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Resumo

Processo de envelhecimento influencia as capacidades fisicas dos idosos, tornando-os mais suscetiveis a quedas e
limitagBes funcionais. Equilibrio postural prejudicado aumenta o risco de quedas em idosos. Exercicio com realidade
virtual tem sido amplamente utilizado para o equilibrio postural de treinamento. Objetivo: deste estudo é investigar o
efeito dos exercicios fisicos com realidade virtual no equilibrio corporal de idosos. Metodologia: Para esta revisao
sistematica foi utilizado o método PRISMA, selecionou artigos randomizados e controlados publicados até Janeiro de
2021, que utilizavam videogame como recurso para reabilitacdo de equilibrio corporal em idosos. A base de dados
utilizada foi PubMed. Resultados: Foram encontrados 316 estudos, apos as fases de triagem selecionamos 7 estudos
para esta reviso sistematica. Os estudos passaram por uma avaliacdo metodoldgica pela escala de JADAD. O tamanho
de efeito intra-grupos (ESw) variou de pequeno a muito grande (0,23-2,41) para o0 grupo que utilizou a RV como
intervencdo, enquanto para o grupo controle o tamanho de efeito variou de trivial a grande (0,00-1,98). No entanto o
tamanho de efeito inter-grupos variou de trivial a perfeito (0,00-5,87) mostrando um efeito maior para o uso da RV.
Conclusdo: Concluimos que o uso da RV para a reabilitacdo de equilibrio corporal é benéfico para a populacéo idosa.

Palavras-chave: Realidade virtual; Equilibrio; Exergames; Idosos.

Abstract

The aging process influences the physical capacities of the elderly, making them more susceptible to falling and
functional limitations. Impaired postural balance increases the risk of falls in the elderly. Virtual reality exercise has
been widely used for postural balance training. Objective: this study is to investigate the effect of physical exercises
with virtual reality on the body balance of the elderly. Methodology: For this systematic review, the PRISMA method
was used, selecting randomized and controlled articles published until January 2021, which used video games as a
resource for the rehabilitation of body balance in the elderly. The database used was PubMed. Results: 316 studies were
found, after the screening phases we selected 7 studies for this systematic review. The studies underwent a
methodological evaluation using the JADAD scale. The size of the intra-group effect (ESw) varied from small to very
large (0.23-2.41) for the group that used VR as an intervention, while for the control group the effect size varied from
trivial to large ( 0.00-1.98). However, the size of the inter-group effect varied from trivial to perfect (0.00-5.87) showing
a greater effect for the use of VR. Conclusion: We conclude that the use of VR for rehabilitation of body balance is

beneficial for the elderly population.
Keywords: Virtual Reality; Balance; Exergames; Elderly.
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Resumen

El proceso de envejecimiento influye en las capacidades fisicas de las personas mayores, haciéndolas mas susceptibles
a caidas y limitaciones funcionales. El cambio del equilibrio postural aumenta el riesgo de caidas de los ancianos. Los
ejercicios con realidad virtual han sido ampliamente utilizados para el equilibrio postural de entrenamiento. El objetivo
de este estudio es investigar el efecto de los ejercicios fisicos con realidad virtual en el equilibrio corporal de los
ancianos. Metodologia: Para esta revision sistematica fué utilizado el método PRISMA, seleccionando articulos
aleatorios y controlados publicados hasta enero de 2021 que utilizaban los videojuegos como recurso para la
rehabilitacion del equilibrio corporal de los ancianos. La base de datos utilizada fué PubMed. Hemos encontrado 316
estudios, después de las fases de seleccion elegimos 7 estudios para esta revision sistematica. Los estudios han pasado
por una evaluacién metodologica por la escala JADAD. El tamafio del efecto intragrupo (ESw) ha variado de pequefio
a muy grande (0,23 -2,41) para el grupo que utiliz6 la RV como intervencidn mientras que para el grupo de control el
tamafio del efecto ha variado de trivial a perfecto (0, 00-1,98). Sin embargo, el tamafio del efecto intergrupal ha variado
de trivial a perfecto (0,00-5,87) mostrando un efecto mas grande para el uso de la RV. Conclusién: Hemos concluido
que el uso de la RV para la rehabilitacion del equilibrio corporal es beneficioso para la poblacion anciana.

Palabras clave: Realidad virtual; Equilibrio postural; Exergames; Ancianos.

1. Introdugéo

No processo de envelhecimento ocorrem alterac6es no sistema sensorio-motor (Sousa et al., 2011) que afetam o controle
postural (Mazini Filho et al., 2010), o equilibrio corporal e a forca muscular, consequentemente alterando a marcha e aumentando
o declinio funcional, além do risco de quedas (Benedetti et al., 2008; Charchat-Fichman et al., 2005; Chodzko-Zajko et al., 2009;
Mazini Filho et al., 2010; Panel on Prevention of Falls in Older Persons, 2011) no idoso.

O equilibrio corporal pode ser definido como habilidade de manter ou restaurar um estado de equilibrio de um corpo
em repouso ou atividade (Pollock et al., 2000; van Diest et al., 2013).Envolve a integracdo das informagdes sensoriais (visual,
vestibular e somatossensorial) (Fleury et al., 2013); e esta relacionado ao risco de quedas em idosos (Mazini Filho et al., 2010).
A fraqueza muscular e o déficit no controle postural sdo importantes fatores preditores de quedas nos idosos (Panel on Prevention
of Falls in Older Persons, 2011; Pollock et al., 2000; van Diest et al., 2013), estando associados as condi¢cdes de saude e
habilidades funcionais do individuo (Clark et al., 2010).

A capacidade funcional é um fator chave a ser alcancado nas intervengfes com o idoso, principalmente por estar
relacionada ao risco de quedas (Panel on Prevention of Falls in Older Persons, 2011). Desse modo, intervengdes compostas por
exercicios especificos de equilibrio, forca muscular e marcha, podem ser eficazes para a melhora do controle postural e,
consequentemente capacidade funcional (Chodzko-Zajko et al., 2009; Panel on Prevention of Falls in Older Persons, 2011).
Entretanto, tratamentos convencionais, compostos por repeti¢des de exercicios especificos para equilibrio podem ser monétonos
para o paciente (Bateni, 2012; Gil-Gdmez et al., 2011), o que pode impactar no engajamento do individuo & intervencdo. Nesse
contexto, uma alternativa recentemente estudada é o uso dos exercicios com realidade virtual (RV) nos tratamentos e
treinamentos para o equilibrio corporal, que vem se tornando cada vez mais popular, devido aos resultados positivos, observados
principalmente em pacientes com comprometimento neurolégico (Monteiro Junior & da Silva, 2012); e o baixo custo (Bateni,
2012). Portanto, o uso da RV associada aos exercicios para o equilibrio corporal vem ganhando espago no meio cientifico e
clinico, como uma intervencao alternativa (Bateni, 2012; Duque et al., 2013; Franco et al., 2012; Jorgensen et al., 2013; Padala
etal., 2012; Rendon et al., 2012).

Alguns estudos com realidade virtual e exercicios tém mostrado resultados de melhora do equilibrio corporal de idosos
(Bateni, 2012; Cordeiro et al., 2020; Duque et al., 2013; Franco et al., 2012; Jorgensen et al., 2013; Padala et al., 2012; Rendon
et al., 2012). Entretanto, sdo muitas as limitacdes de grande parte dos estudos, como o tamanho da amostra, analises de pouca
robustez estatistica e resultados incoerentes (Goble et al., 2014). As diferentes metodologias utilizadas nos estudos dificultam a
compreensdo dos reais efeitos do uso dessa técnica para o equilibrio de idosos. Além disso, apesar do efeito positivo dos
exergames (interface de realidade virtual proporcionada por video game e associada aos movimentos corporais) em individuos
com déficit neuromotor (Monteiro Junior & da Silva, 2012), até 0 momento sdo poucos 0s estudos robustos realizados com
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idosos saudaveis. Com isso, ha necessidade de uma revisio qualitativa e quantitativa sobre o assunto para entender qual o efeito
que a realidade virtual pode surtir no equilibrio de idosos. Portanto, o objetivo deste estudo é investigar o efeito dos exercicios

fisicos com realidade virtual no equilibrio corporal de idosos.

2. Metodologia
Método

A caracteristica desse estudo é descritiva, através de uma Revisdo Sistematica de natureza quanti-qualitativa. O método
adotado para este revisao sistematica, foi o protocolo do PRISMA (Liberati et al., 2009) para obtengdo da resposta sobre o efeito

da realidade virtual no equilibrio corporal de idosos.

Elegibilidade dos Estudos

Apenas foram considerados elegiveis para o presente estudo os artigos originais e experimentos controlados e
randomizados (ECRS) que investigaram o efeito crénico do treinamento ou reabilitagdo com o uso de realidade virtual, neste
caso sendo utilizado apenas através de videogames, com pelo menos um desfecho para o equilibrio corporal de idosos (> 60

anos), publicados até Janeiro de 2021, sem restricoes de idioma.

Estratégia de Busca

Para a busca dos artigos foram utilizadas as seguintes bases de dados: PubMed e SciELO. Além dessas bases, foram
utilizados artigos identificados nas listas de referéncias de outras revisdes e/ou de estudos originais relacionados ao tema.

Na busca dos artigos foram utilizados os termos em inglés (Wii OR virtual reality OR exergames AND elderly OR older
OR community-dwelling AND balance OR postural balance OR equilibrium) e portugués (Wii, realidade virtual, exergames,
idosos e equilibrio, equilibrio postural). Os sinénimos dos referidos termos foram identificados utilizando o MeSHTerms (para
as palavras em inglés) e o DeCS (para as palavras em portugués). Tal procedimento foi adotado para aumentar a possibilidade
de resultados nas buscas dos artigos. Os termos foram identificados no titulo ou nos resumos dos artigos. Recursos adicionais
foram utilizados de acordo com a disponibilidade da base de dados (Ex. PubMed: boleanos (AND, OR, title/abstract); filtros
(tipo de estudo, estudos em humanos, clinical trials, randomized clinical trial)). Esse procedimento teve como objetivo nédo
somente filtrar os resultados, mas cruzar os termos principais para a obtengdo do méaximo de estudos possiveis.

Selecdo dos Estudos

Esta etapa respeitou duas fases: 1) leitura dos titulos e leitura dos resumos; 2) leitura do texto na integra. Na primeira
fase foram selecionados estudos de acordo com elegibilidade dos estudos. Na leitura do texto na integra, foram observados os
principais resultados, levando em consideracdo os dados descritivos (em média e desvio-padrdo) e inferenciais (nivel de

significancia ou intervalo de confianga). Os artigos duplicados nas bases de dados ou lista de referéncias foram excluidos.

Extracdo de Dados

Foram extraidos de cada estudo os resultados numéricos, para posterior anélise. Para tal, foram utilizados a média e o
desvio padrdo dos momentos pré e pds-intervencao, referente aos grupos experimental e controle de cada estudo. Em seguida foi
realizado o célculo do tamanho do efeito (TE) intra (TEintra) e inter grupos (TEinter) (Hopkings, 2000). Os valores negativos
obtidos foram elevados ao quadrado e, posteriormente obteve-se a raiz quadrada desses valores. Tal procedimento foi aplicado
para corrigir os valores negativos do TE, transformando-os em positivos. Para qualificagdo dos resultados, foi utilizada a
classificacdo proposta por Hopkins (Hopkings, 2000). Os estudos que ndo apresentaram médias e desvios padrdo como dados

principais, foram abordados apenas de forma qualitativa.
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Para classificacdo da qualidade dos estudos selecionados e reducéo de viés, foi utilizada a Escala Jadad (Jadad et al.,
1996), que avalia os ensaios de acordo com trés itens, com um ponto em cada questdo: 1) randomizado; é dado um ponto adicional
nesta questdo, se 0 método de randomizacao for descrito corretamente; 2) duplo-cego; adicionado um ponto a mais se 0 método
de mascaramento for descrito corretamente; e 3)descricdo das perdas e exclusdes de sujeitos, totalizando cinco pontos na escala.

O estudo é classificado de ma qualidade ao obter dois pontos ou menos na escala

3. Resultados

Foram encontrados um total de 316 estudos, conforme demonstra a Figura 1. Apds as exclusdes dos 13 estudos
duplicados, foram selecionados 89 titulos, que ap6s a primeira triagem, de acordo com os critérios de selecdo dos estudos,
restaram 37 possiveis trabalhos para a revisdo. No término da segunda triagem 7 estudos foram incluidos nesta revisao sistematica
(Cho et al., 2014; Franco et al., 2012; Jorgensen et al., 2013; Jung et al., 2015; Karahan et al., 2015; Park et al., 2015; Toulotte
etal., 2012).

Os estudos selecionados foram avaliados metodologicamente através da escala de JADAD (Jadad et al., 1996), como
demonstrado pela Tabela 1. Apenas 2 estudos (Jorgensen et al., 2013; Karahan et al., 2015) obtiveram bom resultado pela

JADAD, com pontuagdo total de 3, no entanto apenas um estudo(Park et al., 2015) ndo conseguiu pontuacdo pela escala.

Figura 1. Fluxograma dos estudos selecionados.

)

316 estudos identificados nas bases de dados (PubMed{287); ScELO(11);
% referéncias(18))
% 13 eztudoz
= | duplicados
L
89 estudos selecionados por titulo
= Exchuidos:
| .E:tudonfo confrolado (33)
- Patologias (14)
+ - Nio videogames comerciais (3)

E‘f 37 estudos elegiveis
=
o
i

Exchuidos:

- Patologias (3)

»| - Mo videogames comerciais (6)
g ¥ - Populagdo ndo idosa (7)
E T extudos mchuidos. W3 .
g - Néo conzeguimos acesso (3)
- Néo confrolado (2)
— - Sem tradugéo (1)
- Sem aceszo (4)
- Sem dados necessarios (4)

Fonte: Autores.
4


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i5.15057

Research, Society and Development, v. 10, n. 5, €36510515057, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i5.15057

Tabela 1. Qualidade Metodolégica Dos Estudos Pela Escala Jadad

Questdes
Estudo la 1b 2.a 2.b 3 Total

Franco et al, 2012 1 0 0 0 1 2
Jorgensen et al, 2013 1 1 0 0 1 3
Toulotte et al, 2012 1 0 0 0 0 1
Cho et al, 2014 1 0 0 0 0 1
Park et al, 2015 0 0 0 0 0 0
Karahan et al, 2015 1 1 0 0 1 3
Jung et al, 2015 1 0 0 0 0 1

Legenda: 1.a — Estudo foi descrito como randomizado?;; 1.b — randomizag&o foi descrita e é adequada? 2.a — Descreveu método de mascaramento?; 2.b
Metodo de mascaramento foi adequado?; 3 Foram descritas as perdas e exclusdes?
Fonte: Autores.

As caracteristicas de cada intervencdo utilizadas pelos estudos nesta revisdo sdo demonstradas pela Quadro 1. Seis
estudos (Cho et al., 2014; Franco et al., 2012; Jorgensen et al., 2013; Jung et al., 2015; Park et al., 2015; Toulotte et al., 2012)
utilizaram o videogame da Nintendo Wii® e apenas um estudo (Karahan et al., 2015) utilizou 0 Xbox 360 Kinect®, todos estes
tipos de intervengdo necessitam que o idoso se movimente para que possa interagir com os jogos, podendo simular uma
movimentacdo de algum esporte especifico ou movimentos especificos para atingir os objetivos de cada jogo. Para 0s grupos
controles as intervengBes variam entre os estudos, trés estudos (Jung et al., 2015; Karahan et al., 2015; Park et al., 2015)
utilizaram um controle positivo colocando os idosos para realizarem exercicios variados, enquanto 2 estudos (Cho et al., 2014;
Franco et al., 2012) ndo utilizaram intervencdo alguma e 2 deles (Jorgensen et al., 2013; Toulotte et al., 2012) utilizaram
atividades como assistir televisdo ou usar uma palmilha. O tempo de intervenc¢do varia entre os estudos também, de 10 minutos
a 1 hora de atividade.

Os dados quantitativos e o tamanho de efeito de cada estudo sdo demonstrados na Tabela 2. O tamanho de efeito inter-
grupos, varia entre os estudos de trivial a perfeito. Para os calculos de tamanho de efeito intra-grupos o grupo Wii ndo demonstrou

nenhum resultado trivial, diferente do grupo controle.
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Quadro 1. Protocolos De Treino De Cada Estudo Selecionado.

Caracteristica de

Autor/Ano Idade (Mean + SD) N Jogos intervencéo e Tes_te,s d_e Resultados
equilibrio
controle
Jogos do Wii 10-15 minutos (Soccer
Wii Fit (79,8 + 4,7) 1 Heading, Ski jumping, Ski slalom, wii BERG
Franco et al. 2012 tightrope, table tilt, balance bubble) + 2X por semana Tinetti Todos 0s grupos mfelho_raram 0S
’ exercicios de forca em casa. durante 3 semanas testes de equilibrio.
Controle (76,9 + 6,3) 10 Sem intervengdo
TUG
Jogos do Wii 35 + 5 minutos (Table Tilt, FES-I
Wii Fit (75,9 + 5,7) 27 Slalom Ski, Perfect 10, Tightrope Tension, 2X por semana Média da Incrementaram TUG e FES-1 no
Jorgensen et al, 2013 Penguin Slide, Standing Rowing Squat) durante 10 velocidade de | grupo Wii, mas sem diferenca na
semanas deslocamento | velocidade do centro de pressao.
Controle (73,7 + 6,1) 30 Palmilhas de EVA (controlados através de do centro de
telefonemas nas semanas 3, 6 € 9) pressao
1 hora de jogos do Nintendo Wii (Heading
Wii Fit (72,2 + 8,6) 9 Soccer, Ski jumping, yoga, downhill skiing, 1x por semana Teste unipodal | Diferenca positiva para o grupo
Toulotte et al, 2012 game balls, tightrope Walker) durante 20 Tinetti do Wii na parte estatica do
semanas. Wii Fit Tinetti e no Wii Fit test.
Controle (71,8 + 8,0) 9 Assistir televisdo e jogos de tabuleiro
- Jogos do Wii (Ski Slalom, Table Tilt,
+ Teste de x ,
Wi Fit (731 £ 1,1) 17 Balance Bubble) 10 minutos cada jogo Houve uma reducdo da area
3X por semana Romberg na .
Choetal, 2014 percorrida durante o teste para o
durante 8 semanas | plataforma de Wi
Controle (71,7 + 1,2) 15 Sem intervengdo forca grupo Wi

Fonte: Autores.
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Cont. Quadro 1. Protocolos De Treino De Cada Estudo Selecionado.

Caracteristica de

Autor/Ano Idade (Mean + SD) N Jogos intervencao e Tes_tad_e Resultados
controle equitibrio
Wi (66,5+8,1) 12 Jogos do Wii (S_occer hegdlng, Snowboard Area
slalom, table tilt) 10 minutes cada jogo percorrida e
velocidade Todos 0s grupos demonstraram
Exercicios com bola: 20 minutos de 3x por semana média de melhora em todos os testes,
Park et al, 2015 exercicios com movimentos pélvicos sentado porém o grupo Wii mostrou uma
, ; . durante 8 semanas | deslocamento E
Controle (65,2+7,9) 12 na bola suica e 10 minutos de exercicios do centro de superioridade no TUG
= deitado com os pés na bola, como levar as pressio comparado ao grupo controle
pernas de um lado ao outro e depois realizar TUG
elevacdo de quadril.
30 minutos de jogos do Xbox 360 Kinect
Wii (71,346,1) 48 | (Futebol americano, ténis, ténis de mesa, ski, Todos 0s grupos demonstraram
golfe, voleibol e boliche) melhora no BERG, porém no
Exercicios para serem realizados em casa TUG apenas o grupo Wii
Karahan et al. 2015 (alongamentos de isquitibiais, quadricipes, 5X na semana BERG _ demons~trou melhora ap0s a
’ cintura pélvica, e peitorais; exercicios de durante 6 semanas TUG |nterve_r_1ga0’. No_ BERG 0 grupo
Controle (71,5+4,7) 42 | forca para grandes grupamentos e exercicios Wii apos a Inter\_/en_(;ao
de equilibrios como semitandem, ficar nas demonstrou superioridade
pontas dos pés, ficar com pés juntos e comparado ao grupo controle.
unipodal) 30 minutos desses exercicios.
Wii (74,3+2,1) 8 Jogos do Wii (Wal.<eboard, frisbee dog, jet
ski, canoe) BERG .
_ _ 2X por semana Alcance O grupodwu demonstrou me!hora
Jung etal, 2015 30 minutos de exerefcios de pontes (15 | qurante g semanas | funcional | 1 1990° 99 1St @ Suberior
Controle (73,6+2,4) 8 segundos 3x cada posi¢do) (elevagdo de TUG .

quadril, ponte frontal e lateral, com elevacédo
de pernas e bracos).

Fonte: Autores.
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Tabela 2. Dados Quantitativos E Tamanho De Efeitos Dos Estudos Selecionados.

N Variaveis Pré-intervencéo Pos-intervencgéo ESw Classificacéo
Autor/Ano Wii Controle Wii Controle ESb Classif.
Wii Controle Wii  Controle Wii Controle
M (+ DP) M (+ DP) M (+ DP) M (+ DP)
Teste Unipodal (OA)
(Sumgros de toques 17,8(37) 19 (6) 14,5 (2,1) 18,1 (5) 0,89 0,15 M P 0,74 M
0 pé suspenso no
chéo)
Teste Unipodal (OF)
(ndmeros de toques 14 g 5 4y 26,1 (9,3) 15 (5) 304(7,7) 094 0,46 M P 2,14 MG
Toulotte, 2012 9 9 do pé suspenso no
chéo)
Tinetti Estatico (pts) 15,2 (0,83) 16,1 (0,43) 13,2* (0,67) 16,9 (0,99) 2,41 1,86 MG G 5,87 PF
Tinetti DinAmico (pts) 42, (0,23) 4,3(0,43) 3,8 (0,67) 4,3(0,2) 1,74 0,00 G T 1,52 G
Posi¢do do CG (%) -20,6 (4,5) -18,9 (5,7) -12,5* (2,2) -17,6 (2,1) 1,80 0,23 G P 1,00 M
Jorgensen, . % TUG (seg) 10,3 (3,8) 11 (5) 9* (3,2) 10,9 (5,1) 0,34 0,02 P T 0,43
2013 FES-I (pts) 11335  11,3(43) 10,5* (3) 11,6(38) 023 0,07 p T 0,28 p
BERG (pts) 48,5 (9,1) 50,3 (3,7) 52* (5,4) 51,4* (2,9) 0,38 0,3 P P 0,09 T
Franco, 2012 11 10
Tinetti (pts) 25,8 (4,3) 25,8 (1,8) 26,7* (2,4) 26,8* (1,8) 0,21 0,56 P P 0,03 T
Romberg OA (cm) 95.1 (10.7)  99.6 (41.6) 44.9% (6.6)  1145(51.2) 1,14 0,09 M T 0,68 M
Cho, 2014 17 15
Romberg OF (cm) 104.1(20.4)  109.9 (15.3) 35.6% (7.6) 72.5(20.9) 0,82 0,63 M M 0,52 P

Legenda: *p<0.05. M (+ DP) = médiatdesvio-padrdo. CG=centro de pressao; PTS= pontos; SEG= segundos; CM= centimetros; OA= Olhos abertos; OF= Olhos fechados. ESw = Tamanho de efeito intra
grupos, ESb = Tamanho de efeito inter grupos, T=trivial; P= Pequenol, M= Moderado, G = Grande, MG = Muito Grande, PF = Perfeito.

Fonte: Autores.
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Cont. Tabela 2. Dados Quantitativos E Tamanho De Efeitos Dos Estudos Selecionados.

N Variaveis Pré-intervencéo Pos-intervencgéo ESw Classificacéo
Autor/Ano Wii Controle Wii Controle ESb Classif.
Wii Controle Wii  Controle Wii Controle
M(+DP) M (+DP) M (+ DP) M (+ DP)
Areagg‘(:r‘r’{rg‘;a do 54859 55.2(4.1)  416%(41)  47.1%(92) 224 19 MG G 1,00 M
Park, 2015 12 12 Ve'oc(':dg‘ifnr:‘n‘;‘;j'a o 5701 0.7 (0.1) 0.6* (0.1) 0.6%(0.) 1,00 1,00 M M 0,00 T
TUG (seg) 21.8 (8.6) 21.6 (7.5) 17.6%(7.4)  19.3*(58) 049 031 P P 0,24 P
BERG (pts) 49.8(38)  49.4(37)  549%(26)  511%(41) 1,34 170 G G 0,01 M
Karahan, 2015 48 42
TUG (seg) 8.7 (1.7) 8.6 (1.7) 8.0% (16.4) 86(18) 041 0,00 P T 0,41 P
BERG (pts) 39.1 (1.4) 39.8(18)  41.0%(2.2) 384(19 1,36 078 G M 2,05 MG
Jung, 2015 8 8 A'Canc‘zc';%“C'O”a' 18.8(24)  187(10)  21.0(22)  186(L0) 092 010 M T 1,25 G
TUG (seg) 12.1(2.3) 12.0(L2)  9.4*(2.3) 12.0(16) 1,17 0,00 M T 1,47 G

Legenda: *p<0.05. M (+ DP) = média+desvio-padrdo. CG=centro de pressdo; PTS= pontos; SEG= segundos; CM= centimetros; OA= Olhos abertos; OF= Olhos fechados. ESw = Tamanho de efeito intra grupos, ESb
= Tamanho de efeito inter grupos, T=trivial; P= Pequenol, M= Moderado, G = Grande, MG = Muito Grande, PF = Perfeito. Fonte: Autores.
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4. Discussao

Nossos resultados mostraram que o exercicio usando RV promove um efeito positivo no equilibrio postural em
idosos. Muitos artigos originais tém mostrado que o VR aplicado a diferentes populagfes promove mudangas em muitas variaveis
fisicas como forga muscular, a coordenacéo e o equilibrio postural (Bateni, 2012; Costa et al., 2019; Duque et al., 2013; Franco
etal., 2012; Gil-Gomez et al., 2011; Jorgensen et al., 2013; Monteiro Junior & da Silva, 2012; Padala et al., 2017; Rendon et al.,
2012; Sposito Leticia Aparecida Calderao, 2013). Os resultados nesta revisdo mostraram uma melhoria no equilibrio postural,
usando a realidade virtual dos videos-games.

Esta revisao selecionou 7 estudos, que utilizavam a RV como forma de reabilitagdo para equilibrio corporal de idosos.
O uso da gameterapia, ou seja, 0 uso de videogame para reabilitacdo e treinamento da capacidade funcional de idosos, tem se
mostrado uma alternativa para a pratica da fisioterapia nesta populacdo. Em um estudo (Monteiro-Junior et al., 2016) os autores
demonstraram que o uso desta técnica em idosos institucionalizados incrementavam a capacidade funcional e cognitivas destes
idosos, mostrando superioridade desta técnica comparado ao movimento tradicional, sem uso da RV. Corroborando também
com os achados de (Stanmore et al., 2019), que demonstram o videogame como uma alternativa para melhorar o equilibrio com
potencial custo-beneficio na populacdo idosa, afirmaram também 6tima alternativa para aumentar a aderéncia nas atividades
fisicas.

Os estudos diferem muito quanto ao uso desta técnica. Nesta revisao verificamos que o tempo de uso para a reabilitacdo
variou de 10 minutos até 60 minutos; o volume de sessao também variou de 1 vez por semana até 5 vezes e a duragdo do programa
durou de 3 semanas até 20 semanas. Esta grande variabilidade metodolégica pode influenciar e justificar a falta de dados
consistente na literatura ainda para esta técnica, dificultando para compilar os resultados de diferentes estudos para demonstrar
o real efeito desta técnica. Nesta revisdo realizamos o tamanho de feito para demonstrar um efeito clinico dos resultados, onde
demonstramos grande variabilidade dos resultados, porém demonstramos 11 efeitos de moderado a perfeito, demonstrando o
resultado benéfico desta técnica para a reabilitacdo de equilibrio corporal de idosos.

O estudo que mostrou o pior resultado (ESb trivial e pequena ESw) tem algumas caracteristicas que devem ser
consideradas (Franco et al., 2012). As pessoas que compuseram o grupo de Wii eram aparentemente mais velhos (74-91 anos)
que o grupo controle (64-83 anos), mesmo que a idade média tenha sido semelhante (79,8 + 4.7 e 76.9 + 6.3). Os dados ndo
foram analisados estatisticamente para determinar se os grupos eram homogéneos. Além disso, 0s autores citaram que dois
participantes do grupo Wii necessitavam de auxilio para mobilidade, enquanto no grupo controle todos se locomoviam
independentementes. E possivel que o grupo controle possa ser mais ativo, assim gerando um aumento no volume de atividade
fisica e influenciar os resultados.

Parece que a associagdo de RV a terapia convencional pode promover melhorias ainda mais significativas (Bateni, 2012;
Toulotte et al., 2012). RV pode ser usado como uma alternativa por ter caracteristicas ludicas e motivacionais para melhorar as
funcdes fisicas e cognitivas, ao mesmo tempo(Monteiro-Junior et al., 2016, 2017; van Diest et al., 2013). O uso de feedback
extrinseco pode ser uma ferramenta estimulante para ajustes posturais em tempo real que justifica a aplicacdo de exercicios com
VR na reabilitacdo e exercicio de treinamento para idosos(Monteiro Junior & da Silva, 2012; Panel on Prevention of Falls in
Older Persons, 2011).

Esta revisdo mostrou que o uso dos videos-games como um dispositivo de realidade virtual pode promover efeito trivial
a perfeito no equilibrio postural. Entrada sensorial aumentada (feedback visual) com RV pode facilitar ajustes nos mecanismos
de controle do corpo durante o exercicio que cronicamente pode gerar uma melhor integracdo sensério-motor.

O presente estudo tem algumas limitacGes que devem ser consideradas. Havia poucos estudos elegiveis, e isto podera
prejudicar as conclusGes sobre as evidéncias com relacdo a parametros de formacdo especifica (duragdo, frequéncia,
intensidade). Além disso, a qualidade metodoldgica dos artigos pode ter influenciado os resultados.
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5. Concluséao

Concluimos que a utilizacdo da realidade virtual, através de videogames para a reabilitagdo do equilibrio corporal de
idosos é benéfica, promovendo melhora desta varidvel. No entanto esta pratica necessita ser mais explorada cientificamente, pois
a pequena quantidade de estudos que existem ja vem mostrando resultados positivos para esta intervencao. Nao podemos afirmar
sua superioridade com outras praticas como exercicios ja conhecidos, porém a RV se mostrou tdo eficaz quanto aos exercicios
praticados para este tipo de tratamento. Necessita de mais estudos, com metodologias adequadas e protocolos de intervencédo

mais homogéneos e melhor controle de volume de intervencéo e jogos para que possamos obter conclusdes mais definitivas.
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