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wŜǎǳƳƻΥ O enfoque geral do trabalho descrito é desenvolver uma Revisão da 
Literatura para auxiliar profissionais da área da saúde, especificamente da Fisio-
terapia, coletando dados sobre ambientes interativos utilizados no auxílio de 
tratamentos de lesões provenientes de Acidente Vascular Encefálico. Embora a 
área seja bastante estudada, deve-se levar em conta a falta de estudos que mes-
clam o desenvolvimento dos ambientes, bem como a interatividade com o paci-
ente. Neste trabalho foi conduzida uma Revisão da Literatura, da qual foram ana-
lisados sete artigos científicos no período de 2012 a 2017 sobre ambientes virtu-
ais e interativos. A grande essência desse estudo é proporcionar aos tecnólogos, 
médicos e fisioterapeutas, uma análise mais abrangente e detalhada sobre as 
características dos ambientes para assim, oferecer ao pacientes formas que o 
mesmo não tenha que se sacrificar ou considerar tais procedimentos monótonos  
 
tŀƭŀǾǊŀǎ-ŎƘŀǾŜΥ ambientes interativos; protótipos; paciente  
 
!ōǎǘǊŀŎǘΥ ¢ƘŜ ƎŜƴŜǊŀƭ ŦƻŎǳǎ ƻŦ ǘƘŜ ǿƻǊƪ ŘŜǎŎǊƛōŜŘ ƛǎ ǘƻ ŘŜǾŜƭƻǇ ŀ [ƛǘŜǊŀǘǳǊŜ wŜǾƛπ
Ŝǿ ǘƻ ŀǎǎƛǎǘ ƘŜŀƭǘƘ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴŀƭǎΣ ǎǇŜŎƛŬŎŀƭƭȅ tƘȅǎƛŎŀƭ ¢ƘŜǊŀǇȅΣ ŎƻƭƭŜŎǝƴƎ Řŀǘŀ ƻƴ 
ƛƴǘŜǊŀŎǝǾŜ ŜƴǾƛǊƻƴƳŜƴǘǎ ǳǎŜŘ ǘƻ ƘŜƭǇ ǘǊŜŀǘ ƛƴƧǳǊƛŜǎ ŦǊƻƳ ǎǘǊƻƪŜΦ !ƭǘƘƻǳƎƘ ǘƘŜ 
ŀǊŜŀ ƛǎ ǿŜƭƭ ǎǘǳŘƛŜŘΣ ƛǘ ƛǎ ƴŜŎŜǎǎŀǊȅ ǘƻ ǘŀƪŜ ƛƴǘƻ ŀŎŎƻǳƴǘ ǘƘŜ ƭŀŎƪ ƻŦ ǎǘǳŘƛŜǎ ǘƘŀǘ 
ƳƛȄ ǘƘŜ ŘŜǾŜƭƻǇƳŜƴǘ ƻŦ ǘƘŜ ŜƴǾƛǊƻƴƳŜƴǘǎΣ ŀǎ ǿŜƭƭ ŀǎ ǘƘŜ ƛƴǘŜǊŀŎǝǾƛǘȅ ǿƛǘƘ ǘƘŜ 
ǇŀǝŜƴǘΦ Lƴ ǘƘƛǎ ǿƻǊƪ ŀ [ƛǘŜǊŀǘǳǊŜ wŜǾƛŜǿ ǿŀǎ ŎƻƴŘǳŎǘŜŘΣ ŦǊƻƳ ǿƘƛŎƘ ǎŜǾŜƴ ǎŎƛŜƴπ
ǝŬŎ ŀǊǝŎƭŜǎ ǿŜǊŜ ŀƴŀƭȅȊŜŘ ƛƴ ǘƘŜ ǇŜǊƛƻŘ ŦǊƻƳ нлмн ǘƻ нлмт ƻƴ ǾƛǊǘǳŀƭ ŀƴŘ ƛƴǘŜǊŀŎπ
ǝǾŜ ŜƴǾƛǊƻƴƳŜƴǘǎΦ ¢ƘŜ ƎǊŜŀǘ ŜǎǎŜƴŎŜ ƻŦ ǘƘƛǎ ǎǘǳŘȅ ƛǎ ǘƻ ǇǊƻǾƛŘŜ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǎǘǎΣ 
ǇƘȅǎƛŎƛŀƴǎ ŀƴŘ ǇƘȅǎƛƻǘƘŜǊŀǇƛǎǘǎ ǿƛǘƘ ŀ ƳƻǊŜ ŎƻƳǇǊŜƘŜƴǎƛǾŜ ŀƴŘ ŘŜǘŀƛƭŜŘ ŀƴŀƭȅǎƛǎ 
ƻŦ ǘƘŜ ŎƘŀǊŀŎǘŜǊƛǎǝŎǎ ƻŦ ǘƘŜ ŜƴǾƛǊƻƴƳŜƴǘǎ ƛƴ ƻǊŘŜǊ ǘƻ ƻũŜǊ ǇŀǝŜƴǘǎ ǿŀȅǎ ǘƘŀǘ 
ǘƘŜȅ Řƻ ƴƻǘ ƘŀǾŜ ǘƻ ǎŀŎǊƛŬŎŜ ƻǊ ŎƻƴǎƛŘŜǊ ǎǳŎƘ Ƴƻƴƻǘƻƴƻǳǎ ǇǊƻŎŜŘǳǊŜǎΦ 
 
YŜȅǿƻǊŘǎΥ LƴǘŜǊŀŎǝǾŜ ŜƴǾƛǊƻƴƳŜƴǘǎΤ ǇǊƻǘƻǘȅǇŜǎΤ ǇŀǝŜƴǘ  
 

 
 
LƴǘǊƻŘǳœńƻ 
 

O aumento da perspectiva da longevidade vem acontecendo em 
todo o mundo, principalmente em países em estado de desenvolvimento, 
esta, tem determinado uma mudança no perfil demográfico de todo o 
mundo, não apenas nos países europeus. Desde a década de 60, afirma-
se que no Brasil, houve um aumento das doenças crônico- degenerativas 
e, principalmente as afecções cardiovasculares, suplantando ainda mais o 
índice de morte (PAPALÉO, 1996). 

Trivialmente conhecido como derrame, o acidente vascular encefá-
lico (AVE), foi a principal causa de morte no Brasil, segundo o Ministério 
da Saúde (2003). Hodiernamente, o mesmo fica em segundo lugar, per-
dendo apenas para a doença isquêmica do coração (DONATO et al., 
2012). De acordo com a OMS (Organização Mundial de Saúde), o AVE é o 
desenvolvimento rápido de sinais clínicos de distúrbios focais (ou globais) 

!ǳǘƻǊŜǎ μ !ǳǘƘƻǊǎ 

.Ǌǳƴƴŀ [ƻǊŜƴƴŀ /ŜƭŜǎǝƴƻ Řŀ {ƛƭǾŀϝ 
brunna.valda@hotmail.com  

!ƭƳŜǊƛƴŘƻ bŀǎŎƛƳŜƴǘƻ wŜƘŜƳ 
bŜǘƻϝϝ 
almerindo.rehem@gmail.com  

²ƛƭƘŜƳ 5Ŝ !ǊŀǳƧƻ wƻŘǊƛπ
ƎǳŜǎϝϝϝ 
Wilhelm.rodrigues@gmail.com  
Dƛƭǎƻƴ tŜǊŜƛǊŀ 5ƻǎ {ŀƴǘƻǎ Wǵπ
ƴƛƻǊϝϝϝϝ 
gilson.universidade@gmail.com  
wǳōŜƴǎ 5Ŝ ǎƻǳȊŀ aŀǘƻǎ Wǵπ
ƴƛƻǊϝϝϝϝϝ 
rubens.matos@gmail.com  

L{{b нноу-рсол 

.ǊŀǎƝƭƛŀ-5CΣ ǾΦ уΣ ƴΦ мΣ ƧŀƴŜƛǊƻ-ƧǳƴƘƻ ŘŜ нлмф 



do cérebro, que acontecem por mais de 24 horas, levan-
do à morte ou tendo como consequências diversas se-
quelas, estas ocasionadas por disfunções de origem vas-
cular (BRASIL, 2013). 

O AVE se dá pelo suprimento ou falta de fluxo 
sanguíneo em alguma área específica no cérebro. Os 
sintomas e lesões dependem do local onde o acidente 
ocorreu (VALENTE et al., 2010), as causas são variadas 
dependendo do perfil do paciente, e as mais abordadas/
listadas são: idade avançada, diabetes, hipertensão, co-
lesterol elevado, dentre outros, estes de grande ocor-
rência no país e no mundo (DONATO et al., 2012). 

Cerca de 40 a 50% dos pacientes que sofreram 
AVE, morreram após seis meses. Contudo, a maioria dos 
que sobrevivem, desenvolvem deficiências neurológicas 
e incapacidades residuais significativas (ANDRÉ, 1999). 
Ainda que o contingente de mortes esteja inferior ao de 
sobreviventes, os mesmos podem vir a desenvolver de-
ficiências físicas e mentais, dependendo do perfil do 
paciente. É possível declarar ainda que, o AVE pode cau-
sar a perda de várias independências, e por muita das 
vezes a autonomia do próprio em atividades corriquei-
ras (KARCH, 1998). 

Dentre vários tipos de sequelas, podemos desta-
car as limitações sensoriais, sensitivas, além de algumas 
físicas (SILVA, 1995), tendo como uma das mais ocorren-
tes, o acometimento da motricidade fina (uso das mãos 
e dos dedos). Vale ressaltar que, quando ocorrem esses 
diversos acometimentos o melhor a se fazer é ir em bus-
ca de meios de reabilitação, para diminuir os danos cau-
sados pela doença e garantir uma recuperação rápida e 
eficaz (HICKEY, 1997). 

O tratamento pós- AVE deve ser feito com uma 
equipe de multiprofissionais, incluindo intervenções, 
medicamentosa, além do tratamento psicólogo, médico 
e fisioterápico. A fisioterapia, parte crucial do tratamen-
to, tem como objetivo maximizar a capacidade do paci-
ente em atividades diárias, lançando várias técnicas pa-
ra que o mesmo ocorra a fim de diversificar os diversos 
tratamentos que ela proporciona (BROL, et al., 2009).  

Como forma de melhorar ainda mais o tratamen-
to, o uso de ambientes virtuais proporcionam inúmeras 
vantagens em relação aos tratamentos convencionais e 
outras tecnologias, como: provê uma interface que gera 
um alto nível de motivação; encoraja a participação do 
usuário; oferece possibilidades de diversão e entreteni-
mento, permitem a participação de pessoas com proble-
mas físicos ou mentais, oferece oportunidades de vivên-
cias das situações de maneira individualizada, entre ou-
tros (CARDOSO, et al.,2004). 

Esses protótipos constituem-se não apenas do 
código em si, mas da junção de vários aspectos que tra-
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balham em simultaneidade, podendo citar como gran-
des exemplos os recursos de mídia: som e imagem. Os 
recursos descritos são de extrema importância, pois ga-
rantem a imersão do usuário, fazendo com que o mes-
mo tenha um melhor resultado. A maior dificuldade que 
se é encontrada é justamente garantir essa imersão, 
pois a criação de interfaces interativas que despertem o 
interesse do paciente ainda é uma dificuldade muito 
grande para os desenvolvedores atuais (YEH, et al., 
2012). 

Portanto, o trabalho descrito tem como objetivo 
específico o desenvolvimento de um levantamento bi-
bliográfico no período de 2012 a 2017, para reunir a 
utilização das interfaces gráficas de vários trabalhos e 
analisá-las de acordo com algumas características rele-
vantes (principais técnicas utilizadas nas interfaces para 
um software garantir um desempenho máximo; funcio-
nalidade de cada um; principais materiais ou programas 
utilizados para desenvolvê-los; aspectos criativos). 

Como objetivo geral, considera-se a utilização dos 
dados obtidos para auxiliar ambientes virtuais futuros 
aplicados a reabilitação motora de pacientes com lesões 
provenientes de AVE, podendo garantir uma maior inte-
ratividade e desempenho máximo no tratamento. 

 
aŀǘŜǊƛŀƛǎ Ŝ ƳŞǘƻŘƻǎ 
 

Para realização do trabalho descrito, foram cria-
das três etapas para melhor aproveitamento e refina-
mento dos trabalhos. São elas: Escolha das bases de 
pesquisa; Busca nas plataformas e Recolhimento e refi-
namento dos trabalhos encontrados. 

Antes da execução de todas essas etapas, foram 
selecionadas palavras-chave que se aplicavam ao estu-
do, garantindo que todos os trabalhos tivessem uma 
relação direta com a temática apresentada. As palavras-
chave utilizadas realização das strings de busca são: 
!±9Σ {ŜǊƛƻǳǎ DŀƳŜΣ ¢ǊŀǘŀƳŜƴǘƻǎ CƛǎƛƻǘŜǊłǇƛŎƻǎ Ŝ !Ƴπ
ōƛŜƴǘŜǎ ±ƛǊǘǳŀƛǎ. 

A primeira etapa se diz respeito à escolha de ba-
ses de pesquisas que serão utilizadas no decorrer da 
coleta de trabalhos. Foram selecionados requisitos que 
se aplicavam para escolha das mesmas, dentre os mais 
importantes, citam-se dois: facilidade no método de 
busca e opiniões de profissionais das áreas envolvidas 
(saúde e tecnologia). Selecionaram-se duas bases: IEEE e 
Google Scholar.  

A partir da escolha das bases de pesquisa, fez-se 
possível a aplicação das palavras-chave descritas. Espe-
cificando o tipo de busca para cada base de pesquisa, foi
-se utilizada para o IEEE e o Google Scholar, que posteri-
ormente geraram uma expressão de busca. As expres-
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sões utilizadas, em Inglês (para melhor abrangência de 
trabalhos), de cada base de dados, foram:  

 
L999Υ όϦ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦŎŜǊŜōǊƻǾŀǎŎǳƭŀǊ ŀŎŎƛπ

ŘŜƴǘϦ hw Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦŜƴŎŜǇƘŀƭƛŎǾŀǎŎǳƭŀǊ ŀŎŎƛπ
ŘŜƴǘϦ hw Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥǎǘǊƻƪŜ !b5 Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ 
¢ƛǘƭŜϦΥϦōǊŀƛƴ ƛƴƧǳǊƛŜǎϦ !b5 Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦtƘȅǎƛŎŀƭ 
wŜƘŀōƛƭƛǘŀǝƻƴϦ hw Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦƳƻǘƻǊ ǊŜƘŀōƛƭƛǘŀπ
ǝƻƴϦ hw Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦƳƻǘƻǊ ǊŜŎƻǾŜǊȅϦ !b5 
Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦ±ƛǊǘǳŀƭ ǊŜŀƭƛǘȅ ŀǇǇƭƛŎŀǝƻƴϦ hw 
Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦƴŀǘǳǊŀƭ ƛƴǘŜǊŀŎǝƻƴ ŀǇǇƭƛŎŀǝƻƴϦ hw 
Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ ¢ƛǘƭŜϦΥϦǎŜƴǎƻǊ ƪƛƴŜŎǘϦ hw Ϧ5ƻŎǳƳŜƴǘ 
¢ƛǘƭŜϦΥϦ{ƻƊǿŀǊŜ ǘŀǊƎŜǘŜŘ ƎŀƳŜǇƭŀȅϦύ 

DƻƻƎƭŜ {ŎƘƻƭŀǊΥ όϦŎŜǊŜōǊƻǾŀǎŎǳƭŀǊ ŀŎŎƛŘŜƴǘϦύ 
!b5 όϦōǊŀƛƴ ƛƴƧǳǊƛŜǎϦ hw ϦtƘȅǎƛŎŀƭ wŜƘŀōƛƭƛǘŀǝƻƴϦ hw 
ϦƳƻǘƻǊ ǊŜƘŀōƛƭƛǘŀǝƻƴϦ hw ϦƳƻǘƻǊ ǊŜŎƻǾŜǊȅϦύ !b5 
όϦ±ƛǊǘǳŀƭ ǊŜŀƭƛǘȅ ŀǇǇƭƛŎŀǝƻƴϦ hw ϦƴŀǘǳǊŀƭ ƛƴǘŜǊŀŎǝƻƴ ŀǇπ
ǇƭƛŎŀǝƻƴϦ hw ϦǎŜƴǎƻǊ ƪƛƴŜŎǘϦ hw Ϧ{ƻƊǿŀǊŜ ǘŀǊƎŜǘŜŘ 
ƎŀƳŜǇƭŀȅϦύ 

 
Depois de coletados os artigos encontrados, os 

mesmos foram colocados em uma única plataforma pa-
ra melhor análise. A plataforma escolhida foi Start, seu 
principal objetivo é auxílio no desenvolvimento de revi-
sões sistemáticas, porém a mesma tem grande aplica-
ção para análise de artigos em geral. 

Foram colocados todos os artigos encontrados no 
Start a partir do bibtextΩs dos mesmos e adição manual. 
Com os bitextΩs coletados, o próximo passo foi a defini-
ção de critérios de inclusão, para assim obter no levan-
tamento bibliográfico apenas trabalhos com relação 
direta ao assunto. Foram considerados critérios de in-
clusão: 

 
§ Protótipos que tivessem toda a relação aplicada, 
ou seja, ambientes virtuais que auxiliem na reabi-
litação de pacientes com acidentes vasculares 
encefálicos; 

§ Trabalhos que foram publicados nos períodos de 
2012 a 2017. 
 

A partir dessas especificações, foram lidos todos os ƳŜπ
ǘŀŘŀŘƻǎ (título, palavras-chave e resumo), de todos os 
trabalhos e selecionados cerca de sete artigos que conti-
nham toda a relação com a temática do trabalho. 
 
 5ƛǎŎǳǎǎńƻ Ŝ ŘŜǎŜƴǾƻƭǾƛƳŜƴǘƻ  
 

O levantamento bibliográfico tem como perspec-
tiva a coleta de melhores técnicas e/ou apresentação 
delas especificamente na utilização de interfaces intera-
tivas nos ambientes virtuais. Os artigos selecionados 
para esse levantamento são todos citados nas referên-

cias. 
A utilização dos recursos de um ambiente virtual 

é de extrema importância para a eficácia do tratamento, 
pois permitem a ludicidade e interatividade com o paci-
ente. Todos os protótipos selecionados têm interfaces 
com uma funcionalidade geral. Partindo desse pressu-
posto, foram classificadas todas as funcionalidades es-
pecíficas de cada artigo selecionado. 

Alguns artigos apresentaram mais de uma interfa-
ce. Porém, nestes casos foi selecionada aquela que 
apresentava a ideia central de cada protótipo ou jogo 
ou a que continha exemplos em imagem, com o objeti-
vo de permitir uma melhor análise. Pode-se citar como 
exemplo direto o trabalho 1, que continha cerca de 3 
interações diferentes com as interfaces criadas. 

Visando um melhor aprofundamento para desen-
volvimento de projetos futuros foram coletadas infor-
mações sobre o desenvolvimento desses ambientes, 
visando agora os materiais utilizados e os programas 
necessários para desenvolvê-los. O quadro a seguir mos-
tra os recursos utilizados para cada trabalho analisado. 

Uma das categorias de maior importância para 
análise desses materiais diz respeito à criatividade, ou 
seja, os recursos que os criadores utilizaram a fim de 
instigar a vontade do paciente para seguir com o trata-
mento. Isso se torna um aspecto indispensável, pois afe-
ta a eficácia desse processo.  

O grupo que envolve esse princípio é evidenciado 
a partir de tipos de brincadeiras utilizadas, ou objetos 
que se relacionam com a tecnologia. O artigo [1], por 
exemplo, tem como recurso criativo a utilização de fru-
tas para a aplicação da dinâmica. É mostrada a seguir 
essa relação. 

É possível perceber que os recursos criativos fo-
ram bem utilizados em todos os artigos, garantindo uma 
maior preocupação em citá-los. Porém pouco foi mos-
trado sobre como eles foram criados ou os programas 
utilizados, como visto no Quadro 2 , onde estão relacio-
nados os cinco primeiros artigos objetos dessa observa-
ção. Isso pode ocorrer pelo fato dos trabalhos terem 
sido destinados a conferências que abordam o campo 
da saúde como parte crucial do trabalho, onde a eficácia 
dos resultados apresentados para o tratamento se apre-
senta como referencial mais importante na avaliação 
dos trabalhos. 

Fazendo uma junção de todas essas abordagens e 
propondo uma amostragem geral, foram coletadas téc-
nicas que os artigos apresentaram para revelar assim 
quais recursos e idéias aplicados às interfaces interati-
vas favorecem o melhor desempenho do software. A 
partir dessa correlação foi possível conhecer os artigos 
mais completos para esse estudo geral. 
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vǳŀŘǊƻ м – Recursos Interativos dos ambientes virtuais específicos. 

Fonte: Próprio autor. 

vǳŀŘǊƻ н - Materiais e Programas dos ambientes virtuais específicos. 

Fonte: Próprio autor. 



ROY, Anil K, et al.,2013, afirma que os softwares 
utilizados nessas situações tendem a ser chamados de 
άsoftwares de prescriçãoέΣ pois os mesmos são indica-
dos pelo médico/fisioterapeuta para atingir melhores 
resultados nos tratamentos, como se fosse uma rotina 
ou um remédio a ser utilizado em um determinado tem-
po. 

Destacando as interfaces como principal objeto 
de estudo os autores deixam em evidência que a utiliza-
ção de recursos de interação é de extrema importância 
para parte desses processos, pois estes mudam a per-
cepção do ambiente clínico de que ele venha a ser um 
espaço monótono e enjoativo.  

Portanto, destacam que para que as interfaces ou 
até mesmo os softwares garantam um bom desempe-
nho a utilização de recursos modernos, como sensores, 
produz uma maior eficácia. Nesse sentido, por exemplo, 
é mostrada a utilização do sensor Kinect como melhor 
sensor a ser aplicado.  

I.Paraskevopoulos, et al,2016, destaca a impor-
tância da tradução dos movimentos para a linguagem 
interativa, ou seja, o design tem que estar de acordo 
com o regime de exercícios que o paciente esteja autori-
zado a fazer. Um paciente que precisa recuperar o movi-
mento do dedo indicador, por exemplo, deve utilizar  
um jogo adequado para este objetivo. 

O trabalho também aborda a importância da par-
ticipação do médico na definição de níveis de dificulda-
de, posições dos membros do usuário para com as inter-
faces, além da duração ou velocidade dos movimentos. 
Isso garante que o protótipo seja ajustado para cada 
especificidade do paciente. 

T. Schüler, et al, 2013, afirma uma maior influên-
cia dos testes no trabalho analisado, portanto pouco é 
mostrado sobre as interfaces utilizadas, além destas 
apresentarem princípios diferentes das demais, criadas 
com o intuito de não apenas objetivar a eficiência do 
tratamento, mas também abordar uma maneira auto-
dirigida de explorar suas possibilidades. Á medida que o 
paciente avança na linha de prescrição os efeitos visuais 
mudam e tomam forma. 

JUNIOR, Valdir DS et al., 2013, O trabalho estuda-
do tem como principal técnica a utilização de interfaces 
naturais para instigar movimentos repetitivos do pacien-
te e garanti-los assim na vida real. É afirmado que o cor-
po se transforma em instrumento de manipulação virtu-
al nas situações apresentadas. Mostra também a preo-
cupação com o fato das interfaces serem mutáveis para 
assim o fisioterapeuta ter a oportunidade de estabele-
cer limites de acordo com cada paciente. Essa situação 
também é bem discutida nos trabalhos anteriores. 
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vǳŀŘǊƻ о – Recursos Criativos dos ambientes virtuais específicos. 

Fonte: Próprio autor. 



MACHADO, Liliane S et al.,2009, O trabalho tem 
como objetivo a reunião de vários άserious gamesέ apli-
cados a vários campos. O trabalho aqui desenvolvido 
restringiu-se apenas aos protótipos aplicados à saúde, 
pois é a partir desse grupo que se permitiu a criação do 
levantamento bibliográfico específico. Por esse motivo, 
pouco é mostrado sobre as interfaces apresentadas, 
mas tem destaque como principal caminho para garan-
tia de eficácia a utilização de objetos em ambientes vir-
tuais para melhor interação com o usuário. 

S. Simmons, et al,2013, O artigo utiliza como prin-
cípio interativo a representação do ambiente de um jo-
go de basquete para auxílio na recuperação de movi-
mentos das mãos, braços e ombros. A técnica principal 
utilizada para garantia de eficácia é justamente o bom 
trabalho no design e criação desse ambiente para pres-
sionar o usuário a vencer os desafios propostos. São 
apresentadas também as análises da aplicação com o 
Kinect, que se mostrou muito atuante na criação das 
interfaces avaliadas anteriormente. O sensor colabora 
com as interfaces interativas além de ser de fácil utiliza-
ção. 

SHIH-CHING Yeh et al.2012, O trabalho faz a divi-
são e explicação de cada tarefa que deve ser desenvolvi-
da no protótipo além dos passos que o usuário tem que 
seguir. Diferente das outras aplicações analisadas, esta 
não necessita de calibração para que se chegue até as 
interfaces principais. Como principal técnica para me-
lhor desenvoltura das interfaces os autores afirmam que 
estas devem estar em uma linguagem coloquial ou de 
fácil utilização para o usuário. 

 
 

/ƻƴǎƛŘŜǊŀœƿŜǎ Cƛƴŀƛǎ 
 
As interfaces apresentam uma área de grande 

influência para a desenvoltura de ambientes virtuais 
aplicados a fisioterapia. Elas proporcionam a mudança 
de tratamentos convencionais e monótonos para terapi-
as tecnológicas, cujos resultados foram objeto de apre-
ciação na seção anterior. 

Além de outros aspectos como o código, intera-
ções em geral ou assunto principal, o levantamento re-
tratado tem como base a reunião das técnicas utilizadas 
para auxiliar em projetos futuros, também colaborando 
com os tratamentos para pacientes lesionados por aci-
dentes vasculares encefálicos, proporcionando ao fisio-
terapeuta ou ao desenvolvedor um campo mais facilita-
do e enxuto sobre as principais situações aqui apresen-
tadas. 

Percebeu-se uma maior participação do sensor 
Kinect na criação das interfaces, pois este garante uma 

boa utilização sem necessidade de materiais externos, 
além de ser de fácil utilização. Merece destaque tam-
bém o fato de que os recursos criativos mais utilizados 
foram: frutas, ambientes externos e animais. Essas per-
cepções demonstram que esses protótipos tentam fazer 
uma representação mais severa da vida real, para dar 
um melhor resultado a partir da imersão do usuário. 

SHIH-CHING Yeh et al.2012, garantiu uma maior 
participação para a coleta de dados e técnicas, pois fo-
ram especificados os detalhes como os materiais e pro-
gramas utilizados, além de recursos criativos que pos-
sam auxiliar outros projetos futuros. Com base nesse 
pressuposto foram selecionadas algumas interfaces pa-
ra melhor visualização.  

O levantamento bibliográfico acerca dos traba-
lhos coletados reuniu características relevantes, bem 
como uma coleção de interfaces utilizadas para servi-
rem de base para outros protótipos, auxiliando assim o 
desenvolvimento dos ambientes aplicados aos trata-
mentos específicos. Por fim, produziu-se uma figura 
com todo o fluxo da revisão que foi desenvolvida para 
melhor aproveitamento e resumo dos resultados. 

A partir da Figura 5, pode-se perceber a impor-
tância do processo de análise e refinamento dos artigos, 
visto que, os resultados satisfatórios provêm da boa 
realização do processo descrito. Posterior a isso, o pro-
cesso que abrange os sete artigos finais, é a parte mais 
minuciosa da Revisão, pois garante a relação direta de 
todos esses com as questões perguntadas a cerca do 
trabalho. 

É possível concluir que o presente trabalho de-
sempenhou seus requisitos principais e efetivou seus 
resultados esperados, que estes servirão como base 
para projetos futuros de profissionais da área, conduzin-
do um apanhado de análises sobre ambientes interati-
vos, onde poderão ser aplicados da melhor forma possí-
vel. 
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CƛƎǳǊŀ м – Representação da coleta de frutas como recurso 
interativo. 

Fonte: Próprio autor. 
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Figura 2 - Representação de matar insetos como recurso interativo. 

Fonte: Próprio autor. 

CƛƎǳǊŀ о - Representação de vários recursos interativos. 

Fonte: Próprio autor. 
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CƛƎǳǊŀ п - Representação do recurso de captura de objetos  

Fonte: Próprio autor. 

CƛƎǳǊŀ р - Representação da coordenação de efeitos visuais através de membros superiores 

CƛƎǳǊŀ р – Fluxo da Revisão em geral  

Fonte: Próprio autor. 

Fonte: Próprio autor. 
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