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1. INTRODUÇÃO

A educação especial, enquanto área da educação, tem como objetivo
promover aprendizagem, desenvolvimento integral e efetivar a educação inclusiva
(PLETSCH, 2020), almejando um desenvolvimento igualitário e ativo do sujeito, a
qual perpassa por diversas áreas do seu cotidiano, estando relacionado
diretamente com o seu estilo de vida (SOUSA, 2020).

Um estilo de vida saudável e ativo, compreende a prática regular de
atividade física (AF), proporcionando benefícios relacionados à saúde, dentre eles
a diminuição dos riscos de doenças crônicas não-transmissíveis (DCNTs) e um
aumento dos níveis de aptidão e condicionamento físico (DE ALMEIDA et al.,
2017), através da melhora na autonomia, autoestima e autogerenciamento destes
sujeitos.

Recentemente, estudos envolvendo ambientes virtuais tornaram-se uma
possibilidade para quebrar a inatividade física nesta população, Serra, Fava e
Tonello (2018) afirmam que a realidade virtual fornece um acesso seguro a
situações interativas que de outra forma, poderia ser inacessível a pessoas com
deficiência, devido a suas limitações motoras, cognitivas e psicológicas.

Dentre as possibilidades com a utilização da realidade virtual de baixo
custo e de fácil acesso, estão os Exergames (EXGs). Segundo LEVAC et al.
(2017) são sistemas no qual o jogador precisa utilizar os movimentos corporais
para interagir com objetos virtuais em um ambiente gerado por um sistema
computacional.

Diante desse contexto, quais os EXGs se adaptam melhor a um
determinado público? Quantas sessões de treinamento seriam suficientes para
promover alterações fisiológicas ou motoras?

Portanto, o objetivo desta revisão sistemática foi investigar na literatura
estudos que investigassem os efeitos da utilização de EXGs nos públicos da
educação especial, especificamente deficiência intelectual (Síndrome de Down
(SD), pessoas com Paralisia Cerebral (PC) e pessoas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA).

2. METODOLOGIA

Para as buscas realizadas nesta revisão sistemática, foram consultadas as
bases de dados da Science Direct, Pubmed, Scielo e Web of Science, o acesso
ocorreu entre os meses de julho e setembro de 2020. Os descritores utilizados
(Tabela 1), estão indexados nos descritores em ciências da saúde

Tabela 1: descritores e estratégia de busca nas bases de dados



Termos Descritores
#1 Exergame exergam* OR “active video gam*” OR “active videogam*” OR “active gam*”
#2 Amostra “down syndrome” OR “cerebral palsy” OR autism OR “disabled person” OR

“cognitive impairment” OR “especial education”
#3 Estudo intervention
Combinação #1 AND #2 AND #3

Foram selecionados artigos publicados em inglês, espanhol e português,
com texto completo disponíveis até 22 de setembro de 2020. Como critério de
inclusão, as pesquisas deveriam fazer uso de consoles de EXGs domésticos, ou
seja, consoles que podem ser adquiridos no mercado. Foi estabelecido o ano de
2011 como início da busca, por se tratar do período de desenvolvimento do
sensor Kinect para Xbox™ 360, permitindo maior variedade de consoles
comerciais; Dois revisores realizaram independentemente as buscas e
selecionaram os artigos de acordo com os critérios de elegibilidade, conforme o
critério PICOS (Tabela 2). As discrepâncias foram resolvidas por um terceiro
autor.

Tabela 2: Critérios de inclusão e exclusão
Critérios inclusão Critério exclusão

P Participate Pessoas com Síndrome de Down,
Paralisia Cerebral e Transtorno do
Espectro Autista.

Pessoas com desenvolvimento
típico ou PD ou transtornos
diferentes dos apontados
previamente

I Intervention Intervenções com EXGs domésticos Intervenções com videogames
sedentários ou EXGs não
domésticos

C Comparation Grupos pré e pós -
O Outcome Efeitos da prática de EXGs na

saúde
desenvolvimento ou validação de
instrumentos

S Study Intervenções Revisões sistemáticas com ou sem
meta-análise; estudos descritivos

Os artigos incluídos foram avaliados segundo o rigor metodológico utilizado,
a partir do emprego da escala PEDro de acordo com Sherrington et al. (2000), a
qual objetiva identificar estudos com boa validade interna e com informações
estatísticas suficientes para que os resultados das intervenções sejam
interpretados com maior consistência.

Após leitura dos títulos, foram mantidos os artigos que se identificassem com
o objetivo do estudo. De modo subsequente, foram analisados os resumos. Por
fim, os dados foram extraídos dos artigos que cumprissem os critérios de inclusão
acima indicados. A extração dos dados foi realizada por dois avaliadores
independentes,sendo esta referente aos autores, objetivo do estudo, número de
participantes, avaliações, dosagem da intervenção, tipo de EXG utilizado e as
principais conclusões.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

A partir dos resultados das buscas nas bases de dados, permaneceram 12
artigos para serem lidos na íntegra. Destes, 41,67% (n=05) estudos analisaram
intervenções com sujeitos com TEA (ANDERSON-HANLEY, et al., 2011;
EDWARDS, et al. 2017; CHUNG, et al., 2015; FLYNN, et al. 2016; STRAHAN et
al., 2015), 33,33 % (n=04) estudos tiveram a participação de sujeitos com PC



(KASSE, et al., 2017; JELSMA, et al., 2013; JUNG, et al., 2018; TARAKCI, et al.,
2016) e 25 % (n=03) investigaram os efeitos em pessoas com SD (WUANG, et al.,
2011; BERG, et al., 2012; SILVA, et al., 2017).

Sobre as amostra utilizadas, a maior parte dos experimentos investigou
jovens e crianças com idade variando até 12 anos, 58,33 (%) (WUANG, et al.,
2011; BERG, et al., 2012; CHUNG, et al., 2015; FLYNN, et al., 2016; KASSEE, et
al., 2017; EDWARDS, et al., 2017). Apenas um estudo utilizou uma amostra
composta por adultos com faixa etária entre 18 a 60 anos (SILVA, et al., (2017).

Resultados parciais indicam que, os estudos em sua maioria investigaram
os efeitos dos EXGs sobre as capacidades físicas (BERG, et al., 2012; JELSMA,
et al., 2013; EDWARDS, et al. 2017; SILVA et al., 2017 e JUNG, et al., 2018).
Além disso, outros três estudos investigaram os efeitos da utilização de EXGs
sobre as Funções Executivas(FE) (ANDERSON-HANLEY, et al., 2011; CHUNG, et
al., 2015; FLYNN, et al. 2016) e apenas um estudo (STRAHAN et al., 2015)
investigou os efeitos sobre variáveis antropométricas como Índice de Massa
Corporal (IMC), RCQ e dobras cutâneas.

Em relação às plataformas utilizadas nos estudos, apenas dois tipos de
consoles foram utilizados o Nintendo Wii™ (WUANG et al., 2011; BERG et al.,
2012; JELSMA et al., 2013; STRAHAN et al., 2015; TARAKCI et al., 2016; FLYNN
et al., 2016; KASSEE et al., 2017; SILVA et al., 2017) e o Xbox 360 com sensor
Kinect (CHUNG, et al., 2015; EDWARDS et al., 2017; JUNG et al., 2018), e em
um (01) estudo não foi possível identificar o console utilizado
(ANDERSON-HANLEY et al., 2011).

4. CONCLUSÕES

A presente revisão sistemática se propôs a investigar os efeitos da utilização
de EXGs no público alvo da educação especial, com ênfase na deficiência
intelectual (SD), paralisia cerebral (PC) e Transtorno do Espectro Autista (TEA).
Os principais resultados encontrados nesta revisão apontam para uma melhora
no equilíbrio em crianças com PC. Uma diminuição nos comportamentos
repetitivos, na massa corporal e no IMC e, no aumento do desempenho cognitivo
e das FE em TEA. Melhora na proficiência física e motora em crianças e adultos
com SD. Apenas dois artigos que investigaram TEA não encontraram diferenças
significativas para controle de objeto e para engajamento social, porém os autores
identificaram potencial do EXGs para aumentar os níveis de AF.

Nesse sentido, o uso dos EXGs é potencialmente benéfico para o
desenvolvimento cognitivo e motor e respostas fisiológicas positivas, pois exigem
tomada de decisão, controle inibitório, memória de trabalho e planejamento,
proporcionando maior motivação e adesão para a realização das atividades,
tornando as aulas mais atrativas e divertidas.
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