N

RECIMAR |

v.2, n.2, 2021

RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR

UM DISPOSITIVO VESTIVEL PARA APOIAR O TRATAMENTO DA LOMBALGIA MECANICA
A WEARABLE DEVICE TO SUPPORT THE TREATMENT OF LOW BACK PAIN

Eduardo Damasceno’, Eduardo Heinemann2, Armando Paulo da Silva3, José Barbosa Dias Jr*

Submetido: 18/02/2021
Aprovado: 11/03/2021

RESUMO

Este artigo visa apresentar o desenvolvimento de um dispositivo para apoio a reabilitacdo da coluna
lombar, por meio de técnicas de captura de movimento inercial, apresentando sua validagao para
captura de sinais. Como resultado apresenta a taxa efetiva de perda de dados bem como a sua
acuracia para aplicagao no tratamento de patologias da coluna ligadas a biomecanica de movimento.

PALAVRAS-CHAVE: Dispositivo Inercial. Captura de Movimento. Lombalgia Mecéanica

ABSTRACT

This paper aims to present the development of a device to support the rehabilitation of the lumbar
spine, through inertial motion capture techniques, presenting its validation for signal capture. As a
result it presents the effective rate of data loss as well as your accuracy for application in the
treatment of spine pathologies related to motion biomechanics.

KEYWORDS: Inertial Device. Motion Capture. Mechanical Low Back Pain

1.Introducao

Os Sistemas de Informacao (Sl) para a salde possuem uma natureza arquivista, ou seja, em
sua maioria realizam o processo de registro dos acontecimentos clinicos mediante a interacdo de um
usuério e a informagao sobre o paciente. Estes Sls, enquanto instrumentos de trabalho na saude,
sdo importantes recursos computacionais de apoio as agées administrativo-burocraticas e aquelas
ancoradas em conhecimentos técnico-cientificos, sobretudo as que dependem de informacdes
atualizadas (BENITO e LICHESKI, 2009).

Todavia, os S| dependem diretamente da interagdo humana e, portanto, tendem a receber
diversos erros de digitacao, levando a inconsisténcia da informacgéo registrada (GIMENES e colab.,
2009).

Com o avango da tecnologia da informagéo, novos modelos e técnicas vem surgindo para
apoiar este registro de forma mais autbnoma e cada vez mais independente do fator humano. No que

se espera de um servico de reabilitacao fisioterapica o ponto principal de atuacdo é a mobilidade do
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paciente em termos de restabelecimento ou reeducagdo para sua nova condigao fisica
(JUNIOR e OTHERS, 2010).

Concentra-se no mundo modernos diversas ferramentas de apoio a gestao, dentre elas a mais
comum sao os sistemas de monitoramento, todavia para a area da saldde, e em especial para a
fisioterapia, estas ferramentas ficam muito distantes da préatica em clinicas e hospitais. Nestes locais,
a principal ferramenta continua sendo o registro do prontuario do paciente e o acompanhamento

profissional do fisioterapeuta.

Assim, uma das formas de melhorar este acompanhamento e registro é a combinagédo de
técnicas oriundas da computacdo e gestdo, aplicadas a salde. Uma técnica muito comum
atualmente é a técnica de captura e analise de movimento. Esta traz um suporte para os terapeutas

fornecendo informacdes sobre o movimento em tempo real (DAMASCENO e colab., 2015).

Dai o processo de reabilitagéo realizado de forma completa e continua oferece beneficios ao
individuo portador da deficiéncia que pode leva-lo a uma completa restauragdo ou uma adaptagéo a
sua nova condicao fisica. Entretanto, & o paciente quem decide o momento de realizar ou ndo as
atividades de reabilitagao, e este ao ndo mais perceber a dor na regiao lesionada tende a abandonar
as terapias.

Esta atitude acarreta no restabelecimento superficial da patologia e, caso reincida, o paciente
serd acometido de um grau mais severo da mesma (MILTON e colab., 2010) dificultando, desta

forma, o processo de reabilitacéo.

O paciente realizar os exercicios frente ao espelho, este encontra motivagdo em sua prépria
imagem corporal, e a partir desta visualizagdo, ajusta seu proprio arranjo corporal, mantendo uma

melhor postura e consequentemente atenuando a desordem.

Acredita-se que se houvesse um dispositivo capaz de mostrar algumas informagdes sobre o
movimento do paciente, tais como: informagbdes de angulacdo, velocidade, for¢a e principalmente
posicdo ideal para a execugao do exercicio, este podera ser influenciado a apresentar melhores

resultados, assim, acelerar o processo de reabilitagdo ou mesmo evitar o0 abandono da terapia.

Entao, de forma a elucidar a informacao clinica foi escolhida uma patologia denominada de
Lombalgia Mecénica, que segundo a Organizacdo Mundial de Salude (OMS) é um dos distlrbios
dolorosos que mais afetam o homem, para ser aplicada ao estudo de caso.

Por suposto, este projeto visa a construcao de um sistema de captura de movimento para
apoiar o trabalho fisioterapico realizado em pacientes de lombalgia mecéanica. Tendo como obijetivo
especifico o desenvolvimento de um dispositivo de baixo custo que atenda de maneira mais efetiva e
robusta a técnica de aferir os movimentos fisicos reabilitadores e informar para o usuario se esta com

alguma defasagem ou realizando algum movimento de maneira errada.
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2. Problematizacado Geral

De forma a elucidar o problema abordado, escolhemos uma patologia, denominada de
Lombalgia Mecénica, que segundo a Organizacdo Mundial de Salde (OMS) é um dos distlrbios
dolorosos que mais afetam o homem (RAINVILLE e colab., 2004) para ser aplicada ao estudo de
caso.

A Lombalgia Mecéanica ou Ocupacional (CID M54.5 — Dor Lombar Baixa) é uma patologia é
causa frequente de incapacidade ou abstencdo de trabalho, desta forma causando um impacto
socioecondémico tanto para as empresas quanto para o governo (BORGHNETH, 2004) e atualmente
afeta cerca de 70% da populacdo mundial em pelo menos em uma fase da vida (FERREIRA e
NAKANO, 2000).

A reabilitacdo do paciente com esta patologia envolve uma equipe formada por profissionais
de diversas areas e tecnologias na assisténcia ao paciente, de forma que auxilie um paciente
enfermo ou incapacitado de atingir seu maior potencial possivel de acondicionamento fisico, mental,
social (DAMASCENO e colab., 2012).

Os tratamentos desta patologia se dividem em duas fases: a sintomatica e assintomatica
(PITANGUI e FERREIRA, 2008). A primeira, geralmente em periodo de crise, o paciente sente mais
dor e entédo procura um médico para que sejam prescritos medicamentos para aliviar a dor. Faz parte
do tratamento a fisioterapia e o repouso sistematico. Ja na assintomatica é feito todo um
procedimento para se evitar uma nova crise que muitas das vezes nao tém acompanhamento

especializado.

Nas lombalgias, pode-se observar sua relagdo direta com o quadro algico, reducdo da
amplitude de movimento e alteragdo do padrao de flexibilidade ou uma interagéo sinérgica desses
fatores que, consequentemente, aumentam a severidade do quadro sintomatico e podem levar a
fadiga precoce dos musculos que auxiliam na manutengéo da postura do individuo, com alteragéao do
desempenho funcional. Tendo-se em vista a prevencdo e tratamento da lombalgia, faz-se
necessarias medidas profilaticas como exercicios regulares para condicionamento fisico, visando o
fortalecimento dos mulsculos responsaveis pela distribuicdo do peso corporal (OSTGAARD e colab.,
1997).

Este processo de reabilitagdo realizado de forma completa e continua oferece beneficios ao
individuo portador da deficiéncia, que pode leva-lo a uma completa restauragao ou uma adaptacao a
sua nova condicao fisica (TAHARA e colab., 2008).

Entretanto, € o paciente quem decide o momento de realizar ou ndo as atividades de
reabilitagdo, e quando este paciente ndo mais perceber a dor na regiao lesionada tende a abandonar

as terapias.
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No entanto, o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico esta salvando cada vez mais vidas, e
vem validando praticas fisioterapicas que antes se apoiavam no empirismo e na experiéncia pessoal.
Desta maneira, a informatica tem permitido a ampliacdo das possibilidades diagnésticas e
terapéuticas, pois, por meio de equipamentos, dispositivos e programas, facilita o acesso a
reabilitagdo de pacientes com diferentes tipos de danos, sejam eles de ordem cognitiva ou motora.

Este apoio tecnologico usufruem atualmente de um leque de dispositivos e sistemas
computacionais, que antes estavam limitados apenas ao entretenimento, mas hoje, ja fazem parte da
rotina de clinicas e hospitais, estimulando a realizagdo de exercicios durante o processo de
tratamento (VALL e colab., 2005).

3. Instrumentacao da Reabilitacao Fisica

A Amplitude de Movimento (AdM) pode ser definida como o deslocamento angular de uma
articulagédo, e tem por fungdo quantificar e qualificar um dado movimento. Dependendo da patologia
que sofre um individuo esta (AdM) pode se encontrar minimizada, dificultando, assim, a mobilidade
ou mesmo a postura. Para se auferir esta variavel € comumente usado um processo denominado de
goniometria. A goniometria é a aplicagdo de um sistema coordenado a uma articulagdo com o intuito
de medir os angulos de movimentos existentes (LASKOSKI e PICHORIM, 2008).

Esta pratica € amplamente utilizada em clinicas e em pesquisas cientificas com a finalidade
avaliar as amplitudes de movimento articular e decidir a intervencao terapéutica mais apropriada. A
medicdo dos movimentos articulares pode ser realizada por quatro técnicas distintas (SACCO e
colab., 2007): a observacdo visual, a utilizacdo de gonidbmetros manuais, pela utilizacdo de
goniémetros digitais, e a aplicagao por andlise de imagens digitais (LOSS e colab., 2012).

A observagdo visual € um método de avaliagdo subjetivo que dificulta a realizagdo de um
diagnostico confiavel. Os goniémetros sao equipamentos simples e de baixo custo sendo a principal
técnica utilizada na medi¢cdo dos movimentos articulares. Ja a andlise de imagens necessita de
programas especificos para realizar a interpretagdo das imagens, podendo ser inviavel a utilizagao

dessa técnica em clinicas e em pequenos centros de pesquisa.

A (AdM) varia de individuo para individuo de acordo com a etnia, idade, género, préatica de
atividade fisica (flexibilidade), grau de forga muscular, ou se o individuo possui alguma disfuncao ou
enfermidade que dificulta o movimento (FERREIRA e NAKANO, 2000). Existe uma padronizacédo da
metodologia utilizada em avaliacées de (AdM), esta padronizagao refere-se ao pontos, ou acidentes
anatémicos, do corpo pelo quais sao fixados os elementos de referéncia para o calculo da angulacao
(MARQUES, 1997).

Assim, a (AdM) da coluna lombar foi mensurada por um método descrito por Gauvin (GAUVIN

e colab., 1990), no qual esta varidavel pode ser obtida pela distancia da ponta do dedo médio da
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pessoa avaliada ao chao (distdncia dedo-chao). Os movimentos lombares sdo sincrénicos com os
movimentos do quadril, ja 0s movimentos do pesco¢o sédo sincrénicos com os da cabecga. No ato de
tocar os dedos no ché&o, ocorre inicialmente flexdo lombar, seguida da inclina¢do anterior da pelve no
quadril, o que amplia o movimento. Entdo, a (AdM) de flexao é limitada pelos ligamentos posteriores
(longitudinal posterior, flavo, supra-espinhal e da nuca) e pelos musculos posteriores; Ha4 movimentos
que limitam a amplitude como o de extensdo do ligamento longitudinal anterior, 0 contato entre os

processos espinhosos e 0os musculos anteriores (ou agonistas) (CHOI, 2003).

Os musculos agonistas sdo os principais musculos que ativam um movimento especifico do
corpo, eles se contraem ativamente para produzir um movimento desejado. J4 os musculos
antagonistas sao 0s que se opdem a acado dos agonistas, quando o0 agonista se contrai, o
antagonista relaxa progressivamente, produzindo um movimento suave. Um mesmo musculo pode
ser classificado como agonista ou como antagonista, dependendo se esta em contragao ou extensao
(WEINECK, 1999).

4. Procedimento para calculos da Amplitude de Movimento

O método utilizado para o célculo da amplitude de movimento de cada articulagcdo consiste em
uma avaliagdo das posi¢cdes dos marcadores em relagdo ao corpo do paciente de acordo com a
natureza do processo de reabilitacdo visado. Cada angulo é obtido pela analise geométrica formada
pelo arco cosseno da posicao dos pontos entre duas partes do corpo (membro). O angulo formado
por dois vetores, vi e vz, em espaco euclidiano pode ser calculado a partir de suas coordenadas em

uma base ortonormal da seguinte forma vista na Equacgéo 1.

Membro, — Articular

& = Arccos -
Articular — Membro,,

E importante notar que a medicdo do angulo de uma articulagdo é a mesma,
independentemente do plano no qual ocorra o movimento (WU e colab., 2005). Desta forma, para
determinar AdM de um paciente, basta se determinar quais vetores ou pontos que irdo corresponder
como vetores e efetuar o calculo. Assim, de maneira a ilustrar o processo de calculo, apresentamos a

Figura 1 em que temos um esquema do protétipo do dispositivo, na qual evidencia as trés partes
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principais do dispositivo: a) Transmissao de dados; b) Captura de angulagao; e c)Recebimento de
dados;

PERIFERICO A PERIFERICO B

| Aquisicdo de Dados Inerciais | | Aquisicdo de Dados Inerciais |

o Sl dnaligico *Sma/;h#o’g/cu

Conversdo do Sinal Analdgico p/ Digital |

Conversdo do Sinal Analdgico p/ Digital |

{ sl vigial { sraloigal

| Transmisséo de Sinais via Bluetooth ﬁl | Transmisséo de Sinais via Bluetooth 5I

Comunicacdo i comunicacso
Bluetooth CENTRAL i Buetooth

.| Recepgdo de Sinais via Bluetooth 6|1 ...

L7

| Tratamento de Dados |

Legenda | Transmissdo de Dados via USB ;I}I
A |7)) Sensor UMI + Bluetooth

‘b Sinais Digitais
via Cabo USE
\ 4

B Sensor UMI

[BAS!] Base + Bluetooth

a) Esquema de componentes b) Esquema de funcionamento
Figura 1- Esquema do Dispositivo

Por ser um dispositivo vestivel (do inglés wearable), este possui esta divisdo para facilitar a
colocagao nos pontos anatémicos da coluna de maneira mais eficiente. No caso do periférico A (que
deve ser posicionado sobre a vértebra L1), este € composto principalmente por um sensor UMI, um
modulo bluetooth e um microcontrolador. Ja o periférico B (que deve ser posicionado sobre a
vértebra L5), por sua vez é composto por um mdédulo UMI, duas baterias 3,7v ligadas em série
(totalizando 7,4v) e um sistema controlador de tenséo.

Os dispositivos UMI possuem a capacidade de calcular a variagdo de posicionamento em
relagdo a um ponto base, o qual denominamos de base (C) de um ambiente fisico. A partir de entéo
€ possivel expressar algumas premissas para obter os vetores para o célculo de posicionamento
relativo a base C:

a) A base C (Cx,Cy,Cz) sdo comuns e tomada como fixa para todos os sensores (A) e (B);

b) Convenciona-se o vetor C; como no sentido da gravidade e Cx sendo o vetor perpendicular e
Cy obtido por meio do produto vetorial dos dois primeiros vetores;

c) Os sensores (A) e (B) estdo a uma distancia variavel que deve ser computada para o
sincronismo do médulo.

A captura de movimentos pode ser definida como a utilizagdo de software e hardware que
recebem como entrada movimentos realizados por um ator e os transformam em dados

computacionais para serem utilizados em outras aplicagbes. Também pode se encontrar na literatura
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a definicao de sistemas de MoCap como sendo sistemas que geram para o computador informagdes

que representam as medidas fisicas do movimento capturado (GIOVANINI, 2007).

A utilidade mais conhecida para a MoCap é na area do entretenimento para animacao de
personagens de filmes, jogos e comerciais para a televisdo. Entretanto, esta area ndo € a Unica em
que se pode aplicar a Captura de Movimento, j& que esta também ¢é utilizada na biomédica e

fisioterapia para a captura e analise de movimentos de pacientes (DAMASCENO e colab., 2015).

Encontra-se na literatura cientifica diversos sistemas de captura de movimento aplicados a
reabilitacdo fisica e motora. Pode-se cataloga-los de acordo com sua tecnologia de rastreio utilizada.
Destas indicam-se o0s seguintes grupos de tecnologias: (a) Baseados em Eletromiografia de
Superficie; (b) Baseados em Sensores Eletromagnéticos; (b) Baseados em Sensores Opticos de

Movimento;

Até entdo os dispositivos baseados em sensores 6pticos tinham sua viabilidade econémica
como fato de selegéo dentro os demais apresentados (BELDA-LOIS e colab., 2010). Atualmente os
componentes microeletrdnicos e as arquiteturas embarcadas figuram um novo cenario nacional,

barateando os dispositivos desde a sua montagem até a programagao (REBOUCAS FILHO, 2014).
5. Sistema de Captura Inercial de Movimentos

Os Microcontroladores estdo praticamente em todos os lugares: automéveis, avides,
brinquedos, TVs entre outros. Sao dispositivos programaveis na sua maioria autocontidos (sistemas
embarcados ou embutidos), possuindo um sistema dentro de um chip, gerando a sigla (SoC) do
termo em inglés “System on Chip’. Estes dispositivos incluem dentro de um Unico "chip" CPU,
memoéria (de dados e de programa), entrada/saida, temporizadores, reldgio interno, entre outros

periféricos especificos.

Deste modo, estes dispositivos de controle possuem baixo preco e alta eficiéncia. Possuem
outras fungdes diferenciadas e normalmente ndo encontradas em microprocessadores "top de linha"
(temporizadores, conversores A/D e D/A, e outros do género.). O grande ganho deste dispositivos €

possuir o hardware e software integrados em um tnico chip (REBOUGCAS FILHO, 2014).

Estes dispositivos compdem sistemas computacionais que controlam os mais diferentes

equipamentos, como por exemplo: controle de estacionamentos, sistemas de automacao, sistemas
de seguranga. A Figura 1 2 exibe uma representacéo genérica da estrutura de um microcontrolador

e seus componentes fundamentais e a Figura \ref{UMI} mostra a representagdo esquematica de uma
unidade \textit{UMI}.
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Microcontrolador

Linhas de
Memoria Vo
Periféricos s
I I
X
CPU — —; ; Giroscopio ¥
ALU
a) Esquema de Microcontrolador b) Esquema de Unidade de Medida Inercial (UMI)

Figura 2- Esquema do Microcontrolador
Segundo (SOARES, 1998), estas partes sdo destacadas da seguinte forma:

a) A UPC, Unidade de Processamento Central & responsavel por todo o
processamento de dados do microcontrolador. E ela que interpreta os comandos, faz a
leitura de dados e ativa as portas de I/O's (entradas e saidas) ou periféricos se
necessario.

b) A Unidade de Légica e Aritmética ou ULA realiza todos os calculos que
envolvam registros e ou légica para tomada de decisdes. Ela é ligada e controlada
pela UPC em um microcontrolador.

¢) As linhas de I/O de um microcontrolador sdo responsaveis pela "entrada” e
"saida" de informacdes. Sao estes os "bracos" do microcontrolador. Pode-se colher um
determinado dado através delas, e responder também através das mesmas.

d) Os periféricos, sao circuitos que permitem maior flexibilidade ao
microcontrolador, como por exemplo timers, conversores, comunicacdo USB. Estes
variam de acordo com o tipo e modelo. Geralmente o microcontrolador é escolhido de
acordo com as necessidades do projeto.

Para utilizar o microcontrolador é necesséario desenvolver, além do programa que controla
determinado processo, um hardware responsavel pela interface entre os periféricos externos e o
microcontrolador, adaptando os niveis de tensao e corrente. Porém, para aplicagbes mais simples e
de valores de tensdo e corrente préximos aos valores nominais do microcontrolador pode-se utilizar

seus pinos de entrada e saida diretamente interligados ao sistema.

Ja os sensores inerciais sdo agrupados e controlados por uma eletrbnica embarcada,
formando assim uma Unidade de Medigéo Inercial (UMI). Tipicamente, uma UMI é composto por um
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acelerébmetro e um giroscépio ambos de leitura em trés eixos cartesianos, que sao capazes de
fornecer medigbes de velocidades angulares e aceleragdes lineares respectivamente (SANTANA,
2011). De forma a simplificar o entendimento, a Figura 2b exibe conceitualmente a composicéo de
um UMIL.

As UMIs sdo amplamente utilizadas no controle de aeronaves, misseis, submarinos, navios,
robds, veiculos autbnomos, entre outros. Porém a grande maioria das unidades destinadas a estas
aplicagbes nao sdo muito compactas e possuem custo elevado. Entretanto, recentes avangos na
construgdo de dispositivos semicondutores tém possibilitado a fabricagao de sistemas de navegagao
inerciais mais leves, compactos, baratos e relativamente precisos (SANTANA, 2011).

J& a navegacao inercial € uma técnica na qual se estabelecem informacdes sobre a posicao,
velocidade, orientacdo e direcdo de um objeto com relacdo a um diferencial, utilizando medidas
fornecidas por sensores inerciais tais como acelerdmetros e giroscopios (SANTANA, 2011). Sistemas
de navegacdo inercial, baseiam-se na segunda lei da mecéanica classica de Newton. Medindo-se as
aceleragdes de um corpo, apés sucessivas integracbes matematicas, torna-se possivel calcular as
alteragbes de velocidade e posicdes (LAVIERI, 2011).

Ademais, tem-se os acelerdbmetros, que s@o sensores eletrdnicos capazes de converter
aceleragdes inerciais em sinais elétricos, podendo ser de varios tipos. O mais comum é o capacitivo,
que tem seu funcionamento baseado em um sistema composto por uma massa € molas. Ao ser
deslocada, a massa movimenta um sistema de capacitores, alterando assim os valores das
capacitancias deles. A variagcdo de valores obtida é, entdo, recebida por um circuito (BRITTON,
2005).

Giroscépios sao sensores eletrdnicos capazes de captar a rotagdo de um corpo com relagdo a
um sistema inercial em sistemas elétricos. Os giroscépios tem como saida, sinais elétricos, que
devem ser tratados afim de fornecer a velocidade angular, devendo ser integrada para que se possa
obter o angulo de rotagéo (LAVIERI, 2011).

Para o desenvolvimento dos periféricos, foi usado um mdédulo Adafruit 9-DOF UMI, produzido
pela Adafruit Industries®. Este mddulo foi escolhido por possuir pequena dimensao fisica e ter seus
custos de aquisigao relativamente baixos. O médulo UMI conta com um giroscopio de trés eixos, um

acelerémetro de trés eixos e um magnetdmetro (bussola eletrénica) de trés eixos.

O Adafruit 9-DOF UMI utiliza o protocolo 12C para a comunicagdo com o microcontrolador, que
possibilita a transferéncia de dados a partir de um Unico canal. Através do 12C é possivel acessar os
nove tipos de informagdes vindas da UMI, apenas com uma entrada do microcontrolador. Diferente

do método tradicional de comunicagao, que utilizaria nove entradas do microcontrolador, uma para
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cada dado a ser recebido. Desta forma, utilizando o protocolo 12C teremos melhor dimensionamento
dos periféricos propostos.

6. Processamento de Sinais

Neste trabalho, foram aplicadas técnicas constantemente utilizadas em aplicagées de
navegacgao inercial. Tais técnicas necessitam da combinagcdo de diferentes sensores de leitura
inercial para conseguir informagbes como velocidade e posicao destes sensores. Para isso se faz
necessario a implementacao de um algoritmo que realize diversas integracoes matematicas A Figura
3 e 4 exibem de forma ilustrativa a estrutura deste algoritmo.

Orientacéo
inicial
Integrac&o +
Sinal dos + . x
giroscépios j Orientacédo
Velocidade Posicdo
inicial inicial
v Integracao G Integracao +
) Projela as Compensaa
Sinal dos > no > i loa > ‘_,+ |+ Posicéo
acelerometros sistema de coriolis e centripeta
coordenadas NED
Aceleracéo Velocidade
Figura 3- Esquema do Algoritmo de Duplo Integrador para UMI
Entradas
Acelerémetros Giroscopios
v \ 4
* linh Inici
: Alinhamento Inicia Etapa de
G alinhamento
R 2 N L I T I R O I R R A R R S A R Y
\ 4 A\ 4 \ 4 "
il f 40 d c tagéo d SHldes
ransformaczo de | g omputacgéo das . » .
: - rientagéo
Coordenadas = orientacdes A P Qrisntacs

P Aceleragéo

P Velocidade

Correcdes de
i Aceleragac

\ 4
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v
=0

'—-—P' Posicao

Figura 4- Esquema de Alinhamento
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Assim, a combinagdo de diversos sensores é conhecida como fusdo sensorial. A fusdo
sensorial é essencialmente um algoritmo computacional resultante de modelo matematico, com o
objetivo de se determinar um conjunto de propriedades frequentemente representadas por um vetor
de estados. Na fusdo sensorial, os estados e as informagdes sensoriais sdo combinados para
produzir informagdes mais precisas (SANTANA, 2011).

O método frequentemente utilizado para fazer a fusdo sensorial entre as medicoes inerciais é
o Filtro de Kalman (FK). Este filtro pode ser considerado um observador que estima os estados de
um sistema dinamico linear ou nao linear, no qual as medidas e os estados estdo supostamente

sofrendo distarbio por ruidos.

O FK tem sido extensivamente utilizado na fusdo de informagdes dos diversos sensores
relacionados. Em aplicacdes de navegacéo inercial, o FK é frequentemente utilizado para estimar
estados e posicao, velocidade e orientacdo por meio de sinais provenientes de acelerémetros e
giroscopios. Nota-se que estudos (CALVARIO e VASCONCELOS, 2003; LAVIERI, 2011; SANTANA,
2011), mostram a importancia da implementacéo deste filtro em aplicagcdes que fazem o uso de UMI.

7. VALIDAGAO DO DISPOSITIVO

A Figura 5 apresenta as imagens do dispositivo sem os invélucros protetores, com intuito de

ilustrar e apresentar ao leitor a comparacao da ilustracdo na Figura 1.

a) Dispositivo Vestivel b) Base de Conexao
Figura 5- Prototipo desenvolvido

Considerando que a biomecanica da coluna vertebral pode ser influenciada por fatores

psicologicos, sociais, hereditarios, fisiologicos, idiopaticos e ambientais, os seguintes aspectos
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poderdo estar relacionados diretamente com as alteragdes biomecéanicas da coluna vertebral: a
idade, o calgado, a profissdo, o exercicio, a depressdo, o0 stress, a ansiedade, indice de massa
corporal e a posicdo adotada ao longo do dia (DE ANDRADE e colab., 2005) sendo todos estes
aspectos influenciadores da validagéo das mensuragdes.

Ademais foi aplicado um simulador multimidia para visualizagdo dos discos vertebrais e 0s
movimentos da coluna em modelo simplificado de Hanavan (HANAVAN, 1964). Este modelo
simplificado possui sua formulacdo em modelagem matematica para que os dados possam ser

aferidos e comparados com os modelos reais.

5 Sdo 4 Curvaturas na
3 Coluna Vertebral
g
Curvatura
<< Selecionar disco >> Cervical
Curvatura
Tordcica
Curvatura
Lombar

Curvatura
Sacral

a) Visualizagao Grafica b) Modelo Digital llustrativo da coluna
Figura 6- Protdtipo desenvolvido

No simulador, a cabega é ilustrada por um circulo o qual se afere a posi¢cdo central das
medidas dos discos vertebrais, bem como a regido sacrococcigea que foram consideradas no

modelo como imével, no intuito de facilitar a representacao do modelo matematico.

Os movimentos mapeados pelo dispositivo sdo mapeados em até seis graus de liberdade, e
com isso é possivel realizar os movimentos de: Flexao/Extensao, Inclinagao Lateral e Rotacao, tendo
os valores de referéncia para os testes de amplitude de movimento padrao registrados pela American
Academy Of - Orthopaedic Surgeons (AAOS), no site www.aaos.org e visualizados na Tabela 1

Tabela 1 — Amplitude de Movimento padréao

Moderadamente Moderadamente

Movimento Baba Baixa Média Alta S
Homem | Mulher | Homem | Mulher | Homem | Mulher | Homem | Mulher | Homem | Mulher
Flexdo/Extensdo <48 <30 45-62 | 30-47 63-83 48-68 84-101 69-89 >101 >86
Inclinagdo Lateral <74 <104 74-89 |104-119| 90-106 |(120-136]107-122|137-152 >122 >152
Rotagdo <108 <134 |108-126(134-152|127-147|153-173|148-166|174-192| >166 >192

Foram realizados testes iniciais do sistema para fornecer uma medigcado tanto do produto
quanto da acuracia. Assim, foram selecionados 10 sujeitos voluntarios de ambos os sexos. Destes
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sujeitos analisados, 3 sao mulheres com idade média de 20,4 anos e 7 sao homens com idade média

de 21,7 anos.

Também é possivel notar que o grupo masculino possui peso médio de 68,77 kg e uma altura
média de 172,82 cm, o que os classifica como um grupo de estatura mediana e de peso dentro da
normalidade preconizada pelo Organizacdo Mundial de Saude.

Ja o grupo feminino possui peso médio de 59,65 kg e uma estatura média de 168,38 cm, o que

classifica como um grupo de pessoas de bidtipo normal.

Como protocolo de medida foi adotado a medigédo tripla, que consiste na repeticdo das
afericbes pelo mesmo pesquisador de todos sujeitos, com intervalos de 1 minuto entre cada tomada
de medida. Para cada movimento aferido (Flexdo, inclinagdo e rotagcdo) foi anotado e depois
realizado a média dos 10 participantes divididos por género. Entdo encontradas as medidas

relatadas na Tabela 2

Tabela 2 — Testes das Amplitudes aferidas pelo Gonidmetro Manual

12 Teste 22 Teste 32 Teste Desvio Medio
Homem | Mulher | Homem | Mulher | Homem | Mulher | Homem | Mulher
Flexdo/Extensao 6882 | 7935 | 70,61 | 8062 | 71,03 | 81,18 | 089 [ 0,69
Inclinagao Lateral 104,62 | 123,45 10588 | 12543 | 107,04 | 12580 [ 082 | 096
Rotagdo 132,56 | 162,67 [ 133,36 | 164,13 | 13456 | 16463 [ 071 | 0,76

Movimento

Os testes com estes sujeitos foram registrados em video por uma camera de video afastada o
suficiente para néo atrapalhar os movimentos dos sujeitos ajustando-se o zoom para focar o
paciente. Os videos foram gravados em dois momentos distintos: o primeiro no inicio da sessao de
treino e no final, apds, a Ultima sessdo de treino. Assim, foram retiradas fotos que registram a
evolugdo da amplitude de movimento de cada paciente e as suas respectivas sugestées de melhoria

para o sistema.

Ja as medidas encontradas com o dispositivo sdo apresentadas na Tabela 3, com as colunas
evidenciando os trés testes conforme o protocolo de medida adotado. Nesta, também é mostrado o
desvio médio (desvio) e a diferenca entre as médias das aferigdes colhidas com o gonidmetro
manual e o dispositivo, representada em percentagem (delta), que podem ser vistas na Tabela 3.
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Tabela 3 — Testes das Amplitudes aferidas pelo Dispositivo

Homem Mulher
Movimento
10 2 3 [Desvio | A |1 2 3 Desvio | A
Flexao/Extensdo | 66,65| 69,65| 72,78 206 | 066% | 7650 80,50[ 8160 202 | 1,06%
Inclinacdo Lateral | 101,25 10692 10820 281 | 037% | 118400 12270 123100 200 | 280%
Rotado 12835( 13207 135,10 233 | 1,23% | 156,000 159.65( 160,30[ 1,77 | 3,15%

No intuito de limitar o estudo e simplificar as analises, foi estabelecido que o tempo de

execucdo de cada exercicio é de 1 minuto (60 segundos) e como critérios de andlise foram

estabelecidos: Sinais Emitidos e Recebidos por segundo e a Taxa de Erros, vistos na Figura 7.
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Figura 7- Taxa de Erros por amostragem de pacotes enviados e recebidos
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E possivel concluir que na primeira analise dos pacotes enviados e recebidos pelo dispositivo
durante o primeiro minuto, foi obtida uma taxa de 72,4%, ja no segundo minuto obteve-se uma taxa
de 80,6% e no terceiro minuto de andlise 79,7%, entdo considerou-se que a taxa média foi de
77,59% dos pacotes de dados enviados e recebidos.

CONSIDERACOES FINAIS

Apo6s os achados apresentados neste trabalho, o dispositivo UMi-1 podera ser usado como
equipamento para instrumenta¢do na reabilitagdo fisica e motora, visto que sua taxa de erros esta
com uma confiabilidade de mais de 70% e os dados aferidos possuem uma diferenga aceitavel
(menor que 5%) ao se comparar com o instrumento manual.

Os dados que o dispositivo afere e envia permitem ao terapeuta acompanhar a evolugao da
amplitude de movimento em tempo real, desta forma, é possivel gerar relatérios clinicos completos,
permitindo quantificar a efetividade do exercicio.

O uso da ferramenta em caso clinico real, ainda necessita da autorizacdo do comité de ética
em pesquisa em seres humanos, que ja foi providenciado e aguarda resultado do parecer ainda no
primeiro semestre de 2021. Assim sendo, um outro trabalho ird langar luz sobre a aplicag¢éo clinica.
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