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RESUMO

Objetivo: Avaliar a eficdcia do uso de realidade virtual para 0 manejo da dor durante procedimentos de cuidados com feridas em pacientes queimados. Método:
Revisdo sistematica com meta-analise incluindo ensaios clinicos randomizados que usaram aparelhos de realidade virtual para controle algico durante o cuidado de feridas
por queimaduras. As bases de dados utiizadas foram PubMed/MEDLINE, Cochrane CENTRAL, ScELO, Scopus, ScienceDirect e NIH Clinical Trials Registry. O risco de
enviesamento dos estudos incluidos foi analisado com a ferramenta RoB2 da Cochrane. A andlise estatistica foi realizada por diferenca de médias padronizada em modelo
de efettos aleatdrios, com intervalo de confianca de 95%. Resultades: Foram identificados |37 estudos, dos quais |3 alcangaram os critérios de elegibilidade. O uso de
realidade virtual se mostrou efetivo para reduzir a intensidade da dor durante o procedimento de cuidado de feridas. A intervencdo também se mostrou benéfica para des-
fechos adicionais, como a redugdo do tempo que o paciente permanece pensando na dor. A intervengao nao se mostrou estatisticamente superior ao grupo de compara-
¢o na redugao de sintomas ansiosos durante o procedimento. Conclusoes: O presente estudo apresentou algumas limitagdes devido a heterogeneidade e risco de viés
dos estudos originais, mas, ainda assim, as intervengdes de realidade virtual se mostram como estratégia Util no manejo da dor procedimental em pacientes queimados.
DESCRITORES: Realidade Virtual. Queimaduras. Manejo da Dor.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the efficacy of virtual reality for pain management during wound care procedures in burn patients. Methods: Systematic review with
metanalysis including randomized clinical trials of virtual reality devices interventions for pain management during burn wound care. The databases used were
PubMed/MEDLINE, Cochrane CENTRAL, SciELO, Scopus, ScienceDirect e NIH Clinical Trials Registry. The risk of bias of included studies was assessed with
Cochrane’s RoB2. Statistical analysis was performed by using the Standardized Mean Differences in a random effects model with a 95% confidence interval.
Results: |37 studies were identified, of which |3 achieved the eligibility criteria. The use of virtual reality was effective for reducing pain intensity during the
wound care procedure. The intervention was also found to be beneficial for additional outcomes, such as reducing the time spent thinking about pain. The in-
tervention was not superior to control for the reduction of anxiety during the procedure. Conclusions: This review had some limitations due to heterogeneity
and risk of bias of the original studies, however, virtual reality interventions were found to be a useful strategy for pain management in burn patients.
KEYWORDS: Virtual Reality. Burns. Pain Management.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la eficacia del uso de la realidad virtual en el tratamiento del dolor durante los procedimientos de cuidado de heridas en pacientes quemados.
Método: Revision sistematica con meta-analisis que incluye ensayos clinicos randomizados que utilizaron dispositivos de realidad virtual para el control del dolor
durante el cuidado de las heridas por quemaduras. Las bases de datos utilizadas fueron PubMed/MEDLINE, Cochrane CENTRAL, SciELO, Scopus, ScienceDirect
y NIH Clinical Trials. El riesgo de sesgo de los estudios incluidos se analizo con la herramienta RoB2 desarrollada por la Cochrane. El andlisis estadistico se realizé
mediante una diferencia de medias estandarizada en un modelo de efectos aleatorios con un intervalo de confianza del 95%. Resultados: Se identificaron |37
estudios, de los cuales |3 cumplian los criterios de inclusion. El uso de la realidad virtual se mostro eficaz para reducir la intensidad del dolor durante el procedimien-
to de cuidado de las heridas. La intervencion también se mostrd beneficiosa para desenlaces adicionales, como reducir el tiempo que el paciente pasa pensando
en el dolor. La intervencion no fue estadisticamente superior al grupo de comparacidn en la reduccion de los sintomas de ansiedad durante el procedimiento.
Conclusiones: El presente estudio tuvo algunas limitaciones debido a la heterogeneidad y riesgo de sesgo de los estudios originales, pero aln asf, las interven-
ciones de realidad virtual se muestran como una estrategia Util en el manejo del dolor durante los cuidados de heridas en pacientes quemados.

PALABRAS CLAVE: Realidad Virtual. Quemaduras. Manejo del Dolor.
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INTRODUCAO

As queimaduras sio resultado de agressdes da pele e tecido por
radiacdo, eletricidade, agentes quimicos, radioatividade ou por con-
tato com substancias quentes. Anualmente, no Brasil, cerca de |
milhdo de pessoas sofrem com queimaduras, predominando a faixa
pediatrica dentre os pacientes queimados'.

O tratamento desses pacientes costuma ser prolongado e envol-
ve o surgimento de dor cronica, atribuida a lesdo e inflamacao, de-
sencadeando a ativacdo de nociceptores. Desse modo, o tratamen-
to com debridamento periddico, fisioterapia e banho é fundamental
na avaliagdo cicatricial e prevencdo de possiveis complicagdes?.

Dessa forma, o manejo adequado da dor em pacientes vitimas
de queimaduras é de essencial importancia, porquanto a inadequa-
¢ao nesse manejo pode levar a diversas consequéncias®, que abran-
gem desde a reducdo da confianca na equipe médica e até mesmo o
desenvolvimento de dor cronica, parestesias, disestesias, ansiedade
antecipatéria a procedimentos necessarios e transtornos psiquidtri-
€os, como o transtorno de estresse pds-traumatico®.

Usualmente, vérios medicamentos podem ser usados para o
controle dlgico do paciente queimado, sendo que a escolha depen-
de da extenséo, profundidade e percep¢do individual da dor. Os
medicamentos mais utilizados encontrados na literatura foram os
analgésicos comuns, como paracetamol e anti-inflamatérios ndo es-
teroidais e os opioides, como morfina e fentanil, além de alternativas
como cetamina e propofol.

O opioide é muito utilizado devido sua potente analgesia, entre-
tanto, a sua administragao repetida durante os procedimentos pode
ser insuficiente para um adequado manejo da dor e, com o uso
cronico, ocorre o fendmeno de tolerancia, no qual ha um aumento
progressivo das doses necessarias e redugdo do efeito analgésico.
Consequentemente, esses pacientes sdo submetidos aos riscos de
dependéncia fisica e psiquica por opioides, além de estarem expos-
tos a efeitos colaterais, como constipacdo, nausea, sedagao e disfun-
¢do cognitiva’®.

O complexo manejo da dor desses pacientes exige a utilizagdo
de diversas abordagens farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas. O uso
de realidade virtual se mostrou como uma excelente ferramenta para
auxiliar no controle da dor com potencial de reduzir efeitos adversos
das estratégias farmacoldgicas. O principio tedrico que rege o uso
de realidade virtual engloba os aspectos psicoldgico e emocional da
dor e, consequentemente, o impacto que o sistema nervoso central
exerce sobre as vias descendentes inibitérias da dor'. A capacidade
de atencdo humana é limitada, de forma que a imersdao com uso
de realidade virtual reduz a recepcao dos sinais de entrada da dor,
compondo nova conduta adjuvante ao uso de farmacos analgésicos.

Em um ensaio clinico randomizado de Kipping et al.® com o uso da
realidade virtual, houve reduco significativa das doses de opioides e da
intensidade da dor durante a troca de curativos. Em outros estudos’?,
entretanto, a reducio da dor ndo foi estatisticamente significativa.

Por ainda existir controvérsia sobre o uso da realidade virtual no
tratamento de pacientes queimados, e por ter havido publicacdo de

ensaios randomizados sobre o assunto nos Ultimos anos, optou-se
por realizar uma revisao sistematica com meta-analise para avaliar os
impactos do uso dessa técnica.

OBJETIVO

Avaliar a eficicia do uso de estratégias de realidade virtual para o
manejo da dor procedimental em pacientes queimados.

METODO

A presente revisdo seguiu a recomendacdo de Principais ltens
para Relatar Revisdes Sisteméticas e Meta-andlises (PRISMA). O pro-
tocolo da presente revisdo foi registrado na plataforma PROSPERO
em agosto de 2020, sob a identificagio CRD42020198894. Nao foi
necessaria a aprovacdo em Comité de Etica em Pesquisa, pois os re-
sultados envolveram apenas dados secundarios e sem identificacao
dos participantes.

Bases de dados e estratégia de busca

Foi realizada uma busca sistematica em agosto de 2020 por arti-
gos publicados até o final do més anterior nas plataformas PubMed/
MEDLINE, Cochrane CENTRAL, SciELO, Scopus e ScienceDirect.
Para a pesquisa, foram utilizados descritores com a seguinte estra-
tégia de busca:

[. Burn*

2. “virtual reality” AND (“dressing change” OR “wound care”)

3. Pain

4. 1 AND 2 AND 3

Adicionalmente, foi consultado o registro de ensaios clinicos da
NIH a fim de identificar resultados de ensaios clinicos ainda ndo pu-
blicados em artigos. Para essa busca, foi utilizado o termo “burns”
como condicdo médica do ensaio clinico e o termo “virtual reality”
como descritor adicional.

Selecdo dos estudos

Foramincluidos estudos originais até julho de 2020 que analisaram
a eficicia do uso de realidade virtual no manejo da dor durante
procedimentos de cuidados de feridas em pacientes vitimas de
queimaduras de qualquer idade. Foram incluidos estudos publicados
em inglés ou portugués e ndo houve restricio quanto ao periodo
da publicacdo. Foram incluidos apenas os ensaios randomizados,
controlados com comparador entre grupos independentes ou
intrassujeito. Artigos de revisdo de literatura, dissertacdes e teses,
editoriais, relatos de caso e capitulos de livro foram excluidos.

Os estudos encontrados foram inicialmente triados pelo tftulo e
resumo, tomando como base a pergunta de pesquisa formulada de
acordo com a estratégia PICO (populacdo, interven¢io, comparador
e desfecho). Em seguida, os trabalhos triados tiveram seus textos ana-
lisados na integra a fim de identificar os estudos com as caracteristicas
desejadas. Ambas as etapas foram realizadas por quatro avaliadores
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independentes, sendo que cada estudo recebeu o parecer de dois
avaliadores diferentes. As divergéncias foram solucionadas por con-
Senso entre os revisores.

Extracao dos dados e avaliacao de qualidade

Os dados dos estudos incluidos foram extraidos manualmen-
te para uma planilha com modelo padronizado e, posteriormente,
importados para o software Review Manager, versdo 5.3°. Nesse
processo, cada artigo teve seus dados extraidos por um revisor e
a importacdo para o software de meta-andlise foi realizada por um
revisor independente apds a conferéncia dos dados extraidos.

O principal desfecho analisado foi a redu¢do na intensidade da
dor durante o procedimento. Esse desfecho foi mensurado por di-
ferentes escalas e foi reportado em todos os estudos por meio de
uma varidvel continua. Adicionalmente, extrairam-se os dados de
dois desfechos secundarios: tempo gasto pensando na dor durante o
procedimento (reportado em variavel continua de tempo) e nivel de
ansiedade durante a intervencdo (reportado em escalas numéricas
subjetivas ou por meio de questionario estruturado).

Apds a selecdo de artigos para inclusdo na presente revisao,
avaliou-se o risco de enviesamento dos estudos por meio da fer-
ramenta RoB 2!° desenvolvida pela Colaboragdo Cochrane. Foram
utilizadas as versdes para estudos controlados com grupos paralelos
e para estudos com comparadores intrassujeito. O risco de viés dos
estudos incluidos foi avaliado por dois revisores independentes para
cada estudo. Buscou-se o consenso entre os avaliadores nos casos
de divergéncia dos pareceres iniciais.

O risco de enviesamento dos resultados agrupados dessa re-
visdo, decorrente de viés de publicagdo, foi avaliado por meio da
construcdo de um gréfico de funil, cuja simetria foi verificada pelo
teste de regressao de Egger.

Sintese e andlise dos dados

Os resultados dos trés desfechos analisados foram sumarizados
por procedimento de meta-andlise em modelo de efeitos aleaté-
rios pela metodologia de inverso da varidncia. Os desfechos foram
mensurados pela diferenca padronizada entre médias (SMD) com
intervalo de confianca (Cl) de 95%.

Andlises de subgrupos

Foram realizadas andlises de subgrupos a fim de explorar pos-
siveis explicagdes para a heterogeneidade estatistica. Os dados fo-
ram desagregados segundo as seguintes variaveis a nivel do estudo:
metodologia usada no grupo controle (comparagdo intrassujeito ou
entre grupos), tipo de intervencdo usada no grupo controle (cuida-
do habitual ou uso de distracio ndo estruturada), uso de analgesia
concomitantemente a interven¢do de realidade virtual e faixa etaria
(pacientes pediatricos ou pacientes adultos).

Controle Intrassujeito e Entre Sujeitos
Cumpre destacar que os desfechos avaliados (intensidade de dor,
tempo pensando em dor e intensidade de ansiedade) foram reportados

em escalas subjetivas e que a percep¢ao do fendbmeno doloroso e
de ansiedade depende de caracteristicas particulares do individuo, de
forma que duas pessoas podem perceber um mesmo estimulo élgico
como sendo de intensidade subjetiva diferente. Esse fato pode fun-
cionar como uma variavel confundidora dos estudos que avaliaram a
intervencdo e o controle em pacientes diferentes (comparagdo entre
grupos). Dessa forma, realizou-se uma andlise de subgrupos separa-
dos de acordo com a metodologia usada para o grupo controle (com-
paragdo entre grupos ou intrassujeito) a fim de minimizar a interferén-
cia dos fatores individuais nos desfechos analisados.

Intervencdo no grupo controle

Os resultados foram divididos em dois grupos com base no tipo
de intervencdo usada como comparador. Dessa forma, os resulta-
dos dos estudos que avaliaram a intervencdo em comparagao ao
tratamento usual foram reportados separadamente dos resultados
de estudos que usaram alguma forma nao estruturada de distracdo
como comparador para a intervencdo de realidade virtual, como
videogames comerciais, televisdo e musica.

Uso de medicagao analgésica

Outra diferenca importante entre os estudos diz respeito ao fato
de ter sido usado ou ndo medicacdo analgésica concomitantemente
a intervencao com realidade virtual. Ressalta-se que os estudos que
utilizaram medicagdo o fizeram tanto para o grupo controle quanto
para o grupo experimental.

Grupos por faixa etdria
Por fim, foi realizada andlise de subgrupos diferenciando os estudos
com pacientes peditricos (menores de |8 anos) e pacientes adultos.

RESULTADOS

Selecdo dos estudos

Foram identificados 289 resultados nas bases de dados pesqui-
sadas, dos quais restaram |37 estudos Unicos apds a remocao das
entradas duplicadas. A selecdo dos artigos a serem incluidos na revi-
sdo se deu em duas etapas, sendo que na fase de triagem foram ex-
cluidos 14 estudos com populacdes inadequadas para esta revisao,
I'l estudos que avaliaram outras intervencio, sete estudos que ndo
avaliaram o desfecho relevante para esta revisio e 42 estudos pelo
seu delineamento metodoldgico. Foram identificados, ainda, sete
ensaios clinicos registrados que ndo foram incluidos por ainda ndo
terem seus resultados publicados.

Apds a etapa de triagem dos resultados, 56 estudos passaram
pela andlise completa do texto, havendo a exclusdo de 27 estudos
que adotaram metodologias que ndo ensaios clinicos controlados,
trés que ndo utilizaram comparadores adequados aos critérios de in-
clusdo, sete que ndo avaliaram uma intervencio relevante para este
estudo e seis que avaliaram desfechos distintos dos analisados nesta
revisdo. Ao final do processo de selecdo, |3 estudos alcangaram os
critérios de elegibilidade®8!2°,
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Caracteristicas dos estudos

Todos os estudos incluidos foram controlados por grupos que
receberam medidas habituais de cuidado ou medidas de distragdo
simples (sem uso de tecnologia de realidade virtual).

Dentre os estudos incluidos, sete adotaram uma metodologia de
estudo experimental de modelo cruzado com comparadores intras-
sujeito, isto é, utilizaram o mesmo grupo de pacientes em momen-
tos diferentes para avaliar o desfecho na presenca da intervengao
de realidade virtual e em condi¢des de controle. Todos os estudos
que adotaram comparadores intrassujeito realizaram randomizacao
para determinar quais pacientes se submeteriam a intervencao ou
ao grupo-controle primeiro. Os seis estudos restantes foram desen-
volvidos na forma de ensaio clinico randomizado controlado com
grupos paralelos (comparador entre sujeitos).

Em todos os estudos incluidos, a intervencao foi realizada com
uso aparelhos de realidade virtual simulando um ambiente imersi-
vo para distrair o paciente durante o procedimento de cuidado das
feridas, mas o teor do contelido apresentado nos aparelhos diferiu
entre os estudos.

Viés dos estudos incluidos

O risco de enviesamento foi analisado a nivel dos estudos in-
dividuais e entre os estudos. Os resultados das andlises de risco de
viés dos estudos individuais estdo sumarizados nas Figuras | e 2.
A avaliacdo de enviesamento entre estudos, decorrente de viés de
publicacdo, foi realizada por meio do teste de regresséo de Egger, o
qual ndo demonstrou assimetrias estatisticamente significativas.

Intervencao de realidade virtual vs. tratamento usual

Foram avaliados os seguintes desfechos: intensidade da dor du-
rante o procedimento segundo avaliagdo do paciente em escala nu-
mérica continua, tempo do procedimento em que o paciente estava
pensando na dor, também em escala numérica, e nivel de ansiedade

do paciente, que foi reportado em escala numérica em dois estudos
e por meio do Inventario de Ansiedade Trago-Estado de Spielberger
em um estudo.

Intensidade da dor

Para o desfecho de intensidade da dor, encontrou-se uma diferen-
ca estatisticamente significativa (p<0,001), favorecendo o uso de rea-
lidade virtual no manejo da dor (SMD -0,70, Cl 95% -1,17 a -0,23),
mas os resultados apresentaram uma alta heterogeneidade (1>=81%).
Os dados e o gréfico de floresta dessa andlise estao representados na
Figura 3.

Ambos os subgrupos de comparagdo intrassujeito e entre su-
jeitos demonstraram resultados semelhantes para o desfecho de
intensidade da dor e esses resultados nao foram estatisticamente
diferentes entre os dois grupos (Chi2=0,00, df= I, p=0,98). Apesar
disso, a heterogeneidade dos estudos foi significativamente menor
para o subgrupo de comparacdo intrassujeito (1?=50%) em relagéo
ao outro subgrupo (1?=93%). Os dados e o gréfico de floresta rela-
tivos a essa andlise estao representados na Figura 3.

O uso de realidade virtual demonstrou impacto positivo e esta-
tisticamente significativo (p<0,05) no desfecho de dor tanto quando
empregada individualmente como quando associada a drogas anal-
gésicas. Apesar de revelar um efeito mais expressivo no grupo sem
analgesia (SMD -1,07 C1 95% -2,12 a -0,03) do que no grupo com
analgesia (SMD -0,55 CI 95% -1,03 a -0,08), as diferencas entre os
grupos nao foram estatisticamente significativas (Chi2=0,78, df=1,
p=0,38).

Por fim, quando os resultados foram desagregados por faixa eta-
ria, os grupos tiveram uma diferenca de média padronizada seme-
lhante (SMD -0,72, C1 95% -1, 16 a -0,27 para o grupo pedidtrico e
SMD -0,70, C195% -1,51 20,1 | para o grupo adulto), mas somen-
te o subgrupo pedidtrico alcangou significancia estatistica (p=0,002
vs. p=0,09).

Figura 1 - Representacdo grafica da analise de risco de enviesamento dos estudos que realizaram comparacgbes entre grupos.
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Figura 2 - Representacdo grafica da analise de risco de enviesamento dos estudos que realizaram comparacoes intrassujeito.

Figura 3 - Dados e grafico de floresta da comparacao entre os efeitos da intervencdo com realidade virtual e do tratamento usual na inten-
sidade da dor durante a troca de curativos, agrupados pelo método de comparacdo do estudo original.

Tempo pensando na dor

Para o desfecho relacionado ao tempo gasto pelo paciente pen-
sando na dor, a intervencdo com realidade virtual também se mos-
trou mais eficaz que o tratamento usual (SMD -1,32, Cl 95% -2,17
a-0,46), com heterogeneidade moderara (I2=66%). Todos os estu-
dos que reportaram esse desfecho usaram comparagao intrassujeito
e fizeram uso de medicagdo analgésica associada a intervencéo de

realidade virtual, de modo que ndo foi possivel realizar as analises
desses subgrupos para esse desfecho. O resultado dessa andlise esta
representado no gréfico de floresta da Figura 4.

Nos subgrupos por faixa etaria, ambos se beneficiaram da te-
rapia com realidade virtual, mas o tamanho de efeito foi maior no
subgrupo de adultos (SMD -2,24 Cl 95% -3,20 a -1,27) do que
entre os pacientes pediatricos (SMD -0,93 Cl 95% -1,33 a -0,54),
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demonstrando uma diferenga significativa entre os dois grupos
(Chi?=6,02, df=1, p=0,01).

Nivel de ansiedade

O desfecho de nivel de ansiedade mostrou um efeito discreto
da intervencdo com realidade virtual (SMD -0,28, Cl 95% -0,69 a
0,74), mas que nao foi estatisticamente significativo (p=0, | 8). Deve-
-se ressaltar, contudo, que somente trés estudos reportaram esse
desfecho, o que pode prejudicar a andlise. O gréfico de floresta que
sumariza essa andlise esta reproduzido na Figura 5.

Nao houve diferenca entre os estudos com comparador intras-
sujeito e entre sujeitos para o desfecho de ansiedade durante o pro-
cedimento (Chi? = 0,68, df=1, p=0,41).

Em relacdo ao uso associado de drogas analgésicas, a andlise ndo
demonstrou efeito com significancia estatistica sobre o nivel de an-
siedade em nenhum dos dois grupos (p=0,60 para o grupo com
analgesia e p=0, |4 para o grupo sem analgesia).

Ademais, quando o desfecho de ansiedade foi avaliado por fai-
xa etdria, nenhum dos dois grupos alcancou significancia estatistica
(p=0,14 para o grupo pediatrico e p=0,60 para o grupo adulto).

Intervencao de Realidade Virtual vs. distracao simples

Neste grupo, incluiram-se os resuttados de comparagdes entre a
intervencdo com realidade virtual e qualquer outro tipo de intervencio
de distracio ndo estruturada. Para essa comparacgo, o Unico desfecho
reportado foi a intensidade da dor durante o procedimento. Nenhum
estudo com comparador intrassujeito avaliou o uso de distragdo simples.

A intervencao com realidade virtual alcancou uma reducdo média
da dor superior a distracdo simples (SMD -1,3 CI 95% -2,61 2 0,01),
mas ndo houve significancia estatistica (p=0,05) e a heterogeneidade
dos resuttados se mostrou elevada (1?=93%). Grande parte do efeito
observado pode ser atribuido a dois estudos especfficos (n=60).

DISCUSSAO

O uso da realidade virtual como parte do arsenal terapéutico
na abordagem de pacientes queimados ¢ algo relativamente novo
e que tem mostrado um grande potencial para a melhora dos des-
fechos desses pacientes. Apesar do nimero reduzido de estudos
identificados para revisdo, esta meta-andlise foi capaz de evidenciar o
potencial de utilidade dessa tecnologia para os pacientes queimados.

Figura 4 - Dados e grafico de floresta da comparacdo entre os efeitos da intervencao com realidade virtual e do tratamento usual no tempo

gasto pensando em dor durante a troca de curativos.

Figura 5 - Dados e gréfico de floresta da comparagao entre os efeitos da intervencdo com realidade virtual e do tratamento usual no nivel de
ansiedade durante a troca de curativos, agrupados pelo método de comparacao do estudo original.

Rev Bras Queimaduras. 2022;21(1):69-76

74



Realidade virtual no manejo da dor em queimaduras

Em relacdo a dor procedimental, essa intervencao se mostrou
efetiva em todos os subgrupos analisados, salvo na andlise do sub-
grupo de pacientes adultos. Importante destacar que isso ndo impli-
ca dizer que a terapéutica ndo é Util nesse grupo, visto que o nivel de
significancia estatistica alcancado foi limftrofe e, quando analisado em
conjunto com outros subgrupos, esses pacientes alcangam resposta
estatisticamente significativa para o desfecho de dor procedimental.

Ademais, no que tange ao desfecho de tempo gasto pensando
na dor, a intervencao foi igualmente efetiva para melhorar o desfe-
cho, com destaque para a utilidade dentro da populacdo adulta, que
mostrou um tamanho de efeito mais expressivo.

Por fim, para o desfecho de ansiedade, a andlise ndo foi capaz de
afirmar a utilidade da técnica, mas é preciso interpretar esse resul-
tado com cautela, visto que esse desfecho sé foi reportado em trés
dos estudos incluidos.

Limitages das evidéncias

Dentre as limitacdes deste estudo, é importante ressaltar a hetero-
geneidade dos dados (classificada como moderada a alta) e os riscos de
enviesamento dos estudos originais, ambos ja descritos anteriormente,
bem como a quantidade limitada de estudos disponiveis sobre a temética.

Apesar das limitagdes, os resultados apresentados apoiam o uso
de realidade virtual como estratégia eficaz no controle algico durante
procedimentos de cuidados com feridas por queimaduras. A adogdo
dessa modalidade terapéutica tem potencial de melhorar os desfe-
chos nesses pacientes e pode representar uma alternativa importan-
te as intervengdes habituais, especialmente ao se considerar que se
trata de uma alternativa nao farmacoldgica e ndo invasiva, com baixo
potencial de trazer efeitos adversos aos pacientes.

CONCLUSOES

O uso de realidade virtual para 0 manejo da dor procedimental
em pacientes queimados é uma alternativa valida e que merece ser
explorada com maior atencéo. E preciso que novos estudos sejam
conduzidos com rigor metodoldgico e com nimero expressivo de
participantes a fim de fortalecer o corpo de evidéncias a favor dessa
modalidade terapéutica, bem como melhor estabelecer a viabilida-
de, seguranca e tolerabilidade da intervencao.

PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

* O uso de realidade virtual representa uma alternativa nao farma-
coldgica, ndo invasiva e com baixo potencial de efeitos adversos
para o controle da dor durante procedimentos de cuidados com
feridas por queimaduras.

* As evidéncias disponiveis apontam para um efeito estatistica-
mente significativo dessa intervencio na reducdo da intensidade
da dor durante o cuidado com feridas por queimaduras.

* Alintervencdo com realidade virtual também se mostra efetiva
para desfechos secundarios, como a redugdo do tempo em que
0 paciente pensa na dor.

* A presente revisio apresenta algumas limitacdes, decorrentes
especialmente da qualidade de evidéncia dos estudos originais e
da heterogeneidade entre os estudos.
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