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Nos tltimos anos, os video games ativos (VGAs) tém sido utilizados pela populagio geral como uma
alternativa para a prética de exercicio fisico associada ao entretenimento. O objetivo deste estudo foi
realizar uma reviso sistemdtica sobre o efeito dos VGAs na capacidade funcional e no estado de
humor de idosos. Para a sele¢io dos artigos, considerou-se estudos publicados entre 2006 e 2017,
realizados com idosos (> 60 anos); que utilizaram como intervengio, exercicios realizados em VGAs
Nintendo Wii ou Xbox Kinect. Os resultados observados sugerem melhoras no equilibrio, na forca
muscular de membros inferiores e na mobilidade funcional. No perfil de humor, os resultados sio
controversos. Sendo assim, podemos concluir que o exercicio realizado em VGAs pode melhorar a
capacidade funcional, no entanto, os beneficios no humor precisam ser mais investigados, especial-
mente em estudos de longo prazo.

Palavras-chave: Nintendo; Xbox Kinect; Equilibrio; Depressio; Ansiedade.
ABSTRACT

1In the last years, the active video games (AVGs) have been used by the general population as an alternative to
exercise and entertainment. The aim of this study was to do a systematic review about the effects of AVGs on
the functional capacity and the mood in older adults. We selected studies published between 2006 and 2017,
with older adults (> 60 years) and only that had interventions with Nintendo Wii or Xbox Kinect. The
results suggested improvements in the balance, muscle strength of lower limbs and functional mobility. In the
mood profile, the results are controversial. We could conclude that AVGs exercising may improve functional
capacity, however, the benefits in the mood, need further investigations, especially in the long-term studies.

Keywords: Nintendo; Xbox Kinect; Balance; Depression; Anxiety.

Introducao

podendo ocasionar o aumento das lesdes/fraturas®. Além

O envelhecimento populacional é um fenémeno de
amplitude mundial caracterizado pelo aumento da ex-
pectativa de vida. A Organiza¢do Mundial de Satde
(OMS) estima que, em 2025, existirio aproximadamen-
te, 1,2 bilhdes de pessoas com idade superior a 60 anos'.

O processo de envelhecimento predispde o idoso as
diversas alteragdes fisicas/funcionais, entre elas, diminui-
¢do da forga, da coordenacio, do equilibrio, da flexibili-
dade, da agilidade e da aptidio cardiorrespiratéria. Como
consequéncia, pode aumentar a predisposi¢do as quedas,

disso, outro aspecto presente no envelhecimento é o au-
mento na incidéncia de transtornos de humor, mais es-
pecificamente, queixas de ansiedade e depressio®*.
Estudos mostram que a depressio é a doenga men-
tal mais comum entre os idosos, € estd associada com
aumento da morbidade, mortalidade prematura e com
maior utiliza¢do de servicos de saide’. H4 uma alta pre-
valéncia da ansiedade como comorbidade em pacientes
com depressio. Assim como a depressio, a ansiedade
também pode causar comprometimento psicossocial e
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estd associada & mortalidade em todo o mundo®’. Sendo
assim, esses transtornos promovem altera¢des que afe-
tam a qualidade de vida do idoso, restringindo sua vida
social e reduzindo gradualmente sua independéncia®.

Diversas pesquisas cientificas tém demonstrado que
a prética regular de exercicio fisico resulta na melhora
da capacidade funcional, podendo promover o aumen-
to da for¢a muscular, coordenagido motora, resisténcia
aerdbia, equilibrio’, flexibilidade™ e agilidade' e, con-
sequentemente, hd uma melhora na independéncia
funcional dos idosos. Além disso, outro aspecto que
tem sido amplamente investigado é o efeito da pratica
regular de exercicios no humor, especialmente, nos sin-
tomas de ansiedade e depressao’.

No entanto, a maioria dos idosos apresenta dificulda-
de na adesdo a prética do exercicio fisico convencional'?,
devido a algumas barreiras, tais como, a distancia entre
o domicilio e os locais de prética'!, a falta de motivagio
e a sensagio de exclusdo’. Nesse sentido, os video games
ativos (VGAs) podem ser uma alternativa interessante,
uma vez que proporcionam uma condi¢io de atividade
associada ao entretenimento®, além de serem uma opgio
para aqueles que apresentam dificuldades de se locomo-
ver até os locais de pritica, podendo ainda, proporcionar
maior interagio entre o idoso e a familia®*.

O Nintendo Wii e o Xbox Kinect sio os VGAs fre-
quentemente usados pela populagio em geral™. O
Nintendo Wii possui uma tecnologia de acelerdmetro
dimensional, que responde as mudangas de direcdo,
velocidade e aceleragdo, controlados por um acessério
manual (Wii Remote) e/ou por uma plataforma de equi-
librio (Nunchuk)***>. O Xbox Kinect possui um sensor
de camera infravermelha (Kinect) que realiza o rastrea-
mento de todo o corpo do jogador, captura os seus mo-
vimentos em tempo real € os transmite para uma tela,
sem a necessidade do uso de controles'*'*”. Ambos os
VGAs apresentam jogos divertidos e agradaveis ofere-
cem virios tipos de feedback motivacional, com comen-
tirios encorajadores, programa de bonus e musica'® .

Nesse sentido, a presente revisdo sistemdtica tem
como objetivo responder a seguinte questido: O VGAs
Nintendo Wii e Xbox Kinect podem promover melhoras
na capacidade funcional e no humor de idosos? Espe-
ra-se que os resultados dessa revisdo possam contribuir
para a elaboragdo de novas estratégias e intervengdes
com VGAs, que possam promover uma maior adesio
a pratica do exercicio fisico e gerar melhoras na saide
geral da populagio idosa.
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Métodos

Foram identificados estudos potencialmente relevantes
publicados entre os anos de 2006 e 2017, nas seguintes
bases de dados: “PUBMED”, “SCIENCE DIRECT” e
“SCIELQ”. Para a busca dos artigos, foram utilizadas as
seguintes palavras-chave: (Xbox Kinect OR Nintendo wii
OR wvirtual reality OR exergames OR active video games)
AND (mood OR depression OR anxiety OR physical func-
tion OR mobility functional OR functional capacity)).

Os seguintes critérios de inclusio foram adotados
para a selegdo dos artigos: (a) estudos clinicos; (b) po-
pulagio idosa (> 60 anos); (¢) intervengdes com VGAs
Nintendo Wii ou Xbox Kinect.

A selegio sistemdtica dos estudos, bem como a reda-
¢do do artigo de revisio, foi realizada utilizando como
parametro os itens propostos pelo Checklist PRISMA
(Statement for reporting systematic reviews and meta-a-
nalyses)*'. Apé6s a busca nas bases de dados, foi realiza-
da a leitura dos titulos e resumos dos estudos,de modo
que aqueles que nio atenderam aos critérios de inclu-
sdo nio foram analisados. Posteriormente, realizou-se a
leitura na integra dos estudos e foram incluidos apenas
aqueles que estavam de acordo com os critérios pro-
postos inicialmente. Por fim, foi realizada a leitura das
referéncias bibliogrificas dos artigos incluidos com o
objetivo de verificar se algum estudo nio foi atingido
por meio da busca sistemdtica.

Para avaliar o tamanho do efeito das intervencdes,
utilizou-se a férmula 4 de Cohen (razio entre a dife-
renga obtida entre as médias pés-intervengio e pré-in-
tervencdo e o desvio padrio pré-intervencio [média
pés-interven¢do - média pré-intervengio/desvio pa-
drio pré-intervengdo], como sugerido por Hedges?.
Considerou-se pequeno, o tamanho de efeito entre
0,20 e 0,39; médio entre 0,40 e 0,79; e grande maior
que 0,80%. Para aqueles estudos que ndo forneceram
dados, como a média, o desvio padrio, ou o erro pa-
drio das varidveis avaliadas, o tamanho de efeito nio
foi calculado. O cilculo do tamanho do efeito é fre-
quentemente utilizado para comparagio de efeitos em
estudos de meta-andlise. Essa andlise complementa a
interpretagdo da significincia estatistica, e identifica
efeitos superestimados (decorrentes de grandes tama-
nhos amostrais) e subestimados (decorrentes de peque-
mos tamanhos amostrais).

No que diz respeito as medidas de avalia¢do utiliza-
das nos estudos selecionados, vale ressaltar que foram
incluidas nas tabelas, apenas aquelas relacionadas a ca-
pacidade funcional e/ou estado de humor (Tabela 1).
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Resultados

Caracteristicas metodolégicas dos estudos
Inicialmente, foram identificados 84 estudos, dos quais
apenas 22 foram selecionados a partir dos critérios de
inclusdo. Dos 22 estudos incluidos, 18 utilizaram o
Nintendo Wii, sendo que 16 deles avaliaram a capacida-
de funcional, dois avaliaram o humor, e trés verificaram

a capacidade funcional e o humor. Dos quatro estudos
que utilizaram o Xbox Kinect, trés avaliaram a capaci-
dade funcional e o outro avaliou apenas o humor. No
geral, os estudos foram compostos por populagées de
idosos saudaveis, com patologia, ou ainda com determi-
nada limitagdo, as quais foram apontadas na Tabela 1.
O fluxograma do estudo estd representado na Figura 1.

Tabela 1 - Caracteristicas Metodolégicas dos Estudos.

Referéncia/ Design Amostra Intervengio Medidas (o que avalia)
estudo
Intensidade: 12 semanas; 7 dias/semana;
Pacientes com insuficiéncia 20 min./sessdo
9 Estudo Piloto cardfaca VGA: Nintendo Wii Teste de Caminhada de 6 minutos
Idade: 63 + 14 anos Jogo: Wii Sports (resisténcia aerébia)
n= 32 Notas:
1 grupo
Intensidade: 10 semanas; 60 min./semana
Ensaio Clinico Idosos saudaveis X)G::\Silin;erﬁ(t)sWu Escala de Afeto Positiva e Negativa (humor)
15 . Idade: 82 + 9,8 anos £0: P Escala de Soliddo (solidao)
Randomizado - 28 (GE= 14; GC= 13) Notas:
n= TP GE: Wii Sports
GC: Assistir TV
Escala de Confianga no Equilibrio em
Intensidade: 6 semanas; 7 dias/semana; Atl\'llfia(.les Especificas (confianga no
20 min./sessdo; 2 sessoes/dia equilibrio)
36 o Pacmﬁntes com Doenga de VGA: Nintendo Wii (Balance Board) Escala de Equilibrio de Berg (equ.lhbno)
Ensaio Clinico Parkinson J - Wi Fit e Wii Sports (Bal. Teste de levantar e sentar na cadeira (for¢a
Randomizado  Idade: 68,8 + 1,9 anos BOgOZ' 1 Fite Wi sports (Balance dos MI)
n=24 oard) Teste de Caminhada de 10 metros
Notas: .
1 (velocidade da marcha)
grupo Timed up and go (mobilidade funcional e
equilibrio)
~ Intensidade: 12 semanas; 3 dias/semana;
Idosos com depressio X -
subsindromica 35 min./sessdo
£ Estudo Piloto Idade: 78,7 + 8.7 anos VGA: N.1.ntendo Wii Invental"lo Riépido dye Sintomatologia
Jogo: Wii Sports Depressiva (depressio)
n=17
Notas:
1 grupo
Intensidade: 4 semanas; 3 dias/semana;
Idosas com osteoartrite 30 min./sesso
A: X
41 . Idade: GE: 76 + 5,6 anos /GC: VG box 360 . Escala Geriétrica de Depressio, versio curta
Estudo Piloto Jogo: Your Shape Fitness Evolved ~
74,5 + 4,4 anos Notas: (depressio)
n= 40 (GE= 20; GC= 20) GE: Xbox 360
GC: Sem intervengio
Intensidade: 6 semanas; 3 dias/semana;
Tdosos saudiveis 35-45 min./sessdo Escala de Confianga no Equilibrio em
25 Ensaio Clinico  Idade: GE: 85,7 + 4,3 anos / J\ZG::.: ;’.‘gti‘;d;e\;"" .F];)r.o ‘gtilvlllii‘fz)s Especificas (conflanga no
Randomizado GC: 83,3 + 6,2 anos BOS: 2 Jo8 quitbrt q e
- 4 (GE=20; GC= 20) Notas: Eight-foot up and go (equilibrio)
= i GE: Wii Fit
GC: Sem intervengio
Intensidade: 8 semanas; 3 dias/semana;
Pacientes com Doenga de 30 min./sessdo . .
27 Estudo de Coorte Parkinson VGA: Nintendo Wii fns giala je quiﬂlljbrgii?rﬁfrg ((;q'iﬂlib;lo)
Prospectivo Idade: 67,1 + 6,7 anos Jogo: Wii Fit (Balance Board) ce de viareha amnca tmarchia
n=10 Notas:
1 grupo
Continua...
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... continua
Referénci
eferéncia/ Design Amostra Intervengio Medidas (o que avalia)
estudo
Intensidade: 8 semanas; 3 dias/semana;
90 min./sessdo
Idosas com dor lombar cronica  VGA: Nintendo Wii Teste de levantar e sentar na cadeira (forca
35 Ensaio Clinico Idade: 68 + 4 anos Jogo: Wii Fit Plus dos MI) ¢
Randomizado n=30 (GEW= 16; GCE=14)  Notas:
GEW: Wii Fit Plus
GCE: Treinamento core e Treinamento
de forga
Idosos com histérico de quedas Intensidade: 24 semanas
. .. q VGA: Ninendo Wii Teste Bésico de Equilibrio (equilibrio)
24 Ensaio Clinico Idade: 67,1 + 5,2 anos o . . . .
R Jogo: WiiFit basic body test Useful Field of View (mobilidade
Randomizado n=34 .
Notas: funcional)
1 grupo
Intensidade: 6 semanas; 5 dias/semana;
30 min./sesdo
Idosos sauddveis VGA: Xbox 360 Kinect™ . L
26 Ensaio Clinico Idade: EG: 71,3 + 6,1 anos / Jogo: Kinect sports "]l%isr;aels ie f:;lfzzoiei1?1?(?@(;3;;%;;?1
Randomizado HEG: 71,5 + 4,7 anos Notas: . uilibrir())) &
n=90 (EG=48; HEG=42)  EG: Xbox 360 Kinect™ q
HEG: Exercicios de equilibrio,
alongamento e fortalecimento muscular
Intensidade: 8 semanas; 2 dias/semana;
Idosos sauddveis 60 min./sessao
28 Estudo Piloto Idade: 86 + 5 anos VGA: N.1‘nt§.:ndo Wii Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
Jogo: Wii Fit
n=7
Notas:
1 grupo
29 (. Intensidade: 3 semanas; 3 dias/semana; Escala de Equilibrio de Berg (Equilibrio)
Idosos saudaveis . ~ oy
30 min./sess3o Escala de Equilibrio de Fullerton
Idade: GE: 82,5 + 1,6 anos; . .. .
. L. VGA: Nintendo Wii (Equilibrio)
Ensaio Clinico GC:80,5 £ 7,8 anos Jogo: Wii Fit (Balance Board) Teste de Alcance Funcional (equilibrio
Randomizado n=9 (GE= 4; GC=5) 080 ce Bo o q
Notas: estatico)
GE: Wii Fit (Balance Board) Timed up and go (mobilidade funcional e
GC: Continuou suas atividades didrias equilibrio)
Inten.s1dade:~8 semanas; 3 dias/semana; Teste de Romberg (Propriocepgao/
L. 30 min./sessdo .
Idosos saudaveis VGA: Nintendo Wii Equilibrio)
30 Ensaio Clinico Idade: GRV: 73,1+1,1 anos; ] '.Wii Fit (Balance Board) Notas: O teste avalia o equilibrio com os
Randomizado GC: 71,7+1,2 anos I\?(i:y ceBo olhos abertos e fechados
n=32 (GRV=17,GC-15) GRYV: Wii Fit (Balance Board)
GC: Sem intervengdo
. Intensidade: 4 ou8 se:manas; 2 dias/ Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
Idosos saudaveis semana; 30 min./sessdo Escala de Eficicia de Quedas (confianca na
Idade: GE (4 semanas): 73,97  VGA: Wii Fit Plus L . . ¢
. realizagdo de atividades diarias)
+ 8,59 anos; GE (8 semanas):  Jogos: Equilibrio e Ioga e
Estudo Escala de Confianga no Equilibrio em
31 Experimental 70,06 = 8,49 anos; GC: 70,61 = Notas: Atividades Especificas (confianga no
Xperimenta 4,86 anos GE (4 semanas): Wii Fit Plus equilibrio) P ¢
=25 (GE 4 semanas= 16; GE  GE (8 semanas): Wii Fit Plus T?me d up and go (mobilidads fincional e
8 semanas=9; GC=9) GC: Realizaram testes funcionais com i ‘P &
X equilibrio)
intervalo de 4 semanas.
Intensidade: 4 semanas; 3 dias/semana;
. 20 min./sessdo
Estudo quase- Idosos saudaveis . N
32 experimental, Idade: 83,86 + 5,47 anos VGA: Nmt,efld(_) Wi Fl,t . Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
. _ Jogos: Equilibrio e aerébios
piloto n=22 Notas:
1 grupo
Continua...
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... continua
Referéncia/ Design Amostra Intervengio Medidas (o que avalia)
estudo
Intensidade: 24 sessées; 2 a 3 dias/
semana; 40 — 60 min./sessao
. VGA: Kinect . . Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
Idosos saudaveis Jogos: Apple game, Tightrope standing . e
Ensaio Idade: GI: 70,07 + 5,35 anos; game, Balloon popping game, One-leg Tes,tej de Aleance Funcional (equilibrio
33 Controlado GC: 68,50 + 5,47 anos standing game (agilidade, forga muscular eSt.at.lco)
Randomizado  n= 54 (GI- 28; GC= 26) e equilibrio) Minimum foot clearance (marcha)
Teste de levantar e sentar na cadeira (forga
Notas: dos MI)
GI: Kinect
GC: participantes foram instruidos a
manterem suas atividades didrias
Intensidade: 6 semanas; 3 dias/semana; 1
hora/sessio
Idosos com histérico de quedas  VGA: Nintendo Wii L L.
34 Ensaio Clinico Idade: GC: 82,3 £43 an?)s; Jogo: Wii Fit (Balance Board) Avaliagdo do Perﬁl,FlsIOIOglco (forga
Randomizado GE: 82,4 + 3.8 anos Notas: muscular do quadriceps e risco de quedas)
n= 60 (GE= 30; GC= 30) GE: Wii Fit (Balance Board)
GC: Exercicios convencionais de
equilibrio
Intensidade: 6 semanas; 2 dias/semana;
Idosas na pés-menopausa 40 min./sessdo Escala de Confianga no Equilibrio em
Idade: GE: 61,1 + 3,7 anos; VGA: Nintendo Wii Atividades Especificas (confian¢a no
37 Ensaio Clinico GC: 64 + 5,8 anos Jogo: Wii Fit (Balance Board) equilibrio)
Randomizado n= 36 (GE=18; GC= 18) Notas: Avaliagio do Perfil Fisiolégico (risco de
GE: Wii Fit (Balance Board) quedas)
GC: Exercicios convencionais de
equilibrio
Intensidade: 6 semanas; 3 dias/semana;
Ensaio Clinico Idosos internados hemiplégicos 30 min./sessio
43 Randomizado (acidente vascular encefilico) VGA: Xbox Kinect
Idade: GE: 71,7 + 9,4 anos / Jogo: Kinect Adventures Teste de Caixa e Blocos (destreza manual)
GC: 75,5+ 5,5 anos Notas:
n= 35 (GE= 18; GC=17) GE: Xbox Kinect
GC: Terapia Ocupacional
Intensidade: 8 semanas, os participantes
selecionaram a frequéncia, duragio e o
33 Ensaio Idosos sauddveis tipo de jggos (médi‘a} de 30 min./ sessdo) -
Clinico Nio Idade: 83,3 + 8 anos VGA: Nintendo Wii Four Square Step Test (equilibrio)
Randomizad n=26 (GE=13; GC=13) Jogo: Wii Sports
andomizado
Notas:
GE: Wii Sports
GC: Sem intervengio
Intensidade: 6 semanas; 2 dias/semana; Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
Estudo Piloto  Idosos com déficit de equilibrio S0 Tn/sess80 Escala de Conflanga no Equilibrio em
39 Transversal Idade: 75 + 9.7 anos VGA: N}pténdo Wii Atn{lfla{ies Especificas (confianga no
Prospectivo ne 6 Jogo: Wii Fit (Balance Board) equilibrio) o o
Notas: Teste de Alcance Multidirecional (avaliagdo
1 grupo de movimentos (inclinagéo e flexdo)
Intensidade: 12 semanas; 2 dias/semana;
10-15 min./participante/sessdo
VGA: Nintendo Wii Fit Plus
Idosos saudaveis Jogos: Wii Balance board e Table Tilt
Ensaio ;d;;dlezs GIllZ: 54,5 + SGa\(r;o;,OGI lP:;us (jogos de equilibrio)
o ~ : 81,5 + 12,8 anos; GC: 80 otas: R
40 ghmco Nao 8.5 anos GI 1: Nintendo Wii Fit Plus (experiéncia Escala de Equilibrio de Berg (equilibrio)
andomizado

n=28 (Gl1=8; GI2=7; GC=
13)

com o Wii 2 horas/semana por pelo
menos 1 ano)

GI 2: Nintendo Wii Fit Plus (nio
tinham experiéncia com o Wii)
GC: Sem intervengio

Notas: Os dados estio expressos como média + desvio padrio. T: Aumento; |: Diminuicio; EG: Exergame group;GC: Grupo Controle;
GCE: Grupo Controle de Exercicio; GE: Grupo Experimental; GEW: Grupo Experimental Wii; GI: Grupo Intervengio; GRV: Grupo
Realidade Virtual; HEG: Home Exercise Group; MI: Membros Inferiores Min.: minutos; VGA: Video Game Ativo.
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Estudos
identificados (n= 84)

Tabela 2 — Principais resultados dos estudos que avaliaram a capaci-

dade funcional.

Excluidos (n= 62)
Meédia de idade < 60 anos,
estudos que ndo utilizaram o
VGA, estudos que utilizaram
exercicio fisico combinado,
estudos de caso, artigos de
revisdo, editoriais e protocolos
de estudo.

Estudos incluidos (n=22) Ii

Nintendo Wii (n= 18) Xbox Kinect (n=4)

- Capacidade -Capacidade
funcional (n= 16) funcional (n= 3)
-Humor (n=2) -Humor (n=1)
- Capacidade funcional

e Humor (n=3)

Idosos sauddveis (n=2)

Idosos saudgveis (n=9) Idosos com patologia (n=2)

Idosos com patologia (n=5)

Idosos com limitagdes (n=5)

Figura 1 - Fluxograma da sele¢io dos estudos.

Estudos que avaliaram a capacidade funcional
Os estudos que avaliaram a capacidade funcional encon-

traram melhoras em diversas variveis, como no equili-

brio?**%) na for¢ca muscular dos membros inferiores®3¢

na resisténcia aerébia’, na mobilidade funcional®26:%

confianga em relagdo ao equilibrio durante a realizagdo
25,36,37 34,37

, na

do exercicio fisico ,na redugdo do risco dequedas®**’e
na melhora da marcha dinamica?”*3¢. Alguns estudos, no
entanto, ndo encontraram melhoras significantes no equi-

librio, ap6s o exercicio fisico com VGA*®* (Tabela 2).

Estudos que avaliaram o humor

Alguns estudos encontraram resultados significantes
na redugio dos sintomas depressivos, em idosos com
patologia**% bem como diminui¢do da solidio e me-
lhora do humor positivo, em populagio de idosos sau-
déveis®. Além disso, outros estudos nio encontraram
diferengas significantes no humor apés o treinamento

com o VGA?273 (Tabela 3).

Discussao
Os resultados do presente estudo sugerem que a prética

Referéncias/estudo  Principais resultados
25 - Confianga no equilibrio: T (d nio calculado)
- Equilibrio: 1 (d nio calculado)
38 - Sem diferenca significante no equilibrio
43 - Destreza manual: T (d= 0,85)
26 - Equilibrio: T (d=1,3)
- Mobilidade funcional: T (d=-0,3)
24 - Equilibrio: 1 (d nio calculado)
- Mobilidadefuncional: T (d nio calculado)
28 - Equilibrio: T (d=0,4)
9 - Resisténcia aerébia: T (d=0,2)
35 - Forga muscular dos MI: T (d= 0,6)
27 - Equilibrio: T (d=1,0)

- Marcha dinamica: T (d= 3,5)

36 - Confianga no equilibrio: 1 (d nio calculado)
- Equilibrio: T (d nio calculado)
- For¢a dos MI: T (d nio calculado)
- Marcha dinamica: T (d nio calculado)

- Mobilidade funcional: T (d= -2,6)

34 - For¢a muscular MI: T (d= 3,0)
- Risco de quedas: | (d=-1,8)
37 - Confianga no equilibrio: T (d=0,7)
- Risco de quedas: | (d=-0,7)
39 - Sem diferencas significantes para todas as avaliacoes
29 - Equilibrio: 1 (d ndo calculado)
30 - Equilibrio: T

Olhos abertos(d= - 4,6)
Olhos fechados (d= - 3,3)

31 -GE (4 semanas):
- Equilibrio: T(d=0,1)
- GE (8 semanas):
- Equilibrio: T (d=0,6)
- Confianga no equilibrio: 1 (d=0,5)

32 - Equilibrio: T(d=1,4)

40 - Sem melhora significante no equilibrio para ambos
os grupos de intervengio
- Equilibrio: T
- Escala de equilibrio de Berg: d= 0,01
33 - Teste de alcance funcional: d= 1,0
- For¢a muscular MI: (d= 0,3)
- Marcha: T (d= 0,2)

Notas: T: Aumento; |: Diminuico; d: Effect Size; GE: Grupo
Experimental; MI: Membros Inferiores.

Tabela 3 — Resultados dos estudos que avaliaram o estado de humor.

Referéncia/estudo  Principais resultados
25 Sem diferen¢a significante na depressio
15 - Humor positivo: T (d=-0,5)
- Solidao: | (d=0,09)
42 - Depressao: | (d=0,7)
41 - Sintomas de depressio: | (d=-0,7)
35 Sem diferenga significante no humor total
27 Sem diferenga significante na depressio

Notas: T: Aumento; |: Diminuico. d: Effect Size; GE: Grupo
Experimental; MI: Membros Inferiores.
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de exercicio fisico com VGAs pode promover melhora na
capacidade funcional de idosos, sejam eles sauddveis, ou
portadores de patologia e/ou com limita¢ées funcionais.
Por outro lado, ndo hd um consenso sobre as respostas
no humor. Alguns estudos encontraram resultados sig-
nificantes na redugdo dos sintomas depressivos**, e de
soliddo, e na melhora do humor positivo”. Em contraste,
outros estudos ndo encontraram diferengas significantes
no humor apds o treinamento com o VGAZ27%,

No que diz respeito as varidveis relacionadas a capa-
cidade funcional, o tamanho de efeito observado para
o equilibrio foi entre d= 0,1 e -4,622%3933 para a forca
muscular dos membros inferiores entre 4= 0,3 e 3,0°%3°
e para a resisténcia aerébia, foi d= 0,2°. Para a mobili-
dade funcional, os tamanhos de efeito foram entre 4=
-0,3 ¢ -2,6%%, para a confian¢a no equilibrio 4= 0,7%,
e para a melhora na marcha dinimica entre 4= 0,2 e d=
3,5%”33. Para a redugdo no risco de quedas, os tamanhos
de efeito foram entre d= 0,7 e d= 1,833, Além disso,
um estudo que avaliou idosos hemiplégicos encontrou
melhora na destreza manual (4= 0,85)*.

Nessas varidveis podemos observar bastante varia-
bilidade na magnitude do tamanho de efeito, embora
todos os estudos tenham apresentado resultado sig-
nificante. As varidveis que apresentaram elevados ta-
manhos de efeito (4>0,8) foram o equilibrio, a forga
muscular, a mobilidade funcional, a marcha diniAmica, a
destreza manual e a redugio no risco de quedas.

Ao comparar o efeito do exercicio fisico realiza-
do em VGA sobre a capacidade funcional de idosos
sauddveis, idosos com patologia e idosos com alguma
limitagdo, observou-se que em todos os grupos houve
melhora do equilibrio?***%, da for¢a dos membros in-
feriores®-3¢, bem como da mobilidade funcional®#?¢3¢,
Ja a resisténcia aerdbia foi avaliada apenas em idosos
com patologia,de modo que também foi observada
melhora’. A marcha dindmica foi avaliada em idosos
sauddveis® e com Doenga de Parkinson?”3¢
lhora em ambos. Além disso, houve redugio no risco de

, com me-

quedas, em idosas na pés-menopausa®’, bem como em
idosos com histérico de quedas™.

A melhora na capacidade funcional pode ser ex-
plicada por evidéncias cientificas que mostram que o
exercicio fisico cronico promove modificages mor-
folégicas e funcionais, que podem levar a melhora da
aptiddo fisica*, da for¢a muscular, do equilibrio, da
coordenagio motora®, da confianga do equilibrio, da
mobilidadefuncional® e da flexibilidade®.

O exercicio fisico é capaz de aumentar a distincia
de alcance funcional, o que pode explicar a melhora do
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equilibrio, da marcha dindmica, bem como da mobili-
1%. Outra hipétese que pode explicar a
melhora do equilibrio é o fato da maioria dos estudos

dade funciona

terem utilizado jogos de equilibrio em seus treinamen-
tos com VGAs2527:29-3133343657 E relatado em uma me-
ta-andlise que as intervengdes de exercicio fisico que
contém um componente de equilibrio sio mais eficazes
para reduzir o risco de quedas em idosos*.

Por outro lado, no estudo realizado com idosas que
apresentavam dor lombar cronica®, o autor sugere que
a melhora do equilibrio pode ter ocorrido, devido 4 re-
dugio da dor lombar, apds o exercicio fisico com VGA.
Isso pode ser explicado pelo fato do equilibrio ser mo-
dulado pelas vias multissensoriais”’. Além disso, os
déficits somatossensitivos provocados pela dor podem
influenciar no controle da estabilidade®. Dessa forma,
a reducdo da dor, pode levar a melhora do equilibrio em
idosas com dor lombar crénica.

Alguns estudos, no entanto, nio encontraram me-
lhoras significantes no equilibrio, apés o exercicio fi-
sico com VGA*¥%. No estudo de Keogh et al.’®, esse

resultado pode ser explicado pelo “efeito chdo”, pois a
amostra foi composta por idosos saudaveis. Jd no es-
tudo de Bainbridge et al.*’; sugere-se que o pequeno
tamanho amostral (6 idosos) pode ser um fator capaz
de interferir no resultado. No estudo de Janssen et al.*

no qual um dos grupos de intervengio (Nintendo Wii),

)

toi composto por idosos que jogavam regularmente,
por pelo menos um ano, antes do periodo de interven-
¢do, sugeriu-se que os participantes talvez nio tivessem
usado o dispositivo tdo intensamente nesse periodo.

Em relagio ao aumento da for¢ca muscular dos
membros inferiores, Sohlberg e Mateer* sugerem que
pelo fato do jogador, durante o exercicio fisico com
VGA, ter que mudar o seu corpo em diferentes dire-
¢oes, rapidamente e com tempo adequado, espera-se
que esse tipo de treinamento aumente a for¢a muscular
dos membros inferiores e melhore o controle do equi-
librio do corpo.

No que diz respeito ao aumento da resisténcia ae-
rébia, sabe-se que o exercicio fisico crénico provoca
adaptagées autonomicas e hemodinimicas que influen-
ciam o sistema cardiorrespiratério®”. Dessa forma, hd o
aumento do fluxo sanguineo para os musculos esquelé-
ticos, bem como para o musculo cardiaco, através da an-
giogénese®. Além disso, hd aumento no débito cardiaco
e redistribui¢do no fluxo sanguineo®. Todos esses fato-
res contribuem para o aumento da capacidade aerébia.

Em relagio ao estado de humor, alguns estudos
encontraram resultados significantes na redugdo dos
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sintomas depressivos (d= -0,7)*-;
soliddo (d= 0,09); e na melhora do humor positivo (4=
- 0,5)". Dessa forma, observa-se que, os tamanhos de

na diminui¢io da

efeito para a redugdo dos sintomas depressivos, bem
como para a melhora do humor positivo, foram mo-
derados, no entanto, em relagio a redugio da solidio, o
tamanho de efeito foi pequeno. Por outro lado, outros
estudos ndo encontraram diferengas significantes no
humor apés o treinamento com o VGAZ27%,

Dois estudos foram compostos por uma amostra
de idosos sauddveis'®*. Pode-se observar que em um
deles, houve redugio da solidio e melhora no humor
positivo®. Por outro lado, Rendon et al.* nio encon-
traram diferenca significante no humor. Talvez esses
resultados também possam ser explicados por um “efei-
to chido”, pelo fato dos idosos serem individuos sau-
déveis e apresentarem uma pontuagio “normal” para a
Escala Geridtrica de Depressdo, ou mesmo, pelo uso de
diferentes instrumentos e parimetros para a avalia¢io
do estado de humor.

Os demais estudos que avaliaram o humor fo-
ram compostos por amostras de idosos com pato-
logia?*#% Em um estudo piloto com idosos com
depressdo subsindromica®, e em outro, composto por
idosas com osteoartrite*!; houve redugdo nos sintomas
de depressio. Por outro lado, o estudo com idosas com

5 e 0 outro com idosos com Doen-

dor lombar cronica®
¢a de Parkinson®, ndo encontraram resultados signifi-
cantes. Esses resultados podem estar relacionados com
a intensidade e duragdo da intervencio, de forma que
nio tenham sido adequadas para promover modifica-
¢oes no humor™.

Algumas hipéteses podem explicar o efeito positivo
do exercicio fisico sobre o estado de humor em idosos.
Entre elas, o aumento da biossintese e da libera¢do de
serotonina cerebral®, sendo que altos niveis de sero-
tonina no sangue total estdo associados a um humor
positivo®.

Uma outra hipétese sugere que o estado de hu-
mor parece ser altamente dependente da secregio de
endorfinas, que sio compostos polipeptidicos opioi-
des enddgenos, produzidos pela hipéfise e pelo hipo-
talamo durante o exercicio fisico. Portanto, evidéncias
cientificas demonstram que o aumento da produgio de
endorfinas, tais como a B-Endorfina, através da prati-
ca do exercicio fisico, especialmente realizado em alta
intensidade, pode causar euforia geral, diminuir a dor,
e reduzir os niveis de ansiedade e depressio™. Talvez a
atua¢io da B-Endorfina na melhora do humor nio foi
muito efetiva nos estudos apresentados nessa revisio,

530

uma vez que as intensidades das atividades nos VGAs
estdo entre leve e moderada®.

Além disso, o exercicio fisico com VGA pode ati-
var o circuito de recompensa, bem como a liberag¢io de
dopamina, devido aos resultados obtidos nos jogos, ou
mesmo, pela expectativa dos beneficios clinicos’”. Em
resposta ao aumento na libera¢do de dopamina, pode
haver redugdo nos niveis de ansiedade e depressio®®. O
exercicio fisico também pode aumentar os sentimentos
de auto eficicia, as percepg¢des de autocontrole e do-
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minio, reduzir as respostas fisiolégicas ao estresse
aumentar a temperatura corporal®.

Além dessas hipéteses, Morgan®, sugere que o efei-
to “distra¢do” pode reduzir significativamente os niveis
de ansiedade. Isso pode ocorrer, pelo fato dos indivi-
duos alterarem a sua rotina didria ao sairem de casa e se
relacionarem com outras pessoas®.

Alguns pontos importantes devem ser considerados
na presente revisio. A estratégia de busca foi realizada
apenas por um pesquisador, o que pode contribuir para
algum viés ou perda de informagio/estudo durante a
execugdo do processo. Nem todos os artigos incluidos
forneceram os valores de média, desvio padrio ou erro
padrio das varidveis analisadas, sendo assim, nio foi
possivel realizar o cdlculo do tamanho de efeito para
todos os estudos. Alguns estudos tiveram um pequeno
tamanho amostral, o que pode favorecer Erros do Tipo
I, e pode impactar diretamente no valor do tamanho do
efeito das varidveis estudadas. Por ultimo, houve uma
pequena quantidade de estudos que avaliaram o efeito
do exercicio fisico realizado em VGA sobre o estado de
humor em idosos, o que dificulta um posicionamento
preciso sobre esse tépico.

Em conclusio, o exercicio fisico realizado em VGAs
Nintendo Wii e Xbox Kinect pode promover melhoras
na capacidade funcional, mas os resultados referentes
ao humor ainda sio controversos. Como futuras pers-
pectivas, a realiza¢do de intervengdes de longo prazo
pode contribuir para melhor compreensio acerca dos
efeitos desse tipo de exercicio no perfil de humor.
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