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Resumo. Os equipamentos de teste para cadeirantes, sejam eles ergômetros (de rolos ou integrados) ou a utilização de 
esteiras, onde o usuário realiza o mesmo gesto motor de propulsionar uma cadeira de rodas manual, geralmente não 
simulam situações de partida e manobra, sendo apropriados para a propulsão em estado estacionário. Dessa forma, 
por meio de revisão bibliográfica, são apresentados aspectos que justificam a necessidade de um equipamento estático 
para testes laboratoriais que represente com maior fidelidade uma cadeira de rodas manual real. A partir das 
dificuldades de projeto apresentadas em outros trabalhos e necessidades apontadas em testes com equipamentos em 
desenvolvimento, foi elaborada uma proposta de um simulador de cadeira de rodas manual utilizando realidade virtual. 
O fluxo de interação entre usuário, dispositivos mecânicos e realidade virtual é apresentado. 
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1. INTRODUÇÃO  
 

As limitações para se instrumentar uma cadeira de rodas em movimento, com objetivo de medir e analisar parâmetros 
fisiológicos, biomecânicos e de desempenho de cadeirantes, limitam os cenários que podem ser estudados. Os testes 
laboratoriais são, então, geralmente realizados em ergômetros (de rolos ou integrados) ou com a utilização de esteiras, 
onde o usuário realiza o mesmo gesto motor de propulsionar uma cadeira de rodas manual. O equipamento estático 
permite o uso de aparelhos e instrumentos apropriados para a finalidade de avaliação e treinamento. Nas esteiras ou 
ergômetros de rolos, a própria cadeira de rodas pode ser instalada sobre a estrutura. Já nos simuladores ou ergômetros 
integrados, o próprio equipamento contém a estrutura semelhante a uma cadeira de rodas. Os equipamentos existentes, 
no entanto, são geralmente apropriados para propulsão contínua, uma vez que a grande maioria não simula situações de 
partida e manobra (DE KLERK et al., 2020). 

Foram destacados, no presente trabalho, alguns aspectos que justificam a necessidade de um equipamento estático 
para testes que represente com maior fidelidade uma cadeira de rodas manual real. O projeto do equipamento com tais 
características foi proposto, bem como o funcionamento da interação entre usuário, dispositivos mecânicos e realidade 
virtual. 
  
2. JUSTIFICATIVAS PARA O DESENVOLVIMENTO DE UM SIMULADOR DE CADEIRA DE RODAS 
MANUAL 
 

Conforme o estudo realizado por Koontz et al. (2005), no qual foi analisado a propulsão manual de cadeira de rodas 
a partir do repouso em diferentes superfícies, as forças e torques aplicados nas rodas durante a partida, para todas as 
superfícies testadas, foram consideravelmente maiores em comparação com a propulsão em estado estacionário. Segundo 
Koontz et al. (2005), deve-se ter mais atenção no movimento de propulsão durante a partida, que pode auxiliar na 
identificação de possíveis condições e mecanismos responsáveis por lesões dos membros superiores em cadeirantes. Na 
Fig. (1), para exemplificação, está apresentado o resultado obtido para o torque de propulsão aplicado na roda durante a 
partida em uma superfície plana de concreto. 
 

 
 

Figura 1. Torque na roda durante a partida em uma superfície plana de concreto, adaptado de Koontz et al. (2005). 
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Um estudo realizado com uma amostra de 28 adultos, com idade entre 22 e 67 anos, procurou descrever como as 
pessoas se movem durante a vida cotidiana em cadeira de rodas manual. A cadeira de rodas de cada participante foi 
equipada com um sistema de aquisição e registro de dados. Os histogramas com os resultados obtidos para os episódios 
de movimentação são apresentados nas Fig. (2) e Fig. (3), para a duração e distância, respectivamente. A mediana das 
movimentações registradas durou 21 segundos e percorreu 8,6 m a 0,43 m/s, sendo que aproximadamente 63% 
movimentos registrados duraram menos de 30 segundos, percorreram menos de 13 m e mais lentas que 0,5 m/s 
(SONENBLUM; SPRIGLE; LOPEZ, 2012). Segundo Sonenblum, Sprigle e Lopez (2012), como as sessões curtas e lentas 
dominam o uso da cadeira de rodas, avaliações clínicas e pesquisas biomecânicas devem refletir isso, concentrando-se 
em iniciar o movimento, manobrar cadeiras de rodas e parar a mesma. Devido às acelerações exigirem mais força do que 
a manutenção da velocidade, pesquisas sobre propulsão em cadeiras de rodas devem levar em consideração características 
inerciais para obter um quadro mais completo da eficiência da propulsão. 

 

 
 

Figura 2. Histograma das sessões de movimentação referente à duração, Sonenblum, Sprigle e Lopez (2012). 
 

 
 

Figura 3. Histograma das sessões de movimentação referente à distância percorrida, Sonenblum, Sprigle e Lopez (2012). 
 

Goosey-Tolfrey et al. (2018) detectaram, em seu trabalho, outra limitação para a avaliação do desempenho de 
cadeirantes em ergômetros de rolos tradicionais, devido à ausência da necessidade de coordenação para manter a cadeira 
em linha reta, como ocorre no mundo real. Conforme os testes realizados com atletas paralímpicos de rúgbi, utilizando 
ergômetro de rolos independentes, verificou-se uma elevada assimetria de propulsão entre o braço direito e esquerdo dos 
atletas de alto desempenho (Fig. (4)). Assim, os autores apontam para a necessidade de se levar em consideração essas 
assimetrias durante a classificação de atletas paralímpicos, já que o desempenho é limitado pelo membro com mobilidade 
mais reduzida. Não haveria assimetria de propulsão, no entanto, se houvesse feedback visual e necessidade de controle 
da cadeira em linha reta. 
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Figura 4. Exemplo de desempenho e de assimetria entre os braços de atletas, adaptado de Goosey-Tolfrey et al. (2018). 
 

A realidade virtual (RV) destaca-se como uma alternativa para tentar imitar o mundo real e  proporcionar um ambiente 
seguro e independente do clima, permitindo tornar os estudos controláveis, repetíveis e de alta precisão para a realização 
de avaliação, reabilitação e treinamento (HOWARD, 2017).  

Há anos que a RV vem sendo apontada como uma tecnologia com potenciais benefícios para muitos aspectos de 
treinamento, avaliação e pesquisas de reabilitação. Segundo Schultheis e Rizzo (2001), a RV mostra-se útil e eficaz no 
campo da saúde devido às suas possibilidades de personalização, interatividade e capacidade de influenciar o 
comprometimento por meio de tarefas envolventes. Existem vários recursos de RV com potencial a serem explorados na 
assistência médica. A realidade virtual tem sido proposta para aumentar a força muscular e melhorar as habilidades de 
mobilidade e equilíbrio para idosos (KIM et al., 2013; NERI et al., 2017) e na reabilitação assistiva para indivíduos que 
sofreram acidente vascular cerebral (AVC) (AMINOV et al., 2018; LEE; PARK; PARK, 2019), paralisia cerebral 
(DINOMAIS et al., 2013), doença de Parkinson (MAGGIO et al., 2018), esclerose múltipla (CALABRÒ et al., 2017; 
MASSETTI et al., 2016), queimadura grave e síndrome de Guillain-Barré, dentre outras (ROSE; NAM; CHEN, 2018).  

Existem muitos esforços para facilitar e/ou melhorar a reabilitação e o treinamento de indivíduos cadeirantes nos 
últimos anos. Muitas dessas pesquisas utilizam realidade virtual, mas a maioria dos equipamentos encontrados na 
literatura utilizam tecnologia não imersiva e são para cadeiras motorizadas, com o objetivo de proporcionar a 
aprendizagem de controlar a cadeira de rodas, havendo maior deficiência de equipamentos que simulam cadeira de rodas 
manual (ARLATI et al., 2020; SALIMI; FERGUSON-PELL, 2018). 
 
3. CARACTERÍSTICAS NECESSÁRIAS PARA UM SIMULADOR DE CADEIRA DE RODAS MANUAL 
 

Para que um equipamento para cadeirantes esteja apto para simular com maior precisão situações do mundo real, 
especialmente quando o giro está envolvido, requer-se modelos de equipamento mais avançados, que incluam 
propriedades inerciais e friccionais, principalmente quando se tem por objetivo estudar aspectos biomecânicos (DE 
KLERK et al., 2020; SALIMI; FERGUSON-PELL, 2018). Por meio de variação da resistência ao rolamento pode-se 
aumentar ou diminuir o esforço necessário do usuário, simulando diferentes terrenos, por exemplo. A inércia é responsável 
por dificultar o início do movimento e por manter rotação das rodas e aros após o movimento já iniciado, necessitando, 
assim, de uma força aro para frear a cadeira de rodas. Caso não haja um sistema que proporcione essa inércia, por exemplo, 
as rodas cessam o movimento rapidamente após serem impulsionadas, além de saírem do repouso com mais facilidade. 
Se considerada a integração com a RV, a falta de propriedades inerciais provocaria uma sensação que a cadeira estivesse 
sendo freada a todo instante durante a propulsão. 

Salimi e Ferguson-Pell (2018) desenvolveram três versões de ergômetro com RV para cadeirantes (VR_sysI, VR_sysII 
e VR_sysIII). Todos as três versões consistem em ergômetros de rolos. Os desenvolvedores se atentaram para a 
necessidade de simular a inércia referente à cadeira de rodas e ao cadeirante. Foram implementados, então, sistemas de 
inércia para propulsão em linha reta e de resistência ao rolamento para as 3 versões. Cada uma delas, no entanto, com 
uma abordagem diferente para simular a inércia de rotação em torno do centro de massa da cadeira e usuário juntos.  

A VR_sysI considera apenas a inércia para propulsão em linha reta, além da resistência ao rolamento. Na Fig. (5) é 
possível visualizar o sistema de inércia ajustado para dois cadeirantes com massa corporal diferente, assim como a cinta 
utilizada para ajustar o efeito de resistência ao rolamento por meio de seu atrito com os rolos. Somente os rolos já 
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proporcionam a inércia de uma pessoa com cerca de 38 kg. Para indivíduos com maior massa corporal, foi projetado um 
sistema com quatro massas para cada rolo, as quais são montadas em barras roscadas. As barras roscadas permitem o 
ajuste da distância entre as massas e seu centro de rotação, o que, por sua vez, torna o sistema ajustável para indivíduos 
de massas diferentes. Não foi informado, no entanto, sobre a necessidade de calibração e balanceamento das massas a 
cada mudança de usuário. 

 

 
 

Figura 5. Sistema de inércia para propulsão em linha reta e sistema de resistência ao rolamento,  
Salimi e Ferguson-Pell (2018). 

 
A VR_sysII foi projetado fornecer um feedback de força ao tentar girar e/ou manobrar a cadeira de rodas. Para 

compensar a inércia rotacional em tempo real, no entanto, Salimi e Ferguson-Pell (2018) não conseguiram desenvolver 
um sistema puramente mecânico de inércia. Assim, um sistema de controle foi criado para adicionar ou remover a 
resistência ao rolamento de forma independente para cada roda ao girar. O funcionamento se dá com as cintas sobre os 
rolos (conforme mostrada na Fig. (5)) sendo tensionadas por um sistema pneumático em resposta ao giro, aumentando o 
atrito e tornando, assim, mais difícil a rotação em torno do centro de massa do usuário e cadeira de rodas. No entanto, 
houve problemas quanto ao tempo de resposta do sistema pneumático, dificultando a resposta em tempo real e não 
permitindo, também, que o sistema fosse contínuo e suave.  

Deve-se destacar que a baixa latência geral do sistema – que pode ser entendida como o intervalo de tempo entre as 
informações percebidas pelo corpo e as informações de vídeo percebidas pelos olhos do usuário – é fundamental para 
uma boa experiência em RV, assim como para permitir que o usuário consiga permanecer imerso por um tempo maior no 
ambiente virtual sem que tenha enjoo ou tontura (GERŠAK; LU; GUNA, 2018).  

A VR_sysIII utilizou-se de uma compensação no campo visual do usuário para simular o momento de inércia 
rotacional. Assim, faz-se no software de RV uma desaceleração no feedback visual para o tornar proporcional à percepção 
de curvar no mundo real. Para isso, foi necessário descobrir qual rotação, em graus, ocorreria no mundo real se as mesmas 
forças fossem aplicadas nas rodas. De posse dessa informação, foi possível corrigir o ângulo de rotação da cadeira de 
rodas no ambiente virtual (SALIMI; FERGUSON-PELL, 2018). 

As três versões de ergômetro para cadeira de rodas com RV foram testadas e comparadas entre elas e entre uma cadeira 
de rodas mundo real. Quando se comparou com a execução de uma tarefa no mundo real, as 3 versões apresentaram 
resultados satisfatórios, sendo que a VR_sysII (sistema eletromecânico para inércia rotacional) apresentou as maiores 
pontuações e VR_sysIII (compensação no campo visual para a inércia rotacional) as menores. Os testes demonstraram 
que as forças aplicadas na cadeira de rodas em RV sempre foram maiores ou próximas às forças aplicadas no mundo real, 
sendo que o VR_sysI apresentou a maior proximidade entre a magnitude de força no mundo real e no virtual. Houve mais 
toques e os participantes demoraram mais para concluir os testes em ambiente de RV. Segundo Salimi e Ferguson-Pell 
(2019), isso pode ser consequência de não se sentirem totalmente confortáveis na RV, não ter sensação de movimento na 
RV e também devido a algum grau de dificuldade no controle cadeira de rodas, principalmente para a versão VR_sysII. 

Apesar da versão VR_sysII ter se demonstrado mais próxima do comportamento de uma cadeira de rodas real, os 
participantes dos testes não apreciaram a experiência de manobrar na versão VR_sysII. O sistema de feedback de força 
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não é rápido o suficiente, tornando o seu controle incômodo e de maior dificuldade. Foi relatado que os usuários não se 
sentiram confortáveis com nenhum dos dois sistemas propostos para simular o momento de inércia em torno do centro de 
massa, preferindo a versão do equipamento sem esta função (SALIMI; FERGUSON-PELL, 2019).  
 
4. PROPOSTA DE UM SIMULADOR DE CADEIRA DE RODAS MANUAL UTILIZANDO REALIDADE 
VIRTUAL 
 

Na Fig. (6) apresenta-se o fluxo de interação e informação entre os principais sistemas e componentes do simulador 
de cadeira de rodas manual com realidade virtual em desenvolvimento. O usuário propulsiona a cadeira rodas no ambiente 
virtual por meio dos aros. Além de sentir de forma tátil os aros (feedback passivo), o usuário recebe um feedback de força. 
O movimento das rodas, então, é ditado tanto pela interação com o usuário quanto pela interação mecânica com o sistema 
de inércia e resistência ao rolamento (RR). A velocidade das rodas é obtida por meio da leitura e processamento, pelo 
microcontrolador da placa compatível com Arduino, dos pulsos elétricos gerados por encoders rotativos. Estes dados são 
transmitidos ao computador por uma comunicação serial realizada com a placa. O motor de jogo Unity foi utilizado para 
criação da RV. Assim, foi realizada uma integração do Unity com o Arduíno, e os dados recebidos pela porta serial são 
gerenciados pelo motor de jogo, permitindo, dessa forma, por meio da programação da física do problema, realizar o 
mapeamento da cadeira de rodas no ambiente virtual. O ambiente virtual criado no Unity é visualizado pelo usuário por 
meio de um sistema de exibição, podendo ser um monitor montado na cabeça ou uma tela LCD, por exemplo, a depender 
das atividades e testes a serem realizados. Recursos sonoros também são utilizados. De acordo com o feedback visual, o 
usuário movimenta novamente os aros de propulsão para controlar a cadeira de rodas, dando origem a um novo ciclo de 
interação. 

 

 
 

Figura 6. Fluxo de interação entre o usuário e os principais componentes e sistemas do simulador de RV. 
 

O simulador de cadeira de rodas manual proposto no presente trabalho é do tipo integrado, já contendo todos os 
elementos existentes em uma cadeira de rodas manual, necessitando apenas realizar transferência do usuário para o 
equipamento. O equipamento possui, também, ajustes para a melhor ergonomia e performance dos cadeirantes, sejam 
eles atletas ou não.  

Os equipamentos já disponíveis, mesmo que de rolos, não conseguiram simular satisfatoriamente uma cadeira de rodas 
no mundo real. A maior dificuldade apontada está em simular a inércia que atua quando o cadeirante faz uma trajetória 
curva. Ao fazer uma curva fechada para a esquerda, por exemplo, o cadeirante deve impulsionar o aro da direita e fazer 
uma força para trás sobre o aro esquerdo para manter a roda esquerda parada. Necessita-se, então, além de um mecanismo 
suave, que haja interação entre as duas rodas, assim como ocorre em uma cadeira de rodas real devido à inércia corporal 
somada à inércia da cadeira de rodas. Propomos utilizar um sistema de feedback passivo, composto de elementos 
puramente mecânicos, de forma a não possui atrasos na resposta, como ocorre em sistemas ativos envolvendo sensores e 
atuadores. 
 
5. CONCLUSÃO 
 

Propõe-se, no presente trabalho, desenvolver e avaliar um simulador integrado que imite com maior fidelidade as 
propriedades inerciais envolvidas durante o movimento em uma cadeira de rodas manual, com o objetivo de permitir a 
reabilitação e treinamento de cadeirantes para diversas tarefas. O equipamento permitirá, também, o estudo controlado 
dos efeitos inerciais e de ajuste de posição na biomecânica de propulsão, assim como a medição de parâmetros fisiológicos 
do cadeirante durante a realização de atividades em realidade virtual, sejam as atividades com finalidade esportiva ou 
não. 
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