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R E S U M O :  Objetivo: O objetivo do estudo foi analisar características da 
aplicação de tecnologias na área de Fisioterapia e reabilitação. 
Metodologia: Trata-se de um estudo de revisão integrativa da literatura, 
executada nas bases Scielo, Lilacs, Medline e Pubmed, composta por 
artigos de revisão, em português e inglês, publicados entre 2013 e 2023. 
Os artigos foram submetidos à leitura dos títulos e resumos, visando 
excluir duplicados ou sem pertinência, e avaliação de qualidade 
metodológica. Os processos de seleção e avaliação foram realizados por 
dois pesquisadores com divergências resolvidas por um terceiro. Realizou-
se uma análise narrativa para a descrição e síntese dos resultados. 
Resultados: A busca retornou 421 estudos, após os processos de seleção, 
33 artigos compuseram a amostra final. Destaca-se que 60,6% foram 
oriundos da Europa e 15,2% da América do Norte. 21,2% abordaram a 
Reabilitação Neurológica e 18,2% a Saúde do Idoso. Sobre o tipo de 
tecnologia abordada, 18,2% abordaram Tecnologias móveis e 15,2% 
Telessaúde. Conclusões: Destaca-se a tendência nos estudos da 
exploração de tecnologias digitais e eletrônicas incorporadas aos recursos 
voltados à reabilitação. 
P A L A V R A S - C H A V E :  Modalidades de Fisioterapia. Tecnologia 
Biomédica. Informática Médica. 

A B S T R A C T :  Aim: The objective of the study was to analyze 
characteristics of the application of technologies in the area of Physical 
therapy and rehabilitation. Methodology: This is an integrative literature 
review study, carried out in the SciELO, LILACS, MEDLINE and PubMed 
databases, composed of review articles, in Portuguese and English, 
published between 2013 and 2023. The articles were submitted to the 
reading of titles and abstracts, aiming to exclude duplicates or articles 
without relevance, and evaluation of methodological quality. The 
selection and evaluation processes were carried out by two researchers 
with disagreements resolved by a third party. A narrative analysis was 
performed to describe and summarize the results. Results: The search 
returned 421 studies, after the selection processes, 33 articles made up 
the final sample. It is noteworthy that 60.6% came from Europe and 15.2% 
from North America. 21.2% addressed Neurological Rehabilitation and 
18.2% the Older Adult Health. Regarding the type of technology 
addressed, 18.2% addressed Mobile Technologies and 15.2% Telehealth. 
Conclusions: The trend in studies towards the exploration of digital and 
electronic technologies incorporated into resources aimed at 
rehabilitation stands out. 
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INTRODUÇÃO 

Na atual sociedade, a área da saúde tem se destacado pelo seu dinamismo, que muito se 

relaciona à inovação, com o desenvolvimento científico e tecnológico se tornando cada vez mais rápido 

em busca de novos produtos e processos 1. A longevidade da população impacta a demanda aos sistemas 

de saúde, no aumento da prevalência de doenças crônicas e nas limitações de financiamentos. Nesse 

contexto, a introdução de tecnologias pode ajudar a melhorar a eficiência do sistema de saúde e o 

cuidado prestado aos pacientes/usuários 2. 

De acordo com uma base de patentes internacional, os depósitos de registros na área de 

aparelhos e dispositivos de Fisioterapia em 2021 somaram 41.221, em pleno ápice das medidas de 

cuidado e restrição da pandemia, demonstrando que países como China, Japão e estados Unidos, 

potencializaram pesquisas e produções tecnológicas neste período 3. 

A implantação de soluções tecnológicas durante a pandemia do COVID-19 contribuiu de forma 

decisiva para a redução da aglomeração nos espaços de saúde, rapidez e facilidade de acesso aos 

serviços de assistência, sobretudo em países que já apresentavam avanço tecnológico na área de e-

Health 4. 

Como parte das especialidades atuantes na reabilitação, o fisioterapeuta passou a experimentar 

um processo disruptivo na sua assistência tradicional com o início da pandemia, sendo identificada a 

necessidade de implementar medidas e recursos para manter o funcionamento dos serviços e a 

assistência profissional de forma não presencial aos usuários 5. 

O uso das ferramentas tecnológicas de informação vem contribuindo para a condução do 

processo de reabilitação de uma ampla gama de pacientes. Como exemplo, citam as tecnologias 

domiciliares, que têm como vantagem fornecer flexibilidade de local e tempo na terapia de reabilitação 

e possibilitando o feedback remoto 6. 

O impacto de demandas tecnológicas no referido período também se verifica no setor 

educacional. Se antes do período de pandemia o uso de tecnologias de comunicação e informação no 

ensino superior em Fisioterapia já era objeto de grande interesse da ciência e da sociedade, com o 

advento da pandemia, houve um salto da importância destes aspectos e diversos estudos passaram a 

ser realizados com o intuito de compreender as transformações tecnológicas ocorridas e seus impactos 

acadêmicos 7. 

As tecnologias em saúde (TS) podem ser classificadas de acordo com Merhy (2007) como 

tecnologias leve, leve-dura e dura. As TS leves são compreendidas como tecnologias relacionais, sendo 

o vínculo, acolhimento, responsabilização e autonomização os focos principais. As TS leve-dura 

relacionam-se com a utilização de saberes estruturados ou tecnologias-saberes. E por fim, as TS duras 

correspondem aos equipamentos, como os ventiladores mecânicos, as bombas de infusão e aparelhos 

em geral 8. 

Outra classificação de TS é a de Nietzsche et al. (2005) que se divide em Tecnologias Educacional, 

Gerencial e Assistencial. A Tecnologia Educacional consiste num conjunto de conhecimentos que visam 

o planejamento, o controle e o acompanhamento do processo educacional formal e informal. Tecnologia 

Gerencial são processos teórico-práticos utilizados no gerenciamento da assistência de saúde no 

contexto prático profissional, buscando a melhoria da qualidade. E por fim, a Tecnologia Assistencial que 

inclui a construção de um saber técnico-científico resultante de investigações, aplicações de teorias e da 

experiência profissional para a prestação de assistência qualificada 9. 

Neste cenário, torna-se cada vez mais imprescindível, o investimento em inovação e tecnologia 

em saúde nos países emergentes, visando adequar necessidades aos recursos disponíveis e reduzir a 
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dependência tecnológica externa. É nesse sentido que a pesquisa apresenta inegável relevância 

epidemiológica, buscando basear os estudos e projetos de inovação tecnológica em demandas reais de 

promoção da saúde, prevenção de agravos e melhorias da qualidade de vida da população.  

Desta forma, o presente estudo busca analisar as características atuais e a evolução recente da 

aplicação de tecnologias na área de Fisioterapia abordadas em estudos científicos, identificando áreas 

de atuação, tecnologias abordadas e lacunas de investigação. Espera-se, assim, contribuir com bases 

para o desenvolvimento de produtos educacionais voltados a facilitar atividades de ensino, pesquisa e 

inovação tecnológica na área de Fisioterapia e reabilitação. 

MÉTODOS 

ASPECTOS ÉTICOS 

Aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da Universidade do Estado do Pará (UEPA) 

com parecer no. 5.956.698. 

TIPO DE ESTUDO E ETAPAS 

Trata-se de um estudo de revisão integrativa da literatura, que segundo Sousa, et al., (2017), é 

definida como um método de investigação por meio de sínteses de diversos tipos de estudos científicos 

que incorporam resultados de pesquisas sobre um determinado tema, seguindo protocolos rígidos e 

detalhados para sua construção, de modo a obter resultados críticos 10. O primeiro passo no 

delineamento da revisão sistemática foi definir a questão de pesquisa, que consistiu em: “Quais as 

características atuais da utilização de tecnológicas na área de Fisioterapia?”. 

BUSCA NAS BASES 

A busca inicial foi executada em 24 de abril de 2023 nas bases Scielo, Lilacs, Medline e Pubmed, 

foi composta de artigos completos de revisão, nos idiomas português e inglês, publicados entre os anos 

de 2013 e 2023.  A definição dos termos de busca foi feita a partir da base Descritores em Ciências da 

Saúde (DeCS), obtendo como resultados os descritores selecionados em português e inglês: 

⎯ Tecnologia em saúde (Health Care Technology) 

⎯ Tecnologia Biomédica (Biomedical Technologies) 

⎯ Fisioterapia (Physical Therapy) 

Com base nos descritores foi construída a estratégia de busca por meio da combinação dos 

termos de busca com os operadores booleanos, obtendo-se a sentença em português e em inglês: 

((Tecnologia em saúde) OR (Tecnologia Biomédica)) AND (Fisioterapia) 
((Health Care Technology) OR (Biomedical Technologies)) AND (Physical Therapy)  
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PROCESSO DE SELEÇÃO 

Os artigos resultantes da busca inicial foram organizados por meio do software Zotero versão 

6.0.27. A avaliação e seleção das publicações nesta fase do estudo foi realizada por dois avaliadores 

independentes, sendo utilizado um terceiro diante da necessidade de direcionamento. Os artigos foram 

submetidos à leitura dos títulos e resumos, visando identificar e excluir publicações duplicadas ou sem 

pertinência temática. 

Os artigos resultantes da primeira filtragem foram submetidos à leitura completa, na qual foi 

executada nova filtragem de publicações pela qualidade metodológica. As divergências entre os 

avaliadores foram resolvidas com a participação de um terceiro avaliador.  

Para avaliar a qualidade metodológica dos estudos foi utilizada uma versão do instrumento 

Assessment of Multiple Systematic Reviews (AMSTAR) adaptado 11. Foram selecionados os artigos que 

obtiveram pontuação mínima de 10 pontos no AMSTAR, sendo considerada a média aritmética entre os 

avaliadores. 

EXTRAÇÃO DOS DADOS 

As variáveis de interesse para o estudo foram extraídas e registadas em formulário próprio e 

armazenadas em planilha eletrônica Microsoft Office Excel 2010™, sendo: Título do artigo; idioma; ano 

e local de publicação; área de concentração; periódico; abrangência cronológica; objetivos; tipo de 

estudo; Tipo de tecnologia; critérios de inclusão e exclusão; instrumentos de medida; principais 

resultados; conclusão. 

ANÁLISE DOS DADOS 

Foi realizada uma análise do tipo narrativa para a descrição e síntese dos resultados da revisão. 

As tecnologias em saúde abordadas nos estudos incluídos foram classificadas por Merhy como 

tecnologias leve, leve-dura e dura 8. Os estudos também foram classificados segundo a escala de 

Nietzsche 9 em tecnologias educacional, gerencial e assistencial. Os dados quantitativos foram 

analisados por meio do software Microsoft Office Excel 2010™, representados por frequências simples 

e percentuais e organizados em tabelas e gráficos. Para análise da distribuição dos dados foi utilizado o 

Teste G de aderência, sendo adotado nível de significância de p<0,05. 

RESULTADOS 

A busca inicial obteve no total 421 resultados, sendo 243 excluídos por duplicação. Dos 178 

artigos restantes, 94 foram excluídos por não estarem disponíveis em versão completa gratuita. Os 84 

artigos restantes foram submetidos a leitura completa, sendo 45 destes excluídos por falta de 

pertinência com o tema da pesquisa, restando 39 artigos.  

A próxima etapa foi a avaliação de qualidade, na qual foi obtida pontuação média de 11,47 

(±1,36) no AMSTAR. Apenas 6 artigos foram excluídos por não obterem a pontuação mínima, resultando 
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em 33 artigos utilizados como amostra final do estudo, conforme o fluxograma abaixo. O esquema do 

processo de busca e seleção é mostrado na figura 1. 

 

Figura 1. Esquema do processo de busca e seleção dos artigos 

Fonte: Dados da pesquisa, 2023. 

Em relação ao local de origem dos estudos incluídos, destaca-se que 20 (60,6%) foram oriundos 

da Europa, seguido pela América do Norte com 5 (15,2%) publicações, A figura 2 apresenta a distribuição 

dos artigos incluídos entre os países de origem. Na distribuição dos artigos pelo ano de publicação, 

obteve-se 12 (36,4%) entre 2020 e 2021, e 11 (33,3%) de 2022 a 2023. Sobre a área de aplicação dos 

estudos, 7 (21,2%) abordaram a Reabilitação neurológica e 6 (18,2%) a área de saúde do idoso. A tabela 

1 apresenta os dados gerais completos dos artigos incluídos. 

 

Figura 2. Quantidade de estudos incluídos por país de origem 

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.  
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Tabela 1. Características gerais dos artigos incluídos no estudo 

Teste G de aderência 
Fonte: Dados da pesquisa, 2023. 

A respeito do tipo de tecnologia abordada nos 33 artigos analisados, 6 estudos (18,2%) foram 

relacionados com Tecnologias de saúde em geral (eHealth), também 6 estudos abordaram Tecnologias 

móveis (mHealth), e 5 (15,2%) Tecnologias de Telessaúde ou Telereabilitação. Os resultados completos 

sobre classificação das tecnologias encontram-se na tabela 2.  

 Região de origem 
 n % 
América do Norte 5 15,2 
América do Sul 3 9,1 
Europa 20 60,6 
Oriente médio 2 6,1 
Oceania 3 9,1 
 p< 0,0001* 
Ano de publicação 
 n % 
2016-2017 5 15,2 
2018-2019 5 15,2 
2020-2021 12 36,4 
2022-2023 11 33,3 
 p= 0,04* 
Área de aplicação 
 n % 
Órtese/prótese 1 3,0 
Saúde mental  1 3,0 
Reab. musculoesquelética 4 12,1 
Reab. pulmonar/cardiovascular 4 12,1 
Saúde do idoso 6 18,2 
Reab. Neurológica 7 21,2 
Saúde da Mulher 3 9,1 
Reumatologia 2 6,1 
Queimaduras 1 3,0 
Tecnologia em saúde 4 12,1 
 p= 0,18* 
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Tabela 2. Classificação das tecnologias abordadas nos artigos incluídos no estudo 

*Teste G de aderência 
Fonte: Dados da pesquisa, 2023. 

De acordo com a classificação Merhy, 25 estudos (75,8%) estão relacionados com tecnologias 

leve-duras, 5 (15,2%) artigos abordaram tecnologias duras e 1 (3,0%) tecnologias leves. 6,1% dos estudos 

abordaram tecnologias de forma abrangente, sendo classificadas como “tecnologia em geral”. 

Segundo a classificação de Nietzsche, foram encontrados os seguintes resultados: 17 (51,5%) 

relacionado com a tecnologia assistencial, 11 (33,3%) com tecnologia educacional, e 2 (6,1%) tecnologia 

do tipo gerencial. Em relação a esta classificação, 3 (9,1%) estudos abordaram tecnologias de modo 

abrangente, sendo classificadas como “tecnologia não específica”. 

Algumas características metodológicas dos estudos incluídos são apresentadas na tabela 3. 

Podemos destacar que, em relação ao tipo de estudo, 18 (54,5% consistiram em revisões sistemáticas 

simples e 12 (36,4%) em revisões sistemáticas com metanálise. Sobre o objetivo geral das pesquisas, 15 

estudos (45,5%) foram descritos como exploração tecnológica (sem enfoque direto na intervenção 

clínica); 8 (24,2%) estudos de eficácia (intervenção clínica sem controle) e 10 (30,3%) estudos de eficácia 

comparada (intervenção clínica com controle).  

Tecnologia abordada 
 n % 

Sistemas de avaliação 4 12,1 
Tecnologia de movimento 1 3,0 

Tecnologia móvel (mHealth) 6 18,2 
Dispositivos ortopédicos 1 3,0 

Robótica 1 3,0 
Tecnologia em saúde (eHealth) 6 18,2 
Monitores de atividade física 3 9,1 

Neuropróteses motoras 1 3,0 
Telessaúde 5 15,2 

Exoesqueletos 1 3,0 
Realidade virtual/aumentada 3 9,1 

Registros eletrônicos de saúde 1 3,0 
   p= 0,12* 

Classificação Merhy 
 n % 

Tecnologia Leve 1 3,0 
Tecnologia Leve-dura 25 75,8 

Tecnologia Dura 5 15,2 
Tecnologia em Geral 2 6,1 

 p< 0,0001* 
Classificação Nietzsche 

 n % 
Tecnologia Educacional 11 33,3 

Tecnologia Gerencial 2 6,1 
Tecnologia Assistencial 17 51,5 

Tecnologia não específica 3 9,1 
 p= 0,0003* 
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Tabela 3. Características metodológicas dos estudos incluídos 

Tipo de estudo 
 n % 

Revisão sistemática 18 54,5 
Rev. Sist. + Metanálise 12 36,4 

Revisão de escopo 3 9,1 
 p= 0,0025* 

Objetivos 
 n % 

Eficácia 8 24,2 
Eficácia comparada 10 30,3 

Exploração tecnológica 15 45,5 
 p= 0,32* 

Método de análise 
 n % 

Metanálise 12 36,4 
Síntese narrativa  13 39,4 

Outros 3 9,1 
Não informado 5 15,2 

 p= 0.02* 

*Teste G de aderência 

Fonte: Dados da pesquisa, 2023. 

Quanto aos resultados obtidos nos 18 estudos focados na eficácia e eficácia comparada das 

tecnologias, destaca-se que 11 (61,1%) apresentaram efeito positivo (melhora clínica em relação ao 

controle adotado); 2 (11,1%) efeito negativo (efeito inferior ao controle); e 5 (27,8%) efeito inconclusivo. 

Entre os 12 estudos que realizaram metanálise dos dados, apenas 4 estudos relataram resultados 

estatisticamente significativos, 3 estudos referiram resultados não significativos; e 5 resultados 

indeterminados em relação à significância. 

DISCUSSÃO 

Esta revisão reúne informações científicas abordando aplicações tecnológicas na área de 

Fisioterapia e reabilitação nos últimos 10 anos, apresentando achados de grande interesse, incluindo 

estudos focados em diversas especialidades e variados tipos de tecnologias adotadas, com destaque 

para os recursos digitais. 

A maioria dos artigos foi proveniente da Europa, o que ainda demonstra a priorização das 

tecnologias em saúde neste bloco geográfico, apesar da tendência observada de despolarização, com 

produções provenientes da América do Sul e do Oriente Médio. A saúde representa uma área de geração 

de tecnologias onde a definição de agendas concentra-se principalmente nos países desenvolvidos, e 

atende principalmente populações com maior poder aquisitivo 12. 

Um exemplo desta disparidade é apresentado por aplicativos de combate à Incontinência 

Urinária, desenvolvidos no Brasil, apresentarem menor confiabilidade em comparação com outros para 

treinamento muscular pélvico, oriundos da Nova Zelândia, os quais apresentaram um maior escore de 

qualidade 13. Essa variação ocorre devido a diversos fatores, principalmente pelo maior investimento em 

pesquisas nos países desenvolvidos. 

Observando a distribuição das publicações ao longo do recorte temporal, percebe-se um notável 

aumento na quantidade de artigos nos anos de 2020 e 2021, coincidindo com o início da pandemia do 
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COVID-19 e as medidas restritivas provenientes. Mesmo nos anos seguintes, com o relaxamento do 

isolamento, o ritmo se manteve, demonstrando que a abordagem tecnológica na área de Fisioterapia 

torna-se um tema consolidado. 

Em relação à área de aplicação dos estudos incluídos, verificou-se a prevalência das aplicações 

em Reabilitação Neurológica e temas relacionados à Saúde do Idoso, o que demonstra a importância da 

produção tecnológica nestas áreas, devido, entre outros fatores, aos altos custos e longa duração dos 

cuidados de saúde e reabilitação nestas populações. 

A intervenção de aplicativos móveis em doenças do Sistema Nervoso Central apresenta 

evidências de eficácia, o que possibilita um melhor monitoramento desses pacientes, obtendo 

resultados significativos quanto à melhora no âmbito das reabilitações física e cognitiva 14. 

Nesse aspecto, a terapia robótica se mostrou particularmente eficaz no tratamento de pacientes 

com sequelas de Acidente Vascular Cerebral, que não conseguem andar de forma independente 15. Para 

estes pacientes, o objetivo mais importante é recuperar a autonomia da marcha, o que foi mais 

facilmente alcançado por meio da terapia robótica na forma de assistência eletromecânica.  

Em uma das revisões incluídas, ressalta-se que os exoesqueletos vestíveis são um exemplo de 

dispositivos que permitem a interação ativa do paciente na reabilitação da marcha, pesquisas 

relacionadas a esses equipamentos vêm crescendo significativamente nos últimos anos, pois 

possibilitam auxiliar os pacientes de forma ativa 16. 

Os recursos tecnológicos abordados na maioria dos estudos foram relacionados a aplicações 

digitais de saúde em geral, que assumiram, nos últimos anos, a denominação eHealth (Eletronic Health), 

referindo-se a diversas aplicações tecnológicas em contextos de saúde 17. Tais estudos partem da 

possibilidade de integrar padrões de atividades em interfaces facilitadoras no manejo de informações, 

o que otimizaria a gestão e o planejamento de estratégias de intervenção em saúde. 

Outro destaque verificado se trata das Tecnologias Móveis ou mHealth (Mobile Health), que são 

recursos intermediados por plataformas de realidade virtual e dispositivos digitais móveis (smartphones 

ou tablets). Frisa-se a possibilidade de utilização das mHealth na detecção precoce de demandas em 

saúde, por exemplo, por meio de questionários e softwares de monitoramento clínico em pacientes 

hospitalizados 18. 

Também chama atenção a ocorrência de estudos que exploram a Telessaúde ou Telereabilitação 

como meio de abordagem dos usuários, alternativas que esboçam a quebra do paradigma acerca da 

necessidade do contato presencial entre terapeuta e paciente. Resultados positivos já são apontados 

em recursos de Telereabilitação quando comparados a alternativas terapêuticas tradicionais, com 

significativa redução de sintomas e notória adesão ao tratamento em crianças e adolescentes 19. 

Ainda sob a perspectiva remota, a telessaúde de ponta otimiza a terapia de exercícios 

domiciliares e a qualidade de vida em pessoas com Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC) estável, 

além de minimizar a dispneia funcional, superando grupos sem terapia e assemelhando-se a grupos em 

atendimento ambulatorial/hospitalar ou domiciliar na ausência da tecnologia 20. 

A notoriedade dessas abordagens aponta um crescente interesse em formas remotas de 

assistência, tendo em vista que, além de desafogar os sistemas de saúde públicos e privados, pode 

reduzir custos em redes de acolhimento físicas. Conforme revisão sistemática analisada 21, devido à 

pandemia do COVID-19, os atendimentos fisioterapêuticos ficaram limitados, ensejando o fomento de 

ferramentas de telessaúde, com evidências de alta aceitação e efetividade no atendimento 

fisioterapêutico. 

Nesse sentido, é pertinente citar a Resolução nº 516 do Conselho Federal de Fisioterapia e 

Terapia Ocupacional (COFFITO) 22, de 20 de março de 2020, a qual dispõe sobre Teleconsulta, 
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Telemonitoramento e Teleconsultoria, enfatizando a autonomia e a independência do profissional na 

determinação dos atendimentos que podem ser acompanhados à distância: 

A Teleconsulta consiste na consulta clínica registrada e realizada pelo Fisioterapeuta ou Terapeuta 

Ocupacional à distância. O Telemonitoramento consiste no acompanhamento à distância, de paciente 

atendido previamente de forma presencial, por meio de aparelhos tecnológicos - preservando e 

desburocratizando o vínculo profissional-paciente. Nesta modalidade o Fisioterapeuta (...) deve 

decidir sobre a necessidade de encontros presenciais para a reavaliação, (...). A Teleconsultoria 

consiste na comunicação registrada e realizada entre profissionais, (...), com o fim de esclarecer 

dúvidas sobre procedimentos clínicos, ações de saúde e questões relativas ao processo de trabalho 

(Grifo nosso). 

Conforme a análise dos estudos baseada na classificação de Merhy apresentou maior ocorrência 

de tecnologias leve-duras, o que corrobora com a revisão incluída na qual a maioria dos estudos 

utilizaram as tecnologias leve-duras, relacionadas a complicações no membro superior pós-cirurgia do 

câncer de mama 23. 

Compreende-se que a classificação de Merhy relaciona-se aos processos, tecnologias e formas 

de obter melhorias nas condições de saúde. As tecnologias leve-dura relacionam-se com a utilização de 

saberes estruturados ou tecnologias-saberes, possibilitando visualizar o indivíduo, objeto de sua 

intervenção e compreender as suas necessidades e demandas 8. De acordo com a classificação de 

Nietzsche, a maioria dos estudos abordaram Tecnologias Assistenciais, o que aponta para uma maior 

ênfase nas aplicações tecnológicas voltadas a intervenções de Fisioterapia e reabilitação. 

A ênfase assistencial das tecnologias também se verifica no objetivo dos estudos que, na sua 

maioria, focaram na eficácia dos recursos, abrangendo estudos controlados e não controlados. Destaca-

se o estudo que comprova o benefício das tecnologias da informação e comunicação à distância no 

treinamento de equilíbrio em idosos, reduzindo, consequentemente, os riscos de quedas 24. 

Cabe destacar que a maioria dos estudos sobre aplicação clínica obtiveram resultados positivos 

em relação aos efeitos e à eficácia das tecnologias, mesmo levando em consideração a grande 

variabilidade metodológica. Como exemplo, cita-se o estudo acerca da reabilitação do equilíbrio 

assistida por tecnologia em indivíduos com lesão medular, envolvendo plataformas de força e 

treinadores de marcha robóticos 25. Porém, deve-se frisar que a maioria destes estudos não relataram 

resultados estatisticamente significativos. 

Os dados analisados reiteram o potencial de aplicabilidade dos recursos tecnológicos na área de 

Fisioterapia e reabilitação, com destaque dos meios eletrônicos e digitais, como a Realidade virtual e os 

aplicativos móveis, assim como os recursos de telereabilitação. Um recorte dessa realidade é a pesquisa 

em que a Realidade Aumentada, aliada a terapias convencionais, mostrou-se eficaz na melhora do 

equilíbrio e da marcha de parkinsonianos, ainda que se considere a falta de homogeneidade nas 

intervenções 26. 

Segundo dados da Organização Mundial da Propriedade Intelectual (OMPI), as tecnologias 

emergentes relacionadas à reabilitação, notadamente à mobilidade, vêm se beneficiando do uso de 

componentes digitais como sensores, inteligência artificial, neuropróteses avançadas, auxiliares 

avançados de marcha, cadeiras de rodas avançadas, exoesqueletos e outras tecnologias facilitadoras 27. 

Diversos recursos abordados nos estudos podem ser caracterizados como Tecnologias Assistivas 

(TA), apesar do termo específico não ser adotado em grande parte das publicações.  Os dispositivos de 

TA constituem um importante fator de intervenção ambiental na edificação do quadro de saúde, a qual 

visa adaptar as Atividades de Vida Diária (AVDs) de indivíduos as suas demandas específicas, a exemplo 
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do público infantil com deficiências neurofuncionais 28. Recursos de TA também são importantes na 

inclusão funcional de pessoas com comorbidades incapacitantes e doenças crônicas 29. 

As limitações nesta revisão, enaltecem a possibilidade de ampliar o espectro de alcance das 

buscas, tais como: número de bases de dados acessadas, o refinamento das palavras-chave, a fim de 

permitir uma busca mais abrangente, assim como, o caráter geral da exploração do tema, o que limitou 

o aprofundamento em áreas específicas de tecnologia na Fisioterapia, podendo ser justificado pelo 

objetivo de análise panorâmica do estudo.  

Deve-se destacar, também, uma limitação sobre a possível perda de inclusão de estudos 

importantes sobre o tema devido aos critérios de inclusão e exclusão adotados, o que poderia, inclusive, 

influenciar dados como a distribuição geográfica dos estudos e os tipos de tecnologias abordadas. 

Ressalta-se, porém, que os critérios metodológicos da revisão visam garantir a qualidade dos estudos 

incluídos e preservar a propriedade das análises. 

As implicações práticas do estudo envolvem a concepção de que produtos educacionais voltados 

ao processo de desenvolvimento tecnológicos em Fisioterapia poderão alcançar maior inserção na 

promoção da saúde se enfatizarem recursos direcionados a áreas com demanda e embasamento 

científico, notadamente nas áreas de reabilitação neurológica e na saúde do idoso, assim como destacar 

aplicações para dispositivos móveis e os recursos de Telessaúde.  

Os recursos eletrônicos e digitais destacados no estudo representam uma adaptação da pesquisa 

e assistência em saúde ao atual mundo digital. São necessários mais estudos de qualidade acerca da 

aplicação tecnológica em áreas específicas da Fisioterapia e da reabilitação, explorando, sobretudo, os 

requisitos teóricos e técnicos dos recursos, assim como os efeitos terapêuticos das intervenções.  

CONCLUSÃO 

A análise das características atuais da aplicação tecnológica na Fisioterapia permitiu identificar 

diversas áreas em destaque nos estudos científicos analisados, como na reabilitação neurológica e na 

saúde do idoso, assim como o potencial de recursos específicos como as aplicações para dispositivos 

móveis e os recursos de Telessaúde. Destaca-se aqui a tendência nos estudos da exploração de 

tecnologias digitais e eletrônicas incorporadas aos recursos voltados à reabilitação. Espera-se que as 

informações reunidas contribuam ao fornecer embasamento para futuras pesquisas na área de inovação 

e desenvolvimento tecnológicos em Fisioterapia, assim como, despertar a necessidade da inserção da 

temática tecnológica em atividades de ensino e formação profissional em saúde. 
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