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INTRODUÇÃO 
O acidente vascular cerebral (AVC) está entre as principais 

causas de óbito no mundo, sendo responsável por 

aproximadamente 5,5 milhões de mortes (Ministério da 

Saúde, 2006; Rodrigues et al., 2013). É também uma 

importante causa de deficiências e incapacidades 

(Goldstein et al., 2010 ). No período de 2008 a 2011, 

424.859 idosos com 60 anos ou mais foram hospitalizados 

devido ao AVC (Ministério da Saúde, 2013). 

A reabilitação apresenta-se como uma ferramenta 

importante e benéfica para a melhora das sequelas 

resultantes do AVC, sendo que um programa de reabilitação 

virtual pode favorecer a negligencia hemiparética destes 

pacientes (Lam et al., 2006). Esta prática está sendo 

bastante explorada na ultima década, visto que o ambiente 

virtual pode simular situações do mundo real (Chiavinato et 

al., 2011).  

OBJETIVOS 
Revisar sistematicamente os efeitos da realidade virtual 

comparada à fisioterapia convencional ou grupo controle 

em pacientes com sequelas de AVC crônico. 

METODOLOGIA 

A busca foi realizada do início das bases até maio de 2013, 

utilizando as seguintes bases de dados: MEDLINE, 

Cochrane CENTRAL, Lilacs e PEDro; além de busca 

manual em referências de estudos já publicados sobre o 

assunto. Foram incluídos ensaios clínicos randomizados 

(ECRs) que utilizaram como intervenção a realidade virtual 

comparada à fisioterapia convencional ou grupo controle 

em pacientes com sequelas de AVC crônico sobre a função 

de membro superior, função motora, equilíbrio e marcha. A 

busca compreendeu os seguintes descritores: "Feedback, 

Sensory", "User-Computer Interface", “Stroke” associados a 

seus termos sinônimos e uma lista de termos sensíveis 

para a busca por ensaio clínico randomizado. 

Para a extração dos dados foi utilizando um formulário 

padronizado. Foram extraídas informações com relação às 

características metodológicas dos estudos, participantes, 

intervenções e desfechos. 

A qualidade dos estudos foi realizada através da avaliação 

das seguintes características: geração da sequência de 

randomização, alocação sigilosa, cegamento dos 

avaliadores dos desfechos, descrição das perdas e 

exclusões e análise por intenção de tratar. Estudos sem 

uma descrição clara dessas características foram 

considerados como não claros ou não informados. 

RESULTADOS 

Dos 471 artigos identificados, 14 ECRs foram incluídos, 

totalizando 342 pacientes com idade média de 60,2±3,4 

anos. A realização da metanálise não foi possível devido a 

heterogeneidade das intervenções e ao número pequeno 

de participantes incluídos nos estudos. Os estudos também 

diferiram em relação ao tempo das sessões, que variaram 

de 20 a 60 minutos por sessão, 3 a 5 vezes por semana, 

durante 2 a 9 semanas. Os resultados entre os estudos 

ainda são inconclusivos, mas existe alguma evidência de 

efeito benéfico da realidade virtual na melhora do equilíbrio, 

função motora e velocidade da marcha. 

CONCLUSÃO 
 

 Existe evidência limitada de que a realidade virtual pode 

promover melhora do equilíbrio, função motora e marcha, 

porém novos estudos são necessários devido a 

divergências nas intervenções dos estudos existentes.  
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