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RESUMO

O envelhecimento provoca uma série de alteragbes neuropsicomotoras, como a diminuigdo
da for¢a muscular, da propriocepc¢do, do equilibrio, da cognicdo, entre outros. Os exercicios
terapéuticos visam diminuir estes déficits e contribuir para uma melhora funcional e da qualidade
de vida. Objetivo: Este estudo teve como objetivo comparar os efeitos da reabilitagdo virtual e
cinesioterapia, no torque do joelho em idosos saudaveis. Método: Os idosos foram divididos
em dois grupos aleatoriamente: sete participantes realizaram exercicios com reabilita¢do virtual
formando o grupo Reabilitagdo Virtual (RV) (69,7 £ 5,5 anos; 71,8 + 13,7 kg), e sete participantes
realizaram cinesioterapia formando o grupo Cinesio (75,4 + 5,7 anos; 64,7 + 17,2 kg). O torque
dos musculos extensores e flexores do joelho foi avaliado no dinamdmetro isocinético, da marca
Biodex, System 3. O protocolo consistiu de trés contragcdes isométricas de 5 segundos, nas
posicGes angulares de 45 e 600 de flexdo do joelho e cinco repeti¢Ges de contragGes isocinéticas
concéntricas nas velocidades de 60, 180 e 3000/s. O protocolo de tratamento foi realizado no
periodo de 3 meses, com duas sessdes por semana e 50 minutos cada sessdo. No grupo RV foram
utilizadas duas modalidades de jogos, incluindo tarefas de desafios e feedback interativo da
percepc¢do corporal. Para o grupo Cinesio, foram realizados os mesmos exercicios do protocolo
de reabilitagdo virtual, porém sem estimulo do video game. Para analise estatistica, foi utilizado
o teste ANOVA, seguido de post hoc Tukey HDS com nivel de significancia de 0,05. Resultados: O
pico de torque isocinético concéntrico e isométrico de extensao e flexdo do joelho foram maiores
apos a intervengdo para ambos os grupos. Conclusao: A cinesioterapia, assim como a reabilitagdo
virtual, sdo eficazes para o aumento do torque extensor e flexor do joelho, o que pode auxiliar na
diminuicdo da incidéncia de quedas em idosos.

Palavras-chave: Envelhecimento, Exercicio, Forca Muscular, Reabilitagdo

ABSTRACT

Aging causes a variety of neurological and psychomotor changes, such as decreases in muscle
strength, proprioception, balance, and cognition, among other things. Therapeutic exercises help in
reducing these deficits and contribute to functional improvement and quality of life. Objective: This
study aimed to compare the effects of virtual rehabilitation and exercise therapy on knee torque
among the healthy elderly. Method: The subjects were divided randomly into two groups: seven
participants performed exercises with virtual rehabilitation composing the Virtual Rehabilitation
group (RV) (69.7 + 5.5 years, 71.8 + 13.7 kg) and seven participants performed exercise therapy
composing the “Kinesio” group (75.4 + 5.7 years, 64.7 + 17.2 kg). The torque of the knee extensor
and flexor muscles was assessed with the Biodex System 3 isokinetic dynamometer. The protocol
consisted of three isometric contractions of 5 seconds at knee flexion angles of 45° and 60° (see
page 5) and five repetitions of concentric isokinetic contractions at 60°, 180° and 300°/s velocities.
The treatment protocol was conducted for 3 months, with 50 minutes per session, twice a week. In
the VR group, two modes of games were used, involving tasks of challenges and interactive feedback
of body awareness. The Kinesio group performed the same virtual rehabilitation exercise protocol,
but without video game stimulus. The ANOVA test was used for statistical analysis, followed by the
post hoc Tukey HDS with a significance level of p < 0.05. Results: The peak isokinetic concentric
and isometric torques of knee extension and flexion were higher after intervention for both groups.
Conclusion: Therefore, it can be concluded that conventional rehabilitation through exercise, as well
as the innovative technique of virtual rehabilitation, are effective to increase extensor and flexor
knee torque, which can help to reduce the incidence of falls among the elderly.
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171



Acta Fisiatr. 2014;21(4):171-176

Barbanera M, Rodrigues DN, Cardoso FS, Marco AL, Franciulli PM, Francica JV, et al.
Estudo comparativo da reabilitacdo virtual e cinesioterapia em relacdo ao torque do

INTRODUCAO

A Organizagdo Mundial de Saude (OMS)
define que populagdo idosa se refere a pessoas
com idade a partir dos 60 anos nos paises em
desenvolvimento, e a partir dos 65 anos em
paises desenvolvidos.! Até 2025 espera-se
um crescimento de 223%, ou em torno de
694 milhGes, de pessoas idosas, e, segundo a
literatura, no mesmo periodo existird aproxi-
madamente 1,2 bilhdes de pessoas com idade
maior que 60 anos. Em 2050, dois bilhdes de
pessoas serao idosas e dessas, 80% se encon-
trardo nos paises em desenvolvimento.?

Embora o aumento mundial da popula-
¢do idosa nas ultimas décadas indique uma
significativa melhora da qualidade de vida,
é fato que o envelhecimento gera altera-
¢Oes morfoldgicas, funcionais e bioquimicas
tornando o organismo predisposto a altera-
¢Oes intrinsecas e extrinsecas que resultam
no declinio da capacidade funcional e da
independéncia do idoso.?

O envelhecimento é compreendido
como um processo natural na vida dos se-
res humanos, marcado por diminuicdo
progressiva da reserva funcional (senescén-
cia). No entanto, quando acompanhado de
condi¢bes patoldgicas e estresse emocio-
nal que requerem assisténcia, denomina-se
senilidade.® A incapacidade funcional, causada
pela diminuicdo progressiva da reserva funcio-
nal e que se agrava quando associada a condi-
¢Oes patoldgicas, exerce um impacto negativo
no bem-estar individual, levando a uma maior
necessidade de cuidados.®

As alteragbes no controle de equilibrio e
nos reflexos de protecdo sdo alguns fatores
decorrentes do envelhecimento e prejudicam
a mobilidade corporal nos idosos.® Além do
decréscimo da forga muscular e da hipotrofia
que decorrem, em parte, devido a diminuigdo
do ndmero e tamanho das fibras musculares
do tipo Il b - sarcopenia’ e que prejudicam a
manutengdo da habilidade funcional e, conse-
guentemente, da qualidade de vida.

A perda da forga muscular, durante o
periodo de vida de uma pessoa é gradual, e
pode-se considerar que na segunda e tercei-
ra década de vida, o individuo tem seu maior
pico de forga, apds os 30 anos de idade até os
50 anos aproximadamente, a forga mantém-
se relativamente estavel ou pode ter um lento
decréscimo. Por volta dos 60 anos, ocorre um
declinio acentuado e, dos 70 em diante, a per-
da é mais acelerada.®

Uma forma de combater ou retardar
esses declinios é a pratica de atividade fi-
sica, empregada na prevengdo e controle

de doengas crbnico-degenerativas®, o que
gera beneficios na manutengdo da fungdo,
minimizando os efeitos deletérios decorrentes
do envelhecimento.®

Um programa cinesioterapéutico emba-
sado em exercicios de ganho de equilibrio,
flexibilidade e forca muscular pode manter ou
recuperar determinadas fungdes sensoriomo-
toras e cardiovasculares.®*%!! Os exercicios po-
dem melhorar a resisténcia, o equilibrio esta-
tico e dindmico dos idosos, o que pode auxiliar
na diminui¢do do risco de quedas e aumentar
a funcionalidade para as atividades de vida
didrias ou instrumentais de vida didria.’*?
Além disso, a cinesioterapia proporciona uma
melhora no aspecto social, na saide mental e
fisica, permitindo maior autonomia e qualida-
de de vida do idoso.*>*

Os exercicios da reabilitagdo virtual tor-
naram-se mais uma opg¢do nos programas de
reabilitagdo fisioterapéutica.’* Nos ultimos
anos, houve um aumento no uso dos jogos de
ambientes virtuais como ferramenta terapéu-
tica para tratar a funcdo fisica e cognitiva dos
idosos.” Hoje, é muito utilizado, e com suces-
so em pessoas portadoras de sequelas de aci-
dente vascular encefalico (AVE) com prejuizo
motor e/ou déficit no equilibrio corporal.®

Os resultados positivos da utilizagdo de
ambiente virtual na reabilitagdo, incluem as
corregOes da postura e do equilibrio, o aumen-
to da capacidade de locomogdo, da amplitude
de movimento dos membros superiores e in-
feriores, motivagdo,'® melhora da coordena-
¢do motora, resisténcia e forga muscular, além
do trabalho cognitivo, ja que exige atengdo,
concentragdo e raciocinio para execu¢do da
atividade.”

Devido ao rapido crescimento da
populagdo de idosos, a fisioterapia necessita
cada vez mais desenvolver novos modelos de
assisténcia ao idoso, priorizando sempre cui-
dados que possibilitem o seu melhor desem-
penho funcional e que permitam um trabalho
mais completo, envolvendo e exigindo das
diferentes capacidades sensoriomortoras
e cognitivas, além do aspecto social. Ape-
sar de haver muitos recursos terapéuticos
consagrados para o tratamento, hd neces-
sidade de inovar e associar esforgos para o
desenvolvimento de novas possibilidades tec-
noldgicas de aprendizado de tarefas motoras.
Sabe-se que uma habilidade motora é simulta-
neamente cognitiva, entdo é importante para
a qualidade de vida do ser humano que ele
desenvolva durante sua recuperagdo motora
também uma imagem mental do comporta-
mento a ser aprendido. Partindo desse prin-
cipio, a interatividade da reabilitagdo virtual
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pode proporcionar melhora da forga muscular
e consequentemente aumentar o desempe-
nho funcional. O presente estudo visa contri-
buir para o conhecimento do efeito de uma
nova técnica terapéutica na assisténcia da
populagdo idosa.

OBIJETIVO

O objetivo desse estudo foi avaliar e com-
parar os efeitos da reabilitagdo virtual e cine-
sioterapia, no torque dos musculos extensores
e flexores do joelho de idosos saudaveis.

METODO

Foi realizado um ensaio clinico randomi-
zado, com a intervengdo de dois grupos de
idosos recrutados, por meio da lista de espera
de gerontologia da Clinica de Fisioterapia da
Universidade Sdo Judas Tadeu (USIT).

Foram selecionados 14 participantes, di-
vididos em dois grupos aleatoriamente: sete
participantes realizaram exercicios com reabi-
litagdo virtual formando o grupo Reabilitagdo
Virtual (RV) (69,7 = 5,5 anos; 71,8 + 13,7 kg),
e sete participantes realizaram cinesioterapia
formando o grupo Cinesio (75,4 + 5,7 anos;
64,7 £ 17,2 kg).

Foram incluidos neste estudo individuos
de ambos os géneros, com idade maior ou
igual a 65 anos, que ndo realizassem outras
terapias associadas, que ndo apresentas-
sem patologias em niveis incapacitante, que
apresentassem pontuagdo no mini exame do
estado mental (Mini Mental) maior ou igual
a 23 para aqueles que concluiram a 52 série
do ensino fundamental, e, 19 para aqueles
com grau de instrugdo até a 42 série do ensino
fundamental.

Quatro participantes foram excluidos do
estudo por ndo apresentarem disponibilidade
em realizar o protocolo de tratamento duran-
te o tempo proposto e por ndo terem uma fre-
quéncia adequada.

Todos os idosos passaram por uma ava-
liagdo fisioterapéutica, que incluiu os dados
pessoais do paciente e o seu estado geral, em
seguida foi aplicado o Mini Exame do Estado
Mental.

Os participantes foram avaliados quanto
ao torque isométrico e isocinético concéntrico
dos musculos extensores e flexores do joelho,
com o auxilio de um dinamdmetro isocinético
Biodex® System 3-PRO. Os mesmos foram po-
sicionados em uma cadeira regulada de acor-
do com a sua altura, mantendo os quadris e
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joelhos a 90° de flexdo, duas faixas de velcro
foram colocadas para estabilizar o membro in-
ferior, sendo uma no tergo médio da coxa e ou-
tra 3 centimetros acima do maléolo lateral. O
epicondilo lateral do fémur encontrava-se ali-
nhado com o eixo mecanico do dinamémetro.

No protocolo de avaliagdo isométrica, os
participantes realizaram trés contragdes de 5
segundos, com 0 mesmo tempo de repouso,
em duas posicdes angulares diferentes: 45°
e 60° de flexdo. O tempo de repouso entre
as posigdes foi de 30 segundos. O protocolo
isocinético foi composto por contragdes con-
céntricas dos musculos extensores e flexores
do joelho em trés velocidades angulares:
60°/s, 180°/s e 300°/s. Foram realizadas cin-
co repeti¢des em cada velocidade e o tempo
de repouso entre as velocidades foi de 30
segundos. Os participantes foram estimula-
dos verbalmente (comando de voz) durante
os testes para fazerem o maximo de forga
possivel durante os movimentos de flexdo e
extensdo do joelho e foi avaliado o membro
inferior dominante.

Os participantes realizaram duas sessdes
de exercicio por semana durante 3 meses,
totalizando 24 atendimentos com duragdo de
50 minutos cada. Esse periodo foi utilizado
para as duas intervengoes: reabilitacdo virtual
e cinesioterapia.

O protocolo de reabilitagdo virtual
consistiu de duas modalidades de jogos em
dupla, com o acompanhamento e orientagdo
dos pesquisadores. Na primeira modalidade,
o participante tinha uma meta de realizar
atividades alcangando alvos especificos como:
destruir blocos flutuantes o mais rapido pos-
sivel, acertando o centro dos blocos; pisar o
mais rapido possivel nas luzes que acendiam
no chdo, acompanhando o ritmo proposto
pelo jogo, além de realizar movimentos de cir-
cundugdo com o quadril o mais rapido possivel
até atingir todas as bolas flutuantes sem dei-
xar o bambolé cair. Na segunda modalidade
de jogo, o participante tinha que realizar a
atividade de acordo com os comandos de
um personal training virtual que oferecia um
feedback sobre como executar corretamente
0s movimentos para alcangar os resultados
ideais de cada exercicio. Nesta etapa foram
realizados exercicios dinamicos (leg curl, step
e dodge) para condicionamento aerdbio,
coordenagdo, ritmo e memoria.

No protocolo de cinesioterapia foram
realizados os mesmo exercicios do protocolo
de reabilitagdo virtual, porém os comandos
verbais foram dados pelos pesquisadores
para substituir o video game. Os exercicios
foram: simulagdo de socos com movimentos

cruzados; pisar em fitas coloridas coladas no
chdo em semicirculo, seguindo a ordem de
cores proposta pelo pesquisador e realizar
movimentos de circundug¢do do quadril. Em
seguida foram realizados exercicios dindami-
cos para treinar o condicionamento aerdbio,
coordenagdo, ritmo e memdria, assim como
foi feito para o grupo RV.

O presente estudo foi aprovado pelo Co-
mité de Etica e Pesquisa da Universidade S3o
Judas Tadeu (CEP/USIT n2 6887/2012). Todos
os participantes foram informados sobre to-
dos os procedimentos realizados e, apds con-
cordarem em participar no estudo, assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido. Foram cumpridos os principios éticos
contidos na Declaragdo de Helsinki (2000), em
consondncia com a resolugéo 196/96.

Foi realizada analise de variancia ANOVA
de dois fatores e o teste post hoc de Tukey,
para analise das diferencas. O indice de signi-
ficdncia adotado foi de 0,05. Os fatores para
analise foram: intervengdo (Cinesio e RV)
e fases (pré e pds intervengdo); e a variavel
dependente foi o torque extensor e flexor do
joelho.

RESULTADOS

O resultado para a avaliagdo do pico
de torque isocinético concéntrico exten-
sor do joelho mostrou diferenga estatisti-
ca significativa para o fator fase (me) =
117,21; p <,0000). O teste post hoc de Tukey
indicou que o pico de torque isocinético
concéntrico extensor foi maior na fase pés
intervengdo (Figura 1).

Para a analise do pico de torque iso-
métrico extensor do joelho, a ANOVA mos-
trou efeito do fator fase (Fu’m) = 63,10;
p < 0,0001). O teste post hoc de Tukey indi-
cou que o pico de torque isométrico exten-
sor foi maior na fase pds intervengdo inde-
pendente do grupo (Figura 2).

Para o pico de torque isocinético concén-
trico flexor do joelho, houve efeito apenas
para o fator fase (F(1,415) =62,14; p < 0,0001).
O teste post hoc de Tukey indicou que o pico
de torque foi maior na fase pds intervengao,
em ambos os grupos (Figura 3).

Na analise do pico de torque isométrico
flexor do joelho houve efeito somente para
o fator fase (Fmes) = 25,82; p < 0,0001). O
teste post hoc de Tukey constatou que o
pico de torque isométrico flexor do joelho
foi maior na fase pds intervengdo, indepen-
dente do grupo analisado (Figura 4).
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DISCUSSAO

A realidade virtual esta se incorporando
ao tratamento fisioterapéutico, como um
recurso que exige interagdo sensoriomoto-
ra em diversos aspectos. O campo social e
afetivo também sdo trabalhados ao se utili-
zar um ambiente virtual, uma vez que pos-
sibilita a inovagdo e interagdo com outros
individuos. Seu carater motivacional, com-
petitivo e o dinamismo tém sido apontados
como pontos positivos em sua utilizagdo para
a assiduidade dos pacientes e consequente
melhora na fungdo.”8

A utilizagdo desse novo recurso como
tratamento levanta alguns questionamentos
quanto a sua eficacia. Dessa forma, o presente
estudo teve por objetivo avaliar e comparar
os efeitos da reabilitagdo virtual e cinesiote-
rapia, em idosos, no torque extensor e flexor
do joelho.

Sabe-se que a diminui¢do da forga mus-
cular e da propriocepgdo, dentre outras alte-
ragGes caracteristicas da senescéncia, podem
acarretar um comprometimento do desem-
penho funcional e da qualidade de vida dos
idosos, agravando o risco de quedas nessa
populagdo.®

A avaliagdo dinamométrica isocinética con-
céntrica e isométrica dos musculos extensores
e flexores do joelho foi realizada no membro
inferior dominante. Essa padronizagdo foi ado-
tada baseada na literatura®'** que mostraram
o pico de torque entre os membros inferiores e
ndo encontraram diferenca significativa entre o
membro dominante e ndo dominante. Portan-
to, para o presente estudo foi avaliado apenas
o membro inferior dominante.

Na analise do torque isocinético concén-
trico extensor e flexor do joelho, obteve-se
um aumento no pico de torque para ambos os
grupos apods a intervengdo, independente das
velocidades angulares adotadas. Este acha-
do estd em consondncia com a pesquisa de
Wibelinger et al.? que compararam os efeitos
da fisioterapia convencional e da realidade vir-
tual em relagdo a forga muscular de 71 idosas
com osteoartrose de joelho. As idosas foram
alocadas em dois grupos, utilizando veloci-
dades angulares similares as utilizadas nessa
pesquisa e eles observaram um aumento do
pico de torque para ambos os grupos.

Na avaliagdo do torque isométrico de ex-
tensdo e flexdo do joelho, o pico de torque foi
maior em ambos os grupos apds a interven-
¢do. Aveiro et al.?* obtiveram os mesmos re-
sultados ao avaliarem os efeitos de um progra-
ma de atividade fisica no equilibrio e forga do
musculo quadriceps femoral em 16 mulheres
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Figura 1. Média e desvio padrdo do pico de torque isocinético concéntrico dos musculos
extensores do joelho, obtidos nas fases anftes e depois da intervencdo para os grupos

Reabilitacdo Virtual e Cinesio.
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Figura 2. Média e desvio padrdo do pico de torque isométrico dos mUsculos extensores do
joelho, obtidos nas fases antes e depois da intervengdo para os grupos Reabilitagdo Virtual

e Cinesio.

idosas com osteoporose. O protocolo foi
seguido por 12 semanas, com trés sessoes
semanais de 1 hora cada e consistiu de exer-
cicios de fortalecimento dos membros infe-
riores em cadeia cinética aberta. Apds a inter-
vengdo, as idosas apresentaram um aumento
significativo no torque isométrico do musculo
quadriceps.

Lopes et al.?? observaram aumento no pico
de torque dos musculos extensores e flexores
do joelhos de 68 idosas praticantes de ginastica,
corroborando com os nossos achados. As ido-
sas foram alocadas em dois grupos aleatoria-
mente e no grupo com menor idade, os valores
de pico de torque foram ainda maiores.

Um estudo realizado por Carvalho et al.?®
com 32 idosos de ambos os géneros, teve
como objetivo determinar o efeito de um
programa generalizado de atividade fisica
com duragdo de seis meses. A sessdo consistia
de aquecimento com caminhada, exercicios
de flexibilidade, trabalho muscular localiza-
do com énfase no fortalecimento dos mem-
bros inferiores com uso de bandas elasticas,
trabalho aerdbio, exercicios de coordenagdo,
jogos ludicos e de equilibrio, finalizando com
alongamento. Os autores concluiram que essa
abordagem ndo gera aumento de forga muscu-
lar isocinética dos membros inferiores, porém
salientam que o objetivo do estudo foi a me-
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Ilhora das aptid@es fisicas para a realizagdo das
atividades de vida diaria como coordenagdo
motora e equilibrio, sinergismo entre os mus-
culos para subir e descer escadas, caminhar,
levantar da cama, entre outras. Os resultados
deste estudo divergem daqueles encontrados
em nosso estudo, pois encontramos que mes-
mo a fisioterapia convencional realizada com
cinesioterapia foi capaz de aumentar o pico de
torque dos musculos dos membros inferiores.
Esta diferenca provavelmente ocorreu, pois,
no presente estudo, todos os exercicios envol-
viam atividades dos membros inferiores.

As atividades funcionais realizadas no
dia-a-dia sdo determinadas pela capacidade e
grau de forca muscular.® A falta de atividade
fisica pode acelerar alteragGes no organismo
do idoso, dentre elas a redugdo do nimero e
tamanho das fibras musculares principalmen-
te do tipo Il, responsaveis pela forga e veloci-
dade no momento da contragdo muscular.?* A
partir dos 60 anos ocorre um declinio no pico
de torque em cerca de 15% e, ap6s os 70 anos
de idade esse declinio é em torno de 30% da
forga méxima individual a cada década.?

A pratica de atividade fisica regular é uma
medida preventiva para as alteragdes muscu-
lares que ocorrem com o envelhecimento.?®
Os exercicios propostos neste estudo foram
elaborados de acordo com aqueles usados na
pratica clinica para a populagdo idosa, com
énfase nos membros inferiores, sabendo-se
que a subtragdo de forga dos membros infe-
riores é mais acentuada do que a observada
nos membros superiores.?

A realidade virtual tem demonstrado
resultados promissores na reabilitagdo de
idosos por proporcionar melhora da agili-
dade, postura, equilibrio e coordenagdo,?* o
que também pode ser projetado para outros
grupos de populagdo. Merianset et al.?’, You
et al.”® e Monteiro Junior et al.?® relataram
melhora da postura, equilibrio, aumento da
capacidade de locomogdo e da amplitude
de movimento dos membros superiores e
inferiores em pacientes que sofreram AVE.
Deutsch et al.*° utilizaram a reabilitagdo vir-
tual em um adolescente portador de paralisia
cerebral e encontraram melhora no controle
postural, na percepgdo visual e aumento da
mobilidade funcional.

No presente estudo, o aumento do pico
de torque ocorreu para ambos os grupos apos
a aplicagdo dos protocolos de intervengao,
ndo mostrando a eficacia de uma intervengdo
predominando a outra, o que corrobora com
a literatura apresentada acima, em que foram
feitos protocolos de exercicios diferentes com
o mesmo efeito sobre o torque.
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Figura 3. Média e desvio padrdo do pico de torque isocinético concéntrico dos musculos
flexores do joelho, obtfidos nas fases anfes e depois da intervengcdo para os grupos

Reabilitacdo Virtual e Cinesio.
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Figura 4. Média e desvio padrdo do pico de torque isométrico dos musculos flexores do
joelho, obtidos nas fases antes e depois da intervencdo para os grupos Reabilitagdo Virtual

e Cinesio.

CONCLUSAO

A cinesioterapia, assim como a reabilita-
¢do virtual foram eficazes para o ganho de tor-
que extensor e flexor do joelho, o que permite
uma maior possibilidade de recursos durante
a reabilitagdo de idosos.

O aumento do torque associado aos
beneficios da pratica de atividade fisica

traz ao individuo melhora do equilibrio, da
flexibilidade, da propriocepgdo e aumento da
autoestima, propiciando maior mobilidade
funcional, independéncia e menor risco de
guedas em idosos.

Apesar da realidade virtual estar se
tornando uma intervenc¢do terapéutica cada
vez mais difundida no tratamento de pacien-
tes com diversas patologias e em populagdes
especificas como a populagdo idosa, ainda sdo
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poucos os estudos publicados nesta area, e
por isso torna-se necessaria a realizagdo de
novas pesquisas para aumentar a qualidade
das informagdes cientificas e atuagdo clinica.

REFERENCIAS

1. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Perfil dos
idosos responsaveis pelos domicilios no Brasil 2000 [texto
na Internet]. Rio de Janeiro: IBGE; 2002 [citado em 2013
Abr 10]. Disponivel em: http://www.ibge.gov.br/home/
estatistica/populacao/perfilidoso/perfidosos2000.pdf

2. World Health Organization. Envelhecimento ativo: uma
politica de saude. Brasilia: Organizagdo Pan-Americana
da Sautde; 2005.

3. Antes DL, Contreira AR, Katzer JI, Corazza ST.
Propriocepgdo do joelho em jovens idosas praticantes de
exercicios fisicos. Fisioter Pesq. 2009;16(4):306-10.

4. Brasil. Ministério da Satide. Secretaria de Atengdo a Satde.
Departamento de Atengdo Basica. Envelhecimento e
saude da pessoa idosa. Brasilia: Ministério da Salde;
2007.

5. Marra TA, Pereira LSM, Faria CDCM, Pereira DS, Martins
MAA, Tirado MGA. Avaliagdo das atividades de vida
didria de idosos com diferentes niveis de deméncia.
Rev Bras Fisioter. 2007;11(4):267-73. DOI: http://dx.doi.
0rg/10.1590/51413-35552007000400005

6. Monteiro Junior RS, Silva EB. Efetividade da reabilitagdo
virtual no equilibrio corporal e habilidades motoras
de individuos com déficit neuromotor: uma revisdo
sistemdtica. Rev Bras Ativ Fis Satide. 2012; 17(3):224-30.

7. Araujo MLM, FI6 CM, Muchale SM. Efeitos dos exercicios
resistidos sobre o equilibrio e a funcionalidade de
idosos saudaveis: artigo de atualizagdo. Fisioter Pesq.
2010;17(3):277-83. DOI:  http://dx.doi.org/10.1590/
$1809-29502010000300016

8. Potulski AP, Baldissera DK, Vidmar MF, Wibelinger LM.
Pico de torque muscular de flexores e extensores de
joelho de uma populagdo geriatrica. Rev Bras Ciénc
Saude. 2011;9(28):25-30.

9. Maciel MG. Atividade fisica e funcionalidade do idoso.
Motriz. 2010;16(4):1024-32.

10.  Tavares AC, Sacchelli T. Avaliagdo da atividade funcional
em idosos submetidos a cinesioterapia em solo. Rev
Neurocienc. 2009;17(1):19-23.

11. Guimardes LS, Cruz MC. Exercicios terapéuticos: a
cinesioterapia como importante recurso da fisioterapia.
Lato & Sensu. 2003; 4(1):3-5.

12.  Streit IA, Mazo GZ, Virtuoso JF, Menezes EC, Gongalves
E. Aptiddo fisica e ocorréncia de quedas em idosos
praticantes de exercicios fisicos. Rev Bras Ativ Fis Saude.
2011;16(4):346-52.

13.  Moraes K, Correa CS, Pinto RS, Schuch F, Radaelli R, Gaya
A, et al. Efeitos de trés programas de treinamento de
forga na qualidade de vida de idosas. Rev Bras Ativ Fis
Saude. 2012; 17(3):181-7.

14. Barcala L, Colella F, Araujo MC, Salgado ASI, Oliveira CS.
Analise do equilibrio em pacientes hemiparéticos apos
o treino com o programa Wii Fit. Fisioter Mov. 2011;
24(2):337-43. DOI: http://dx.doi.org/10.1590/50103-
51502011000200015

15.  laver K, Ratcliffe J, George S, Burgess L, Crotty M. Is the
Nintendo Wii Fit really acceptable to older people? A
discrete choice experiment. BMC Geriatr. 2011;11:64.
DOI: http://dx.doi.org/10.1186/1471-2318-11-64

16. Sousa HF. Uma revisdo bibliografica sobre a
utilizagdo do Nintendo Wii como instrumento
terapéutico e seus fatores de risco. Rev Espago
Acad. 2011;123:155-60.



Acta Fisiatr. 2014;21(4):171-176

Barbanera M, Rodrigues DN, Cardoso FS, Marco AL, Franciulli PM, Francica JV, et al.
Estudo comparativo da reabilitacdo virtual e cinesioterapia em relacdo ao torque do

17.

18.

19.

20.

21.

Rocha PR, Defavari AH, Branddo OS. Estudo da
viabilidade da utilizagdo do Kinect como ferramenta
no atendimento fisioterapéutico de pacientes
neuroldgicos. In: Xl Simpdsio Brasileiro de Jogos
e Entretenimento Digital; 2012 Nov 2-4; Brasilia.
Proceedings. Brasilia: Sociedade Brasileira de
Computagdo; 2012 [citado 2012 Nov 20]. Disponivel
em: http://sbgames.org/sbgames2012/proceedings/
papers/gamesforchange/g4c-04.pdf.

Oliveira EV, Ouriques LT, Albuquerque RA. Analises
funcionais da wiiterapia na reabilitagdo pds
reconstrugdo do manguito rotador. Fisio Brasil. 2012;
109:44-54.

Wibelinger LM, Schneider RH, Tonial A, Oliveira G,
Klein B, Capitanio D. Avaliagdo da forga muscular de
flexores e extensores de joelho em individuos idosos
socialmente ativos. RBCEH. 2009;6(2):284-92.
Wibelinger LM, Batista JS, Vidmar MF, Miotto
C, Pasqualotti A, Schneider RH. Fisioterapia
convencional vs. wiiterapia: efeitos na forga muscular
de mulheres idosas com osteoartrite de joelho.
ConScientiae Saude. 2013; 12(1):90-6.

Aveiro MC, Navega MT, Granito RN, Rennd ACM,
Olshi J. Efeitos de um programa de atividade fisica
no equilibrio e na forca muscular do quadriceps
em mulheres osteopordticas visando uma melhoria
na qualidade de vida. Rev Bras Ciénc Mov.
2004;12(3):33-8.

22.

23.

24.

25.

Lopes L, Dalmut AB, Azevedo LS, Valério V, Coppatti
N, Bona CC. Pico de torque e relagdo isquiotibiais/
quadriceps de idosas praticantes de ginastica em dois
grupos de convivéncia no contexto de Passo Fundo -
RS. RBCEH. 2010;7(1):42-51.

Carvalho J, Oliveira J, Magalhdes J, Acensdo A, Mota
J, Soares JMC. Forga muscular em idosos | - Sera o
treino generalizado suficientemente intenso para
promover o aumento da for¢ga muscular em idosos de
ambos os sexos? Rev Port Cien Desp. 2004;4(1):51-7.
Campos DM, Moraes DR, Freitas TH. Analise
isocinética dos picos de torque flexor e extensor
de joelho e da relagdo agonista/antagonista de
praticantes de tai chi chuan com idade superior a 60
anos. In: Xl Encontro Latino Americano de Iniciagdo
Cientifica e VIII Encontro Latino Americano de Pés-
Graduagdo; 2008 Out 16 e 17; Sdo José dos Campos.
Anais. Sdo Jose dos Campos: Universidade do Vale do
Paraiba; 2008 [citado em 2012 Ago 29]. Disponivel
em: http://www.inicepg.univap.br/cd/INIC_2008/
anais/arquivosINIC/INIC1331_01_O.pdf.

Lustosa LP, Silva JP, Coelho FM, Pereira DS,
Parentoni NA, Pereira LSM. Efeito de um programa
de resisténcia muscular na capacidade funcional
e na forga muscular dos extensores do joelho em
idosas pré-frageis da comunidade: ensaio clinico
aleatorizado do tipo crossover. Rev Bras Fisioter.
2011;15(4):318-24. DOI: http://dx.doi.org/10.1590/
$1413-35552011000400010

176

26.

27.

28.

29.

30.

Paiva NB, Ferreira GC, Silva SB, Fernandes
FLF. Tratamento do equilibrio em idosos
institucionalizados através da reabilitagdo virtual. In:
XV Encontro Latino Americano de Iniciagdo Cientifica
e XI Encontro Latino Americano de Pés-Graduagdo;
2011 Out 20 e 21; Sdo Jose dos Campos. Anais. Sdo
Jose dos Campos; Universidade do Vale do Paraiba;
2011 [citado em 2013 Dez 19]. Disponivel em:
http://www.inicepg.univap.br/cd/INIC_2011/anais/
arquivos/RE_0303_0529_01.pdf.

Merians AS, Jack D, Boian R, Tremaine M, Burdea
GC, Adamovich SV, et al. Virtual reality - augmented
rehabilitation for patients following stroke. Phys Ther.
2002;82(9):898-915.

You SH, Jang SH, Kim YH, Hallett M, Ahn SH, Kwon YH,
et al. Virtual reality induced cortical reorganization
and associated locomotor recovery in chronic
stroke: an experimenter-blind randomized study.
Stroke. 2005;36(6):1166-71. DOI: http://dx.doi.
org/10.1161/01.STR.0000162715.43417.91
Monteiro Junior RS, Carvalho RIJP, Silva EB, Bastos FG.
Efeito da reabilitagdo virtual em diferentes tipos de
tratamento. Rev Bras Ciénc Saude. 2011; 9(29):53-63.
Deutsch JE, Borbely M, Filler J, Huhn K, Guarrera-
Bowlby P. Use of a Low-Cost, Commercially Available
Gaming Console (Wii) for Rehabilitation of an
Adolescent With Cerebral Palsy. Phys Ther. 2008;
88(10): 1196-207. DOI: http://dx.doi.org/10.2522/
ptj.20080062



