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RESUMO

O envelhecimento populacional é um fenémeno que vem crescendo em todo mundo, a0 mesmo tempo
verifica-se um aumento no nimero de casos das doencas crbnicas, que causam grande impacto
econdmico e social, dentre elas destaca-se a doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC) que é um
grande desafio de satde publica. Este estudo consiste em uma revisao integrativa da literatura, onde 5
artigos que se enquadraram nos critérios de inclusao foram selecionados para fazer parte da pesquisa,
com o objetivo de verificar a aplicabilidade da realidade virtual no manejo terapéutico da DPOC. Na
maioria dos estudos foram feitos testes de avaliagdo como o TC6, onde foram verificados a reducéo da
fadiga e dispnéia, menor diminuicdo na saturacdo de oxigenacdo e menor aumento na frequéncia
cardiaca nos participantes. Nesta perspectiva a associacdo dos procedimentos de avaliacdo e de
reabilitagdo pulmonar tradicional com a realidade virtual mostrou-se eficaz ao encorajamento,
incentivo, motivacdo, maior seguranca e monitoramento dos pacientes para a realizacdo das terapias.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional é um processo que vem ocorrendo em todo o mundo.
Esse fendmeno ndo é inesperado, pois estudos realizados em décadas pregressas ja apontavam
gue essa situacdo se concretizaria nos dias de hoje, sendo uma consequéncia das mudancas
epidemiologicas, culturais, sociais e econdmicas da sociedade. Dentre essas alteracdes
destacam-se a menor natalidade e mortalidade, que ocasionam uma mudanca na estrutura das
piramides etarias, com a base mais estreita indicando um menor nimero de natalidade e no

apice mais larga, concluindo um maior nimero de idosos. Durante as décadas passadas, a
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mortalidade foi muito elevada em decorréncia principalmente da fome e das doencas infecto-
contagiosas que atingiam a populacdo sem que houvesse uma cura ou um tratamento
adequado, fazendo com que n&o houvesse um grande crescimento populacional apesar da taxa
de fecundidade alta. Com o desenvolvimento de antibidticos e imunizagdes, a populagdo foi
alcangando uma maior expectativa de vida e com o envelhecimento surgiu a necessidade de se
conhecer as doengas cronicas que sao predominantes entre os idosos (CHAIMOWICZ et al.,
2013).

Dentre as doengas cronicas que causam grande impacto econdmico e social destaca-se
a doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) que apresenta-se como um grande desafio de
salde publica. Segundo Zonzin et al. (2014), a DPOC pode ser caracterizada como uma
pandemia devido aos grandes indices de casos diagnosticados nos ultimos anos, afetando
cerca de 300 milhGes de pessoas em todo 0 mundo e 7,3 milhdes de pessoas no Brasil, sendo
mais prevalente em individuos com mais de 50 anos de idade (SOCIEDADE BRASILEIRA
DE PNEUMOLOGIA, 2019).

No final do século XX algumas doengas cronicas ndo transmissiveis, como as doengas
neuroldgicas e cardiovasculares apresentaram prevaléncia e mortalidades reduzidas, 0 mesmo
ndo ocorreu com a DPOC. Esse fato pode ser explicado pelo consumo exacerbado de tabaco
que ocorreu até a década de 80, 0 que repercute atualmente no quadro epidemioldgico da
doenca em todo 0 mundo (ZONZIN et al., 2014).

Conforme a Iniciativa Global para Doengca Pulmonar Obstrutiva Crénica - GOLD
(2020), a DPOC € uma patologia comum, evitavel e tratavel, caracterizada pela presenca de
sintomas respiratorios persistentes e limitacdo do fluxo aéreo. A sintomatologia mais comum
inclui a dispneia, tosse e expectoracdo, e na maior parcela dos casos a patologia esta associada
a outras comorbidades, favorecendo ainda mais o aumento da morbidade e mortalidade.

Os fatores de risco para o desenvolvimento da DPOC incluem a exposicdo ao
tabagismo, combustiveis de biomassa como o fogo de lenha, vapores, outros tipos de fumos,
poeiras relacionadas a ocupacdo do individuo, alteracBes genéticas, infec¢bes respiratdrias de
repeticdo durante a infancia, desenvolvimento pulmonar anormal e envelhecimento acelerado.
Devido a transicdo epidemiolégica populacional, que culmina com o envelhecimento
populacional, acredita-se que uma maior parcela da populacdo estard exposta a esses fatores
de risco por um periodo de tempo mais prolongado, contribuindo para o aumento da
prevaléncia e mortalidade relacionadas a DPOC (ZONZIN et al., 2014; GOLD 2020).
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As repercussdes da DPOC a nivel pulmonar surgem com a inflamagdo cronica que
pode promover alteragdes nas estruturas pulmonares, como o estreitamento das pequenas vias
aéreas destruicdo do parénquima pulmonar, resultando em enfisema, causando perda de
ligacOes alveolares e consequente diminuicdo da complacéncia pulmonar. Como
consequéncia, tais alteracfes sdo desfavoraveis para a manutencéo da abertura das vias aéreas
na expiracdo, limitando o fluxo de ar, gerando aprisionamento aereo e favorecendo um déficit
mucociliar. Além disso, os mecanismos fisiol6gicos de defesa e reparo tecidual sdo afetados
resultando em &reas de fibrose nos pulmées. (GOLD, 2020).

Agusti et al. (2003), enfatizam que além dos efeitos locais da DPOC, ocorrem
importantes efeitos sistémicos que incluem o estresse oxidativo, ativacdo de células
inflamatdrias como neutrofilos e linfocitos, anormalidades nutricionais e perda de peso,
aumento do gasto energético em repouso, disfuncdo muscular esquelética com atrofia
muscular e alteracdo na composicdo da fibra muscular, baixa tolerancia ao exercicio fisico
devido a fadiga, entre outros. A compreensdo adequada dos efeitos locais e sistémicos da
DPOC possibilita o desenvolvimento de novas condutas terapéuticas que podem contribuir
para uma melhor condigdo de satde e prognostico do paciente.

A realizacdo de diversas pesquisas e estudos para uma melhor compreensdo da DPOC
e suas repercussdes pulmonares e sistémicas, bem como para analise das melhores estratégias
terapéuticas, esta possibilitando uma maior eficacia do tratamento desta patologia, através de
uma terapéutica individualizada e efetiva que pode incluir mudancas de comportamento,
reducdo ou eliminacdo das exposicOes aos fatores de risco, processo educacional sobre a
doenca e sua progressdo, reabilitacdo cardiopulmonar e metabolica, manejo das
comorbidades, procedimentos cirurgicos, farmacologicos e cuidados paliativos
(FERNANDES et al., 2017).

Dentro do contexto terapéutico podem ser encontrados, na literatura, estudos sobre a
potencial aplicacdo de novas tecnologias na terapéutica da DPOC, dentre as quais destacamos
a realidade virtual que se baseia no uso de programas de computador que possuem a
capacidade de registrar determinados padrdes de movimentos usando cameras tridimensionais
ou sensores posicionados no corpo do participante durante a realizacdo dos exercicios. Tais
informacbes sdo capturadas, processadas e transferidas para um ambiente proprio do
computador que apresenta o feedback em uma tela. O uso da realidade virtual por meio de

jogos possibilita a execucdo de movimentos que se assemelham a exercicios que sdo



V\, ISSN 2318-0854
([c ’ E’ ’ ‘Ilrlnltceor';?araecsig’nal % Centro de Convengoes Raimundo Asfora

Envelhecimento Humano Campina Grande - PB

ENVELHECIMENTO BASEADO EM EVIDENCIAS: www.dieh.com.br
TENDENCIAS E INOVACOES

realizados em condutas terapéuticas padrdes, além de tornar o tratamento mais atraente para o
paciente favorecendo sua maior adesdo e participa¢do (RUTKOWSKI et al., 2019).

Dessa forma, é de suma importancia a realizacao de estudos que abordem as possiveis
aplicacdes e beneficios de novas tecnologias na DPOC, possibilitando um maior
conhecimento sobre a eficacia e quais técnicas podem ser utilizadas. Diante desse contexto, o
objetivo deste estudo € realizar uma revisao integrativa da literatura sobre a aplicabilidade da
realidade virtual no tratamento de individuos diagnosticados com DPOC.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisdo integrativa da literatura, trata-se de um método
que tem o intuito de realizar a sintese dos resultados obtidos em pesquisas sobre determinado
tema, organizando-se de maneira sistematica, ordenada e abrangente, favorecendo
informacgdes mais amplas sobre uma questdo ou tema (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO,
2014).

Segundo Ganong (1987), para elaboragdo de uma revisdo integrativa € necessario
sequir seis etapas, que incluem: elaboracdo da pergunta norteadora, busca na literatura,
extracdo de dados, analise dos estudos incluidos, discussdo dos resultados e apresentacédo da
reviséo.

Esta revisdo integrativa foi norteada pela seguinte pergunta: qual a aplicabilidade da
realidade virtual no manejo terapéutico da DPOC? Assim o levantamento dos estudos
ocorreu em agosto de 2020, sendo realizada uma busca nas bases de dados PubMed, LILACS,
MEDLINE, PEDro, SciELO e SciencDirect. Para a selecdo dos artigos foram utilizados os
descritores “doenga pulmonar obstrutiva cronica”, “DPOC” e “realidade virtual” e seus
respectivos correspondentes em inglés, ambos indexados no DeCS e combinados pelos
operadores booleanos OR e AND na estratégia de busca.

Para serem incluidos nesta revisdo o0s estudos deveriam seguir alguns critérios: uso da
realidade virtual para pacientes diagnosticados com DPOC, publicados entre os anos 2015 a
agosto de 2020 nos idiomas inglés, portugués ou espanhol. Como critérios de exclusdo foram
estabelecidos: artigos com tematicas fora do objetivo do estudo, duplicidade em bases de
dados e com metodologia do tipo revisao sistematica.

O processo de extragdo de dados ocorreu por meio de um instrumento elaborado pelos

autores que incluiu itens como: identificagdo do artigo, objetivo do estudo, caracteristicas
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metodoldgicas, intervencdes realizadas e principais desfechos. Em seguida, a analise e

discussdo dos dados foi realizada de forma descritiva e analitica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Por meio da estratégia de busca, descrita anteriormente, foram encontrados 165 artigos,
dos quais 7 foram selecionados para leitura completa por se encaixarem nos critérios de
inclusdo apobs a leitura do titulo e resumo. Destes, 2 foram excluidos por ndo contemplarem
aspectos adequados com o objetivo desta revisdo, totalizando uma amostra final de 5 artigos.

Este processo pode ser melhor compreendido conforme o fluxograma abaixo (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo dos artigos selecionados. O nimero de artigos em cada etapa
encontra-se indicado em parénteses.
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Fonte: dados da pesquisa
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Quadro 1 - Sintese dos artigos desta reviséo

Autor/ano | Objetivo Amostra Caracteristicas metodoldgicas
Liu et al., [ Avaliar a | 61 pacientes com | Estudo transversal observacional. Os
2016 reprodutibilidade e | DPOC de | pacientes com DPOC realizaram, na pré-
a validade do teste | moderada a muito | reabilitacdo, o TC6 em dois dias e 0s
de caminhada de 6 | grave (Idade | idosos apenas em um dia, ambos
minutos (TC6) por | média = 61,9 + | utilizando o GRAIL em sessdes de 45
meio do Gait Real- | 6,8) e 48 idosos | minutos. Além disso, as duas amostras
Time Analysis | saudaveis (ldade | realizaram o TC6 solo para posterior
Interactive Lab [ média = 61,6 +|comparacdo das variaveis, em sessdes de
(GRAIL) em|6,1). 15 a 20 minutos, porém os idosos
pacientes com realizaram apds o TC6 GRAIL com pelo
DPOC e em idosos menos 60 minutos de descanso. Foram
saudaveis. avaliados:  velocidade  média da
caminhada, dispneia e fadiga, frequéncia
cardiaca e saturacéo de oxigénio.
Frade et | Avaliar a |50 pacientes de | Estudo observacional e transversal. Os
al., 2019 reprodutibilidade ambos o0s sexos, | sujeitos foram submetidos a 3 dias de
intra e | idades de 50-80 | avaliagdes com intervalo minimo de 24 h
interexaminadores | anos que foram entre os tegtes, um maximo periodo de 1
. . i . semana foi estabelecido para completar
do 6-min stationary | diagnosticados todos os testes, que sempre foram
walk test | com DPOC | realizados nas mesmas horas dos dias. os
associated with | confirmado  por | sujeitos realizaram aleatoriamente o teste
virtual reality | espirometria . de caminhada de 6 minutos associado a
(STVR-6), bem rqalidade virtgal (STVR-6) em 2 dias
como avaliar a d!ferentes apllca_dos por 2 avaliadores
. o diferentes (Avaliador 1 ou 2) e 0 TC6
validade de critério .
. em outro dia. Todos os testes foram
pela correlagdo do realizadas duas vezes no mesmo dia com
STVR-6 com o um intervalo de 30 min entre eles. Foi
TC6 em individuos avaliado a dispneia, fadiga, frequéncia
com DPOC. cardiaca, saturacdo de oxigénio, pressao
arterial, namero de passos e capacidade
funcional.
Rutkowski | Avaliar os efeitos | 68 pacientes com | Ensaio clinico randomizado. Foram
et al., 2019 | da reabilitacdo em | DPOC (35 | divididos em dois grupos com 34
pacientes com [ homens, 33 | participantes em cada. O G1 participou
DPOC wusando o | mulheres, idade | de um programa padrédo de reabilitacdo
sistema Kinect [ média de 61,3 + | pulmonar. O G2 participou de
durante a|3,7). reabilitagdo ~ pulmonar  padrdo e
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reabilitacdo
estacionaria.

treinamento diario com sistema Kinect.
Os protocolos foram aplicados por 14
dias. Foi avaliada a condicdo fisica
(Senior Fitness Test) de todos os

participantes, incluindo a resisténcia
cardiorrespiratoria, flexibilidade,
agilidade,  equilibrio,  coordenacao

motora e tolerancia ao exercicio.

treinamento  fisico
fornece beneficios

sobre 0
treinamento  fisico
sozinho; e se a
reabilitacdo

apresentando

treinamento de RV
em Vez de

idade entre 50 e
70 anos.

Jung et al., | Investigar se a| 10 pacientes | Estudo de métodos mistos. Os pacientes
2020 realidade  virtual | idosos com | participaram de um ensaio de 8 semanas
(RV) melhora a|DPOC usando o Programa de Reabilitacdo
adeséo a | (classificados em Pulmonar em R_ealldade V_|rtual ( PR em
e n VR ). Os pacientes realizaram varios
reabilitagao MRC 4 ou 5) | oxercicios em suas casas, conforme
pulmonar entre | com idade entre | exihido no ambiente de RV. Foi previsto
pacientes com | 63 e 75 anos. que os pacientes gastariam pelo menos
DPOC, e se a RV 20 minutos por dia usando o programa
fornece uma de reabilitagdo, completando 1 mddulo
alternativa por dia durante o periodo de 8 semanas.
- O aplicativo foi dividido em 2
confiavel aos «
subgrupos, (1) educacao contendo
programas videos de alta definicio e efeitos
tradicionais de cinematograficos para aumentar a
reabilitacdo retencdo de pacientes e (2) reabilitacdo:
pulmonar. compreendendo  exercicios  fisicos
conduzidos por um instrutor virtual na
forma de um avatar 3D. Foi avaliada a
frequéncia cardiaca, saturacdo de
oxigénio, capacidade funcional forca,
mobilidade e flexibilidade, bem estar
fisico e psicoldgico.
Rutkowski | Determinar se a|O estudo | Ensaio  clinico  randomizado. Os
et al., | reabilitagdo  com | envolveu 106 | pacientes do grupo de treinamento de
2020 realidade  virtual | pacientes  com resisténc_ig pa~rticiparam de um programa
(RV), associada a | diagnostico  de de [eabllltagag pulmonar tradlcllo_nal e
.. sessdes de treinamento de exercicios de
exercicios de | DPOC e com

resisténcia. Pacientes no treinamento de
resisténcia com o grupo de realidade
virtual participou de uma reabilitacdo
pulmonar tradicional, bem como treino
de exercicios de resisténcia e sessdes de
RV wusando o sistema Kinect Os
pacientes do grupo de realidade virtual
participaram de sessOes de reabilitacdo
pulmonar tradicional e realidade virtual.
Os componentes foram realizados uma
vez por dia, cada um por 15-30 min
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treinamento de (dependendo da tarefa), cinco vezes por
exercicio fisico semana durante 2 semanas. Foram
oferece beneficios avaliados a frequéncia cardiaca, forca,

resisténcia, rapidez, flexibilidade,

alentes: 1S ; e
equivalentes; agilidade, ~ capacidade  aerobica,

equilibrio e coordenacdo motora.

Fonte: dados da pesquisa

A DPOC ¢ uma patologia debilitante devido a presenca de dispneia aos esfor¢os ou em
repouso (em casos mais graves da doenca), reducdo da capacidade funcional, declinio
progressivo da funcdo pulmonar e repercussdes inflamatorias sistémicas. Tais fatores afetam
negativamente a qualidade de vida dos individuos acometidos, principalmente na realizagédo
das atividades de vida diaria devido a necessidade de um alto gasto energético (KIM,;
MOFARRAHI; HUSSAIN, 2008).

Um dos parametros avaliados nos estudos foi a capacidade funcional que, segundo
Fiedler (2008), pode ser definida como a capacidade dos idosos em ter atuacdo e deciséo de
forma independente em sua vida cotidiana. Com isso, um dos testes preconizados para
mensurar a capacidade funcional em individuos com DPOC € o Teste de caminhada de 6
minutos (TC6) que consiste em um teste acessivel e preciso, mensurado através da distancia
percorrida em uma superficie plana e rigida em seis minutos. O TC6 é um método
recomendado para complementar a avaliacdo de pacientes com patologias pulmonares e
cardiovasculares, além de medir a resposta ao tratamento e predizer morbidade e mortalidade
(MORALES-BLANHIR et al., 2011).

Nessa perspectiva, Liu et al., (2016) realizaram um estudo com o intuito de utilizar a
realidade virtual na aplicacdo do TC6 em individuos com DPOC e em idosos saudaveis. Para
o procedimento foi utilizado o GRAIL, que é composto por um sistema de analise de
movimento 3D com esteira dupla e tela de projecdo. Os autores concluiram que a distancia
percorrida no TC6 pode ser avaliada de forma confidvel e valida através do equipamento,
sendo esse sistema promissor para avaliar a populacdo estudada, além disso obteve-se
menores aumentos nos escores de dispneia e fadiga, menor diminuicdo na saturacdo de
oxigenacdo e menor aumento na frequéncia cardiaca nos participantes com DPOC.

Em um estudo Frade et al., (2019) verificaram a reprodutibilidade e validade do teste de
caminhada estacionaria de 6 minutos (STVR-6) associado a realidade virtual em individuos

com DPOC. Sendo verificado que o STVR-6 teve aumento no nimero de passos quando
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realizado pela segunda vez e quando comparado ao melhor resultado no TC6, também obteve
melhores resultados quanto a saturacdo de oxigénio e a sensagdo de fadiga. O STVR-6 se
mostra uma alternativa eficaz principalmente para pacientes que necessitam do uso de
oxigénio suplementar, situagdo comum no paciente com DPOC, evitando o transporte
recorrente do cilindro de oxigénio. E um teste que também viabiliza sua realizagdo em
ambientes pequenos, em pacientes com déficit de equilibrio ou que necessitem de dispositivo
auxiliar da marcha. A associacdo com a realidade virtual mostrou-se eficaz ao encorajamento,
incentivo e motivagédo dos pacientes para a realizagcao do teste.

Corroborando com o estudo anterior, Rutkowski et al., (2019) também investigaram o
uso da reabilitacdo estacionaria em ambiente virtual em individuos acometidos por DPOC. Os
autores concluiram que é relevante a aplicabilidade de jogos virtuais na estratégia de
exercicios fisicos nesse contexto, sendo um componente usavel em ambiente domiciliar e
hospitalar, contribuindo para a diminuicdo da duracdo e quantidade de hospitalizacbes dos
pacientes. Essa afirmacdo se baseia nos achados do estudo que incluem: melhora significativa
da tolerancia ao exercicio e aumento da aptiddo fisica verificado pela melhora da flexibilidade
de tronco, agilidade e equilibrio dindmico.

Um outro estudo de Rutkowski et al., (2020) buscaram verificar os beneficios da
aplicacdo da realidade virtual em individuos com DPOC, sendo observado que a forga,
resisténcia, flexibilidade, agilidade e capacidade aerdbica, além de equilibrio, coordenacéo
motora e melhora no TC6, no grupo submetido a uma reabilitacdo com realidade virtual,
foram aspectos significativamente melhorados comparado ao grupo que sO recebeu a
reabilitacdo pulmonar tradicional e exercicios de resisténcia.

Uma intervencdo com suporte tecnologico de realidade virtual foi aplicada no estudo de
Jung et al., (2020) em pacientes idosos com DPOC. Assim verificou-se 0 aumento da adesdo
dos pacientes a reabilitacdo pulmonar devido ao prazer em realizar as atividades com o
incentivo da realidade virtual, houve melhoras na forca, flexibilidade e mobilidade, além dos
pacientes sentirem-se mais seguros em relacdo aos exercicios, sabendo que seu
monitoramento fisiologico esta sendo feito remotamente. Com a execucao do treino em casa,
0s pacientes conseguiram realizar as intervengdes regularmente, sem maiores faltas. Além
disso, orientacdes sobre a doenca em questdo foram fornecidas aos participantes do estudo
através do dispositivo de realidade virtual, ocasionando uma maior conscientizacdo e

aprendizagem desses pacientes acerca de sua condicdo de vida.
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CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os achados desta revisao integrativa é possivel concluir que existem
poucos estudos que aplicaram a realidade virtual no tratamento de pacientes com DPOC.
Assim, se faz necessario a realizacdo de mais estudos que englobem esta perspectiva da
realidade virtual nos individuos com esta patologia, que corroborem com os resultados de
estudos existentes assim como os resultados dessa abordagem a longo prazo e se ela é
realmente eficaz no que diz respeito a permanéncia desses individuos adeptos ao tratamento,
apos um tempo prolongado.

Todavia, os estudos mostram beneficios da realidade virtual em todos os aspectos
avaliados, uma vez que essa tecnologia foi usada como complemento nas propostas
terapéuticas iniciais e gerou uma melhora na adaptacdo e motivacdo ao tratamento por parte
dos pacientes, melhora da seguranca ao se exercitar, reducdo nos quadros de dispnéia e fadiga,
assim como melhora da forca, resisténcia, flexibilidade, agilidade, capacidade aerobica,
equilibrio, coordenacdo motora e consequentemente se mostrando reprodutivel e valido para

serem usados neste publico.
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