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RESUMO

A realidade virtual (RV) consiste na interacdo do ambiente virtual entre 0 homem e a maquina, através de sistemas
computacionais com canais sensorio motor, que possibilita o alcance de ganhos funcionais e cognitivos. Objetivo:
identificar o uso da RV na unidade de terapia intensiva (UTI), apontando os fatores e contribui¢des do uso da RV
nareabilitagdo. Metodologia: trata-se de uma revisdo integrativa em bases de dados: Centro Latino-Americano e do
Caribe de Informacgdo em Ciéncias da Saude (BIREME), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Sistema
Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE). Resultados: os estudos mostraram efeitos positivos
do uso da RV na UTI, entre eles: aumento da atividade fisica, efeito relaxante, reducdo do sofrimento e dor. Foi
demonstrado que o método é seguro e é indicado inclusive para pacientes graves. Conclusao: utilizar aRV na UTI
é seguro e contribui positivamente para a reabilitacdo dos pacientes.
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VIRTUAL REALITY IN THE INTENSIVE CARE UNIT: INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Virtual reality (VR) consists of the interaction of the virtual environment between man and machine, through
computational systems with sensorimotor channels, which makes it possible to achieve functional and cognitive
gains. Obijective: to identify the use of VR in the intensive care unit (ICU), pointing out the factors and
contributions of the use of VR in rehabilitation. Methodology: this is an integrative review in databases: Latin
American and Caribbean Center for Health Sciences Information (BIREME), Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Online Medical Literature Search and Analysis System (MEDLINE). Results: studies showed
positive effects of using VR in the ICU, including: increased physical activity, relaxing effect, reduction of
suffering and pain. It has been demonstrated that the method is safe and is even indicated for critically ill patients.
Conclusion: using VR in the ICU is safe and contributes positively to the rehabilitation of patients.
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INTRODUCAO

A Unidade de terapia intensiva (UTI) € um servico hospitalar destinado a pacientes em
estado clinico grave ou que precisam de cuidados intensivos, onde ha assisténcia
multidisciplinar de forma continua. As UTIs caracterizam-se por tecnologias avancadas,
constante riscos de intercorréncias, necessidade de profissionais capacitados para um
atendimento &gil e adequado ao paciente (OLIVEIRA et al. 2010). A taxa de mortalidade nas
UT s brasileiras gira em toro de 16%, com algumas variagdes regionais. A regido nordeste a é a que apresenta
amaior taxa (24,5%), seguida da regido Sudeste (23,3 %) e Sul (14,7%). Esses indices levam os pacientes
e respectivos familiares a acreditarem em um mito: que UTI é sindnimo de morte, 0 que nédo
corresponde a realidade, visto que com atuacéo de intensivistas, UTIs brasileiras alcancam 84%
de sobrevivéncia para pacientes em estado critico (AMIB 2024).

A fisioterapia, uma das profissdes da salde com grande crescimento no Brasil, tem
demonstrado sua importancia na prevencdo, promocao, protecdo e reabilitacdo da saude, tanto
em nivel individual quanto coletivo. Embora sua insercdo no mercado de trabalho brasileiro
seja relativamente recente, a categoria, que contava com cerca de 80 mil profissionais em 2004,
tem se destacado por sua atuacdo multidisciplinar. A partir da década de 1980, os fisioterapeutas
passaram a integrar equipes de salude em hospitais, atuando, principalmente, na fisioterapia
respiratoria e motora para 0 manejo de complica¢Ges pulmonares e motoras em pacientes. Essa
expansdo da atuacéo profissional se deve, em grande parte, aos avancos cientificos e a crescente
valorizacdo da reabilitacdo na saude, permitindo que o fisioterapeuta contribua
significativamente para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e para a otimizagdo dos
resultados terapéuticos em conjunto com outros profissionais da saide (CAVALGANTE et al.,
2011; MAIA et al., 2015).

Estudos sobre realidade virtual (RV) surgiram na década de 60, mas somente no inicio de
1990 com a tecnologia digital que ganharam maior reconhecimento e popularizagdo na
comunidade. A RV consiste na interacdo do ambiente virtual entre 0 homem e a maquina,
através de sistemas computacionais com canais sensério motor, com objetivo de levar o usuario
para “outra realidade”. O individuo ¢ capaz de vivenciar a simulacdo de um ambiente real
ativando areas especificas do cérebro, o corpo responde aos comandos como se fosse uma
situacéo real e, dessa forma, possibilita o alcance de ganhos funcionais e cognitivos (AUDI et
al., 2018; GOMES et al., 2019). Atualmente, a RV tem sido aplicada em diversas areas, como
na medicina para reabilitacdo de pacientes com lesdes neuroldgicas, na engenharia para
simulacdo de processos industriais e na educacdo para a criagdo de ambientes de aprendizagem
imersivos. A versatilidade da RV a torna uma ferramenta promissora para o desenvolvimento
de novas terapias e para a otimizacdo de processos em diversos setores. (GHAEDNIA et al.,
2021).

O presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo sistematica da literatura nacional e
internacional para identificar as evidéncias cientificas sobre o uso da realidade virtual na unidade
de terapia intensiva (UTI), com o intuito de descrever as aplica¢des, os beneficios e os desafios
dessa tecnologia na reabilitacdo de pacientes criticos.

METODOLOGIA

Foi realizado o método integrativo de revisdo de literatura, visando reunir e sintetizar o0s
conhecimentos cientificos produzidos sobre o tema em estudo. Seis etapas foram seguidas para
a elaboracdo deste estudo: estabelecendo a questdo de pesquisa e o0s objetivos do estudo;
definicdo dos critérios de inclusdo e exclusdo das publicacfes; procura literaria; analise e
categorizacdo de estudos; e apresentacdo e discussdo de resultados (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008). Os critérios de inclusio: artigos publicados em revistas indexadas; trabalhos
escritos em portugués ou inglés publicados no periodo de 2014 a 2020, que abordou o uso da
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realidade virtual na unidade de terapia intensiva. Os critérios de exclusdo: trabalhos que nao
utilizaram realidade virtual na UTI; e artigos em um idioma diferente do inglés e portugués.

A busca foi realizada em fevereiro e margco de 2020, utilizando as seguintes bases de
dados eletrénicas: Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacgdo em Ciéncias da Saude
(BIREME), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Sistema Online de Busca e Anélise
de Literatura Médica (MEDLINE). As palavras-chave utilizadas foram: Realidade Virtual;
Fisioterapeuta; Unidade de Terapia Intensiva.

A avaliacdo da qualidade metodologica dos artigos foi realizada pelo instrumento “JBI
Critical Appraisal Checklist for Analytical Cross Sectional Studies” do Instituto Joanna Briggs
(IJB), para avaliar o risco de viés de estudos transversais analiticos (THE JOANNA BRIGGS
INSTITUTE, 2017). Os artigos foram classificados em “baixo risco de viés” quando mais de 80%
dos critérios estabelecidos foram alcancados; “médio risco de viés” quando os critérios
preenchidos foram entre 50% a 80% e “alto risco de viés” quando menos de 50% dos critérios
foram alcancados conforme o instrumento utilizado.

Foi desenvolvido um instrumento de coleta de informagdes para responder a questdo de
pesquisa desta revisdo, composto pelos seguintes itens: titulo, autor, método, periédico, ano de
publicacdo, objetivo do estudo e principais resultados. Apés a leitura dos artigos selecionados,
os dados foram analisados e organizados em uma planilha informativa (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

RESULTADOS

Foram encontrados 21 artigos. Destes, sete foram selecionados para leitura e avaliacdo dos
resumos, e apenas trés artigos, dois em inglés e um em portugués, atenderam aos critérios
estabelecidos, e dessa forma foram selecionados para leitura integral. Na figura 1 é possivel
acompanhar o fluxograma da pesquisa com todas as etapas de selecdo inicial e final dos artigos
para realizacdo da revisdo integrativa.

1% Numero de artigos identificados na busca das bases de dados (n=21)
=
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Figura 1. Apresenta o fluxograma da pesquisa.
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No quadro 1, foi avaliado a qualidade metodoldgica dos artigos com o instrumento "checklist
for analytical cross-sectional studies”, do Instituto Joanna Briggs, pois as pesquisas identificadas
apresentaram desenho transversal nas suas metodologias, 0 estudo de Gomes et al., (2019)
apresentou baixo risco de viés e os demais estudos de Gerber et al., (2017) e Mosso-Va'zquez et
al., (2014) apresentaram risco de viés médio (71,42%).

Quadro 1 — Avaliacdo do risco de viés pelos instrumentos do Instituto Joanna Briggs.

Risco de
Autor, Ano Q1| Q2 Q3| Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 )
viés (%)
Gomes et al., .
Baixo
S S S S N N/A S S 719
2019 (85,71%)
Gerber et al., Médio
N S S S N N/A S S
2017 (71,42%)
M -vVa’ .
0SSO0 al zquez et Médio
al., N S S S N N/A S S
(71,42%)
2014

Legenda: checklist para estudos transversais analiticos. Q1. Os critérios de inclusdo na amostra foram
claramente definidos?; Q2. Os sujeitos do estudo e o cenario foram descritos detalhadamente?; Q3. A
exposicdo foi medida de forma vélida e confidvel?; Q4. Foram utilizados critérios objetivos e
padronizados para mensuracdo da condi¢do?; Q5. Foram identificados fatores de confusdo?; Q6. Quais
estratégias foram adotadas para lidar com fatores de confusdo?; Q7. Os resultados foram medidos de
forma valida e confidvel?; Q8. Foi utilizada analise estatistica adequada?; S — sim; N — ndo; N/A — néo se
aplica. Fonte: Autoria propria (2024).

Os estudos mostraram efeitos positivos do uso da realidade virtual na unidade de terapia
intensiva, entre eles: aumento da atividade fisica; efeito relaxante; e reducdo do sofrimento e dor
(tabela 1) (GOMES et al 2019; GERBER et al., 2017; MOSSO-VAZQUEZ et al 2014).
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Tabela 1. Descricao dos resultados dos estudos incluidos nesta revisao, 2014-2020.

Autores, Titulo Ano

Objetivo

Metodologia

Resultados

Gomes et al.

Reabilitagdo com uso de realidade
virtual: atividade fisica para pacientes
admitidos na unidade de terapia

Avaliar o nivel de
atividade que o uso do

videogame Nintendo

WiiTM pode provocar em
pacientes na

Ensaio experimental.
Incluiram- se pacientes
internados sem restricdes a
mobilidade.
Instrumentos: Sistema de

Paciente alcancaram niveis leves de
atividade em 59% da duracdo das
sessOes, e nivel moderado de atividade
em 38% das sessoes.

86% dos pacientes relataram que

Visuo-acoustic stimulation that helps
you to relax: A virtual reality setup for
patients in the intensive care unit

2017

Testar a viabilidade e os efeitos

da estimulacdo visual e acustica

controlada em uma configuragéo
de realidade virtual

Estudo transversal ndo
controlado; 37
participantes. Foram
analisados 0s sinais
vitais antes e durante a
apresentacdo da
estimulacao visual

intensiva unidade de terapia intensiva, e jogos Nint.er.ldo Wi, ggst_aria dejo~gar novamente nas
o Acelerometria; Escala de proximas sessdes. Apenas 2% dos
2019 niveis de seguranga do Borg; Questionario de participantes relataram desconforto
metodo. satisfacéo durante as sessoes, descrito como
tontura.
Gerber et al. A estimulagéo da realidade virtual teve

um efeito relaxante, indicado pela
reducdo significativa dos sinais vitais
(FC =-2,704, p = 0,007, FR = - 2,020, p
= 0,044 ¢ PAM =—1,981, p = 0,049)
durante a estimulacdo em todos 0s
participantes. Sendo assim, 0 uso dessa
estimulacdo em ambientes de UTI é
viavel e benéfico para pacientes
gravemente enfermos.

Mosso-Va“ zquez et al.

Virtual Reality for Pain Management in
Cardiac Surgery

Usar a realidade virtual para
o0 relaxamento dos pacientes
em unidades de terapia
intensiva pds operacgéo

Estudo transversal ndo
controlado; 67 pacientes
foram monitorados dentro
de 24 horas apos a
cirurgia cardiaca.

88% dos pacientes relataram uma
diminuicdo do nivel de dor
experimentada apos a terapia; 37,3%
apresentaram reducéo de FC; 52,2%
reduziram a PAM e 22 pacientes, que
tiveram a FR mensurada, apresentaram

2014 cardiaca. Utilizaram uma . . -
simulacio de VR de 30; reducdo de FR. A realldac_je virtual
mostrou melhora no sofrimento e
reducdo da dor no pos-cirirgico nas
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Gomes et al., (2019) analisaram 60 pacientes, sendo realizadas 100 sessdes de fisioterapia
na UTI do Departamento de Emergéncia, obtiveram uma idade média de 47 anos, sendo 50%
deles do sexo masculino. Durante o uso do videogame, 0s pacientes atingiram grau leve de
atividade em 59% e nivel moderado de atividade em 38% da duracdo das sessdes. Sendo que,
86% relataram que gostariam de jogar videogame. Portanto, o uso da realidade virtual
proporcionou niveis leves a moderados de atividade em pacientes na unidade de terapia
intensiva.

No estudo de Gerber et al., (2017) observaram 37 adultos jovens e idosos saudaveis, com
idades entre 20 e 85 anos. Na medicéo inicial antes da fase da intervencéo a presséo arterial
média (PAM) era de 86,8 mm Hg (DP = 23,1), a frequéncia cardiaca (IC) média de 68,7
batimentos/min (DP = 21,1) e saturacdo periférica de oxigénio capilar (SpO 2) média de 92,3%
(DP 22,4). A frequéncia respiratoria (FR) ndo pdde ser medida com precisdo. As medidas dos
sinais vitais MAP (M = 87,67 mm Hg, DP = 1,67), FC (M = 67,02 batimentos / min, DP =
1,08) mostraram uma diminuicdo significativa durante a apresentacdo dos trés cenarios de
realidade virtual. A SpO 2 (M = 97,05%, DP = 0,09) permaneceu constante. A estimulacao
visual conseguiu capturar a atencdo dos participantes.

Mosso-Va'zquez et al., (2014) analizaram 67 pessoas (25 mulheres e 42 homens) de um
departamento de cirurgia cardiaca. Houve a coleta de sinais vitais, aplicacdo de questionario
sociodemogréafico e um questionario para mensurar o desconforto do paciente. Cada paciente
teve 30 minutos de realidade virtual, 88% dos pacientes relataram diminuicéo da dor, 37,3%
(n=25) obtiveram reducdo da frequéncia cardiaca, 52,2% (n=35) tiveram reducdo da frequéncia
respiratoria e 64% (n=14) da amostra que tiveram a diminuicao de FR, também tiveram reducao
da pressao arterial.

DISCUSSAO

Diversos estudos, como os de Gomes et al. (2019), Gerber et al. (2017) e Mosso-Va“ zquez
et al. (2014), com amostras que variaram de 37 a 60 participantes, convergem em apontar 0s
beneficios da realidade virtual na unidade de terapia intensiva. Além de ser um método seguro,
a realidade virtual demonstrou potencial para melhorar a qualidade de vida dos pacientes,
reduzir o tempo de internacédo e auxiliar na reabilitacdo, mesmo em casos mais complexos.

A seguranca da realidade virtual na terapia intensiva € um tema complexo, com resultados
variados entre os estudos. Enquanto Gomes et al. (2019) ndo identificaram riscos significativos,
Mosso-Va“ zquez et al. (2014) reportaram intercorréncias que exigem atencdo. No entanto, a
pesquisa de Gerber et al. (2017) sugere que a realidade virtual pode ser utilizada com seguranga
em diferentes contextos hospitalares, desde que sejam adotadas as medidas de precaucdo
adequadas, como protocolos de higiene.

Um estudo brasileiro, realizado em S&o Paulo, avaliou o nivel de atividade proporcionada
com o uso do Nintendo WiiTM na unidade de terapia intensiva. Durante a intervencdo os
pacientes obtiveram melhora em relacdo ao nivel de atividade fisica, de acordo com os sinais
vitais de cada paciente, o videogame foi capaz de provocar niveis leves e moderados de
atividade, e, em alguns, niveis vigorosos de atividade. Além disso, proporcionou maior
satisfacdo e aceitacdo com a terapia (GOMES et al., 2019). Esses achados sdo importantes pois,
ja é de conhecimento geral que a atividade fisica oferece beneficios para pacientes internados,
auxiliando na prevencdo da sindrome do imobilismo, que, por sua vez, pode causar impacto
negativo nas atividades da vida diaria dos pacientes apds a alta da UTI.

No estudo de Gerber, et al (2017) descobriram que a exposi¢ao a ambientes virtuais produz
um efeito relaxante, medido por marcadores vitais do estresse fisico, evidenciando o potencial
de reduzir o estresse psicofisioldgico e restaurar as capacidades de atencdo e cognitivas em
pacientes criticos. O cenario reproduzido pela RV foi tolerado e permitiu que eles
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mergulhassem completamente no contetdo do video. Mosso-Va" zquez et al. (2014) realizou a
pesquisa com pacientes internados em um departamento de cirurgia cardiaca. Houve reducéo
no nivel de dor, além de diminuicdo da frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria e da pressao
arterial.

A presente reviséo de literatura evidenciou um ndmero limitado de estudos sobre a utilizagdo
da realidade virtual (RV) na reabilitacdo de pacientes criticos, além de uma grande
heterogeneidade no design metodoldgico e protocolos de intervencdo. Essa limitacdo dificulta
a realizacdo de metandlises e a obtencdo de conclusGes mais robustas sobre a eficacia da RV
nessa populagdo. No entanto, os resultados encontrados neste estudo demonstram o potencial
da RV como ferramenta auxiliar na reabilitacdo de pacientes em unidades de terapia intensiva
(UTI). Recomenda-se a realizacdo de ensaios clinicos randomizados, com maior poder
estatistico e protocolos padronizados, para aprofundar o conhecimento sobre os efeitos da RV
na recuperacao funcional e qualidade de vida desses pacientes.

CONCLUSAO

A realidade virtual (RV) emerge como uma ferramenta complementar promissora no
tratamento de pacientes criticos, oferecendo beneficios adicionais aos cuidados convencionais.
Estudos demonstram que a RV pode auxiliar na reducéo da dor, ansiedade e depressao, além
de promover a mobilizacéo e a participacdo ativa dos pacientes no processo de reabilitacdo. A
seguranca da RV também tem sido corroborada por diversos estudos, tornando-a uma opg¢éo
terapéutica vidvel e bem aceita pelos pacientes. A integracdo da RV aos protocolos de
tratamento em unidades de terapia intensiva (UTI) pode representar um avanco significativo na
qualidade de vida e na recuperacédo funcional desses pacientes.
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