exclusão. Restando um total de 14 artigos para serem lidos na íntegra.  

Figura 1: Fluxograma da busca e seleção dos estudos.
Fonte: Autoria do pesquisador.
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Autores 
(Ano)

Tipo de 
Estudo Período Amostra Recursos

Tecnológicos Resultados

ALVES et 
al., (2018) Ensaio clínico 6 meses

n = 27 
Localidade: 
Distrito 
Federal – 
BR

“Rhythm Parade”, 
“Obstacle Course”;
“Corda bamba” 
e “Passo básico” 
do videogame 
Nintendo WiiTM; 
“Obstáculos”, 
“River Rush”, 
“Reflex Ridge” e  
“Light Race” da 
Xbox KinectTM.

Grupo Nintendo WiiTM  
apresentou diminuição 
no número de passos em 
relação à distância percorrida 
e no número de passos 
por metro, aumento na 
distância percorrida, melhora 
nos escores “Digit Span 
backward” e “Beck Anxiety 
Inventory” (BAI). Grupo 
controle e Xbox KinectTM não 
conseguiram melhorar.

NUIC et al.,
(2018) Estudo piloto 6 semanas

n = 10
Localidade: 
Paris, FR.

Videogame “Toap 
run” utilizando o 
sistema kinect.

Diminuição dos escores 
Freezing of Gait (FOG-Q) em 
39%, Gait and Balance Scale 
(GAB-S) em 38% e axial em 
41% e aumento da escala 
Activities-Specific Balance 
Confidence Scale (ABC) em 
35%.

MELO et al., 
(2018)

Randomizado 
e controlado 4 meses

n = 37
Localidade: 
São Paulo, 
BR.

Treinamento 
em esteira e 
Treinamento 
de marcha com 
realidade virtual 
- Kinect Xbox 
360TM

Os grupos VR e esteira 
percorreram uma maior 
distância no TC6, 
apresentaram velocidade de 
marcha mais rápida e maior 
escore de Borg pós-TC6 
em comparação ao grupo 
controle.

SOUZA et 
al., (2018)

Série de 
casos 7 semanas

N = 11 
Localidade: 
São Paulo, 
BR.

Jogos “20,000 
Leaks”, “Space 
Pop”, “Reflex 
Ridge” e “River 
Rush” utilizando o 
sistema Kinect do 
videogame X-Box 
360

Na escala PDQ-39* houve 
melhora significativa as 
atividades do domínio da vida 
diária. No MoCA houve um 
ligeiro aumento no escore da 
função de recordação tardia

FERRAZ
et al.,  
(2018)

Piloto 
randomizado, 
controlado e 
cego.

8 semanas
n = 62
Localidade: 
Bahia, BR

Videogame Xbox 
360 com jogos 
Kinect Adventures. 
Esses exergames 
usam movimentos 
de corpo inteiro 
para permitir que o 
jogador se envolva 
na variedade de 
mini-jogos, todos 
com jump-in, 
jump-out jogo 
multiplayer.

Todos os grupos 
apresentaram melhora 
significativa no TC6; Somente 
G3 melhorou a velocidade da 
marcha em 10MWT (P =. 11); 
Grupo G1 e g3 melhoraram a 
qualidade de vida.
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Autores 
(Ano) Tipo de Estudo Período Amostra Recursos

Tecnológicos Resultados

MAIDAN
et al., (2018)

Ensaio clínico 
randomizado 6 semanas

n = 64
Localidade:
Tel. Aviv, IS.

Um grupo participou 
do treinamento em 
esteira rolante e outro 
grupo participou de 
treinamento em esteira 
com braço de realidade 
virtual. A esteira estava 
conectada com o 
software PKMAS.

O treinamento em 
esteira rolante com e 
sem realidade virtual 
reduziu a ativação pré-
frontal durante a marcha; 
entre os pacientes que 
treinaram apenas com 
treinamento em esteira 
rolante, a ativação 
pré-frontal durante a 
caminhada de dupla 
tarefa e a negociação de 
obstáculos aumentaram 
após o treinamento, 
enquanto no braço de 
treinamento combinado, a 
ativação diminuiu. 

FONTOURA 
et al., (2017)

Ensaio clínico 
randomizado 
duplo cego

3 meses

n = 20 
Localidade: 
Pernambuco, 
BR.

Realidade Virtual 
(jogos “Kinect 
Adventures®” e 
“Kinect Dance®” 
com o console 
X-Box Kinect® da 
Microsoft) associada 
a Fisioterapia 
convencional.   

Houve diminuição 
significativa nos escores 
da UPDRS* e PDQ-
39 após a intervenção 
e houve diferença 
significativa na diminuição 
dos escores da PDQ-39 
em comparação ao grupo 
controle.

NOGUEIRA 
et al., (2017)

Estudo 
clínico, quase 
experimental

10 
semanas

n = 9
Localidade: 
Minas Gerais, 
BR.

Jogos “Soccer 
Heading”, “Penguin 
Slide” e “TableTilt” 
do vídeo game da 
Nintendo Wii fit plus.

Houve aumento 
significativo nas 
dimensões 2 (relativa a 
provas estacionárias) 
(p = 0,045), 3 (alcance 
funcional) (p = 0,008) e 
4 (relativa componentes 
rotacionais (p = 0,012) da 
Escala de Equilíbrio de 
Berg.

KIM et al., 
(2017)

Randomizado 
controlado

20 
minutos

n = 33 
Localidade: 
Los Angeles, 
US 

Caminhada de 20 
minutos enquanto 
visualizava cena virtual 
através de um óculos 
Rift DK2.

A maioria dos 
participantes concluíram 
com êxito todos os 
ensaios sem qualquer 
desconforto. Não houve 
mudanças significativas 
para nenhum grupo dos 
sintomas da doença ou 
medidas de equilíbrio 
estático e dinâmico após 
a exposição do ambiente 
virtual. 

ALBIOL-
PÉREZ  et 
al., (2017).

Randomizado 
controlado.

15 
sessões 
30 
minutos

n = 10
Localidade: 
Zaragoza, ES. 

Reabilitação tradicional 
e virtual utilizando 
o sistema Balance 
Rehablitation Ativa 
para medir o controle 
postural de cada 
paciente em cada 
sessão.

Não houve diferença 
significativa no 
desempenho do controle 
postural em qualquer uma 
das posições avaliadas 
ao longo das sessões, 
porém os resultados 
mostram uma tendência 
para melhoria em todas 
as posições.
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Autores (Ano) Tipo de Estudo Período Amostra Recursos
Tecnológicos Resultados

SEVERIANO et 
al. (2018)

Estudo 
prospectivo

20 
sessões

n = 16
Localidade:
Paraná, BR.

Soccer Heading”, “Table 
Tilt”, “Tightrope Walk” e 
“Ski Slalom” utilizando 
Wii, Wii-Remote e Wii 
Balance Board.

Houve melhora 
significativa comparando 
os questionários 
Dizziness Handicap 
Inventory (DHI), Berg 
Balance Scale (BBS), 
Medical Outcomes Study 
36 - Item Short – Form 
Health Survey (SF-36) e 
Sitting-rising test (SRT) 
aplicados pré e pós- 
reabilitação.

GANDOLFI et al.
(2017)

Estudo 
multicêntrico, 
duplo-cego, 
randomizado, 
controlado.

7 semanas
n = 76  
Localidade: 
Veneto, IT.

TeleWii e SIBT (Sensory 
Integration Balance 
Training)

Aumento dos escores 
nas escalas BBS, ABC, 
10-Meter Walk Test 
(10-MWT), Dynamic 
Gait Index (DGI) e 
diminuição no número 
de quedas e nos escores 
de Parkinson Disease 
Questionnaire (PDQ-8)

MAIDAN et
al. (2017)

Randomizado 
controlado 6 semanas

n = 34
Localidade: 
Chicago,US

Duas simulações de 
um caminho claro e 
cheio de obstáculos 
foram projetados 
especificamente para 
avaliar mecanismos 
neurais relacionados 
com a intervenção 
prevista.

O treinamento na 
esteira mostrou melhoria 
da integração e 
coordenação sensorial, 
apesar de não afetar 
o envolvimento de 
recursos cognitivos 
associados com o córtex 
pré-frontal. Além disso, 
o exercício pode afetar a 
plasticidade do cérebro, 
mesmo na presença de 
DP.

SILVA et al.
(2017)

Estudo cego 
randomizado

7 semanas 
14 
sessões

n = 49
Localidade: 
São Paulo, BR

Grupo controle 
fisioterapia 
convencional, e a 
intervenção do grupo 
experimental prática 
supervisionada de cinco 
jogos Kinect.

Compreensão dos 
potenciais benefícios da 
tecnologia interativa de 
videogame Kinect na 
reabilitação de indivíduos 
com DP. 

Tabela 1: Descreve os achados de cada autor.
Fonte: Autoria do pesquisador.

Instrumentos de Avaliação Sigla Utilização

Digit Span backwards Task DSB Avalia a capacidade de memória.

Beck Anxiety Inventory 
(Escala de Ansiedade de 
Beck)

BAI Mensura a severidade da ansiedade de 
um indivíduo.

Freezing of Gait FOG-Q Avalia o congelamento da marcha.

Gait and Balance Scale GAB-S Avalia a marcha e o equilíbrio em 
pacientes com DP.

Activities-Specific Balance 
Confidence Scale ABC

Avalia o equilíbrio de forma ampla, num 
conjunto de atividades de vida diárias 
correlacionadas à dificuldades.
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Borg Scale BORG Classifica a percepção subjetiva de 
esforço do individuo.

Teste de Caminhada dos 6 
minutos TC6

Avalia a capacidade funcional. Mensura 
a distância que o individuo é capaz de 
caminhar por 6 minutos em superfície 
plana.

Parkinson Disease 
Questionnaire-39 PDQ-39 Avalia a qualidade de vida dos individuos 

com DP.
The Montreal Cognitive 
Assessment MoCA Detecta o comprometimento cognitivo do 

individuo.

10 Meter Walk Test 10MWT
Avalia a velocidade de caminhada em 
metros por segundo em uma curta 
distância.

Escala Unificada de Avaliação 
para Doença de Parkinson. UPDRS Avalia a progressão da doença.

Berg Balance Scale  (Escala 
de Equilíbrio de Berg) BBS Avalia as habilidades de equilíbrio 

estático e dinâmico do individuo.

Dizziness Handicap Inventory DHI Avalia o impacto da tontura na qualidade 
de vida.

Medical Outcomes Study 36 
- Item Short – Form Health 
Survey

SF-36 Avalia a saúde de forma genérica.

Sitting-rising test SRT
Avalia a capacidade e a mobilidade dos 
membros inferiores durante as ações de 
sentar e levantar.

Dynamic Gait Index DGI Avalia o equilíbrio e a marcha do corpo 
humano.

Parkinson Disease 
Questionnaire PDQ-8 Versão resumida do PDQ-39 que avalia a 

qualidade de vida de individuos com DP.

Tabela 2: Descreve os instrumentos de avaliação achados nos estudos.
Fonte: Autoria do pesquisador.

4 |  DISCUSSÃO

O objetivo deste estudo foi analisar a realidade virtual no processo de reabilitação 
no Parkinson. A partir do levantamento bibliográfico foi possível observar que 
ferramentas virtuais estão sendo utilizadas para auxiliar no tratamento de afecções 
funcionais, decorrentes da Doença de Parkinson (DP). Os achados revelaram que 
jogos virtuais interativos, foram eficientes melhorando quesitos avaliados como 
melhora da marcha, equilíbrio e qualidade de vida, (NUIC et al., 2018; SEVERIANO 
et al., 2018; GANDOLFI et al., 2017). 

Observa-se que o tratamento da DP é baseado na administração de 
medicamentos estimulantes de dopamina ou a base de L-DOPA, pois se trata de uma 
condição neurológica, decorrente da diminuição da produção do neurotransmissor 
dopamina pela substância negra. (MAGGIO et al., 2018). Entretanto, com a evolução 
patológica, os pacientes respondem cada vez menos ao tratamento medicamentoso, 
levando a exacerbação do quadro sintomatológico de hipertonia e discinesia 
(CIKAJLO et al., 2018). Porém, a reabilitação física vem apresentando bons 
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resultados, reduzindo a progressão da doença e melhorando os aspectos físicos e 
cognitivos dos pacientes (CIKAJLO et al., 2018). Como ferramenta nesta reabilitação 
neurológica, os jogos interativos vêm sendo utilizados cada vez mais (MAGGIO et 
al., 2018; CANO PORRAS et al., 2018). 

Tendo em vista isso, Nuic et al., (2018), em um estudo piloto, utilizando o jogo 
“Toap Run”, criado para o estudo, observou que o jogo foi eficiente na melhora 
da marcha e do equilíbrio, porém os ganhos adquiridos com a terapia diminuem 
com o tempo decorrido após a aplicação do jogo. Entretanto, Maggio et al., (2018) 
relata que a terapia por realidade virtual pode possuir vantagem quando comparada 
a reabilitação convencional na melhoria imediata e a longo prazo nas atividades 
cognitivas. Corroborado com o estudo supracitado, Cikajlo et al., (2018) relatou que 
a aplicação do jogo “Fruit picking” foi capaz de melhorar a execução de tarefas 
funcionais em pacientes com Parkinson, avaliada pelo teste de Jebsen (JEBSEN, 
1969). 

Do mesmo modo, Nogueira et al., (2017) ao utilizar os jogos “Soccer Heading”, 
“Penguin Slide” e “TableTilt” do videogame da Nintendo “Wii fit plus”, observou 
aumento significativo da Escala de Equilíbrio de Berg e, ainda, um dos voluntários que 
utilizava um dispositivo de auxílio para manter-se em ortastismo sobre a plataforma 
abandonou-o após a melhora do equilíbrio.

Ademais, Severiano et al., (2018) ao aplicar jogos de equilíbrio em 16 pacientes 
com doença de Parkinson observou que os critérios avaliados durante o estudo 
apresentaram melhora significante. Constatou-se que os jogos “Soccer Heading”, 
“Table Tilt”, “Tightrope Walk” e o “Ski Slalom” auxiliaram na melhora do equilíbrio, 
capacidade funcional e na qualidade de vida, sendo ainda possível observar uma 
diminuição nos riscos de queda. 

E, ainda, Alves (2018) em seu ensaio clínico também constatou uma melhora 
na capacidade funcional dos indivíduos portadores de DP através da utilização do 
videogame Nintendo WiiTM. Os voluntários foram divididos em três grupos: Grupo 
controle, grupo onde houve intervenção com o videogame Nintendo WiiTM através 
dos jogos “Rhythm Parade”, “Obstacle Course”, “Corda Bamba” e “Passo Básico”; 
e grupo onde foram utilizados os jogos “Obstáculos”, “River Rush”, “Reflex Ridge” 
e “Light Race” da Xbox KinectTM. Os resultados obtidos mostraram que o grupo 
Nintendo WiiTM apresentou diminuição no número de passos em relação à distância 
percorrida e no número de passos por metro, aumento na distância percorrida, 
melhora nos escores “Digit Span backward” e “Beck Anxiety Inventory” (BAI), já o 
Grupo controle e Xbox KinectTM não apresentaram melhora. 

Corroborando com esses resultados, Melo (2018) produziu seu estudo 
randomizado e controlado utilizando treinamento em esteira e treinamento de marcha 
com realidade virtual através do videogame Kinect Xbox 360TM. Ambos grupos 
percorreram uma maior distância no TC6, apresentaram velocidade de marcha mais 
rápida e maior escore de Borg pós-TC6 em comparação ao grupo controle. 



Saúde Pública e Saúde Coletiva: Dialogando sobre Interfaces Temáticas 3 Capítulo 23 214

Já no estudo de Kim (2017) os participantes realizaram uma caminhada de 20 
minutos enquanto visualizavam uma cena virtual através de um óculos Rift DK2. Ao 
final do estudo não houve mudanças significativas para nenhum grupo dos sintomas 
da doença ou medidas de equilíbrio estático e dinâmico após a exposição do 
ambiente virtual, porém a maioria dos participantes concluíram com êxito todos os 
ensaios sem qualquer desconforto. Estudos relatam que a realidade virtual é capaz 
de melhorar a motivação, e o quanto isso reflete sobre o bem-estar dos mesmos, 
por proporcionar meios de realizarem movimentos corporais desejados e superar os 
próprios limites na busca por melhor desempenho nos jogos (DE SANTANA et al., 
2015; VIEIRA et al., 2014). 

Albiol-Pérez (2017) utilizou a reabilitação tradicional e virtual, utilizando o 
sistema Balance Rehablitation Ativa para medir o controle postural de cada paciente 
em cada sessão. Ao final do estudo não houve diferença significativa no desempenho 
do controle postural em qualquer uma das posições avaliadas ao longo das sessões, 
porém os resultados mostram uma tendência para melhoria em todas as posições. 
Isso pode estar relacionado ao fato de o uso da realidade virtual promover um 
feedback visual extrínseco quando, através das mudanças de movimentos gerado 
pelo ambiente virtual, estimula o indivíduo a criar estratégias neuromusculares que 
melhorem o equilíbrio corpóreo, além de sua qualidade de vida (RAMOS et al., 2018; 
ZEIGELBOIM et al., 2013; JÚNIOR; SILVA, 2012).

No entanto, Maidan (2017) ao criar um protocolo de esteira para pacientes 
com DP com o objetivo de observar a influência de um braço virtual na melhora da 
marcha e equilíbrio dos parkinsonianos verificou que este dispositivo foi capaz de 
melhorar a realização da marcha, equilíbrio lateral e reduzir os riscos de queda nos 
participantes do estudo, quando comparado ao grupo que não utilizou o braço virtual 
como forma de aprimoramento na atividade proposta. No ano seguinte, um grupo 
de pesquisadores ao realizar uma revisão sistemática, observou que a estratégia 
da realidade virtual apresentou benefícios na melhora de equilíbrio, mobilidade e 
desempenho motor (BRAZ, 2018), como encontrado no estudo anterior. 

Dentre os estudos analisados, a influência da reabilitação virtual em aspectos 
como qualidade de vida, equilíbrio e marcha, que são geralmente comprometidos na 
doença de Parkinson, foram os mais avaliados. Silva (2017) avaliou a comparação 
do impacto do jogo “Kinect” com a fisioterapia convencional. O estudo concluiu que 
tanto o “Kinect”, quanto a fisioterapia convencional é viável, segura e aceitável, 
além da ferramenta virtual ser capaz de melhorar condições clínicas de postura, 
marcha, cognição e qualidade de vida dos voluntários. Achados semelhantes foram 
encontrados por Mendes, 2015 quando utilizou o videogame Xbox Kinect® 360 da 
Microsoft® em 14 pacientes com mal de Parkinson. Os resultados demostraram que 
após 14 sessões os pacientes apresentaram melhora nos desempenhos nos jogos e 
estes achados sugerem que a ferramenta provavelmente apresentam alto potencial 
terapêutico.
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Fontoura et al. (2017) distribuiu os indivíduos em dois grupos, o Grupo Controle 
(GC) que teve como forma de tratamento um programa de exercícios com fisioterapia 
convencional e o Grupo Experimental (GE) utilizou a realidade virtual associada a 
fisioterapia convencional, e huve a comparação dos resultados inter e intragrupo. 
Apenas o GE obteve diferença significativa na redução dos escores da UPDRS e em 
todos os escores dos domínios da PDQ-39. Na comparação intergrupo, observou-
se uma diferença significativa do PDQ-39, com o GE apresentando maior redução 
em comparação ao GC, e não houve significância estatística do UPDRS. Sendo 
resultados melhores dos que os encontrados por Santana et al., (2015), onde houve 
redução dos escores da PDQ-39 após a intervenção com os jogos “Your Shape 
- Fitness Envolved”, “Kinect Adventures” e “Kinect Sports“ utilizando o sistema 
kinect do videogame Xbox 360, mas a diminuição só foi significativa nos domínios 
“mobilidade”, “bem-estar emocional”, “estigma” e “cognição”. 

Na série de casos de Souza (2018) os indivíduos praticaram quatro jogos 
do Kinect Adventures! A cognição foi avaliada por meio da Escala Cognitiva de 
Montreal (MoCA) e a qualidade de vida foi avaliada por meio do Questionário de 
Doença de Parkinson (PDQ-39). Na escala PDQ-39* houve melhora significativa 
as atividades do domínio da vida diária. No MoCA houve um ligeiro aumento no 
escore da função de recordação tardia. Mendes (2015) reforçou que os jogos geram 
uma retroalimentação através de estímulos visuais e auditivos além de permitir um 
melhor controle postural favorecendo o aprendizado motor pela repetição, o que 
justifica a melhora encontrada.

No estudo piloto de Ferraz (2018) os participantes foram aleatoriamente 
designados para três grupos. (G1) treinamento funcional, (G2) exercício de bicicleta 
e (G3) treinou com exergames de Kinect Adventures (Microsoft, Redmond, WA) (n 
= 20). Realizaram o teste de caminhada de 6 minutos (TC6), teste de caminhada de 
10m (10mWT), teste de levantar e sentar (SRT), índice de massa corporal, Parkinson 
Disease Questionnaire-39, World Health Organization Disability Assessment 
Schedule 2.0 (WHODAS 2.0) e 15 itens de depressão geriátrica Escala. Mesmo 
com resultados significativos e semelhantes nos testes, apenas o G3 melhorou a 
velocidade da marcha em 10MWT. De Santana, 2015 defende que a RV é uma 
ferramenta promissora para fornecer estímulos visuais em movimento para melhorar 
a velocidade de movimento, repercutindo na mobilidade e na realização das AVDs.

Maidan (2018) verificou que a adição de um componente de treinamento 
cognitivo a um programa de exercício em esteira aparentemente modifica os efeitos 
do treinamento na magnitude e lateralização da ativação pré-frontal e nas quedas, 
ampliando a compreensão da plasticidade do cérebro na DP. Em seu estudo, 64 
pacientes com DP foram randomizados para o grupo de treinamento em esteira ou 
em esteira com o braço de RV. A ativação pré-frontal durante a caminhada normal, 
de dupla tarefa e de negociação de obstáculos foi avaliada antes e após 6 semanas 
de treinamento. Entre os indivíduos que treinaram apenas com treinamento em 
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esteira, a ativação pré-frontal durante a caminhada de dupla tarefa e a negociação 
de obstáculos aumentaram após o treinamento, enquanto no braço de treinamento 
combinado, a ativação diminuiu. De Santana (2015) cita que a RV exercita as 
áreas cerebrais referentes a atenção, concentração, percepção visual, orientação 
espacial, memorização, organização, criatividade, sequência lógica e aprendizagem, 
sugerindo, assim, que promoverá uma maior neuroplasticidade.

5 |  CONCLUSÃO

Esses achados intrigantes fornecem novas evidências sobre o potencial da 
plasticidade cerebral e sobre novas alternativas para a reabiltação. A utilização do 
protocolo fisioterapêutico com os recursos da RV, no tratamento dos acometimentos 
em indivíduos portadores de DP mostra-se viável, segura e aceitável em comparação 
com a fisioterapia convencional. As intervenções propostas podem melhorar os 
desfechos clínicos e qualidade de vida de indivíduos com DP, promovendo efeitos 
clínicos positivos.
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