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Abstract. Augmented Reality (AR) has been researched since the 90s, and raises a
great interest in the health area. One of the areas that has been carrying out numerous
procedures is Neurosurgery, wWhich has been expanding AR for several medical
procedures. The use of Augmented Reality in health is a primary resource, whereas
some procedures are better performed with the help of this technology, such as
clinical diagnoses, postoperative, physical and mental rehabilitation, therapies,
patient screening, treatment of phobias among others. This work carries out a
systematic review of the literature in order to establish the state of the art about the
use of AR in the health area, and then to analyze and categorize the published
literature on augmented reality in medicine between 2016 and 2020. It was possible
to observe the contributions and perspectives of this technology in helping health
professionals.

Resumo. A Realidade Aumentada (RA) ja vem sendo pesquisada desde a década de
90, e suscita com o seu amadurecimento um grande interesse por parte da area da
satde. Uma das é&reas que vem realizando inumeros procedimentos € a
Neurocirurgia, que vem expandindo a RA para diversos procedimentos médicos. O
uso da Realidade Aumentada na satde é um recurso primordial, ao passo que, alguns
procedimentos sdo melhor realizados com o auxilio dessa tecnologia, como
diagndsticos clinicos, pos-operatorio, reabilitacdo fisica e mental, terapias, triagem
de pacientes, tratamento de fobias entre outras. O presente estudo apresenta uma
revisdo sistematica da literatura visando estabelecer o estado da arte em torno do
uso da RA na &rea da salde, analisar e categorizar a literatura publicada sobre a
realidade aumentada na medicina entre 2016 e 2020. Dessa forma foi possivel notar
as contribuicOes presentes e as perspectivas futuras do uso dessas tecnologias no
auxilio dos profissionais de saude.

1. Introducao

A Realidade Aumentada (RA) ¢ a forma de interagdo homem-computador (IHC) que integra
objetos virtuais a0 mundo real em tempo real. Assim, visa fornecer aos usudrios informagdes
adicionais e relevantes que nao sdo encontradas no mundo real (ver exemplo figura 1). Na
literatura, a RA ¢ definida pela “insercao de objetos virtuais no ambiente fisico, mostrada ao
usudrio, em tempo real, como apoio de algum dispositivo tecnoldgico, usando a interface do
ambiente real, adaptada para visualizar ¢ manipular os objetos reais e virtuais [Fatharany
2016].”

A medicina vem se beneficiando com os avangos apresentados pela Realidade
Aumentada nos ultimos anos. A realidade aumentada tem sido utilizada no ensino
aprendizagem da medicina [Basiratzadeh 2020, Krosl 2020], tratamento de doengas [Fatharany
2016, Debarba 2018, Rossi 2020, Arquissandas 2019, Botella 2016], telemedicina [Debarba
2018, Ponce 2016], primeiros socorros [Arpaia 2021], exames clinicos [Ma 2019, Crisnapati
2019] como mamografia, ressonancia magnética, tomografia [Allison 2020] e também diversos



tipos de cirurgias tais como: cardiologia [Dukalski 2018, Southworth 2020], neurocirurgia
[Song 2019], ortopédica [Moreta-Martinez 2021] entre outras patologias [lgbal 2020, Jiang
2019] além de reduzir os riscos cirurgicos dos proprios pacientes. A area da saude representa
um dos campos mais promissores de aplica¢ao da realidade aumentada visual [Cutolo 2020].

Figura 1 — Exemplo de cenério de realidade aumentada

onte: https://www.forbes.com/

Cutolo [Cutolo 2020] insiste na necessidade de integrar a imagem médica ao fluxo de
trabalho cirtrgico suscitando a busca por RA ajudando na orientagdo ou no planejamento
durante a cirurgia. Assim, a utilizacdo da RA na Medicina pode se tornar primordial tanto para
os atendimentos quanto para os resultados clinicos mais precisos [Fletcher 2016, Crisnapati
2019]. A medicina tem usado a tecnologia de RA no tratamento de pacientes e além ajudar a
explicar conceitos médicos complexos aos mesmos e seus familiares [Siricharoen 2018, Yadav
2019].

O presente artigo apresenta uma Revisdo Sistematica da Literatura (RSL) que visa a
busca de dispositivos e software (AP1, Toolkift) utilizados no desenvolvimento da Realidade
Aumentada na medicina, bem como a experiéncia dos pacientes e profissionais de satde no uso
dessa tecnologia.

O artigo esta organizado da seguinte forma: a Se¢do 2 apresenta a metodologia abordada
nesta RSL, apresentando as problematicas da pesquisa que auxiliam no embasamento teorico,
na sequéncia ¢ exibido o processo de selecdo dos artigos € condugdo; na Secdo 3 aborda os
trabalhos relacionados; na Secdo 4 apresenta resultado e discussdes; na Se¢do 5 encontram-se
as conclusdes do trabalho.

2. Método

Para identificar estudos que contribuirdo no tema proposto, foi usada a metodologia de RSL
desenvolvida por Kitchenham e Charters [Kitchenham 2007] a qual define que uma Revisdo
Sistematica da Literatura (RSL) deve possuir trés fases: planejamento, condugdo e
documentacdo da revisdo. Na fase de planejamento foram definidas as questdes de pesquisa,
string de busca, definicdo das fontes de pesquisa e critérios de selecdo (inclusdo e exclusao)
dos artigos. Apds o planejamento seguiu-se a condug¢do da revisdo, documentagdo e
apresentagio dos resultados. Foi utilizado o StArt! que é uma ferramenta gratuita desenvolvida
no Laboratdrio de Pesquisa em Engenharia de Sofiware da UfScar que possibilita uma certa

! http://lapes.dc.ufscar.br/tools/start_tool



facilidade nessa categorizacdo. A ferramenta esta dividida em (i) Planejamento que permite
definir o “protocolo de revisao” onde serad especificado os objetivos, a pergunta problema, as
palavras-chave, os critérios de inclusdo e exclusdo, as linguas dos trabalhos, quais os
buscadores, o classificador qualitativo (exemplo ruim, regular, bom e 6timo); (ii) Execugao,
fase que permite definir quais trabalhos serdo aceitos ou rejeitados, para isso € preciso preencher
um formulario com as palavras-chave de cada trabalho, resumos e alguns dos critérios definidos
no protocolo; e (iii) em Sumariza¢do onde € possivel visualizar em forma de graficos, redes e
fluxogramas as informagdes categorizadas [Fabbri 2016].

2.1. Planejamento

Esta Revisdo Sistematica da Literatura possui como questao de pesquisa: Quais tecnologias de
realidade aumentada estdo sendo usadas no auxilio da medicina?

Para ajudar a responder esta questdo foram definidas algumas subquestdes apresentadas
conforme a seguir: QP1: Quais as subareas da Medicina vém sendo alvo do uso da tecnologia
de Realidade Aumentada? QP2: Qual ¢ o nimero de participantes submetido a tecnologia de
Realidade Aumentada? QP3: Quais dispositivos e (API, Toolkit) sao usados para implementar
a Realidade Aumentada? QP4: Quais sd3o os aspectos positivos e negativos da utilizacdo da
realidade aumentada na Medicina? QP5: A Realidade Aumentada pode ser utilizada como uma
ferramenta de auxilio na Medicina?

Os dados foram reunidos a partir de pesquisas feitas nas cinco bases bibliograficas a
seguir no periodo de 2016 a 2021. As bases consultadas foram: ACM Digital Library, IEEE
Xplore, Web of Science, Scopus, e portal de Periddicos da CAPES. Nas cincos bases, foram
realizadas buscas com a string: ""Augmented Reality" AND (""Medicine” OR “Health” OR
“Illness” OR “Pathology” OR “Psychosis” OR “Phobia”) OR '"Realidade Aumentada"
AND (“Medicina” OR “Doenc¢a” OR “Patologia” OR “Psicose” OR “Fobia” OR “Saude”).

Como critérios de inclusdo dos estudos adotou-se (a) artigos com texto completo do
estudo disponivel em formato eletronico; (b) trabalhos publicados e disponiveis integralmente
nas bases cientificas buscadas; (c) trabalhos publicados a partir do ano de 2016; (d) trabalhos
relativos ao uso de realidade aumentada na medicina; (e) estudos devem estar no idioma inglés
ou portugueés; (f) trabalhos relativos ao uso de realidade aumentada no tratamento na medicina.

Como critérios de exclusdo consideraram-se os seguintes: (a) estudos que fogem da area
de pesquisa; (b) estudos que ndo estejam disponiveis ‘online’ pela rede CAFe (Comunidade
Académica Federada da RNP) ou que ndo obtivemos acesso apds contato com os autores; (c)
trabalhos que ndo apresentem resumo/abstract; (d) estudos escritos em outras linguas; (e)
trabalhos relativos ao uso de realidade aumentada no ensino da Medicina; (f) trabalhos em
formatos de RSL (Revisdo Sistemadtica da Literatura) os quais foram, entretanto, considerados
na secao de trabalhos correlatos.

2.2. Conducao

Foram encontrados na pesquisa bibliografica um total de 808 artigos (ACM Digital Library —
123, CAPES — 41, IEEE Xplore — 379, Web of Science — 77 e Scopus — 188) como mostra
no grafico 1. No primeiro momento foi realizada uma analise dos titulos dos artigos, resumos e
palavras chaves para selecionar se os trabalhos tinham relacdo com o propoésito da pesquisa
desta RSL. Apos esta etapa foram retirados os estudos que nao atendiam a estes critérios, do
total, 636 artigos foram excluidos e 28 duplicados, restando 144 estudos, apresentado no grafico
2. Com aplicacao da leitura completa dos artigos foi identificada duas linhas de pesquisa:
Realidade Aumentada no ENSINO da Medicina e Realidade Aumentada no TRATAMENTO



na Medicina com isso foi utilizado como critérios de inclusdo e exclusdo gerando 38 artigos
(ACM — 0, CAPES — 1, IEEE — 34, Web of Science — 0 ¢ Scopus — 3).

Gréfico 2 — Apresenta o percentual dos
estudos aceitos, rejeitados e duplicados
ap6s a segunda selecdo dos artigos

Gréfico 1 — Artigos encontrados, separados
por bases de busca
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Devido a quantidade de artigos encontrados ndo foi possivel apresenta-los no corpo deste artigo,
porém, as solugdes, assim como as referéncias podem ser acessadas no link: artigos incluidos?;
artigos excluidos’ e artigos duplicados*.

3. Trabalhos Relacionados

Diversas Revisdes Sistematica da Literatura (RSL) foram encontradas apds ser aplicada a string
de busca nas bases mencionadas no topico anterior. Dentre essas RSL destacam-se sete que
abordam tematicas em consonancia com o tema de pesquisa, nos quais buscam evidéncias do
uso da tecnologia de Realidade Aumentada (RA) como uma ferramenta de auxilio na medicina
tanto para o tratamento de pacientes quanto no ensino e treinamento de profissionais de satude.
Porém, essas RSL abordam: (i) ou um contexto muito especifico como o do autismo [Berenguer
2020], da odontologia [Farronato 2019], da neurocirurgia [Meola 2017] ou da reabilitagdo
motora [Cavalcanti 2018]; (ii) ou muito mais amplo do que o contexto tratado no presente
trabalho como [Parekh 2020] abrangendo todo tipo de aplicagao; (iii) ou o uso de um dispositivo
especifico como Head-Mounted Display (Tela Montado na Cabega) [Rahman 2020] ou Google
Glass [Wei 2018].

Observa-se que nenhuma das RSL encontradas trata especificamente o tema abordado
pelo presente trabalho, o que nao permitird a comparagdo dos resultados. Uma descricao mais
extensa das RSL encontradas pode ser consultada neste link®.

4. Resultados e discussoes

O estudo individual e detalhado dos 38 artigos selecionados que forneceu os elementos
materiais para a sintese a seguir pode ser consultado neste link®.

2 https://drive.google.com/file/d/1S-Lb5ZMAjMVFwfrffcahRKoOOHOg8E 1J/view?usp=sharing

3 https://drive.google.com/file/d/114L8L5bORTc6Y c41luz-DKrladZmgV890/view?usp=sharing

4 https://drive.google.com/file/d/1XpRjWgGY]jSlumg_yDDRKzHuFTM6D5vVp/view?usp=sharing
5https://docs.googIe.com/document/d/lJOOi99Wh57607oovaTdUHI9F14YJIBIOEoceLNHbKM/edit

6https://docs.googIe.com/document/d/ldy—
ZoBDuwB1n0770lscdIpxqlsxy TBBF/edit?usp=sharing&ouid=111811125091121206831&rtpof=true&sd=tr
ue


https://drive.google.com/file/d/1S-Lb5ZMAjMVFwfrffcahRKoOOH0g8E1J/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/114L8L5bORTc6Yc41uz-DKr1adZmgV890/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1XpRjWgGYjSIumg_yDDRKzHuFTM6D5vVp/view?usp=sharing
https://docs.google.com/document/d/1J0Oi9gWh576c7oovmlTdUHI9F14YJIBIOEoceLNHbKM/edit
https://docs.google.com/document/d/1dy-ZoBDuwB1n0770lscdIpxqIsxyTBBF/edit?usp=sharing&ouid=111811125091121206831&rtpof=true&sd=true

Nesta se¢do serdo apresentadas as respostas para as questdes definidas durante o
planejamento. Para responder a questao QP1: Quais as subareas da Medicina vém sendo alvo
do uso da tecnologia de Realidade Aumentada? Foi notavel que a RA traz para a area da satde
diversos beneficios e a esperanga para solucionar e auxiliar questdes que necessitem de sistemas
de informacdo de forma imersiva. As subareas da medicina (ilustradas na figura 2) que estao
sendo contempladas nos artigos selecionados, sdo: Psiquiatria (5 artigos), Fisioterapia (8
artigos), Neurologia (5 artigos), Medicina Esportiva (1 artigo), Clinica Médica (10 artigos),
Dermatologia (1 artigo), Otorrinolaringologia (1 artigo), Ortopedia e Traumatologia (1 artigo),
Cirurgia Geral (2 artigos), Cardiologia (2 artigos) e Oncologia Clinica (1 artigo).

Figura 2 — Subéareas da medicina que apontam uso de RA
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Realidade Aumentada na Medicina

Fonte: Gerado pelo software StArt

Para responder a questdo QP2: Qual ¢ o numero de participantes submetidos a
tecnologia de Realidade Aumentada? Os estudos selecionados mencionam globalmente um
nimero baixo de participantes e um quantitativo mais restrito ainda em ensaios clinicos. A RA,
por ser uma tecnologia nova, ainda ndo foi totalmente explorada em contextos reais e
principalmente avaliada em contexto simulado e controlado. Vérios estudos concluem a
necessidade de mais dados de ensaios clinicos [Yadav 2019]. No total, apenas 25 dos estudos
selecionados realizaram ensaios com sujeitos sendo: pacientes (somando 214 pacientes);
voluntérios sauddveis (somando 142); estudantes (somando 130); ou profissionais de saude
(somando 23), para um somatorio total de 509 participantes. Sdo, em média, 20 sujeitos por
artigo para os 25 que mencionaram ensaios € 13 por artigo considerando o total dos 38 estudos
selecionados (grafico 3).

Grafico 3 — Perfil dos participantes submetidos a RA
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Fonte: Elaboragdo propria.



Para responder a questdo QP3: A partir dos artigos selecionados, 60% (23 estudos) das

aplicagdes utilizadas foram desenvolvidas com o Unity, indicando o amplo uso da (Toolkit) a
qual oferece aos usuarios a capacidade de criagdo e desenvolvimento de cendrios € objeto
virtuais em 2D e 3D, e suporta as seguintes API: Direct3D no Windows e Xbox 360; OpenGL
no MacOS; Linux; OpenGL ES no Android e 10S; WebGL na Internet. Outra, Toolkit
frequentemente, mencionada (7 artigos) ¢ a Vuforia. Também, como mostra o grafico 4, foram
utilizadas outras ferramentas, Toolkits e linguagens de baixo nivel como OpenGl ou JAVA
SDK como ilustrado no grafico 4.

Gréafico 4 — Software utilizados no desenvolvimento da RA
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Fonte: Elaboragéo propria.

Gréfico 5 — Dispositivo utilizado em RA
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Assim como os softwares, extraimos dos artigos os dispositivos e hardwares (grafico

5) utilizados em RA. Dentre os hardwares destaca-se os Oculos: Microsoft HoloLens HMD em
16 estudos abordados; Vuzix Blade em 2 artigos. Nas Cameras sdo lideradas por Kinect V2 da



Microsoft e Webcams genérica em 3 artigos. No segmento mobile foram utilizados Smartfones
com a plataforma Android (8 estudos) e iPhone em 4 estudos. E por fim sensores Grove em 2
artigos.

Para responder a questdao QP4: Quais sao os aspectos positivos e negativos da utilizagao
da realidade aumentada na Medicina? O uso da tecnologia de realidade aumentada aplicada na
medicina traz pontos positivos tais como: Facilidade na criagdo e desenvolvimento dos
ambientes, pois ndo € necessario modelar todos os objetos como ¢ exigido na criagdo de
ambiente puramente virtual. A realidade aumentada, por ser uma tecnologia que permite a
sobreposi¢do de objeto virtuais em ambientes reais, proporciona aos desenvolvedores ter um
ambiente seguro [Fatharany 2016, Ma 2019, Rusu 2019]; flexivel [Basiratzadeh 2020, Ponce
2016, Dukalski 2018]; controlado [Fatharany 2016, Botella 2016, Yeh 2018, Sha 2019] e
intuitivo [Liu 2019, Krosl 2020, Igbal 2020, Crisnapati 2019, Dukalski 2018]; além da
praticidade de implementar somente os objetos adicionais desejados.

Outro ponto relevante da RA ¢ a imersdo do usudrio em ambientes reais com objetos
virtuais dando maior senso de realismo e enriquecimento da interacdo, possibilitando que o
usuario possa manipular e se mover em torno do objeto. E importante ressaltar afirmagdes
encontradas na literatura sobre as experiéncias dos usudrios e “feedback dos voluntarios sobre
0 jogo sério de RA sublinham as capacidades do sistema para extrair informagdes objetivas
sobre reabilitacdo fisica [Monge 2018].”

Os pontos negativos da RA encontrados nesta RSL destacam-se: Os dispositivos
montados na cabeca HMD de Realidade Aumentada existentes possuem valores elevados, e
limitacdes de hardware e software dificultando a escalabilidade e regulamentac¢ao da tecnologia
em ambientes cirurgicos ¢ clinicas [Sziics 2019]. No smartphone as limita¢cdes encontram-se
no hardware especificamente nas cameras de baixa qualidade dificultando a leitura precisa dos
marcadores de RA, “embora o aplicativo tenha aplicado o recurso de foco automatico, se o
smartphone estiver ligeiramente instavel, o foco ficara um pouco desfocado, de modo que o
processo de detec¢ao obtém resultados abaixo do ideal [Igbal 2020].”

H4 também falta de mais estudos cientificos que buscam evidenciar a aplicagdo de
forma qualitativa sobre a experiéncia dos usudrios (UX) no uso da realidade aumentada na
medicina em geral. Tais estudos auxiliam os desenvolvedores a definir padrdes de
implementagao na perspectiva de aumentar: desempenho [Moreta-Martinez 2021, Cutolo 2020,
Southworth 2020]; eficacia [Wang 2020, Yeh 2018, Botella 2016]; aceitabilidade [Cidota 2019,
Yeh 2018, Botella 2016]; aplicabilidade [Roy 2017, Gacem 2019, Moreta-Martinez 2018] e
usabilidade [Zhang 2019, Debarba 2018, Cavalcanti 2018].

Para responder a questdo QP5: A Realidade Aumentada pode ser utilizada como uma
ferramenta de auxilio na Medicina? Com base na literatura encontrada nesta RSL podemos
observar a aplicacdo da realidade aumentada em diversas subareas da medicina como foi citado
em questoes anteriores, o estudo mostrou também a participacao de quatro perfis num somatério
de 509 participantes gerando uma média de 20 por artigo em que enfatiza a falta de uma
amostragem maior e relevante. No desenvolvimento da realidade aumentada notamos a
presenca de varios kits de desenvolvimento de software (SDK) e Toolkit disponivel no mercado;
ja& em aspectos positivos e negativos a RA mostrou ser uma tecnologia adaptativa, pois se
adequé em varias areas do conhecimento, versatil onde tem uma infinidade variada de utiliza¢ao
e estd caminhando em passos largos, podemos esperar no futuro uma combina¢do do mundo
real e virtual ao um ponto de ndo conseguirmos diferencia-lo.



5. Conclusoes

Este artigo apresentou uma RSL que visa estabelecer o estado da arte dos estudos apontando o
uso da realidade aumentada como uma ferramenta de auxilio na medicina. Os trabalhos
retornados das bases de busca mostram uma aceitacdo da tecnologia no ensino/treinamento
quanto no tratamento de patologias clinicas, além do uso da RA em diversas outras areas do
conhecimento. Nos resultados e discussdes obtivemos respostas de questdes apresentadas onde
afirma a aceitabilidade, aplicabilidade e usabilidade dos dispositivos de RA na area da satde.
O trabalho possui algumas lacunas que podem ser abordadas em estudos futuros como:
Realidade Aumentada no ensino/treinamento da medicina; aplicagcdo da RA em ensaios clinicos
com amostragens maiores.

A tecnologia de realidade aumentada ¢ valiosa como ferramenta, pois tem
compatibilidade em diversas plataformas de software e dispositivos como mobile, 6culos
hologréficos, computadores; possibilitando ter a tecnologia em nossos bolsos com exemplos os
smartphones [Szlics 2019] e também em varias areas do conhecimento de maneira dinamica e
facil. Como vem sendo observado nesta RSL existem aplicagdes possiveis da RA em cirurgias,
primeiros socorros, diagnoésticos clinicos, pos-operatorio, reabilitagdo fisica e mental, terapias,
triagem de pacientes, telemedicina entre outros. Diante dos artigos encontrados a RA mostrou-
se uma tecnologia que “agrega valor significativo a interagdo remota pos-operatdria, com
pacientes e cirurgides endossando a satisfacdo geral [Ponce 2016].” No tratamento de fobias
os autores relatam que a realidade aumentada se mostra ser uma ferramenta eficaz para esses
tipos de transtorno de ansiedade [Yeh 2018, Botella 2016]. Em trabalhos futuros, pretendemos
aprofundar o estudo do uso da RA no acompanhamento terapéutico das fobias.
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