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Abstract. One of the essential issues for the success of rehabilitation or telereha-
bilitation sessions is the patient’s engagement in the activity performed. Appro-
aches that use games to assist in the process are considered good alternatives.
In this sense, this work discusses about the realization and results of a Systema-
tic Literature Review in order to explore, identify and analyze the existing digital
game projects that aim to engage the patient in the realization of the sessions.
The results reaffirm problems of patient engagement and motivation (68.81% of
the works bring this problem), in addition to showing a great diversity of projects
carried out, with a wide range of methods of interaction between the patient and
the game, in addition to of several resources used to promote patient engagement,
such as the use of the games themselves (43%) or issues related to the difficulty of
the activity (37%).

Resumo. Uma das questoes essenciais para o sucesso das sessoes de reabilitacdo
ou telerreabilitacdo é o engajamento do paciente na atividade realizada. Abor-
dagens que utilizam jogos para auxiliar no processo sdo consideradas boas al-
ternativas. Neste sentido, este trabalho aborda a realizacdo e os resultados de
uma Revisdo Sistemdtica da Literatura no intuito de explorar, identificar e anali-
sar os projetos de jogos digitais existentes que propdoem-se a engajar o paciente
na realizacdo das sessoes. Os resultados reafirmam problemas de engajamento e
motiva¢do dos pacientes (68, 81% dos trabalhos trazem esta problemdtica), além
de mostrarem uma grande diversidade de projetos realizados, com uma vasta
gama de métodos de interacdo entre o paciente e o jogo, além de diversos recur-
sos empregados para a promo¢do do engajamento no paciente, como a propria
utilizacdo dos jogos em si (43%) ou ainda questoes relacionadas a dificuldade da
atividade (37%).

1. Introducao

O processo de reabilitacdo de pacientes envolve diversas questdes diretamente relaciona-
das com a sua eficdcia [Subtil et al. 2011]. Uma delas, considerada como crucial para o
sucesso das sessdes, é o engajamento do paciente na realizacdo dos exercicios propostos
[Jack et al. 2010]. Este pode ser entendido como um envolvimento profundo do jogador na
realidade do jogo, que o deixa “imerso” nesta realidade (“estado de flow”), fazendo com que
ele queira continuar dentro deste universo, sendo continuamente motivado e estimulado a
assim permanecer [Csikszentmihalyi 2020, Kapp 2012, Huizinga 2020, Chou et al. 2014].
Normalmente, as atividades e exercicios de reabilitacdo sdo repetitivos, fato que desesti-
mula o paciente, que, ou nao realiza os exercicios ou os faz de maneira inadequada. Sem o
engajamento e a motivacao, a reabilitacdo ndo alcanga os resultados esperados.



A partir disso, muitas abordagens surgiram no intuito de despertar o engaja-
mento no processo de reabilitacdo. As abordagens utilizando jogos estdo entre elas, bus-
cando tornar as atividades repetitivas menos enfadonhas e mais lidicas, por meio da
promoc¢ao de engajamento a partir dos elementos que fazem parte da natureza dos jogos
[Silva et al. 2017, Tolomei 2017]. A selecdo e o uso destes elementos e mecanicas, bem
como os modos de interagcdo entre o jogador e 0 jogo sdo cruciais para que se suscite a
motivagdo e o engajamento que sao esperados [Kapp 2012, Brigham 2015].

Nesse sentido, este trabalho tem por objetivo documentar uma pesquisa bibliografica
do tipo Revisdo Sistemdtica da Literatura, realizada visando explorar, identificar e ana-
lisar os projetos de jogos digitais existentes que propdem-se a engajar o paciente na
realizacido de sessdes de reabilitacdo e/ou telerreabilitagdo, isto é, quando a atividade é
realizada de forma remota, através de meios de comunicagdo [Santos and Pinheiro 2016,
do Nascimento Piropo and do Amaral 2015]. A telerreabilitacdo tem se tornado cada vez
mais presente no cendrio de cuidados com a satde, dadas as diversas dificuldades de dis-
ponibilidade do tratamento na forma presencial, seja por questdes de acesso, de custo, ou
seja ainda pelo contexto de distanciamento social imposto pela pandemia da COVID-19
[Ferguson et al. 2020, Souza et al. 2020].

Este artigo estd organizado em outras quatro sec¢des, além desta introducdo. A
Secdo 2 apresenta a metodologia utilizada, envolvendo a definicao das questdes de pesquisa,
palavras-chave e termos de busca, além dos critérios para a selecdo dos artigos. A Secdo 3,
por sua vez, apresenta o processo de condugdo das buscas, selecdo dos artigos e extracao
dos dados. A partir disso, a Secdo 4 traz uma anélise dos dados extraidos, visando trazer
respostas as perguntas formuladas no inicio. Por fim, a Sec¢do 5 apresenta os apontamentos
finais e indica horizontes a partir das constatagdes feitas ao longo do processo.

2. Metodologia da Pesquisa

Para a conducdo desta pesquisa, realizou-se uma Revisdo Sistematica da Literatura (RSL),
seguindo a abordagem proposta por [Nakagawa et al. 2017], a qual apresenta trés etapas:
(I) Definicao do protocolo da revisdo, constituida pelas questdes de pesquisa, palavras-
chave, sindnimos, estratégia de busca, e os critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos; (II)
Conducao da revisao, composta pela realizacdo das buscas, selecao dos trabalhos, extragao
e andlise dos dados dos trabalhos selecionados; e, por fim, (IIl) Resultados e Discussao,
que apresenta, além dos resultados, as respostas as questdes de pesquisa. Para auxiliar no
gerenciamento do processo, optou-se por utilizar a plataforma Parsifal'.

Esta secdo apresenta, a seguir, o protocolo da revisao (questdes de pesquisa, termos
envolvidos na construcio da string de busca e critérios de selecdao). As demais etapas sdao
descritas nas secdes 3 e 4, respectivamente.

2.1. Questoes de Pesquisa

Tendo em vista o objetivo desta pesquisa, trés questdes de pesquisa (()1,Q)2,()3) foram ela-
boradas:

Q1: “Quais sdo os projetos existentes que apresentam a constru¢do de um
jogo digital visando engajar o paciente na realizacdo de sessoes de reabilitacdo e/ou
telerreabilitacdo?”. E importante conhecer as iniciativas e ferramentas que estdo sendo
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desenvolvidas, pois a resposta de (); tem o potencial de mostrar caminhos que t&ém sido
explorados por pesquisadores, além de nortear possiveis horizontes de trabalho.

Q2 “Quais elementos de jogos sdo empregados para suscitar engajamento no paci-
ente?”. Dada a importancia de promover o engajamento do paciente na atividade realizada,
€ imprescindivel investigar se os projetos encontrados expressam preocupagdo com esta nu-
ance, e quais elementos de jogos sdo utilizados neste sentido. Isso permite visualizar quais
estratégias sdo, de fato, eficazes e qual a relevancia da problematica do engajamento.

Qs: “Como se dd a interacdo entre o paciente e o jogo desenvolvido?”. E fundamen-
tal entender a forma encontrada pelos projetos para estabelecer a intera¢do entre o paciente
e o0 jogo. Formas invasivas ou incomodas podem desestimular o paciente, diminuindo a
adesao ao tratamento ou tornando a atividade desconfortdvel, enquanto abordagens que uti-
lizam sensores e equipamentos de facil uso, aprendizado e configuracdo podem ser melhor
aceitas [Bassett 2003].

2.2. Palavras-Chave, Sinonimos e Estratégia de Busca

As palavras a seguir foram selecionadas para a pesquisa, dada a sua alta incidéncia na li-
teratura cientifica dedicada a area: (P.1) engagement (adherence, engaging); (P.2) game
(exergame, exergaming, games); e (P.3) rehabilitation (telerehabilitation, tele rehabilita-
tion, tele-rehabilitation).

Assim, a string de busca genérica utilizada para as buscas é: (“game” OR “exer-
game” OR “exergaming” OR “games” ) AND ( “rehabilitation” OR “telerehabilitation” OR
“tele rehabilitation” OR “tele-rehabilitation”) AND (“engagement” OR “adherence” OR
“engaging”), considerando disjungdes entre os sindnimos e conjuncdes entre as palavras-
chave.

Em relacdo a estratégia para a realizacdo da revisdo, optou-se por uma busca direta-
mente nas bases bibliograficas selecionadas: ACM Digital Library?, Scopus® e IEEE Digital
Library*, por serem os principais acervos que se relacionam com a area de Computagio e
com o desenvolvimento de jogos digitais, e PubMed?, por relacionar-se a drea da satde.

2.3. Critérios de Inclusao e Exclusao

De acordo com [Nakagawa et al. 2017, Sampaio and Mancini 2007], para verificar a re-
levancia dos estudos encontrados, a aplicacdo de critérios de inclusdo e exclusdo € processo
indispensavel em uma RSL. Nesta pesquisa, foram adotados como critérios de inclusao duas
caracteristicas inerentes a problemadtica em questdo, enumeradas a seguir. Se a resposta a
alguma das duas perguntas foi positiva, o trabalho foi incluido.

1. O trabalho apresenta a constru¢cdo de um jogo para a reabilitacdo?
2. O trabalho apresenta projeto sobre jogos em telerreabilitacao?

Por outro lado, para a exclusdo dos estudos foram adotados diversos critérios, que
foram sendo refinados ao longo do processo de condugdo. Foi excluido o trabalho que se
encaixou em algum dos seguintes critérios:

1. Nao apresenta nenhuma das palavras-chave no titulo e/ou resumo;

Zhttp://portal.acm.org
3http://www.scopus.com
“http://ieeexplore.ieee.org
>https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/



Nao apresenta o desenvolvimento de um jogo digital;
N3ao apresenta avaliacao e resultados;

Nao € artigo cientifico;

Nao esta escrito nas linguas portuguesa ou inglesa;

N3ao estd inserido no contexto de fisioterapia/reabilitacio;
N3ao possui resumo e titulo;

Texto integral do trabalho nio acessivel; e

Trabalho possui data de publicacdo anterior a 5 anos.

RSP ISR Ll o

Assim foi possivel determinar, dentre os trabalhos encontrados a partir da string de
busca desenvolvida, quais atendem aos propdsitos desta pesquisa e quais sao considerados
relevantes para responder as questdes apresentadas.

3. Conducao da Revisao

Com o planejamento estabelecido, teve inicio a etapa de Conducdo, que compreendeu a
realizacdo das buscas, a selec@o dos estudos, extracdo e ainda a anélise dos dados extraidos.

O primeiro passo, portanto, foi a realizacao das buscas, em que a string de busca foi
aplicada as bases selecionadas para a obtencdo dos resultados, os quais foram catalogados
na plataforma Parsifal. Durante o processo, a string foi adaptada (em termos de sintaxe) a
cada base, levando-se em conta as particularidades exigidas por cada uma.

A seguir se deu a selecdo dos estudos. Neste momento, as referéncias bibliograficas
encontradas nas bases foram avaliadas, tendo em vista os critérios de inclusdo e exclusao
utilizados para classificar os trabalhos em aceito ou rejeitado. De maneira geral, isso se
deu a partir das leituras do titulo, palavras-chave e resumo dos artigos. Em alguns casos,
entretanto, o texto integral precisou ser consultado.

O resultado desta selecdo estd disposto na Tabela 1°. Nela, é possivel visualizar a
quantidade de artigos encontrados nas buscas em cada base, além da quantidade de traba-
lhos aceitos e rejeitados. No total, 93 estudos foram selecionados, considerando o descarte
de trabalhos duplicados. Todos estes artigos foram selecionados para a leitura completa, vi-
sando a extracdo e andlise dos dados. O critério de exclusao que foi aplicado de forma mais
frequente para a rejei¢do dos trabalhos foi o de nimero 2, “ndo apresenta o desenvolvimento
de um jogo digital”.

Tabela 1. Artigos aceitos e rejeitados por base de dados.

Encontrados Aceitos Rejeitados

ACM 389 29 360
IEEE 164 38 126
Scopus 118 11 107
PubMed 249 15 234

Finalizada a selecdo, foi realizada a leitura completa e a extragcdo dos dados dos
artigos selecionados. Este processo pode ocorrer de diversas formas, podendo ser, por

®Um apéndice contendo a Tabela completa e todas as referéncias bibliograficas dos trabalhos selecionados
foi, por questdes de espaco, disponibilizado para o acesso em https://bit.ly/3yz0jqZ.



exemplo, a partir da elaboracdo de fichas de leitura ou resumos/sinteses criticas com
informacdes que sdo consideradas pertinentes para a resposta as questdoes de pesquisa
[Nakagawa et al. 2017, Sampaio and Mancini 2007]. A plataforma Parsifal apresenta a pos-
sibilidade de criacdo dessas fichas de leitura por meio de formulérios, cujas questdes sdo
elaboradas pela equipe que conduz a revisdo. Nesta RSL, optou-se por utilizar este recurso.
O questionério elaborado estd disposto a seguir.

* Qual a abordagem proposta pelo artigo?

* Como o projeto pretende criar engajamento no paciente?

* Qual o problema/disfun¢do/doencga abordado no trabalho?

* Quais as dificuldades existentes que justificam a construc¢ao do jogo?

» Como acontece a interagdo entre paciente, fisioterapeuta e o jogo?

* Qual o protocolo utilizado para a testagem/validacdo do projeto?

* De 0 (pouco eficiente/eficaz) a 10 (muito eficiente/eficaz), qual o indice de eficicia

da solugdo proposta pelo trabalho, com base nos resultados dos testes?
* Envolve testes com pacientes?
* Contou com o acompanhamento de profissionais de satde durante a construcio da

solucdo apresentada?

As respostas do questiondrio permitiram, apds etapas de andlise e um processo de
interpretacdo, a elaboracdo de respostas as perguntas de pesquisa.

4. Resultados e Discussao

Os 93 artigos encontrados apresentam diversas abordagens envolvendo jogos digitais,
reabilitacdo de pacientes e a geracdo de engajamento. Uma andlise do perfil dos trabalhos
€ o primeiro passo, dada a quantidade de artigos, visando identificar tendéncias e alguns
padrdes entre os trabalhos.

Sobre 0 ano de publicacdo, o grafico disposto na Figura 1 mostra a distribuicao dos
trabalhos aceitos pelos anos considerados para a sele¢do (os cinco ultimos anos). Nota-se
um crescimento consideravel a partir do ano de 2017. O ano de 2019 apresenta 0 maior
nimero de publica¢des, somando, no total, 26 artigos selecionados.
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Figura 1. Artigos aceitos separados por ano de publicacao.

4.1. (Q1) Quais sao os projetos existentes que apresentam a construciao de um jogo
digital visando engajar o paciente na realizacao de sessoes de reabilitacao e/ou
telerreabilitacao?

Ha uma grande diversidade de projetos. Para uma resposta completa a esta pergunta, seria

necessdria uma discussdo sobre cada trabalho encontrado, suas peculiaridades e singulari-

dades. Algumas caracteristicas sdo discutidas nas respostas as outras questdes (Q» e Q3). E

possivel, entretanto, identificar linhas comuns, que podem ser apontamentos a esta pergunta.



Um primeiro ponto é o problema de saude abordado: tratam-se de disfungdes
motoras, resultado de grandes periodos de internagdo, disfun¢des musculares por Aci-
dentes Vasculares Cerebrais (AVCs), ou ainda pela idade avancada do paciente. Uma
grande porcdo dos artigos dedica-se aos movimentos dos membros superiores (50, 5%)
[Lai et al. 2018, Pereira et al. 2019, Bower et al. 2015], enquanto que 9,6% aos mem-
bros inferiores e ainda 39, 7% dos trabalhos, a ambos ou outros tipos de movimentagao
[Grammatikopoulou et al. 2019, Desai et al. 2016]. Por essa razdo, € unanimidade entre os
trabalhos encontrados que o jogo construido é um exergame, ainda que alguns ndo sejam
formalmente conceituados desta maneira. Exergames sao jogos sérios que visam motivar a
realizacdo de atividades fisicas [Oh and Yang 2010].

Outro ponto importante € a justificativa que suscitou nos autores a criagao dos jogos.
A falta de motivacdo dos pacientes (0s exercicios sdo repetitivos e tediosos) aparece como
primeiro fator em 68, 8% dos artigos encontrados [Chebaa et al. 2016, Eisapour et al. 2020,
Dhawan et al. 2019]. Outros fatores ainda considerados sdo o alto custo dos tratamen-
tos disponiveis (15%) ou ainda outros fatores (26, 8%), como as dificuldades de acesso
[Afyouni et al. 2019, Cuthbert et al. 2019].

Ja em relagdo ao uso de abordagens envolvendo telerreabilitacdo, tem-se que
poucos trabalhos foram encontrados que tragam esta questdo de forma direta (cerca de
12% ou 11 trabalhos) [Tamayo-Serrano et al. 2020, David et al. 2018]. Entretanto, nota-
se uma grande precoupacdo no contexto de reabilitacdo em casa (“home based” rehabi-
litation), o que € um passo importante na dire¢ao da telerreabilitacao [Corréa et al. 2019,
Vasconcelos et al. 2018], ainda que estas abordagens considerem apenas o cendrio paciente-
jogo, desconsiderando intervencdes do profissional de saide. A maioria dos proje-
tos, todavia, necessita da presenca fisica do terapeuta, que orienta o uso dos apare-
lhos e realiza a avaliacio do paciente [Bortone et al. 2018, Ferreira and Menezes 2020,
Funabashi et al. 2017].

A participagdo direta de profissionais de saide no processo € outro ponto que
pode trazer respostas. Cerca de 84,9% dos trabalhos contaram com o acompanhamento
de profissionais de saide durante o processo de construcdo ou validacdo da solucdo
[Agres and Herremans 2017, Burdea et al. 2020]. Ao serem observadas, entretanto, as eta-
pas de desenvolvimento dos trabalhos e os protocolos utilizados nos testes, percebe-se que o
envolvimento destes profissionais ainda € limitado na maioria das iniciativas as etapas finais
(de validagdo) dos projetos, nao sendo incluidos desde o inicio.

Por fim, questdes relacionadas aos testes e avaliagcdo dos jogos podem ser cita-
das. Um total de 69,8% dos trabalhos apresenta testagens com pacientes, que acontece-
ram sob os mais diversos protocolos e etapas [Huerga et al. 2016, David et al. 2017]. No
geral (91, 3%) foram realizados testes de usabilidade, onde o grupo de pacientes é levado a
testar a aplica¢do durante um determinado tempo e depois responde questionarios sobre a
experiéncia de uso [Pedroli et al. 2017, Barioni et al. 2017, Tamayo-Serrano et al. 2020].

Pode-se afirmar que os projetos que envolvem jogos lidam, na sua maior parte, com
disfungdes motoras por meio de exergames desenvolvidos e testados com pacientes. A
criacdo destes jogos é também resposta a dificuldades de custo, acesso e, principalmente
de engajamento do paciente nas atividades realizadas. Entretanto, a participacdo direta dos
profissionais de satde ainda € limitada durante o processo, dado que, quando sdo envolvidos,
0 sd0 apenas nas etapas finais de validacao.



4.2. (Q2) Quais elementos de jogos sao empregados para suscitar engajamento no
paciente?

Para os apontamentos sobre a questdo ()5, foi construido o grafico disposto na Figura 2 (a).
A geracdo de engajamento no paciente € tema relevante nos trabalhos encontrados, dado que
a sua falta é atestada como um grande problema e é ainda constatada como sendo um fator
que, por si s6, motiva a constru¢do de muitos dos projetos.

Os trabalhos apresentam diversas solucOes para vencer este obstaculo. Grande parte
dos projetos (51 trabalhos ou 43%) afirma que a prépria constru¢do do jogo jd se co-
loca como um fator promotor de engajamento [Rahman et al. 2016, Chatzitofis et al. 2015,
Madrigal et al. 2019, Bower et al. 2015]. Estes trabalhos nao citam elementos especificos
colocados nos jogos para que esse engajamento seja efetivo.

Alguns outros trabalhos, porém, detalham o uso de técnicas e recursos es-
pecificos. 19 artigos (37%) defendem que a dificuldade da tarefa a ser realizada no
jogo é fator que prende a atencdo do usudrio [Ferreira et al. 2019, Chen et al. 2020,
Ferreira and Menezes 2020]. A atividade ndo pode ser exageradamente dificil ou extre-
mamente facil para o jogador, pois ele perde o interesse e desiste de permanecer jogando. O
ideal, segundo estas abordagens, é permitir ou realizar a regulagem da dificuldade, quer seja
antes da realizacdo da atividade, quer durante — de forma manual ou automatica.

= Prépria Construgéo do Jogo

= Questdes Sobre a Dificuldade do Jogo = Gestos
= Definicdo de Objetivos e Metas = Uso de Equipamentos Acoplados ao Paciente
Outros Recursos = Uso de Equipamentos N&o Acoplados ao Paciente
(a) Recursos para a geracdo de engajamento. (b) Abordagens de interagdo.

Figura 2. Dados acerca dos resultados encontrados na revisao.

De todos os artigos encontrados, 7 deles (6%) propdem que a defini¢do de ob-
jetivos e metas € um importante recurso para o engajamento [Rodrigues et al. 2019,
Uzor and Baillie 2019]. Colocar “alvos” a serem alcancados a curto e médio prazo, bem
como premiagdes e elementos bonus, é algo que faz com que o jogador queira continuar
envolvido na atividade, ganhando e conquistando cada vez mais. Os sistemas de pontuagdo
e ranqueamento entram neste conceito. O senso de competitividade, consigo mesmo ou com
outros, € ativado neste caso, e € fator que estimula a vontade de realizar a reabilitacdo.

Existem ainda diversos recursos que podem ser aplicados aos jogos para motivar o
paciente. 14% dos trabalhos (16 artigos) fazem uso de outros elementos, tais como ferra-
mentas de Realidade Virtual Imersiva, criagdo de contextos ou histdrias envolventes para os



jogos, questdes relacionadas a feedback motivacional, humor e promocdo de autonomia,
dentre outros [Cuthbert et al. 2019, Bessa et al. 2020, Desai et al. 2016]. Lancando mao
destas ferramentas, buscam prender o paciente a atividade, estabelecendo vinculos entre
0 paciente € 0 jogo.

4.3. (Q3) Como se da a interacao entre o paciente e o jogo desenvolvido?

Em relacdo a questdo de pesquisa ()3, o grafico apresentado na Figura 2 (b) permite algumas
observagoes. Estdo sendo construidos jogos que utilizam diversos sistemas de interacao.
De todos os trabalhos selecionados, 26 (28%) propdem uma interacdo baseada em gestos
realizados pelo paciente, capturados por sensores instalados no ambiente, como o Kinect’ e
o Leap Motion Controller® [Grammatikopoulou et al. 2019, Desai et al. 2016]. A facilidade
de obteng¢do, dado que sdo equipamentos difundidos, e o baixo custo sdo elementos que tém
sido relevantes para a utilizacio destes equipamentos em projetos de pesquisa.

Por outro lado, 46% dos trabalhos (43 artigos) trazem abordagens que utilizam sen-
sores que precisam ser acoplados ao paciente, como gonidmetros’ e equipamentos de Ele-
troencefalograma (EEG) [Lai et al. 2018, Rahman et al. 2016]. E vantajosa a precisdao dos
dados capturados, porém estes equipamentos, além de possuirem alto custo e serem de dificil
obtencdo, precisam ser vestidos no paciente e configurados adequadamente, o que pode cau-
sar desconforto e perda da motivacdo em realizar a atividade.

Por fim, 24 trabalhos (26%) baseiam-se em equipamentos que sdo utilizados pelo
paciente, mas que nao precisam ser fixados a ele [Hwang et al. 2017, Lépez et al. 2017].
Sdo controles utilizados em consoles de jogos, pedais adaptados, além de dispositivos de-
senvolvidos especificamente para os projetos. Dessa forma, pode-se reduzir algumas das
dificuldades em relacao a necessidade de que sejam acoplados sensores ao paciente.

5. Consideracoes Finais

Tendo como base a Revisdo Sistemadtica apresentada, pode-se concluir que diversas inici-
ativas tém sido realizadas dentro da area de jogos aplicados a reabilitacdo de pacientes.
Sao abordagens que utilizam sistemas de interacao baseados em gestos ou ainda no uso de
equipamentos, que podem ser acoplados ou ndo ao paciente. E essencial que, ao plane-
jar o desenvolvimento da aplicacdo, leve-se em conta a praticidade e facilidade de uso e
configuracio dos dispositivos, além da precisio dos dados obtidos. E necessdrio um balan-
ceamento neste sentido.

Em relacdo as abordagens que utilizam telerreabilitacdo, tem-se que poucas foram
encontradas, ainda que existam diversos projetos que trabalham a reabilitacdo no contexto
doméstico, sem a intervengdo do fisioterapeuta. Considerando as grandes dificuldades
de custo e acesso ao tratamento, bem como os cendrios de pandemia e pds-pandemia da
COVID-19 que impdem medidas de distanciamento social, € possivel que, continuando-se
a caminhada na direcdo em que estd, a telerreabilitacdo se torne mais presente € com uma
relevancia cada vez maior.

Por outro lado, os trabalhos encontrados, ao concordarem acerca da importancia do
engajamento para o sucesso do tratamento, apontam para uma diversidade ainda maior de

"https://developer.microsoft.com/pt-br/windows/kinect/

8https://www.ultraleap.com/product/leap-motion-controller/

%0 gonidmetro ou sensor angular é uma espécie de sensor composto por dois componentes unidos por um
cabo. Um componente é fixado imediatamente antes da articulagdo e o outro imediatamente depois. Conse-
guem medir a angulagdo de abertura da articulag@o.



meios e recursos para que este engajamento seja instigado ou promovido dentro do jogo. A
maioria massiva dos trabalhos aponta para o fato de que a prépria construgdo do jogo ja é
fator que “prende” o paciente dentro da atividade, enquanto que outras iniciativas abordam
recursos especificos que podem aumentar ainda mais esta sensa¢do, como questdes sobre a
regulagem do nivel de dificuldade das atividades ou ainda a defini¢do de objetivos e metas,
entre outros recursos. Esta visdo reforca, por um lado, a importancia das abordagens que
envolvem jogos para a reabilitacdo e, por outro, que existem muitos elementos que podem
ser utilizados e combinados para propiciar uma experiéncia melhor e mais engajadora para
0 paciente.

Alguns horizontes de pesquisa para trabalhos futuros podem ser delineados a partir
desta revisdo. Projetos que visem a construcdo de jogos em reabilitacdo podem considerar
estas conclusdes para a etapa de design da aplicagdo: a preocupagcdo com a promog¢ao de
engajamento por meio da inser¢ao de elementos no jogo e com as técnicas que visam a
interacdo do paciente com ele. Dessa forma, os projetos desenvolvidos poderdo contribuir
de forma positiva com o cendrio de reabilitacdo de pacientes baseada em jogos.
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