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APRESENTACAO

A multifuncionalidade da fisioterapia pode ser evidenciada através das diversas
areas da saude em que a profissdo atua. Profissionais fisioterapeutas, antes
conhecidos como atuantes apenas em areas mais “basicas” como ortopedia e
neurologia, hoje assumem os mais diferentes espacgos nas diversas especialidades
das areas da saude: fisioterapia dermatofuncional, fisioterapia hospitalar, fisioterapia
em urgéncia e emergéncia, fisioterapia em gerontologia, fisioterapia em saude da
mulher, fisioterapia orofacial, fisioterapia ocular, fisioterapia vestibular, fisioterapia
em oncologia e cuidados paliativos, fisioterapia em saude do trabalhador, fisioterapia
respiratoria, fisioterapia aquatica, etc. Além das diversas éareas de atuacao
conquistadas, novos métodos e tecnologias vem sendo criados a fim de possibilitar
uma atuacao mais completa e eficaz no tratamento dos pacientes (correntes elétricas,
técnicas manuais e instrumentais inovadoras, uso das tecnologias de informacéo e
realidade virtual, etc). Outro ponto a se levar em consideragédo s&o as metodologias
utilizadas no ensino e formacao do profissional fisioterapeuta, que tem buscado
melhorias para a formacao e capacitacao de tais profissionais.

Pensando em todas as possibilidades e atualizacbes que envolvem a
multifuncionalidade da fisioterapia, a editora Atena lanca o e-book “A Funcao
Multiprofissional da Fisioterapia 2”, que traz 30 artigos capazes de fundamentar e
evidenciar a atuacao do fisioterapéutica nas suas diversas areas de trabalho, desde
a atuacao clinica e hospitalar, ate sua atuacéo no ensino, pesquisa e docéncia.

Convido- te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa profissao

tdo abrangente.
Aproveite a leitura!

Claudiane Ayres
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CAPITULO 27

REALIDADE VIRTUAL APLICADA A REABILITAQAO DE
PACIENTES POS-ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO

Data de aceite: 04/12/2019

Data de submissao: 14/10/2019

Lucas Leal de Goées
Universidade Catolica de Pernambuco, Ciéncia da

Computacao
Recife — PE
http://lattes.cnpq.br/0294390907853173

Robson Cavalcanti Lins
Universidade Catélica de Pernambuco, Ciéncia da

Computacao

Recife — PE
https://orcid.org/0000-0002-0079-8767
Sérgio Murilo Maciel Fernandes
Universidade Catolica de Pernambuco, Ciéncia da
Computacéao

Recife — PE
http://lattes.cnpq.br/4520293519781462
Ana Karolina Pontes de Lima
Universidade Catolica de Pernambuco,
Fisioterapia

Recife — PE
http://lattes.cnpq.br/5990614430024681

RESUMO: Este trabalho apresentaum aplicativo
desenvolvido, com o uso do sensor Kinect
para Xbox One, para ser um instrumento de
reabilitacdo em pacientes que foram acometidos
por um Acidente Vascular Encefalico. Esse
aplicativo possui dois modulos, a saber: coleta
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de objetos e corrida. Os pacientes, por meio
destes modulos, realizam a movimentagao de
um barco através de gestos que funcionam da
seguinte maneira: para impulsionar o barco
para frente, o paciente deve realizar a flexao
e extensdo dos membros superiores; para
rotacionar o barco a esquerda ou a direita
ele deve inclinar o tronco para a esquerda ou
para a direita, respectivamente. Ao final de
uma sessado de coleta dos objetos, informa-
se ao paciente o tempo o tempo utilizado
para recolher os objetos. Ao final da sessao
de corrida, apresenta-se o tempo utilizado
para completar o percurso. Dessa forma,
o profissional de fisioterapia pode avaliar o
avanco do paciente nas sessoOes terapéuticas.
Um protétipo funcional deste aplicativo foi
testado nos laboratérios da Clinica Corpore
Sano de Fisioterapia e Terapia Ocupacional,
da Universidade Catolica de Pernambuco. Os
testes foram realizados em dois pacientes: uma
paciente do sexo feminino, de 35 anos de idade,
que foi acometida por um Acidente Vascular
Encefalico do tipo Hemorragico em 2015. O
recurso virtual foi inserido ao final de cada
sessao de fisioterapia, com frequéncia semanal
de 1 vez por semana, 20 min de duragéo, no
periodo de 1 més no segundo semestre de
2018 e mais 1 més no primeiro semestre de
2019 (totalizando 8 sessdes); um paciente do
sexo masculino, de 56 anos de idade, que foi
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acometido por um Acidente Vascular Encefalico do tipo Isquémico. Os testes para este
paciente foram realizados com frequéncia semanal de 1 vez por semana, 20 min de
duragao, no periodo de 2 semanas (totalizando 2 sessoes).

PALAVRAS-CHAVE: realidade virtual, jogos de video, fisioterapia, reabilitacéo.

VIRTUAL REALITY APPLIED TO REHABILITATION OF POST-STROKE PATIENTS

ABSTRACT: This paper presents an application developed, using the Kinect sensor
for Xbox One, to be a rehabilitation instrument in patients who have suffered a stroke.
This application has two modules, namely object collection and running. Patients,
through these modules, move a boat through gestures that work as follows: to propel
the boat forward, the patient must perform flexion and extension of the upper limbs;
To rotate the boat left or right it must tilt the trunk left or right respectively. At the end
of an object collection session, the patient is informed of the time taken to collect the
objects. At the end of the running session, the time taken to complete the course is
displayed. Thus, the physiotherapy professional can assess the patient's progress in
therapeutic sessions. A functional prototype of this application has been tested in the
laboratories of the Corpore Sano Clinic of Physical Therapy and Occupational Therapy
at the Catholic University of Pernambuco. The tests were performed on two patients:
a 35-year-old female patient who suffered from a Hemorrhagic Stroke in 2015. The
virtual resource was inserted at the end of each physiotherapy session, weekly. once a
week, 20 min in duration, during 1 month in the second semester of 2018 and 1 month
in the first semester of 2019 (totaling 8 sessions); a 56-year-old male patient with an
ischemic stroke. The tests for this patient were performed weekly once a week, 20 min
in duration, over a period of 2 weeks (totaling 2 sessions).

KEYWORDS: virtual reality, video games, physiotherapy, rehabilitation.

11 INTRODUGCAO

A Realidade Virtual (RV) vem sendo usada em fisioterapia para a reabilitacdo de
pacientes neuroldgicos e tem por objetivo melhorar a funcédo motora. Esta tecnologia
estd sendo aplicada nas patologias neuroldgicas de forma positiva para melhorar
as avaliagdes, as intervencgdes, bem como a motivacdo dos pacientes para atingir o
mais alto ganho funcional (VINAS-DIZ, 2016).

A utilizacdo da RV como modalidade terapéutica abrange beneficios como
corregao postural, melhora na mobilidade e na amplitude de movimento de membros
inferiores e superiores, além da correcao do equilibrio. Nessa perspectiva, o Nintendo
Wii e o Xbox vém ganhando espaco na area da saude, sendo incluido no tratamento
de diversas patologias (MERIANS, 2002; SCHIAVINATO, 2010; SOUSA, 2011).

O uso de realidade virtual em tratamentos fisioterapéuticos cria uma motivacao
para 0s pacientes, pois estabelece um contexto na realizacdo das atividades
propostas. A reabilitacdo em ambientes virtuais foca em realizar tarefas virtuais
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criando assim um objetivo do jogo no qual o paciente tenta alcancar o que pode
deixar mais motivado ao realizar as tarefas e desafios propostos.

Nesse contexto, este trabalho propde um aplicativo para auxiliar na reabilitacdo
de pacientes neurolégicos com o uso de realidade virtual através do Kinect. Entende-
se que aterapia por RV pode exercer efeitos positivos no equilibrio estatico e dindmico
em pacientes de diversas patologias neurologicas.

Existe uma dificuldade dos profissionais de fisioterapia para avaliar o progresso
e desempenho nas sessdes de fisioterapia com o uso da RV. Os jogos normalmente
utilizados possuem a finalidade de entreter o usuario e ndo disponibilizam meios para
o fisioterapeuta avaliar com dados o progresso e desempenho dos pacientes. Desse
modo, os profissionais de fisioterapia precisam adaptar a sessao de fisioterapia ao
estilo do jogo.

O aplicativo proposto também tem como meta disponibilizar, ao final de uma
sessao de fisioterapia, os dados tanto de desempenho como de progresso do
paciente. Sabe-se que o0 sensor Kinect da Microsoft dispbe de funcionalidades,
por meio de interacdo natural, que permitem ler e interpretar os gestos do usuario
dentro do jogo (CHANNEL9, 2017), bem como possui microfones espalhados ao
longo do aparelho para capturar e filtrar sons no ambiente, além de um emissor de
luz infravermelho para realizar o mapeamento tridimensional. O Kinect, também,
possui um eixo motorizado com o proposito de ajustar automaticamente o angulo
dos sensores de acordo com a altura, bem como uma camera RGB para fazer a
captura de video (MICROSOFT, 2018).

2| MATERIAL E METODOS

A metodologia adotada seguiu os seguintes passos: inicialmente realizou-
se uma revisdo de literatura e um estudo do SDK do Kinect com énfase nas
suas principais funcionalidades. Em seguida, procedeu-se um estudo de
métodos tradicionais de fisioterapia para a reabilitacdo de pacientes neurolégicos,
nomeadamente: treino de marcha em barras paralelas, treino sensoério motor para
equilibrio e propriocepcao, técnicas de Facilitacdo Neuromuscular Proprioceptiva
(FNP) exercicios com pesos, faixa elastica, equipamentos de musculagédo, bola
suica e bicicletas ergométricas. O proximo passo correspondeu ao estudo dos
fundamentos de realidade virtual, bem como a concepcéo e o desenvolvimento de
um protétipo funcional do aplicativo.

O ambiente de desenvolvimento utilizado para a implementacao do aplicativo
foi o sensor Kinect v2 e seu SDK (Kinect SDK 2.0) disponibilizado pela Microsoft.
Também foi utilizado o Engine Unity3d com plug-ins para o sensor Kinect v2, bem
como uma verséo gratuita de um pacote de funcionalidades para a integracao do
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sensor Kinect com a Unity (UNITY3D, 2018). A linguagem de programacao utilizada
para desenvolver a aplicagéo foi C#.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

A fim de iniciar o desenvolvimento do aplicativo, foram realizados
acompanhamentos em sessbes de fisioterapia de pacientes acometidos com
Acidente Vascular Cerebral. Nestas visitas, constatou-se que os fisioterapeutas na
reabilitacdo virtual fazem uma adaptacao dos jogos as sessdes. Além disso, 0s jogos
utilizados pelos fisioterapeutas, geralmente, ndao dispdéem de mecanismos para
avaliar o desempenho e a evolucéo de pacientes em sessodes de fisioterapia.

Aaplicacao desenvolvida e descrita neste trabalho permite que dados capturados
pelo jogo sejam utilizados para auxiliar o fisioterapeuta na avaliagédo e progresso do
paciente, bem como reduzir a perda de interesse.

A figura 2 apresenta a tela do médulo de coleta de objetos do aplicativo
desenvolvido. Observa-se a viséo de jogador que se encontra em um barco e precisa
remar para coletar os objetos flutuando no lago. Também se encontra um pequeno
mapa na parte superior direita para orientar o jogador na coleta dos objetos. Na parte
superior esquerda tém-se a camera do Kinect, a contagem de pontuacéo e o tempo
realizado na sesséo. Neste jogo o usuario realiza gestos de remada para movimentar
um barco dentro de um lago com finalidade de coletar objetos e vencer obstaculos.
Se o paciente desejar recolher um objeto a esquerda ou a direita, entdo ele deve
inclinar o tronco para a esquerda ou para a direita, respectivamente. Também séao
permitidos gestos de flexdo e extensdo dos membros superiores que possibilita o
barco se movimentar em direcédo ao objeto a ser coletado. O jogo é finalizado quando
todos os objetos do lago sé@o coletados. Ao final da sess&o s&o disponibilizados os
dados referentes a pontuacéao realizada pelo jogador, baseada no tempo necessario
para concluir o nivel, bem como na quantidade de objetos coletados.

Figura 2: Tela do médulo de coleta de objetos.
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Além do modulo de coleta de objetos, foram concebidos dois novos modulos,
a saber: corrida e equilibrio. Os médulos de corrida e equilibrio podem permitir uma
maior flexibilidade as sessdes de fisioterapia no que diz respeito a amplitude dos
movimentos dos membros superiores do paciente. Vale ressaltar que se realizou uma
restruturacdo da arquitetura do codigo para facilitar a manutencéo e aimplementacao
de novas funcionalidades do aplicativo.

Afigura 3 apresenta a tela do médulo de corrida desenvolvido, em que o usuario
deve utilizar os movimentos de impulsdo do barco para percorrer um trajeto em
linha reta. Nesse modulo, enquanto o paciente impulsiona o barco, o jogo realiza
0 monitoramento o tempo que o paciente necessitou para alcangar determinados
pontos do trajeto indicados por uma faixa horizontal na cor cinza. O médulo de
corrida, também, permite a realizacdo de percurso sinuoso. Neste caso, além do
movimento de impulsao do barco, o paciente pode realizar o movimento de rotagéo

fazer as curvas.

Figura 3: Tela do médulo de corrida (trajeto em linha reta).

O mobdulo de equilibrio esta em fase de desenvolvimento. Esse modulo tem
como objetivo exercitar os movimentos de inclinagdo lateral do corpo do paciente.

Durante o desenvolvimento deste aplicativo, foram realizadas reunides
periddicas com uma Professora do curso de Fisioterapia da Universidade Catoélica
de Pernambuco (UNICAP), com interesse, atuacao e pesquisa em reabilitacdo de
pacientes neuroldgicos. Os gestos concebidos e gravados pela Professora sao
baseados na avaliacdo de pacientes nos laboratérios da Clinica Corpore Sano de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional da UNICAP. Foram gravados dez gestos a serem
usados nas interacbes com 0 jogo para movimentar o barco.

As ferramentas utilizadas para gravar os gestos, que estao disponiveis no
SDK do Kinect, sdo chamadas KS (Kinect Studio) e VGB (Visual Gesture Builder) e
trabalham em conjunto para criar uma base de dados dos gestos desejados.

El
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A figura 5 ilustra o processo de producao da base de dados dos movimentos,
em que se torna necessario gravar clipes (videos) utilizando a ferramenta Kinect
Studio e disponibilizar as grava¢des na ferramenta VGB, com os critérios de selecéo
do programador definindo quais quadros (frames) sao os desejados para o gesto
requerido. Depois, cria-se a base de dados dos gestos que serao utilizados na
aplicacéo final.

@
n —~ I

Videos
* Gravados

Figura 5: VGB em contexto (adaptado (MICROSOFT, 2018)).

Base de dados

dos gestos * Aplicagdo

A fim de reconhecer os gestos, o VGB faz uso de técnicas de aprendizado
de maquina. As técnicas de aprendizado de maquina adotam um mecanismo
denominado de inducéo ou inferéncia, em que se pode obter conclusdes a partir
de um conjunto particular de exemplos (FREUND, 1996). No protétipo funcional
desenvolvido realizaram-se simulacées com os dois mecanismos de inferéncia
disponibilizados pelo VGB, a saber: Adabooster Trigger, Random Forest Regression
(RFR) (BREIMAN, 2001).

A figura 6 apresenta a interface de visualizagdo dos quadros de video na
ferramenta VGB. Na figura 5(a), tem-se o quadro de video capturado pelo sensor de
profundidade do Kinect em 2D. Na figura 5(b), se encontra 0 mesmo quadro video
em uma visualizagao tridimensional.

(a)

Figura 6: VGB em funcionamento.
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O teste do protétipo funcional do aplicativo foi realizado com uma paciente do
sexo feminino, de 35 anos de idade, que foi acometida por um Acidente Vascular
Encefalico do tipo Hemorragico em 2015. O recurso virtual foi inserido ao final de
cada sesséao de fisioterapia, com frequéncia semanal de 1 vez por semana, 20 min
de duracdo, no periodo de 1 més no segundo semestre de 2018 e mais 1 més
no primeiro semestre de 2019 (totalizando 8 sessodes). Tratou-se de uma pesquisa
realizada nos laboratérios de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da UNICAP e todos
os testes foram conduzidos por discentes do curso de fisioterapia, sempre com a
supervisao da Profa. Ana Karolina Pontes de Lima.

Um novo teste foi iniciado com um paciente do sexo masculino, de 56 anos de
idade, que foi acometido por um Acidente Vascular Encefalico do tipo Isquémico. Os
testes para este paciente foram realizados com frequéncia semanal de 1 vez por
semana, 20 min de duracéo, no periodo de 2 semanas (totalizando 2 sessdes).

A pesquisa seguiu as normas da resolucao 466/12, que incorpora sob a 6tica do
individuo e das coletividades os quatro referenciais basicos da bioética: autonomia,
nao maleficéncia, beneficéncia e justica, e visa assegurar os direitos e deveres que
dizem respeito a comunidade cientifica, aos sujeitos da pesquisa e ao Estado.

Contou com uma parceria com o curso de Fisioterapia e com o projeto de
pesquisa “Fisioterapia nas disfuncdes do Sistema Nervoso Central e Periférico”,
com o numero de CAEE: 55835716.5.0000.5206 e numero do parecer 1.598.394,
atestando a aprovacdo no Comité de Etica e Pesquisa.

41 CONCLUSAO

Geralmente, os jogos utilizados na reabilitacdo virtual ndo dispéem de
mecanismos para avaliar o desempenho e a evolugcéo de pacientes neurolégicos
em sessoOes de fisioterapia. Este trabalho descreveu um aplicativo para auxiliar na
reabilitacdo de pacientes neurolégicos com o uso de realidade virtual através do
Kinect. Os pacientes, por meio deste aplicativo, realizam a movimentagcao de um
barco através de gestos que funcionam da seguinte maneira: inicialmente, o paciente
se encontra no centro de um lago onde existem 10 objetos espalhados que devem ser
coletados; se o paciente desejar recolher um objeto a esquerda ou a direita, entéo ele
deve inclinar o tronco para a esquerda ou para a direita, respectivamente; também
sao permitidos gestos de flexao e extensdo dos membros superiores; isto permite o
barco se movimentar em dire¢cdo ao objeto a ser coletado; o jogo € finalizado quando
todos os objetos do lago sao coletados; ao final da sesséo o jogo apresenta os dados
referentes a pontuacéo realizada pelo jogador, baseada no tempo necessario para
concluir o nivel, bem como na quantidade de objetos coletados.

O méddulo de corrida sera disponibilizado para a realizacédo de teste. Acredita-

237
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se que esse modulo pode servir para uma evolugao funcional do paciente.

Vale ressaltar que o desenvolvimento deste aplicativo foi supervisionado por
uma Professora do curso de Fisioterapia da Universidade Catolica de Pernambuco,
com interesse, atuacao e pesquisa em reabilitacdo de pacientes neuroldgicos.

O prot6tipo funcional da aplicagdo continuard em fase de testes na clinica de
fisioterapia da UNICAP com propdésito de uma coleta maior de dados e analise da

eficacia do aplicativo.
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