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Abstract. Introduction: Aging can impair autonomy, cognition, and balance
in older adults. Kinesiotherapy and exergames have proven effective in
rehabilitation by combining physical activity with cognitive stimulation in
virtual environments. Objective: With this in mind, this study presents Fisio
Virtual 2.0, a new version of an exergame designed for physiotherapists,
focusing on assisting patients with kinesiotherapy exercises. Methodology: The
development followed an iterative approach, supported by a physiotherapist.
We included new exercises, restructured the mechanics and logic of existing
exercises, adjusted movement control parameters for different levels of
mobility, and added visual, audio, and management features. Results: Based
on a preliminary assessment with a physiotherapist, using the cognitive
walkthrough method, we tested the new available resources, confirming their
applicability. The new exergame functionalities offer resources to expand
therapeutic possibilities in rehabilitation sessions, serving as a support tool for
conventional treatments.
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Resumo. Introdugdo: O envelhecimento pode comprometer a autonomia,
a cogni¢do e o equilibrio de idosos. A cinesioterapia e os exergames tém
se mostrado eficazes na reabilitacdo, por promoverem atividade fisica com
estimulos cognitivos em ambientes virtuais. Objetivo: Nesse sentido, este
estudo apresenta o Fisio Virtual 2.0, uma nova versdo de um exergame
destinado a fisioterapeutas, focado em auxiliar pacientes na execuc¢do de
cinesioterapia. ~Metodologia: O desenvolvimento seguiu uma abordagem
iterativa, com apoio de um profissional de fisioterapia. Foram incluidos novos
exercicios, reestruturada a mecdnica e a logica de exercicios jd disponiveis,
ajustados pardmetros de controle de movimento para diferentes niveis de
mobilidade, e adicionados recursos visuais, sonoros e de gestdo. Resultados:
A partir de uma avaliagdo preliminar com um fisioterapeuta, por meio
do método de walkthrough cognitivo, os novos recursos disponiveis foram
testados e sua aplicabilidade foi confirmada. As novas funcionalidades do
exergame oferecem recursos para ampliar as possibilidades terapéuticas em
sessoes de reabilitacdo, servindo como ferramenta de apoio aos tratamentos
convencionais.

Palavras-Chave cinesioterapia, exergame, mobilidade, reabilitacdo.
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1. Introducao

O envelhecimento humano estéd associado a diversas alteragdes fisioldgicas e funcionais
que impactam diretamente a qualidade de vida, especialmente no que diz respeito
a cognicdo, a coordenacdo motora e a autonomia funcional [Henrique et al. 2021].
Alteracdes no sistema musculoesquelético, como a redugdo da forca e da flexibilidade,
combinam-se com um declinio das func¢des cognitivas e sensoriais, comprometendo a
independéncia e aumentando o risco de quedas em idosos [Perez et al. 2021].

A cinesioterapia, abordagem terapéutica baseada na execuc¢do de movimentos,
destaca-se como estratégia para prevenir limitacdes e promover a reabilitagdo
[Ioan-Alexandru et al. 2022]. Contudo, a adesdo a tratamentos fisioterapéuticos longos
pode ser um desafio, levando a monotonia e a desmotivagdo por parte dos pacientes.
Nesse contexto, tecnologias interativas como os exergames emergem como ferramentas
inovadoras. A utilizacdo de exergames na satde tem se mostrado eficaz na melhoria da
motivacdo e no aumento da frequéncia as sessoes, contribuindo para melhores resultados
clinicos [Becker et al. 2021, Hadjipanayi et al. 2024].

Entre as solucdes com esse propdsito, destaca-se o Fisio Virtual, um
exergame criado em 2021 para a reabilitacdo de idosos por meio da cinesioterapia
[Becker e De Marchi 2021]. A primeira versdo do sistema foi utilizada em clinicas e
validada por profissionais da drea, demonstrando eficidcia como recurso complementar
[Henrique et al. 2023]. Apesar dos resultados, o uso continuo revelou limitacdes, como
a rigidez na personalizacdo de exercicios, dificuldade de adaptacdo a pacientes com
restricdes severas de mobilidade e uma arquitetura de software que dificultava a inclusao
de novos movimentos.

As demandas por melhorias, identificadas durante a pratica clinica, motivaram
o desenvolvimento de uma nova versdo. As principais necessidades apontadas pelo
profissional de fisioterapia envolvido no projeto incluiam: (i) a incorporagdo de novos
exercicios focados em rotagdo e dissociagdo de tronco; (ii) a capacidade de ajustar a
sensibilidade de detec¢do de movimento para pacientes com mobilidade reduzida; e (iii)
a implementacdo de recursos de gerenciamento que permitissem exportar o histérico de
desempenho dos pacientes para andlise externa.

Nesse contexto, este estudo apresenta o Fisio Virtual 2.0, uma nova versdao do
exergame que aprimora a experiéncia terapéutica com base nas sugestdes da préatica
clinica. As contribuicdes deste trabalho incluem: (a) a expansdo da biblioteca de
exercicios; (b) a implementacao de um sistema de ajuste de sensibilidade de movimento;
e (c) a adicdo de funcionalidades de gestdo e personaliza¢gdo, como a exportagcdo de dados
€ Novos avatares.

2. Fundamentacao Tedrica
2.1. Cinesioterapia

A cinesioterapia ¢ uma modalidade terap€utica da fisioterapia que utiliza o movimento
como principal recurso para tratar e prevenir doengas, além de promover a reabilitacdao
funcional. Seu objetivo € restaurar a integridade de tecidos, melhorar a amplitude de
movimento, a forca muscular, o equilibrio e a coordenac@o motora [Kisner e Colby 2017].
Exercicios especificos, como a dissociacao de tronco, que consiste em movimentar a
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parte superior do tronco independentemente da pelve, e a descarga de peso, que envolve
a transferéncia controlada de peso sobre um membro, sdo fundamentais para a reabilitacdao
neuroldgica e ortopédica [Lundy-Ekman 2017].

2.2. Exergames na Reabilitacao

Exergames sdo jogos digitais que exigem movimento corporal para jogar, fundindo
exercicio fisico com entretenimento [Ismail et al. 2022]. Na fisioterapia, os exergames
oferecem uma abordagem lidica que aumenta o engajamento e a motivacao dos pacientes,
especialmente em tratamentos de longa duracdo [Manera et al. 2017]. Ao fornecer
feedback em tempo real, metas claras e um ambiente virtual interativo, transformam
exercicios repetitivos em desafios motivadores [Becker et al. 2021].

Apesar de ser categorizado como exergame, o Fisio Virtual 2.0 se concentra
mais em aspectos de simulacdo e instrucdo do que em mecanicas de jogo complexas
como pontuacao competitiva ou narrativas. Seus elementos lidicos derivam do feedback
audiovisual imediato (sons e cores a cada repeticdo), da personificacdo através de avatares
e do senso de progressdo ao completar séries e sessdes, o que o qualifica como uma
aplicacdo com elementos de gamificacao para fins terapéuticos.

2.3. Trabalhos Relacionados

z

A aplicacdo de exergames na reabilitacdo fisioterapéutica ¢ um campo consolidado,
com diversas propostas na literatura. Por exemplo, o sistema proposto por
[Qiu e Luximon 2025] utiliza o sensor Kinect para reabilitacio de membros superiores
ap6s um acidente vascular encefdlico (AVE), focando em exercicios de alcance. Ja o
estudo de [Henrique et al. 2019] investiga os efeitos do exergame Motion Rehab AVE
3D no equilibrio e na fungdo motora dos membros superiores de pacientes apds AVE.
A abordagem proposta por [Rocha et al. 2022] explora o uso da realidade virtual para
criar ambientes imersivos destinados a reabilitagdo de equilibrio em idosos. Observa-se
também que, no contexto brasileiro, pesquisas sobre exergames frequentemente exploram
o uso de sensores de baixo custo para criar solucdes acessiveis [Pereira et al. 2023].

O Fisio Virtual 2.0 se diferencia por focar especificamente em protocolos de
cinesioterapia e ser codesenhado com um fisioterapeuta para uso clinico. Sua principal
contribui¢do em relacdo a outros sistemas € a funcionalidade que permite ao terapeuta
ajustar a sensibilidade dos sensores de movimento em tempo real, adaptando o jogo a
pacientes com diferentes graus de comprometimento motor, uma caracteristica pouco
explorada em outras abordagens.

3. Materiais e Métodos

O desenvolvimento seguiu uma abordagem iterativa, com reunides periddicas com um
fisioterapeuta para definir os requisitos e validar as funcionalidades implementadas. O
ambiente de uso do sistema consiste em um computador, um monitor ou projetor para
visualizacdo pelo paciente e pelo terapeuta, € uma camera RGB-D para captura de
movimentos, posicionada em um espago clinico que permita ao paciente realizar os
movimentos livremente.
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3.1. Fisio Virtual 1.0: Ponto de Partida

A versdo original do Fisio Virtual [Becker e De Marchi 2021] ja permitia o cadastro de
pacientes e a configuracdo de sessdes com oito exercicios — realizados em pé ou sentados,
de forma unilateral ou bilateral. A interagdo era baseada no movimento do paciente,
que controlava um avatar para realizar as tarefas propostas. O sistema foi utilizado em
clinicas fisioterapéuticas e validado por profissionais da drea, que atestaram sua eficicia
como recurso complementar as sessdes convencionais [Henrique et al. 2023]. Contudo,
as limitacoes identificadas foram a impossibilidade de incluir novos exercicios sem alterar
o codigo-fonte, a falta de op¢des para pacientes com mobilidade muito reduzida, e a
auséncia de um mecanismo para exportar dados clinicos.

3.2. Ferramentas de Desenvolvimento

Para viabilizar a atualizacdo e o aperfeicoamento do exergame, optou-se por manter a
game engine Unity (versdo 2021.1.26f1)!, devido a dependéncias com texturas, shaders e
técnicas de renderizacao utilizadas na aplicacdo original. O rastreamento de movimentos
em tempo real foi realizado pelo sensor RGB-D Orbbec Astra Pro?, que captura imagens
de profundidade essenciais para gerar a malha esquelética do usudrio. Para manipular
essa malha, foram aplicados recursos da biblioteca Nuitrack (versdo 0.36), que permite
identificar as 19 articulagdes que controlam o avatar. Optou-se por manter versoes mais
antigas da Unity e da Nuitrack devido a problemas de instabilidade e incompatibilidade
com o sensor, identificados durante testes com versdes mais recentes.

3.3. Game Design e Mecanicas

O Fisio Virtual 2.0 foi projetado para dar ao fisioterapeuta controle total sobre a sessdao
terapéutica. A mecanica central baseia-se na conclusdo de repetigdes. Cada exercicio
possui dois volumes de colisdo invisiveis (friggers): um de inicio e um de retorno
(Figura 1). O paciente deve mover a articulagdo correspondente para tocar primeiro no
trigger de inicio e depois retornar ao de retorno. Essa sequéncia completa uma repeticao,
que € sinalizada por feedback visual e sonoro.

O terapeuta configura a sessdo no menu “Ordem dos Exercicios” (Figura 2),
onde os exercicios sdo selecionados por cliques e numerados para indicar a sequéncia
de execucdao. Uma contribui¢io chave desta versdo € a op¢ao de ajuste de sensibilidade,
util para pacientes com condi¢des mais severas, como casos graves de acidente vascular
encefalico ou COVID-19. Ao selecionar “mobilidade diminuida”, o sistema aumenta a
escala das caixas de colisao em 10% (fator de escala = 1.1), facilitando a ativagdo por
pacientes com amplitude de movimento limitada. Ao final de um exercicio, o sistema
carrega automaticamente a proxima atividade da lista.

Para tornar a experiéncia mais positiva, a contagem de erros, presente na versao
anterior, foi removida. A métrica causava confusdo e desconforto, pois nao refletia
diretamente o desempenho fisioterapéutico, sendo substituida por um sistema de avalia¢ao
focado no sucesso (repeti¢des concluidas) e no tempo de execugio.

'https://unity.com/

https://www.orbbec.com/products/structured-light-camera/
astra-series/

Shttps://nuitrack.com/
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Figura 1. Triggers mapeados (representados por esferas verdes) para monitorar
o inicio e o fim do movimento em um exercicio.

CONFIGURAGCAO DA ORDEM DOS EXERCICIOS

° Descarga de Peso

°  Dissociagdo de Tronco

° Rotagao de Tronco Sentado

©  Flexdo e Extensdo de Tronco

°  Rotago de Tronco em Pé

° Inclinao Lateral de Tronco

- Agachamento

Figura 2. Lista
sessao.

- Flexao de Cotovelo

- Abducdo Horizontal de Ombro

- Flex&o Plantar

- Diagonal Membro Superior

- Extens&o de Cotovelo

SALVAR

- Abducéo de Quadril

RESETAR

- Adugio Horizontal de Ombro

VOLTAR

de exercicios disponiveis para o fisioterapeuta configurar a

3.4. Novos Exercicios, Avatares e Funcionalidades

A atualizacdo exigiu uma remodelagem técnica significativa. Foi necessdrio reestruturar
o grafo de cena e reformular o banco de dados para permitir a adicdo flexivel de novos
conteudos. Seis novos exercicios foram adicionados, focando em movimentos de tronco:
inclinagdo lateral, rotacdo em pé, flexao/extensao, rotacio sentado, dissociacdo de tronco
e descarga de peso. Um deles, a rotacdo de tronco, exigiu a criagdo de um modelo 3D

adicional de uma bola. A Figura 3 ilustra um desses novos exercicios.

Para promover a inclusdo, foram adicionados avatares masculino e feminino com
tez negra, além dos existentes com tez branca. A cada movimento correto, notificagdes
visuais e sonoras foram implementadas para orientar o paciente e o fisioterapeuta. O
conjunto completo das principais novidades da versao 2.0 é apresentado na Figura 4.
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Rotagdo de Tronco em Pé
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Figura 3. Execucao do novo exercicio de rotacao de tronco em pé.

Inclinacdo Rotagdo de Tronco Flexdo e Extensdo Rotacdo de Tronco Dissociagdo de Descarga de Peso
Lateral de Corpo em Pé de Trono Sentado Tronco

NOME DO USUARIO

SEXO DO USUARIO
ULINO FEN

OR DO AVATAR

VOLTAR

Figura 4. Fisio Virtual 2.0 e suas principais novidades: na parte superior,
o suporte de rastreamento de seis novos exercicios; na parte inferior
esquerda, a exportacao das sessoes e desempenho por paciente; e na
parte inferior direita, a escolha do avatar e sua tez.

3.5. Sistema de Registro e Histoérico

O sistema armazena o histérico de cada paciente, incluindo datas, exercicios e tempo de
execucdo. A principal novidade € a funcdo “Exportar”, que gera um arquivo de planilha
(CSV). Para isso, foi criada uma classe especifica em Unity que busca os dados no banco
de forma tabular. Ao ser acionada, a funcdo cria automaticamente uma pasta em local
escolhido pelo usudrio, contendo o arquivo com o nome do paciente. Esse recurso,
ilustrado na Figura 5, facilita o acompanhamento e a andlise dos dados por parte do
fisioterapeuta.
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A B & D E F G H

Paciente: Felipe

Exercicio 1:

Nome do exercicio: Diagonal Membro Superior
Tempo: 1:50

Data da sessdo: 13/08/2024 - 14:24

Exercicio 2:

Nome do exercicio: Descarga de Peso
Tempo: 1:03

Data da sess3o: 28/08/2024 - 16:00

Exercicio 3:
Nome do exercicio: Dissociagdo de Tronco
Tempo: 43

Data da sessao: 28/08/2024 - 16:03

Nome Data de modificagdo o Tamanho

a0 E@BRZ B ee~ o0 wn -

H] Felipe_historic 2024 0 Arqui V 1EB
B Userl_historic 3/08/2024 16:17 o de Valore.., 1 KB
B User2_historic 4 16:3 el 1 KB

l] User3_historic 3/08/2024 16:17 Arquivo de Valore... 1KB

Figura 5. Exemplo de planilha exportada com dados da sessao.

4. Resultados Preliminares

Uma avaliacdo preliminar do Fisio Virtual 2.0 foi conduzida com um especialista em
fisioterapia, que acompanhou o projeto desde sua concep¢do. A avaliacdo foi realizada
por meio de uma entrevista semiestruturada e do método de walkthrough cognitivo
[LaViola Jr et al. 2017], no qual o especialista executou tarefas tipicas (cadastrar paciente,
montar uma sessdo, testar os exercicios, exportar dados) enquanto verbalizava suas
impressoes.

O especialista validou o funcionamento dos 14 exercicios, confirmando sua correta
execucao tanto no modo normal quanto nos de mobilidade reduzida. Ele destacou que a
variedade de atividades permite ampliar significativamente as possibilidades terapéuticas.
O recurso de ajuste de mobilidade foi apontado como o principal diferencial, por ampliar
o alcance do jogo a pacientes com limitacdes motoras severas. Outros destaques positivos
incluiram a interface rica em elementos visuais informativos, o uso de feedbacks visual
e sonoro disparados a cada etapa concluida do exercicio, e a nova funcionalidade de
exportacdo. Esta tltima foi considerada um aumento na praticidade clinica, permitindo ao
fisioterapeuta acessar e imprimir os dados da sessdo de forma independente. Para apoiar
novos usudrios, um tutorial em video foi criado®.

A anélise do especialista foi além da simples validacdo funcional, tocando em
pontos cruciais da prética terapéutica. A esse respeito, a literatura aponta que a utilizagao
de feedbacks imediatos e continuos é um fator chave para manter o paciente engajado e

“https://tinyurl.com/tutorial-fisiovirtual-2
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atento a tarefa [Teo et al. 2022] - o que favorece a adesdo a tratamentos prolongados e,
consequentemente, potencializa os resultados terapéuticos. Discutiu-se também como o
recurso de ajuste de mobilidade transforma o exergame em uma ferramenta de terapia
adaptativa, permitindo ao profissional criar um plano de progressdo onde a dificuldade
aumenta a medida que o paciente recupera sua fun¢do, mantendo o engajamento em um
nivel 6timo ao longo do tratamento.

E importante ressaltar que esta avaliagio é informal e apresenta um claro viés,
dado que o avaliador é também um colaborador do projeto. O objetivo desta etapa ndo foi
produzir resultados quantitativos de eficicia, mas sim obter uma validag@o funcional e de
usabilidade para refinar a ferramenta antes de estudos formais. Por fim, o software obteve
o registro de propriedade intelectual junto ao INPI sob o nimero BR512025001645-0
[Silva et al. 2025].

5. Conclusao

Este trabalho apresentou o desenvolvimento do Fisio Virtual 2.0, um exergame destinado
a fisioterapeutas, focado em auxiliar pacientes na execucdo de cinesioterapia. Sua
concepcdo e implementacdo representou um avanco significativo em relacdo a versao
original do exergame, em termos de usabilidade e de novas funcionalidades.

A inclusdo de novos exercicios, a personalizacdo dos avatares e a exportacdo das
atividades para planilhas se destacam entre as principais contribuigdes da nova versao,
ampliando o potencial de aplicacdo do sistema em ambientes reais de reabilitacdo. Além
disso, a integracdo de um sistema de limiares adaptativos contribuiu para tornar os
exercicios mais acessiveis a pacientes com diferentes niveis de mobilidade.

Apesar das contribui¢des positivas, o sistema ainda apresenta limitacdes técnicas,
como a dependéncia de hardware e software especificos, a impossibilidade de alterar a
aparéncia do avatar apds o cadastro, e a auséncia de um instalador da ferramenta e suas
dependéncias. Essas questdes estdo consideradas em plano de melhorias a curto prazo.

Como trabalhos futuros, pretende-se submeter o projeto a um Comité de Etica em
Pesquisa para conduzir um estudo piloto com fisioterapeutas e pacientes voluntdrios, para
validacao clinica formal. Este estudo buscara coletar dados quantitativos (ex: melhora na
amplitude de movimento, tempo de execucao) e qualitativos (ex: usabilidade, motivagao,
experiéncia do usudrio) para avaliar a eficicia terapéutica e o impacto do Fisio Virtual 2.0
como ferramenta complementar em processos de reabilitacdo.

Referéncias

Becker, O. H. C. B. e De Marchi, A. C. B. (2021). Fisio virtual. Patente: Programa de
Computador. Numero do registro: BR512021001373-5, Data de registro: 29/06/2021,
Institui¢do de registro: INPI - Instituto Nacional da Propriedade Industrial.

Becker, O. H. C. B., Perez, F. M. P, Henrique, P. P. B., e De Marchi, A. C. B. (2021). A
evolucdo do exergame fisio virtual a partir da experiéncia de uso de mulheres idosas.
In Anais da VIII Semana do Conhecimento, pages 1641-1642. UPF.

Hadjipanayi, C., Banakou, D., e Michael-Grigoriou, D. (2024). Virtual reality exergames
for enhancing engagement in stroke rehabilitation: A narrative review. Heliyon, 10(18).



XXIV Simpésio Brasileiro de Jogos e Entretenimento Digital (SBGames 2025) - Salvador/BA Trilha: Saide

Henrique, P. P, Colussi, E. L., e De Marchi, A. C. (2019). Effects of exergame on patients’
balance and upper limb motor function after stroke: a randomized controlled trial.
Journal of Stroke and Cerebrovascular Diseases, 28(8):2351-2357.

Henrique, P. P. B., Perez, F. M. P, Becker, O. H. C., Bellei, E. A., Biduski, D., Korb, A.,
Pochmann, D., Dani, C., Elsner, V. R., e De Marchi, A. C. B. (2021). Kinesiotherapy
with exergaming as a potential modulator of epigenetic marks and clinical functional

variables of older women: Protocol for a mixed methods study. JMIR Research
Protocols, 10(10):¢32729.

Henrique, P. P. B., Perez, F. M. P., Dorneles, G., Peres, A., Korb, A., Elsner, V.,
e De Marchi, A. C. B. (2023). Exergame and/or conventional training-induced
neuroplasticity and cognitive improvement by engaging epigenetic and inflammatory

modulation in elderly women: A randomized clinical trial. Physiology & Behavior,
258:113996.

Ioan-Alexandru, B., Ionel-Bujorel, P., Nicolae, G., Cristina, B. A., Robert, A., e
Maria, B. O. (2022). Computer kinesiotherapy movement simulator. In 2022

14th International Conference on Electronics, Computers and Artificial Intelligence
(ECAI), pages 1-4. IEEE.

Ismail, N. A., Hashim, H. A., e Ahmad Yusof, H. (2022). Physical activity and exergames
among older adults: a scoping review. Games for Health Journal, 11(1):1-17.

Kisner, C. e Colby, L. A. (2017). Therapeutic exercise: foundations and techniques. F.A.
Davis Company, 7th edition.

LaViola Jr, J. J., Kruijff, E., McMahan, R. P., Bowman, D., e Poupyrev, 1. P. (2017). 3D
user interfaces: theory and practice. Addison-Wesley Professional.

Lundy-Ekman, L. (2017). Neuroscience-E-Book: Fundamentals for Rehabilitation.
Elsevier Health Sciences, 5th edition.

Manera, V., Ben-Sadoun, G., Aalbers, T., Agopyan, H., Askenazy, F., Benoit,
M., Bensamoun, D., Bourgeois, J., Bredin, J., Bremond, F., et al. (2017).
Recommendations for the use of serious games in neurodegenerative disorders: 2016
delphi panel. Frontiers in psychology, 8:1243.

Pereira, G., Nohama, P., e Ficheman, I. (2023). Levantamento de Ferramentas de
Avaliacdo da Usabilidade de Exergames para Reabilitacdo Motora de Idosos. In Anais
do XXII Simposio Brasileiro de Games e Entretenimento Digital (SBGames), pages
188-197, Rio de Janeiro - RJ, Brazil. Sociedade Brasileira de Computacdo (SBC),
SBC.

Perez, F. M. P., Henrique, P. P. B., e De Marchi, A. C. B. (2021). Protocolo de
intervencao cinesioterapéutica com exergames para forca muscular e equilibrio em

1idosos—uma revisao sistematica da literatura. Research, Society and Development,
10(13):e113101321063—113101321063.

Qiu, Y. e Luximon, Y. (2025). Analysis of postures, perceived physical safety, and
technology acceptance of immersive exergames among older adults. Applied Sciences,
15(7):3711.



XXIV Simpésio Brasileiro de Jogos e Entretenimento Digital (SBGames 2025) - Salvador/BA Trilha: Saide

Rocha, H. A., Rodrigues, K. S., Diniz, J. V. A, e de Paiva, A. C. (2022). Exergame para
Reabilitagcdo da Marcha e do Equilibrio de Pacientes P6s-acidente Vascular Encefélico.
In Anais do XXI Simposio Brasileiro de Games e Entretenimento Digital (SBGames),
pages 671-680, Natal - RN, Brazil. Sociedade Brasileira de Computacdo (SBC), SBC.

Silva, E. B. d., Becker, O. H. C. B., Henrique, P. P. B., Perez, F. M. P., Rieder, R., e
De Marchi, A. C. B. (2025). Fisio virtual 2.0. Patente: Programa de Computador.
Numero do registro: BR512025001645-0, Data de registro: 29/04/2025, Instituicao de
registro: INPI - Instituto Nacional da Propriedade Industrial.

Teo, J. L., Zheng, Z., e Bird, S. R. (2022). Identifying the factors affecting
‘patient engagement’in exercise rehabilitation. BMC Sports Science, Medicine and
Rehabilitation, 14(1):18.



	Introdução
	Fundamentação Teórica
	Cinesioterapia
	Exergames na Reabilitação
	Trabalhos Relacionados

	Materiais e Métodos
	Fisio Virtual 1.0: Ponto de Partida
	Ferramentas de Desenvolvimento
	Game Design e Mecânicas
	Novos Exercícios, Avatares e Funcionalidades
	Sistema de Registro e Histórico

	Resultados Preliminares
	Conclusão

