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Resumo

O avancgo da tecnologia na Reabilitacdo Cardiorrespiratéria Funcional tem melhorado os
resultados e a qualidade do tratamento. Tecnologias como realidade virtual, jogos interativos
e feedback biomecanico facilitam a realizacdo correta dos exercicios e aumentam o
engajamento dos pacientes. O estudo discute a reabilitagdo cardiaca (RC) monitorada por
telefone e a intervengao de realidade virtual (RV) imersiva em pacientes com insuficiéncia
cardiaca (HF). O uso de tecnologias inovadoras como o telemonitoramento por smartphone,
a realidade virtual (RV) e a robdtica para reabilitagdo cardiovascular demonstram grande
potencial para aumentar a adesao ao tratamento e melhorar a qualidade de vida de pacientes
com condig¢des cardiacas.
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Introdugao

O avanco da tecnologia na Reabilitagao Cardiorrespiratéria Funcional tem melhorado
os resultados e a qualidade do tratamento. Dispositivos de monitoramento permitem avaliagao
precisa de fungdes cardiorrespiratdrias, como frequéncia cardiaca e saturagdo de oxigénio,

auxiliando nas decisdes terapéuticas. (NEUBECK; et al 2015)

Tecnologias como realidade virtual, jogos interativos e feedback biomecanico facilitam
a realizagao correta dos exercicios e aumentam o engajamento dos pacientes. Além disso,
podemos citar também a robdética com programas de reabilitagdo domiciliar com dispositivos
e aplicativos ampliam o acesso ao tratamento e a continuidade do cuidado. E todos esses
fatores tornam a reabilitagdo cardiaca mais eficaz e acessivel. (CIKAJILO; et al, 2012;
MIRABEL; BADANO, 2018).
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Os artigos investigam solugdes como telemonitoramento via smartphones, realidade
virtual imersiva e sistemas robdticos de tele reabilitacdo para facilitar a recuperagao e
promover a pratica de exercicios, tanto em casa quanto de forma remota. Além de melhorar a
capacidade funcional e a qualidade de vida dos pacientes, os estudos buscam tornar a
reabilitacdo cardiaca mais acessivel e eficaz, usando ferramentas tecnoldgicas para

monitoramento continuo e otimizacdo dos resultados clinicos.
Metodologia

O trabalho foi feito com artigos baseados na reabilitagdo cardiaca com o uso das tecnologias.
Foram encontrados cerca de 23 artigos cientificos com até 5 anos de publicagdo, em
portugués e inglés, que utilizaram de metodologias quantitativas ou qualitativas para nossa
pesquisa, onde 20 foram descartados por falta de informagbdes ou incompatibilidade com
nosso tema. Nossa procura foi baseada em SciELO, PubMed e GoogleScholar. Esta mini
revisdo de literatura baseada dos trés artigos mencionados tem como principal objetivo,
compilar informacgdes relevantes, sobre reabilitagcdo cardiaca por meio de tecnologias

inovadoras, identificar tendéncias e inovagdes, comparar resultados de diferentes estudos.

Resultados

Quadro 1. Sintese dos estudos.

Autor/ Titulo Metodologia Resultado Conclusao

Song Yanxing 1, Chuan Este estudo foi um ensaio | 133 pacientes | Melhora significativa na

Ren 1, Ping Liu 1, Liyuan | clinico controlado, | participaram (2017-2018). | tolerdncia ao exercicio

Tao 2, Wei Zhao 1, Wei randomizado, prospectivo | 96 completaram | (VO2pico) no grupo de

Gao 1. e unicéntrico. divididos | acompanhamento (48 por | intervencdo. Aumento nos

Efeito da Reabilitagdo de | aleatoriamente em grupo | grupo). Idade média: | habitos de  exercicio

Exercicios telemonitorado (grupo A) | 54,17 anos (Grupo A) e | (93,8% vs 77,1% no

Telemonitorados e grupo controle (grupo B) | 54,83 anos (Grupo B) | grupo controle). Melhoria

Baseados em Smartfone | na proporgédo de 1:1. A | Maioria homens (89,60% | em indicadores clinicos

entre Pacientes com prescricdo de exercicios | € 83,33%). Principais | relacionados ao

Doenga Cardiaca foi definida de acordo | motivos de desisténcia: | exercicio.

Coronariana. 2019. com seu limiar | dificuldades com | Telemonitoramento e
anaerébico (LA). A | software, motivos | feedback médico séao
intensidade do exercicio | pessoais e recusa. eficazes na reabilitacao
foi determinada com base | Analise de variaveis | cardiaca. Necessidade de
nas frequéncias | clinicas: pressao arterial, | melhorias para aumentar
cardiacas (FC). hemoglobina, colesterol, | ades&o.

oxigénio, entre outros.
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Valentina Micheluzzi,
Gavino Casu, Giuseppe
Damiano Sanna,
Antonella Canu, Paolo
Lovino, Gabriele
Caggianelli, Ercole
Vellone.

Melhorando a adesao a
reabilitacdo para
pacientes com
insuficiéncia cardiaca por
meio de realidade virtual
imersiva (VIRTUAL- HF):
Um protocolo para um
ensaio controlado
randomizado. 2024.

Um ensaio clinico
randomizado conduzido
em uma amostra de 80
pacientes encaminhados
para RC. Os participantes
serdao matriculados em
uma unidade de
reabilitacdo cardioldgica
de um grande hospital
universitario na ltalia que
consiste realizarao 30
minutos de sessdes de
RC com intensidade
moderada, duas vezes
por semana durante um
meés.

Adesao a CR (% de
sessdes realizadas em

T1). Capacidade
funcional (TC6). Esforco
percebido (Escala de
Borg). Angina
(Classificacao CCS).
Qualidade de vida
(KCCQ). Frequéncia
cardiaca, saturacdo de
oxigénio e pressao
arterial. Captacao
maxima de  oxigénio

(VO2max) e gasometria.
Re-hospitalizagao por
insuficiéncia cardiaca (IC)

Avaliar adesdo a RC.
Melhorar capacidade
funcional. Aumentar
qualidade de vida.
Reduzir taxas de re-
hospitalizagéao. RV
melhora adeséo e

resultados relevantes. RV
oferece solugao viavel

para baixa  adesao.
Estudo comparativo com
RC convencional. 4

semanas de intervengao.
Avaliagdo de efeitos a
longo prazo. Facil
implementagcdo da RV.
Avaliagdo de efeitos a
longo prazo.

Bogdan Mocan, Mihaela
Mocan, Mircea Fulea,
Mircea Murar, Horea
Feier.

Sistema de
telereabilitacédo cardiaca
robética ede membros
superiores baseados em
casa. 2022.

A ideia basica sendo

implementada em
diferentes  abordagens
para facilitar a

reabilitacdo é fazer com
que o robd faga contato
fisico com os membros
superiores do usuario.
O objetivo do sistema
RoboTeleRehab ¢é dar
“suporte conforme
necessario” ao paciente
em reabilitagdo, o que
significa ajudar o]
participante tanto quanto
for  necessario para
concluir o trabalho; isso
significa fornecer suporte
e resisténcia durante os
exercicios de
recuperacao.

Robd colaborativo (cobot)
para treinamento de
articulagdes  superiores
em 3D. Brago robdético
com sensores de forga e

touchscreen.  Aplicativo
"PolyScope" para
controle em tempo real.
Seguranca: parada
automatica fora dos
parametros  desejados.
Interface: guidao
modificado e  tablet.
Reabilitacdo

personalizada e segura.

Melhora mobilidade e
fungdo dos membros
superiores.

Monitoramento em tempo
real do progresso.

O RoboTeleRehab é uma
solugdo inovadora para

reabilitacdo cardiaca,
melhorando

acessibilidade e
resultados para

pacientes, especialmente
idosos em areas remotas.

Discussao

O uso de tecnologias inovadoras, como o telemonitoramento por smartphone, a

realidade virtual (RV) e a robdética, vem transformando o cenario da reabilitagdo cardiovascular,

oferecendo abordagens mais acessiveis, eficazes e personalizadas. Essas ferramentas néo

apenas facilitam o tratamento, mas também apresentam um impacto significativo na adesao

dos pacientes as terapias, o que €& crucial para condigcbes cardiacas crbnicas. O

telemonitoramento (Song Yanxing), por exemplo, permite que pacientes realizem atividades

fisicas e monitoramento de seus sinais vitais em qualquer lugar, promovendo maior
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flexibilidade e autonomia. Ele também possibilita a coleta de dados em tempo real, permitindo

aos profissionais de saude ajustar rapidamente os programas de tratamento.

A realidade virtual (Valentina Micheluzz), por sua vez, € uma ferramenta promissora
para reabilitacdo, criando ambientes simulados que incentivam os pacientes a realizar
exercicios de maneira mais segura e motivadora. Além disso, a interagdo com cenarios virtuais
reduz o risco de lesdes e aumenta o engajamento, sendo particularmente util em programas
que demandam repeticio de movimentos. Ja a robodtica (Bogdan Mocan) contribui
significativamente para pacientes com mobilidade limitada, proporcionando movimentos
precisos e consistentes, algo essencial para alcangar resultados progressivos e prevenir

complicagdes relacionadas a inatividade.

Apesar dos inumeros beneficios, essas tecnologias enfrentam desafios importantes.
A necessidade de personalizacdo € uma das principais barreiras, pois cada paciente possui
demandas especificas, seja em relagdo a intensidade do exercicio, seja a adaptacdo do
ambiente virtual ou a programacéao dos robds. Garantir a motivagdo continua dos pacientes
ao longo do processo de reabilitagdo também é um ponto critico, sendo fundamental que
profissionais de saude estejam ativamente envolvidos. Esses profissionais desempenham um
papel central ao adaptar as tecnologias as necessidades individuais, fornecer orientagdes e

criar estratégias que mantenham o engajamento do paciente.

Em sintese, o telemonitoramento, a realidade virtual e a robdtica representam
avancgos significativos no cuidado cardiovascular, tornando os tratamentos mais eficientes e
promovendo maior qualidade de vida. No entanto, o sucesso dessas ferramentas depende de
um equilibrio cuidadoso entre inovagao tecnoldgica e a interagdo humana, assegurando que
0s aspectos clinicos, emocionais e motivacionais sejam atendidos de forma integrada. Assim,
essas tecnologias tém potencial ndo apenas para revolucionar a reabilitagdo, mas também

para humanizar ainda mais o cuidado em saude.
Conclusao

O estudo discute a reabilitagao cardiaca (RC) monitorada por telefone e a
intervencdo de realidade virtual (RV) imersiva em pacientes com insuficiéncia
cardiaca (HF). Embora a telemonitorizagdo possa aumentar o envolvimento dos
pacientes, limitacbes como a falta de acompanhamento a longo prazo e a
necessidade de mais estudos multicéntricos foram observadas. ARV é proposta como
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uma intervencéo promissora que pode melhorar a adesao e outros resultados clinicos, mas
sua eficacia e custo-beneficio ainda precisam ser confirmados. O estudo apresenta a RV como
facil de implementar e avalia tanto efeitos imediatos quanto a longo prazo. No entanto, destaca
limitacbes como a generalizagdo dos resultados e possiveis desconfortos associados a

tecnologia.
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