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APRESENTACAO

Estima-se que em 2020 o Brasil vai ser o sexto pais do Mundo em numero de
idosos, e com o envelhecimento da populagao as agdes sociais de saude, incluindo
as universidades, os estudantes, grupos de extensao universitaria, as ferramentas de
avaliacao e tratamento devem ser especificas a esta populacao.

A formacgéo do fisioterapeuta hoje deve estar conectada com as necessidades
sociais da saude do Brasil, fortalecendo o Sistema Unico de Saude (SUS). A formacéo
deve ser permanente, com formacao interprofissional, trabalho em equipe, pratica
colaborativa, fortalecendo o sistema de saude com énfase na resolutividade, estando
o profissional preparado para as novas ferramentas de avaliacdo e tratamento.

As diretrizes nacionais (DCN) orientam as grades curriculares e a formacéo
profissional do fisioterapeuta, sendo assim, além da carga horaria e estrutura curricular,
deve-se haver a formacao continuada do professor o que vai refletir muito na formacgéao
do profissional.

O estagio observatério desde o primeiro periodo, amplia o olhar sobre a profisséo
e traz comprometimento a este aluno. As experiéncias ofertadas pela atencéo
primaria levam a aquisicado de competéncias e habilidades em promoc¢ao da saude
no contexto real, contribuindo para uma formagao em saude com responsabilidade
social, formando um profissional sob um olhar mais amplo de salude e associagcao
de recursos, entendendo a populacao, suas atitudes e crencas perante a sua dor ou
doenca.

Além da formacéo do aluno, deve-se estar atento a formacé&o do docente perante
a nova realidade de epidemias no Brasil e no Mundo, o que nos faz repensar o processo
de formacéo do fisioterapeuta na atencdo integral a saude. A inovacao tecnologica
também deve estar presente fazendo com que os profissionais utilizem estes recursos
para potencializar a preservacéo, o desenvolvimento e a restauracdo do movimento
favorecendo a qualidade de vida do paciente.

Para isto deve-se estar atento a qualidade da instituicdo formadora, inclusive
para identificar se a formacao de profissionais da saude atende a demanda do SUS.

Este volume nos traz artigos com bases atualizadas para a reflexdo sobre estes
pontos.

Aproveite sua leitura!

Anelice Calixto Ruh
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CAPITULO 29

A EFICACIA DO NINTENDO WII NO
DESENVOLVIMENTO MOTOR DE CRIANCAS COM
PARALISIA CEREBRAL - UMA REVISAO SISTEMATICA

Bianca de Freitas Souza
Fisioterapeuta Neuropediatrica na Unimed,
Pelotas, RS, Brasil.

Tatiane Barcellos Corréa
Fisioterapeuta e Docente na Faculdade
Anhanguera, Pelotas, RS, Brasil.

Maicon de Pinho Souza
Fisioterapeuta e Docente na Faculdade
Anhanguera, Rio Grande, RS, Brasil.

Maria Bethania Tomaschewski Bueno
Graduanda em fisioterapia, Faculdade
Anhanguera, Pelotas, RS, Brasil.

RESUMO: Introdugéo: O
paralisia cerebral tem por objetivo o progresso
do desempenho motor, social e cognitivo
do paciente, favorecendo sua insercao em
atividades necessarias do cotidiano. Dentre as
terapias disponiveis, 0 uso da Realidade Virtual
tem como objetivo a melhora da percepcao
espacial, forca, equilibrio e coordenagao
motora, envolvendo o individuo em atividades
reais através de ambientes virtuais. Objetivo:
O estudo teve por objetivo avaliar o efeito da
aplicagédo do Nintendo Wii® como instrumento
de reabilitagcdo e estimulo no desenvolvimento
motor de criancas portadoras de paralisia
cerebral. Metodologia: O estudo consistiu em
uma revisdo sistematica. Foram pesquisados
artigos nos idiomas portugués e espanhol,

tratamento da

Saberes e Competéncias em Fisioterapia

disponiveis em bases eletronicas de pesquisa
como a Scielo e a Lilacs, publicados no
periodo de 2013 a 2016. Resultados: Dos 52
artigos
10 corresponderam aos critérios de inclusao

inicialmente encontrados somente

estabelecidos. Conclusao: Conclui-se que
a utilizacdo de protocolos de intervencao
com o uso do Nintendo Wii® em pacientes
com paralisia cerebral mostraram indicios de
melhora do equilibrio e da motricidade grossa.
PALAVRAS-CHAVE: Nintendo Wii; Fisioterapia;

Paralisia Cerebral; Desenvolvimento motor.

ABSTRACT:
cerebral palsy has the objective of progressing

Introduction: The treatment of

the motor, social and cognitive performance

of the patient, favoring their insertion in
the necessary daily activities. Among the
available therapies, the use of Virtual Reality
aims to improve spatial perception, strength,
balance and motor coordination, involving
the individual in real activities through virtual
environments. Objective: The aim of this study
was to verify the effect of using Nintendo Wii®
as a tool for rehabilitation and stimulation the
motor development of cerebral palsy children.
Methodology: The work consists of a systematic
review. Portuguese and Spanish published
studies in electronic databases as Scielo and
Lilacs was investigated. The review was carried

out with articles published in the period from
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2013 to 2016. Results: 52 papers were initially found about the topic, which were
submitted to careful evaluation, leaving just 10 papers. Conclusion: According to the
review it is concluded that the use of intervention protocols with the use of Nintendo
Wii® in cerebral palsy patients can improve balance and gross motricity.
KEYWORDS: Nintendo Wii; Physiotherapy; Cerebral Palsy; Motor development

INTRODUGCAO

A Paralisia Cerebral (PC) define-se como um grupo de desordens permanentes
do desenvolvimento, da postura e do movimento que causam limitagdes nas
acbes do individuo. Essas desordens sédo associadas a disturbios ndao evolutivos
que ocorrem ainda no desenvolvimento encefalico fetal ou infantil. As alteracées
motoras da PC s&o em geral acompanhadas por disturbios de cognicéo, sensacéo,
percep¢ao, comunicacdo e comportamento, epilepsia e problemas secundarios
musculoesqueléticos (ROSENBAUM et al., 2007).

A prevaléncia geral da patologia € de duas a trés criancas a cada 1000 nascidas
vivas, sendo a causa mais comum de deficiéncia fisica grave na infancia (ROSENBAUM
et al., 2007). E necessaria, ao longo da vida de uma crianga portadora de paralisia
cerebral, a intervenc&o de um tratamento de reabilitacéo, sendo assim indispensavel a
classificacdo da PC através de avaliagbes que valorizem a funcionalidade, identificando
suas limitacdes e potencialidades (BRASIL, 2013).

Aclassificagcao da PC pode ser verificada de acordo com aregido que foi acometida,
com a localidade da lesao ou de acordo com a severidade do comprometimento
(CHRISTOFOLETTI, HYGASHI e GODOQY, 2007).

Segundo a distribuicdo topografica, a paralisia cerebral & dividida em trés
tipos: Tetraparesia ou quadriparesia (sendo a forma mais grave, caracterizada
por comprometimento dos quatro membros e lesdo encefélica bilateral, extensa,
simétrica ou nao), Diparesia (a forma mais comum entre os prematuros, sendo
caracterizada por espasticidade nos quatro membros, mas predominante em membros
inferiores) e Hemiparesia (lesdo de um dos hemisférios cerebrais, caracterizada por
comprometimento motor em um dimidio corporal, tendo as etiologias pré-natais como
responsaveis por aproximadamente 75% dos casos) (PALISANO et al., 1997).

Existe ainda uma classificacédo do comprometimento motor do portador de PC de
0 a 18 anos através do Sistema de Classificacdo da Funcao Motora Grossa (GMFCS).
Divide-se em cinco niveis de acordo com as limitagdes motoras funcionais e com
a necessidade de equipamentos para locomog¢ao. No nivel | o individuo apresenta
deambulacéo independente sem restricao em ambientes externos; no nivel Il possui
dificuldades minimas para correr e pular; no nivel lll necessita de aparelhos auxiliares
da marcha; no nivel IV troca passos com andador; no nivel V apresenta mobilidade
gravemente limitada mesmo com o uso de tecnologia assistiva (MARTINS et al., 2015).

As diversas e diferentes técnicas de intervencao devem ser empregadas de
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acordo com o quadro clinico de cada crianga. A anélise individual para a definicdo
do melhor método é essencial, pois o tratamento deve estar de acordo com suas
necessidades (GIANNI, 2003).

Em meio a evolugdo tecnoldgica, surge um novo recurso que vem sendo
amplamente utilizado para complementar o processo de reabilitacdo de pessoas com
deficiéncia, a Realidade Virtual (RV). Trata-se da imersao do usuario em ambientes
com os quais ele pode interagir e explorar, possibilitando a simulacdo e a visualizagéo
de acdes impossiveis de serem percebidas ou realizadas no mundo real (MARTINS
et al., 2015).

E sabido que o movimento do corpo é significativo para o desenvolvimento motor
e cognitivo de qualquer ser humano, tornando assim fundamental a elaboracéo de
condutas que permitam a pessoa com PC a participagéo ativa em seu desenvolvimento
motor. Através da Realidade Virtual, torna-se viavel a pratica de atividades fisicas
com adaptagdes devido as dificuldades motoras e sensoriais das pessoas com PC
(CORREA et al., 2011).

Sao imensas as vantagens que os jogos eletrénicos proporcionam nos planos
de tratamento, destaca-se: possibilita a participacdo de pessoas com incapacidade
fisicas e mentais; estimula alto nivel da motivacéo, observacao de cenas em diferentes
angulos e distancias; disponibiliza recursos para que o usuario pratique procedimentos
que serao realizados posteriormente no mundo real; propicia um ambiente motivador
para a aquisicdo de conhecimento e aprendizagem além de oferecer possibilidades
de entretenimento, incentivando a pessoa que apresenta alguma dificuldade a realizar
uma determinada acdo funcional especifica enquanto se diverte (PANTELIDIS,
STUART, 2009).

O Nintendo Wii € o jogo eletronico mais requisitado na reabilitagcdo de diversas
patologias, pois exige dos pacientes a execugcdo de movimentos semelhantes aos
realizados nas sessoes de fisioterapia. Além disso, o que diferenciou o console da
Nintendo Wii dos demais videogames € o controle remoto sem fio, chamado de Wii
Remote ou Wiimote, conectado por comunicacao via Bluetooth.

Por isso, estes jogos possibilitam que os usuarios se desloquem e interajam de
diferentes formas no ambiente real, por meio de diferentes dispositivos e tecnologias
de comunicacdo sem fio. Olmedo Ortega (2010, p. 7) destaca que os videogames
permitem ao paciente focalizar sua atencéo sobre as atividades

podendo ser mais motivadores do que os exercicios mondétonos e repetitivos. O
método de reabilitacdo por jogos oferece a possibilidade de o paciente superar
desafios para conseguir melhores resultados nos jogos. (p.7)

Além de colaborar na evolugao do desempenho fisico, os jogos também estimulam
funcdes cognitivas padrées como: concentragdo, memoria, atencdo, planejamento,
entre outras atividades que guardam relacdo aquelas realizadas diariamente, todas
extremamente significativas no tratamento da PC.

Devido a isso, quando se utiliza a realidade virtual para desempenho motor,
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dividimos o conceito em trés palavras-chave: repeticéo (relevante para a aprendizagem
motora sendo associada a conquista de alguma tarefa ou meta), feedback (nesse
ambiente o feedback pode ser aumentado em relagéao a ambientes reais, além de haver
o feedbackimediato e medidas objetivas dos movimentos, como monitorar a velocidade
dos membros, amplitude de movimento, taxas de acerto e/ou erro e pontuacdes em
jogos, por exemplo) e motivacéo (a interatividade ira estimular o paciente a ter foco na
reabilitacéo se dispondo a realizar mais vezes as atividades) (HOLDEN, 2005).
A Wii reabilitacéo engloba basicamente dois tipos de jogos: o Wii Sport que simula
jogos como ténis, beisebol, boliche, golf e boxe; e o Wii Fit que apresenta jogos
onde é possivel o treino de posturas de ioga, exercicios de equilibrio, exercicios
aerobicos e exercicios de tonificacdo. Além do Wiimote e do Nunchuk, existe outra
interface de interacdo com os jogos, compondo um importante utensilio para a Wii
reabilitacdo, que consiste numa plataforma de forca chamada de Wii Balance Board.
O paciente posiciona-se em pé sobre a mesma, sendo que seu deslocamento €
captado por infravermelho, e, dessa forma, ele interage com os diferentes jogos.
(MIRANDA e NOVO, 2011, p. 9).

Essa possibilidade de integrar fisioterapia com a realidade virtual € o grande
diferencial do “Exergames” - individuo possui participacdo motora ativa com o jogo,
pois se trata de abordagem coadjuvante da fisioterapia tradicional. Isso se deve ao
fato de que a atracao propiciada pela pratica de tecnologia digital e jogos interativos
promove o envolvimento em atividades fisicas do portador de PC de diversos niveis
de condicionamento fisico, favorecendo a realizacdo dos movimentos desejados pelo
terapeuta.

E importante ressaltar que o uso de jogos virtuais como ferramenta para
tratamento deve ser imposto como complemento para a reabilitac&o e nao o tratamento
completo. Isto posto, o objetivo desse estudo € realizar uma reviséo sistematica entre
referenciais tedricos encontrados nas bases de dados escolhidas, em busca de
evidéncias cientificas sobre os efeitos do Nintendo Wii na contribuicao da melhora do

desenvolvimento motor de pacientes com paralisia cerebral.

METODOLOGIA

Para o desenvolvimento do presente estudo de revisao sistematica, utilizaram-se
duas bases de dados: LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude) e SCIELO (Scientific Eletronic Library Online). Nao obstante, outros bancos
de dados foram utilizados na pesquisa, ndo sendo encontrado nenhum resultado no
qual favorecesse o estudo.

Os descritores utilizados para busca dos artigos, conforme o DECS (Descritores
em Ciéncias da Saude) foram: paralisia cerebral, desenvolvimento motor, Nintendo Wii.
Das publica¢des encontradas, as de lingua portuguesa e espanhol foram selecionados,
do periodo de 2013 a 2016, na qual incluissem assuntos conforme o DECS, com
amostras de criancas com paralisia cerebral, ndo sendo considerados os artigos que
obtinham objetivos diferentes da pesquisa em questao.
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A montagem deste estudo foi embasada em 10 artigos cientificos, previamente
selecionados e especificados quanto a presente pesquisa. Foram excluidos artigos
no qual utilizaram métodos de intervencao diferentes dos jogos do Nintendo Wii, que
relatavam patologias que n&o fossem a paralisia cerebral e que ndo abordagem a
idade infantil.

RESULTADOS

Foram encontrados, no total, 52 artigos utilizando a intervencédo do Nintendo
Wii. Desses, 42 estudos foram excluidos por ndo associar o tratamento com criancas
portadoras de paralisia cerebral ou por se tratar de estudos os quais nao relacionavam
0 uso terapéutico do video game com nenhuma patologia especifica.

A partir dos descritores utilizados foram encontrados 10 artigos cientificos,
distribuidos de acordo com a tabela 1.

Base de Dados N° de artigos encontrados
LILACS 07
SCIELO 03
Total de artigos encontrados: 10

Tabela 1: Distribuicdo do nimero de artigos encontrados nos DECS para a pesquisa, no
intervalo de 2013 a 2016.

Os resultados obtidos a partir da pesquisa nas bases de dados podem ser
observados na tabela 2.

Titulo Ano Amostra Metodologia Concluséo
Sugerem que a
Uso de Nintendo Wii Intervencdo NW intervengao e eficaz

para o incremento da

para . duas vezes por =
G Duas criangcas funcdo motora grossa
Reabilitacéo de . . semana, durante .
. 2013 com diparesia ~ em criancas com
criancas com o 20 sessoes .
7 . espastica . . . comprometimento
paralisia cerebral: ap6s fisioterapia Co
: moderado, e equilibrio
Estudo de caso convencional. .
em  pacientes com
comprometimento leve.
Intervencéao Conclui-se que a
Efeito da Terapia Nintendo Wii Realidade Virtual

Virtual na reabilitacdo . . com duragdo de pode promover ganho
Trés criancas ) .
motora do membro 2013 S 1 h e 10 min. em funcional no MS
. . hemiparéticas . L
superior de criancas um periodo de hemiparético dessas
Hemiparéticas duas semanas criancas
consecutivas
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Impacto de
intervencao

baseada em
realidade virtual

sobre o desempenho
motor e equilibrio de
uma crianga com PC:
Estudo de caso

Uso da reabilitacdo
Virtual na reabilitagdo
motora de criangas
com paralisia cerebral
ataxica: estudo de
caso

Avaliagédo da
motricidade

Grossa em individuos
com paralisia cerebral
pré e pos aplicacéo
da Realidade Virtual.

Treino de equilibrio
em

criancas com
paralisia cerebral
com Nintendo Wii

Reabilitacdo na
paralisia cerebral
com o Nintendo

Wii associado ao Wii
Fit
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2014

2015

2016

2015

2015

Uma crianca
hemiplégica
espastica

Uma crianca
Com diagnéstico
de
Paralisia
cerebral ataxica

Cinco criangas

com paralisia
cerebral
Trés  criangas
com paralisia
cerebral
Dez criancas
com paralisia
cerebral

Intervencéo
fisioterapeutica de
12 sessbes de 45
min., duas vezes
na semana, com
uso de terapia
baseada em
realidade virtual.

Intervencéo da
Realidade Virtual
trés vezes por
semana, duracdo
30 min. cada
sessdo, durante
quatro meses,
totalizando
40 sessoes,
associado com
cinesioterapia.

Intervencéo de

trés jogos do
NW durante
12 semanas

consecutivas,
duas vezes por
semana, com
aplicacéo de
quatro minutos
cada jogo.

Intervencdo com
NW foi realizado
uma vez na
semana com
duracédo de 40
min. Pcte n°1
nao apresentou
melhoras
significativas,
pctes n° 2 e 3
apresentavam
melhora na escala
de Berg.

Intervencéo da

realidade virtual
foi elaborada
a partir dos
jogos inseridos
no pacote Wii
Fit durante
24 sessoes.

Avaliados pré e
pés-intervencao
utilizando-se
medida fungéo
motora grossa e
escala de Berg

Capitulo 29

Na avaliagdo de ser
desenvolvimento
motor e equilibrio foi
averiguada  mudancga
de um desempenho
motor muito inferior para
apenas inferior

Observou-se  melhora
do equilibrio estatico,
concluindo que o uso
do NW influencia na
melhora principalmente
do equilibrio da
crianca quando usada
em complemento
com o] tratamento
cinesioterapéutico.

Todos obtiveram
melhora nos
posicionamentos em pé.

Resultados concluiram
que a intervencao
com NW é eficaz para
incremento do equilibrio
em pacientes com
comprometimento leve.

Todos os participantes
apresentaram melhora
na fungéo motora ampla
e no equilibrio




Efectos Del .
Concluiu-se que a

tratamiento Intervengéo foi . ~ .
. . . intervencdo € uma
fisioterapeutico com . realizada com . ,

o Duas criangas . . . alternativa favoravel
El Wii fisioterapia

com paralisia : no que se diz respeito
convencional

balance board_ N 2015 cerebral . . a melhor distribuicdo
las alteraciones associado ao jogo .
do centro de gravidade

posturales de dos hemiparesia wii fit plus com wii

) - espastica favorecendo a longo
ninos com paralisis balance durante ~
. ~ prazo corregcdo das
cerebral. Estudio de 20 sessoes ~ .
alteragcbes posturais
caso
Aspectos motores .
- Concluiu-se melhora no
da paralisia cerebral ~ Do
. Intervencéo da controle do equilibrio
espastica . . . . ~
Diparética: o 12 criangas e RV associado estatico, porém néo
. i, adolescentes a fisioterapia ocorreu alteracdo na
Nintendo Wii 2013 L . ~
. . , PC  espastica convencional fungcdo motora grossa,
marca registrada o .
o diparéticas durante 20 no alinhamento postural
como atividade ~ o
sessdes e na distribuicdo da
motora

carga corporal nos pés.
complementar 9 P P

A analise das
contribuicbes Intervencéo da RV
da Wi terapia no em seis sessoes,

: Foi concluido melhora
desenvolvimento duas vezes por

dos aspectos cognitivos

Uma crianca
2013 com 12 anos

motor e cognitivo .. semana, com
com PC atetodide ~ e motores.
de um adolescente duracdo de 40
com Paralisia min.
cerebral
Tabela 2: tabela de selecao de artigos
DISCUSSAO

O principal fator observado nos resultados dos artigos cientificos escolhidos para
realizacao deste trabalho foi a motivacdo dos pacientes para execucao das tarefas
solicitadas. Assim, os estudos evidenciaram que o uso do Nintendo Wii como terapia
na reabilitacéo fisioterapéutica permitiu o avanco no tratamento desses usuarios.

O estudo realizado por Gordon, Roopchand-Martin e Gregg (2012) mostrou em
seus resultados que as criangas selecionadas, usuarias do dispositivo de cadeira de
rodas, foram capazes de jogar durante toda a sessao sem intercorréncias. Os autores
reconhecem que o Nintendo® Wii™ é uma opg¢ao acessivel como recurso nos paises
desenvolvidos.

Ja em outra pesquisa, as criangas selecionadas tiveram dificuldades de preensao
grossa nao conseguindo segurar o controle do console. Porém, com a utilizagao de
uma fita crepe foi possivel proporcionar maior mobilidade para os jogadores. O fato
dessas criangas, portadoras de PC, perceberem sua prdpria evolugcdo foi um fator
motivacional de extrema importancia, sendo possivel constatar esses resultados de
acordo com a reavaliagao da Medida da Funcao Motora Grossa (GMFM).

No entanto, através do método neuroevolutivo Bobath, técnicas cinesioterapicas
e integracdo sensorial, Vedoato, Conde e Pereira (2008) confirmaram os mesmos
resultados. Nesse estudo, as autoras observaram que os ganhos das habilidades
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motoras foram semelhantes a utilizacdo do método Bobath.

O uso do Nintendo® Wii™, segundo Ramstrand e Lygnegard (2012), conclui que a
RV néao alterou o equilibrio estatico ou dindmico das crian¢cas com PC de GMFCS nivel
I e Il. J& Maciel, Mazzitelli e Sa (2013) relatam que cinco entre seis criangas obtiveram
um escore menor na reavaliagao de equilibrio, ap6s interven¢ao com cinesioterapia e
fisioterapia aquatica, apresentando maior déficit de equilibrio. Contudo, apesar deste
resultado, percebeu-se melhora no controle postural dessas criangas.

O estudo proposto por Tavares, et al. (2013) visava avaliar a melhora da funcéo
motora grossa e equilibrio através da terapia virtual. Foram observado que ambos os
individuos analisados no estudo obtiveram as mesmas respostas, mostrando melhora
nas funcbes avaliadas e, evidenciando assim, que a intervencao tecnoldgica tem a
capacidade de trazer as criangas um estimulo prazeroso no qual é influenciador do
resultado final.

Deutsch et al. (2008) observou que a utilizagcdo do Nintendo® Wii™ promoveu
mudanc¢ade comportamento e na plasticidade neural de criangas com PC. Foram obtidos
resultados melhores no controle postural, na distribuicado de peso bilateralmente, em
ortostase, no desempenho e na aprendizagem, além de feedback positivo na audicao,
viséo e tato.

O estimulo visual € um dos principais mecanismos para promover absorcéo
de aprendizagem. Com isso, Santos e Gardenghi (2013) e Almeida et al. (2014)
demonstraram que a utilizacdo da terapia visual em pacientes com paralisia cerebral
contribuiu para melhora do comprometimento cognitivo e motor. Esse resultado se
justifica pela repeticao dos movimentos produzidos durante a realizacdo do jogo que,
consequentemente, necessita maior atengcdo em relagcdo a execucao de exercicios
propostos.

Os beneficios proporcionados pelo videogame, segundo Howcroft et al. (2012),
foram considerados similares aos ganhos da fisioterapia e da terapia ocupacional
em relacao ao encorajamento e ao objetivo dos movimentos. No entanto, nao devem
ser utilizados para fortalecimento muscular do membro dominante. Foram realizadas
adaptacdes para os participantes do estudo durante o jogo, a fim de minimizar o esforco
fisico e potencializar os ganhos motores. Identificou-se que o uso do o Nintendo®
Wii™ é agradavel para pacientes com PC leve.

Os resultados descritos por Sharan et al (2012) revelaram que os efeitos da
RV néo foram significativos no escore de habilidade manual, porém houve melhora
consideravel na participacao, satisfacdo, cooperacdo, motivacao e equilibrio. Nao
houve diferencgas significativas entre o grupo de caso e o controle no pré-intervencéo,
entretanto o grupo de caso obteve melhor resultado com relacéo ao equilibrio apos a
intervencdo. Tanto nesse estudo quanto em Deustch, et al (2008) foi constatado que
posterior ao uso do Nintendo® Wii™ houve melhora no controle postural.

Robert et al. (2013) realizou estudo comparando a utilizagdo do videogame em um
grupo de criangas com PC e outro grupo de criancas sem PC, nao havendo diferenca
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nas variaveis alcancadas. Segundo o autor, trata-se de um recurso de baixo custo,
seguro, eficaz, o qual pode ser utilizado em casa, melhorando a qualidade motora de
criancas com limitagdes decorrentes da PC.

Muitos foram os estudos que relataram melhoras significativas em pacientes com
PC através do uso da RV. Todavia, de encontro a isso, Moreira (2012) nao constatou
ganho na mobilidade funcional e controle postural dos usuarios dessa terapia. Segundo
o autor, poderia ser justificado devido ao método de avaliacéo utilizado, uma vez que
o software de avaliagdo postural aplicado (SAPO) n&o possui valores especificos para
criancas, inviabilizando o uso do mesmo como forma de ferramenta para obtencéo de
dados.

Perante o que foi discutido, Fonseca, Brandalize (2012) utilizaram um maior
namero de ferramentas avaliativas (testes especificos) as quais foram aplicadas antes
e apos o uso da terapia de RV em uma jovem. Dessa forma, conseguiram verificar que
o equilibrio, a velocidade da marcha e distribuicéo plantar dessa paciente melhoraram
significativamente, comprovando a eficicia dessa terapia.

Diante da diversidade de trabalhos com esse tema, muitos autores tém se
dedicado a avaliar evidéncias cientificas referentes a eficacia do Nintendo Wii para
o tratamento de criangas e adolescentes portadores de PC. Segala (2014) constatou
ser de extrema necessidade aplicacdo de novas terapias para reabilitacdo desses
pacientes, além da comprovacao do uso da RV como ferramenta terapéutica.

Carvalho (2013) ao relacionar a RV com outras terapias obteve em sua pesquisa
ganhos extremamente relevantes em quesitos fundamentais para pacientes com
PC como motivacdo, concentracao, equilibrio e controle postural, evidenciando a
importéancia do uso do NW e, ressaltando também, a necessidade de mais individuos
para novos estudos.

Um fator importante foi evidenciado por Sousa (2011) em seu estudo acerca
dos riscos relacionados a ma manipulagdo do NW como forma de tratamento, sendo
obrigatoriamente realizado com supervisao de um profissional capacitado e uma
avaliacdo adequada sobre 0 jogo escolhido para cada paciente, a fim de possibilitar
melhor eficacia tanto na reabilitagdo motora quanto na percepcao visual. Além disso,
realiza questionamentos acerca do numero de pacientes envolvidos nos estudos.

CONCLUSAO

E fundamental esclarecer que, na deficiéncia, existem diferentes fatores os quais
influenciam na decisdo de programas de intervencéo e, estes fatores, devem ser
considerados de acordo com as necessidades especificas de cada individuo. Uma
les&o neuroldgica de origem pré, peri ou pés-natal pode gerar o mais variado quadro
clinico, tornando os pacientes com PC bastante diferenciados entre si, 0 que dificulta,
ainda mais, a generalizacao de resultados cientificos.

Através dessa revisao, foi possivel perceber a eficacia do Nintendo® Wii™ na
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maioria dos estudos selecionados, principalmente nos quesitos equilibrio e motricidade
grossa. Todavia, ainda ndo ha evidéncias cientificas que comprovem resultados
significativos na fun¢gdo motora de criancas com PC por meio desse recurso, mesmo
gue haja indicios de melhora da concentragao, motivacao, equilibrio e controle postural
dos pacientes durante o tratamento.

O uso do videogame como uma ferramenta auxiliar do tratamento mostra-se
bastante promissor, no entanto, necessita-se de numero mais abrangente de estudos
clinicos, com maior amostragem e padronizacdo metodolégica com intuito de avaliar
sua eficacia junto a essa populagao.

E imprescindivel que sejam realizadas novas pesquisas com a finalidade de
aumentar a confiabilidade do uso do Nintendo® Wii™ como recurso para a reabilitacao
fisioterapéutica.
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