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RESUMO: A crianca hospitalizada tende
a ficar entediada por estar restrita ao leito,
sendo assim, a fisioterapia vem utilizando a
realidade virtual visando proporcionar uma
experiéncia individualizada, com beneficios
emocionais, fisicos e cognitivos. Este estudo
tem como objetivo analisar a implementagao
da RV como ferramenta fisioterapéutica na
UTIPemrelagédo aoimpacto nos sentimentos
e emocdes dos pacientes. Foram elegiveis
criangas a partir de 6 anos de idade e com
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internacdo a partir de 48h, receberam
avaliacdo do sentimento antes da terapia,
com uso de escala ludica dos sentimentos,
realizaram a RV com jogos ativos por 15
minutos, 1 vez ao dia, ap6s o sentimento
era reavaliado. Foram excluidas criangas
com instabilidade hemodinamica ou atraso
do desenvolvimento  neuropsicomotor.
Avaliadas 61 criancas entre novembro/23
e fevereiro/24,0s diagnosticos respiratorios
foram a maior incidéncia, em 60% dos
casos. A avaliagdo da emocdo antes da
terapia com RV mostrou uma prevaléncia
do sentimento de tédio em 40% das
criangas,seguida de tristeza em 19%; medo
em 14%; felicidade em 11% e raiva com
11%. Apds o uso da terapia, 93% delas
indicavam o sentimento de felicidade e
somente 4 se avaliaram como tristes. Neste
estudo, foi possivel observar o impacto
positivo da RV imediatamente ap6s seu
uso, proporcionando melhora das emocées
na maioria dos pacientes.
PALAVRA-CHAVE: Terapia Intensiva
pediatrica, Realidade Virtual, Fisioterapia;
Inovacéo Tecnologica
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FEELINGS AND EMOTIONS IN THE PEDIATRIC ICU: THE IMPACT OF USING
VIRTUAL REALITY

ABSTRACT: Hospitalized children tend to become bored due to being restricted to bed,
therefore, physiotherapy has been using virtual reality to provide an individualized experience,
with emotional, physical and cognitive benefits. This study aims to analyze the implementation
of VR as a physiotherapeutic tool in the PICU in relation to the impact on patients' feelings and
emotions. Children from 6 years of age and with hospitalization from 48 hours were eligible.
They received an evaluation of their feelings before therapy, using a playful feelings scale, and
performed VR with active games for 15 minutes, once a day, after the feeling was reevaluated.
Children with hemodynamic instability or delayed neuropsychomotor development were
excluded. 61 children were evaluated between November/23 and February/24, respiratory
diagnoses were the highest incidence, in 60% of cases. The assessment of emotion before
VR therapy showed a prevalence of feelings of boredom in 40% of children, followed by
sadness in 19%; fear in 14%; happiness at 11% and anger at 11%. After using the therapy,
93% of them indicated a feeling of happiness and only 4 evaluated themselves as sad. In this
study, it was possible to observe the positive impact of VR immediately after its use, providing
an improvement in emotions in the majority of patients.

KEYWORDS: Pediatric Intensive Care, Virtual Reality, Physiotherapy, Tecnologic innovation

INTRODUCAO

AUnidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) é um ambiente de alta complexidade
que se destina a receber criancas com quadros moderados e/ou graves e instaveis,
afetadas por condig¢des clinicas, cirirgicas ou vitimas de traumas. Os procedimentos que
sdo realizados, geralmente s&o invasivos, e, portanto, estressantes tanto para as criancas
quanto para a familia. A hospitalizagéo na UTIP pode desencadear nos familiares um nivel
alto de estresse e ansiedade, ocasionado por diversos fatores como a gravidade da doenca,
limitagcbes na comunicacgéo e até o risco de morte. (Muller, et al., 2021)

O ambiente hospitalar passa a ser visto pela crianga como um lugar ameacgador e
perigoso, uma vez que é |4 que procedimentos invasivos e dolorosos sao realizados. Ao
promover o afastamento da crianca das atividades de vida diaria, dos brinquedos e das
brincadeiras, a internagdo passa a ser potencialmente traumética. (Santos, et al., 2020)

Os resultados dos estudos apontaram que a crianga hospitalizada tende a ficar
entediada por ficar restrita ao leito, pela necessidade de estar a maior parte do tempo
conectado a fios de equipamentos para monitorizagdo, ndo permitindo que seu corpo
esteja livre para se mover. Gerando também maior estresse e desinteresse da crianca para
colaboragéo das condutas propostas pela equipe. (Santos, et al., 2020)

Porém, mesmo diante das dificuldades, é importante oferecer as familias assisténcia
humanizada, trazendo informacdes de forma simples e clara, oferecendo o acolhimento, a
comunicacado efetiva e de qualidade, além de criar vinculos entre a equipe e a familia.
(Maciel, et al., 2022)
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Afisioterapia na UTIP visa manter as func¢des vitais, como o tratamento das doencgas
respiratérias e musculares, o qual reduz a probabilidade de possiveis complicac¢des clinicas.
Podendo atuar na melhoria do suporte ventilatério invasivo ou ndo invasivo, aumentando a
forgcados musculos e reduzindo as complicagdes doimobilismo. Aintervencao fisioterapéutica
favorece a diminui¢cdo do tempo de internacdo. Dessa maneira, o fisioterapeuta intensivista
necessita conhecimento tedrico para se deparar com toda a especificidade e complexidade
que ha no ambiente hospitalar, mas sendo sensivel a necessidade de cultivar uma relagéo
humanizada com os pacientes. (Zeni, et al, 2016; Cruz, et al., 2023)

Dentre tantas tecnologias atuais, a fisioterapia vem utilizando a Realidade Virtual
(RV) como sua maior alinhada para possibilitar a desconexé@o do mundo real para 0 mundo
do metaverso, onde o paciente interage através de estimulos sensoriais, auditivos e visuais,
podendo ser através dos jogos apenas imersivos ou ativos. (Pinheiro, et al., 2021)

Dentro do ambito hospitalar a RV oferece uma abordagem inovadora e vem se
tornando cada vez mais popular pelos beneficios proporcionados, como emocionais, fisicos
e cognitivos. Tem potencial de melhorar os resultados e a experiéncia durante o periodo
de hospitalizagédo. Através da RV é visado proporcionar uma experiéncia individualizada
e personalizada de acordo com a preferéncia de jogos, tornando a terapia com maior
motivacéo e desempenho. (Bruno, et al., 2022)

Tendo em vista a relevancia de se realizar estudos sobre o cuidado humanizado
no ambiente da UTIP, este trabalho tem como objetivocomo principal objetivo analisar o
impacto do uso do Oculos de Realidade Virtual nas emocgdes e sentimentos dos pacientes
durante a internagéo na Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica.

Para avaliar a emocao foi utilizada escala visual ludica (figura 1), baseada em
sentimentos, foram avaliados os seguintes sentimentos: Medo, Tristeza, Tédio, Raiva,
Felicidade - cada um correspondia a uma imagem que era apresentado a crianca antes
da realizacao da terapia e apds o término da terapia como maneira de entender o impacto
diretamente nesses sentimentos. A terapia com Realidade Virtual foi aplicada por no
maximo até 15 minutos uma vez ao dia, através do Oculos Headset Quest 2.

Além da emocéo pré e pds uso, foram avaliados também os sinais vitais (frequéncia
cardiaca e saturacao), pré e pos terapia. O cenario escolhido para a imersao foi feito de
acordo com gostos e preferéncia das criangas, desde que indicados para cada caso.

Como critérios de inclusédo, foram: criangas internadas a partir de 48h na UTIP, a
partir de 6 anos de idade, hemodinamicamente estavel. Critérios de exclusdo: criangas
internadas na unidade de internagdo, TEA moderada/severa, lesdes de face/pele, risco de

émese.
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Figura 1 (Escala Ludica Sentimentos)

Foram avaliadas 61 criangas entre novembro de 2023 a fevereiro de 2024, a média
e mediana de 9 anos de idade, a propor¢ao de meninas e meninos foi a mesma (30/31) e
os diagnosticos respiratérios foram a maior incidéncia, em 60% dos casos.

A avaliagcdo da emocéao antes da realizacao da terapia com realidade virtual mostrou
uma prevaléncia maior do sentimento de tédio em 40% das criangas (25), seguida pelo
sentimento de tristeza em 19% (21); medo em 14% (9); felicidade em 11% (07) e raiva com
11% (7). Todas as definicoes de sentimentos foram feitas com base nas figuras ludicas
e visuais que representavam cada emocao. Somente 1 crianga que se identificou com
sentimento de tédio apresentava quadro de dor leve, todas as outras que se identificaram
com o tédio ndo apresentavam queixa de dor, podendo indicar que quando a dor esta
presente outros sentimentos vém decorrentes dela, porém a sua auséncia pode-se indicar
um nao entendimento do motivo da internagéo, ou ndo aceitacao e torna-la reproduzida em
tédio. O sentimento de medo também estava relacionado a maioria das criangas com dor de
leve a moderada (6 criangas) e com uma média de idade de 9,8 anos, 0 que pode traduzir
num entendimento melhor do contexto, da presenca da dor e dos riscos evidenciando o
medo. A felicidade foi vista com média de idade igual a média geral, sem predominancia da
dor e a raiva também foi sentida em faixa etaria média maior que a geral (9,8 anos) e sem
predominancia de dor.

Apb6s o uso da terapia, as criangas foram solicitadas a mostrar qual sentimento
predominava naquele momento, 93% delas indicavam o sentimento de felicidade como
predominante (57) e somente 4 se avaliaram como tristes, sendo que destas 2 ja se
avaliavam como tristes previamente e 0s outros 2 se avaliavam com medo e tédio
previamente (figura 2).
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Figura 2 (Distribuigdo dos sentimentos avaliados pré e pos aplicagdo da Realidade Virtual)

A humanizagdo ndo € uma técnica, € um processo vivencial que deve conduzir todas
as atividades dos profissionais, dentro as condi¢des e circunstancias em que cada individuo
se encontra no momento da internacdo. Este estudo apresenta algumas limitagdes, como
a nao validagédo da escala ludica de sentimentos.

Os ambientes de RV mostram a possibilidade de alterar suas fungdes de ansiedade,
depress@o e cognicdo, apresentando ambientes virtuais interativos de abordagens
cognitivo-comportamentais e contribuindo para outras aplicagbes de reabilitagdo. Gomes
TT, et al. (2019) constatam que o uso de dispositivos virtuais para reabilitagcédo proporciona
atividades leves a moderadas aos pacientes na unidade de terapia intensiva.

A definicdo do sentimento da crianga foi pedida imediatamente ap6s o uso do
mesmo, podendo ter, esse tempo, interferéncia direta nesse resultado. Como desafio e
pensando em minimizar os efeitos negativos de uma internagcdo em UTI nas criangas,
podemos desenvolver uma forma de avaliagdo com um prazo maior para entender se essa
sensacgédo perdura por mais algum tempo, e qual tempo, indicando um maior impacto nestes
pontos em relacdo ao uso da terapia.

A presenca do fisioterapeuta pode ter impacto importante na resposta pés RV
pela interacdo direta com a crianca durante a terapia, pelo vinculo criado, pela forma
que foi realizada a abordagem, podendo ter sido sugestiva ou neutra. Pode-se cogitar a
possibilidade de avaliagao ser realizada por outro profissional, com o propésito de preservar
a resposta sem riscos de influéncia.

Novos estudos devem visar a validagcdo de uma avaliagdo especifica, abordando
o tema de sentimentos e emocdes dentro da UTIP, abordando o tema utilizado para
tonar a assisténcia fisioterapéutica mais humanizada, bem como dados que comprovem
estatisticamente os desfechos das condutas propostas.

Foi possivel observar que a conduta adotada pela equipe de fisioterapia naUnidade
de Terapia Intensiva Pediatrica resultou em uma assisténcia classificada como humanizada,
concedendo um impacto positivo da RV imediatamente apds seu uso, proporcionando
melhora das emog¢des na maioria dos pacientes.
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Este estudo,permitiu destacar a importancia e potencial do uso das tecnologias
inovadoras como a realidade virtual para melhorar a reabilitagdo, o desconforto, dor e
alteracbes psicolégicas em pacientes tratados na unidade de terapia intensiva pediatrica,
porém o uso da RV ainda é pouco utilizado em UTI. Por esse motivo, & fundamental
ressaltar que esta pesquisa contribui, de maneira significativa, para incentivar a reabilitacao
e a melhora do desempenho biopsicossocial por meio da intervencéo por RV, em unidades

de terapia intensiva.
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