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Revisao sobre posturografia baseada em
plataforma de forca para avaliacao do
equilibrio

Revision of posturography based on force plate for balance evaluation
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Resumo

Contextualizagado: A manutencao do equilibrio e da orientagcdo corporal em humanos é garantida pelo adequado funcionamento
do sistema de controle postural. A investigacdo desse controle tem despertado interesse em profissionais de diversas areas, tais
como, Fisioterapia, Educagéo Fisica, Engenharia, Fisica, Medicina, Psicologia, entre outras. Objetivos: Revisar os métodos de andlise
experimental de dados utilizados para investigagdo do controle postural em seres humanos e demonstrar o célculo e rotinas de
programacgao das principais medidas utilizadas na avaliacdo desse controle. Conclusdo: Os procedimentos experimentais e as
medidas utilizadas na avaliacdo do controle postural apresentados nesta revisdo poderdo auxiliar na padronizagéo da investigacéo
do controle postural.
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Abstract

Background: The maintenance of balance and body orientation in humans is guaranteed by the adequate functioning of the postural
control system. The investigation of this control has awakened the interest of professionals from several fields such as Physical Therapy,
Physical Education, Engineering, Physics, Medicine, Psychology, and others. Objectives: The purposes of this study are to revise the
methods of data analysis used to investigate the postural control in human beings and to demonstrate the computational algorithms of
the main measures used in the postural control evaluation. Conclusion: The experimental procedures and measures used in postural
control evaluation presented in this review can help in the standardization of postural control investigation.
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Introducgao

A manutencdo do equilibrio e da orientacdo corporal du-
rante a postura ereta é essencial para a execugéo de atividades
da vida didria e para a pratica de atividade fisica e esportiva. A
investigacdo de como o equilibrio e a orientagdo corporal séo
controlados tem despertado o interesse de profissionais de diver-
sas areas, tais como, Fisioterapia, Educacéo Fisica, Engenharia,
Fisica, Medicina, Psicologia, entre outras. Diferentes técnicas de
medidas e avaliacdo tém sido utilizadas por esses profissionais,
0 que, muitas vezes, gera diferentes resultados. Por exemplo,
estudos sobre a acurdcia das medidas de controle postural
divergem quanto ao nimero de repeti¢oes que deveriam ser
avaliadas. Lafond et al.! observaram que duas tentativas se-
riam suficientes para obter medidas confidveis de estabilidade
postural, enquanto Corriveau et al.* sugeriram que ao menos
quatro repeticoes deveriam ser avaliadas. Essa discrepancia
quanto ao nimero de tentativas sugerido pelos autores pode
estar relacionada as diferencas nas variaveis medidas durante a
avaliacdo (velocidade do centro de presséo e diferenca na relagdo
centro de presséo (CP) e centro de massa (CM), respectivamente
investigadas pelos autores). Por essa razio, seria importante que
houvesse uma padronizagdo nos métodos de analise do controle
postural. Dessa forma, um dos objetivos deste estudo é revisar
conceitos e métodos de avaliagio e andlise de dados utilizados
para investigacéo do controle postural em seres humanos. Além
disso, sera apresentado ainda, neste estudo, como calcular as
principais medidas utilizadas na avaliagdo do controle postural
por meio de cédigos de programacédo computacional.

Controle postural

A postura pode ser compreendida como a configuracdo das
articulacdes de um corpo, isto é, o conjunto de angulos que
expressam o arranjo relativo entre os segmentos de um corpo®.
Dessa forma, uma infinidade de posturas é adotada pelo ser hu-
mano durante atividades da vida diaria, como andar, alcancar
um objeto com as méos, ou mesmo quando se decide ficar pa-
rado em pé. Na verdade, mesmo quando se decide ficar parado
na postura em pé, oscila-se. Nesse sentido, o termo postura
ereta estdtica ou parada, referindo-se & postura ereta quieta,
embora comumente utilizado, é tecnicamente impreciso. Um
termo mais adequado seria postura ereta semi-estatica.

A cada nova postura adotada pelo ser humano, respostas
neuromusculares sdo necessarias para manter o equilibrio do
corpo. A manutencéo do equilibrio do corpo é atribuida ao sis-
tema de controle postural, um conceito utilizado para se referir
as funcgdes dos sistemas nervoso, sensorial e motor, que desem-
penham esse papel. O sistema sensorial fornece informacoes

sobre a posi¢do de segmentos corporais em relagdo a outros
segmentos e ao ambiente. O sistema motor é responsavel pela
ativagdo correta e adequada de musculos para realizacdo dos
movimentos. O sistema nervoso central integra informacoes
provenientes do sistema sensorial para, entéo, enviar impulsos
nervosos aos musculos que geram respostas neuromusculares.

As respostas neuromusculares sdo necessarias para garan-
tir, por exemplo, que, na postura ereta e com os pés imdveis,
a projecéo vertical do centro de gravidade (CG) do corpo seja
mantida dentro da base de suporte (poligono delimitado pelas
bordas laterais dos pés), dando estabilidade e permitindo a re-
alizacdo de diversos movimentos com os segmentos superiores
do corpo. O CG (ou CM), em termos simples, é definido como
o ponto de aplicagdo da forca gravitacional resultante sobre o
corpo™. Um conceito associado a base de suporte é o de limite
de estabilidade, o qual expressa o quanto dessa base de suporte
o individuo consegue utilizar e se manter em equilibrio, isto é, os
limites de estabilidade expressam a base de suporte funcional
do individuo. Por exemplo, com o envelhecimento, a base de
suporte nédo é alterada, mas os limites de estabilidade diminuem
sensivelmente®. Mais tarde serdo vistos exemplos desses concei-
tos em adultos saudéveis. Ressalta-se a importancia da rigidez
passiva da estrutura musculotendinea do corpo humano na ma-
nutengéo da postura ereta quieta (quando se tenta ficar o mais
parado possivel), seja com o musculo totalmente em repouso ou
com toénus muscular. Tal rigidez passiva atua como se fosse um
elastico contra o momento de forga gravitacional, o qual tem a
tendéncia de provocar uma queda do corpo para frente. Embora
a estimativa da contribuicdo do momento de forga restaurador
devido a rigidez passiva varie bastante na literatura, estima-se
que tal momento seja da ordem de cerca de 65 a 90% da magni-
tude do momento de forga gravitacional®, isto é, mais da metade
do momento de forga responsével para nos manter em pé seria
devido a um componente puramente passivo, sem participagéo
direta do controle pelo sistema nervoso.

Mecanicamente, as condi¢des de equilibrio do corpo de-
pendem das forgas e momentos de forga (torques) aplicados
sobre ele. Um corpo estd em equilibrio mecanico quando a
somatéria de todas as forgas (F) e momentos de forga (M) que
agem sobre ele é igual a zero (YF=0 e M=0). As for¢as que agem
sobre o corpo podem ser classificadas em forgas externas e for-
cas internas. As forcas externas mais comuns que atuam sobre
o corpo humano sdo a forga gravitacional sobre todo o corpo
e a forca de reacgdo do solo que, durante a postura ereta, atua
sobre os pés. As forcas internas podem ser perturbagdes fisio-
légicas (por exemplo, o batimento cardiaco e a respiracéo) ou
perturbagoes geradas pela ativagdo dos muisculos necessarios
para a manutencdo da postura e a realizagdo dos movimentos
do préprio corpo. Todas essas forcas aceleram (quando trans-
mitidas ao ambiente) continuamente o corpo humano em
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todas as dire¢des em torno do seu CG. Portanto, do ponto de
vista mecanico, o corpo nunca estd numa condigéo de perfeito
equilibrio, pois as forgas sobre ele sé sdo nulas momentane-
amente. Assim, pode-se dizer que o corpo humano estd em
constante desequilibrio, numa busca incessante por equilibrio.
Outro aspecto importante é que esse equilibrio (ou a busca por
ele) na postura ereta ¢ instdvel devido a perturbagoes e, se ne-
nhuma forga for feita para anular o efeito dessas perturbagdes,
0 corpo ndo ird voltar a sua posicéo inicial e, dependendo da
intensidade delas, poderd ocorrer uma queda. Em condicdes
normais na postura ereta quieta, as forcas e momentos de forca
sdo muito pequenos, o que resulta em pequenas oscilagdes do
corpo. Em um adulto saudavel, elas sdo quase imperceptiveis.
E comum se referir, de forma aproximada, a essa condicio
como uma condicédo de equilibrio. Também é comum se referir
a tarefa de controle postural como de controle do equilibrio.

A maneira mais comum de se estudar o controle postural
¢ avaliar o comportamento (principalmente a oscilagédo) do
corpo durante a postura ereta quieta. A avaliacdo pode ser
tanto qualitativa, pela observagdo, como quantitativa, com o
auxilio de instrumentos de medicéo. Nesta revisdo, apenas a
avaliacdo quantitativa da oscilacdo corporal serd discutida. A
técnica utilizada para medir a oscilagdo do corpo ou de uma
varidvel associada a essa oscilagdo é a posturografia. Embora a
posturografia tenha sido muito utilizada em laboratérios para
estudos do controle postural, ela néo é restrita a eles. Clinicas
de fisioterapia e reabilitacdo e clubes esportivos tém utilizado
equipamentos que quantitativamente mensuram as oscilagoes
do corpo durante a postura ereta quieta ou durante a execugio
de diferentes tipos de tarefas na postura em pé. Tal fato leva a
necessidade de uma revisdo de conceitos basicos da postura-
grafia, como sera feita a seguir.

Posturografia

A posturografia é comumente dividida em posturografia
estatica, quando a postura ereta quieta do sujeito é estudada e
posturografia dindmica, quando a resposta a uma perturbagio
aplicada sobre o sujeito é estudada. A medida posturografica mais
comumente utilizada na avaliacdo do controle postural é o CP. O
CP é o ponto de aplicagio da resultante das forgas verticais agindo
sobre a superficie de suporte. O equipamento mais utilizado para
mensurar o CP é a plataforma de forga.

Em geral, a plataforma de forga consiste em uma placa sob
a qual alguns (tipicamente quatro) sensores de for¢a do tipo
célula de carga ou piezoelétrico estdo arranjados para medir os
trés componentes da forca, Fx, Fy e Fz (x, y e z séo as diregdes
antero-posterior, médio-lateral e vertical, respectivamente), e os
trés componentes do momento de forca (ou torque), Mx, My e

Mz, agindo sobre a plataforma (Figura 1A). Por medir seis gran-
dezas fisicas, essas plataformas sdo geralmente referidas como
plataformas de seis componentes. O dado do CP refere-se auma
medida de posigdo definida por duas coordenadas na superficie
da plataforma de acordo com a orientacgéo do avaliado. A partir
dos sinais mensurados pela plataforma de forca, a posicdo do
CP nas diregdes antero-posterior (ap) e médio-lateral (ml) séo cal-
culados como CPap=(-h*Fx -My)/Fz e CPml=(-h*Fy+Mx)/Fz, em
que h é a altura da base de apoio acima da plataforma de forca;
por exemplo, um tapete sobre a plataforma de for¢a. Os dados
do CP adquiridos podem ser visualizados de duas formas: por
um estatocinesigrama ou por um estabilograma. O estatocinesi-
grama ¢ o mapa do CP na direcéo ap versus o CP na dire¢do ml
(Figura 1B), enquanto o estabilograma é a série temporal do CP
em cada uma das diregées: ap e ml (Figura 1C).

Plataformas de forga comerciais sdo instrumentos caros
(da ordem de 20 mil délares nos Estados Unidos); porém, se
o uso da plataforma é apenas para posturografia, uma plata-

forma mais barata e simples, mas suficientemente acurada,
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Figura 1. Representacdo de uma plataforma de forca e eixos de
medida (A) e exemplos do estatocinesigrama (B) e do estabilograma
(C) de um individuo na postura ereta quieta por 40 segundos. Exemplo
de trajetdrias do CP. CGv e da diferenca entre CP e CGv, CP-CGv, na
direcdo antero-posterior (ap) durante a postura ereta quieta de um
individuo.
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pode ser construida’. Esse tipo é composto por trés ou quatro
células de carga que medem apenas a componente vertical da
forca de reacdo do solo e as duas coordenadas do CP (ou os
dois momentos de forgas nos eixos x e y). Por esse motivo, é
conhecido como plataforma de trés componentes.

Seja a plataforma de seis ou de trés componentes, ela deve
estar calibrada para permitir uma medic¢do adequada'. Os fa-
bricantes de plataformas de for¢a também comercializam os
equipamentos necessdrios (incluindo softwares) para a aqui-
sicdo e processamento do sinal, embora esses equipamentos
possam ser comprados em separado. A vantagem em adquiri-
los de um mesmo fabricante é que o uso deles é uma solucédo
pronta, mas com a desvantagem de ser uma solucdo do tipo
caixa preta, com poucas possibilidades para customizagéo.
Cabe entdo ao usudrio ter um conhecimento basico sobre o
equipamento como também sobre o sinal a ser adquirido e a
andlise desse sinal por meio dele em diferentes condi¢ées de
avaliagdo (isto é, postura ereta estdtica e dindmica).

Relagdo entre CG e CP

A posi¢éo do CG é uma medida de deslocamento e ¢ total-
mente independente da velocidade ou aceleracéo total do corpo
e de seus segmentos'. O CP também é uma medida de desloca-
mento e é dependente do CG, mas o CP expressa a localizagdo do
vetor resultante da for¢a de reagéo do solo em uma plataforma de
forga. Esse vetor é igual e oposto a média ponderada dalocalizagéo
de todas as forgas que agem na plataforma de forca, como a forga
peso e as forgas internas (musculares e articulares) transmitidas
ao chéo®. Por conseguinte, o deslocamento do CG é a grandeza
que realmente indica a oscilagédo do corpo inteiro, e a grandeza
CP, é na verdade, uma combinagéo da resposta neuromuscular ao
deslocamento do CG e da prépria posicdo do CG. Essas duas gran-
dezas expressam conceitos diferentes; mas, em situagdes especifi-
cas, como na postura ereta estatica, podem apresentar variacoes
semelhantes'", As diferencas entre o CG e o CP séorelacionadas a
aceleragdo do corpo e, quanto menores as frequéncias de oscilagdo
do corpo, menores serdo as diferengas entre essas duas grandezas.
Os componentes do CG nas dire¢des ap e ml sdo os componentes
que interessam em posturografia, isto é, geralmente ndo se estd
interessado na variagdo do CG na diregéo vertical, pois a oscilagdo
nessa dire¢do é bem menor que nas dire¢des horizontais. O com-
ponente do CG numa diregéo horizontal é denominado projegéo
vertical do CG (CGv). Na Figura 1D, sdo apresentados exemplos da
trajetéria do CP, CGv e da diferenga entre CP e CGv (CP-CGv) na
dire¢do ap durante 15 segundos de registro de um individuo que
permaneceu por 60 segundos na postura ereta quieta.

A determinacgéo do CG pode ser feita de trés formas. A pri-
meira delas é diretamente pelo método cinematico®, em que

as posicoes dos segmentos corporais sdo medidas em um dado

instante, e o CG do corpo é determinado a partir do uso des-
sas posicdes e do conhecimento dos pardmetros inerciais do
corpo, como posic¢do do CG em cada segmento e sua respectiva
massa. Os obstéculos ao uso do método cinemdtico sdo que
os parametros inerciais dos segmentos corporais apresentam
consideraveis erros (devido a erros nos modelos antropométri-
cos do corpo) e o fato de ser mais complexo e trabalhoso, pois
requer o uso da cinemetria (cAmeras de video e software para
calibracédo e reconstrucgio das coordenadas). O método cine-
matico também tem sido simplificado pelo monitoramento do
movimento de apenas uma marca sobre o corpo, assumindo
que seu movimento é representativo do movimento do CG
global. Tipicamente, essa marca é posicionada sobre a coluna
vertebral, aproximadamente na regido da quinta vértebra lom-
bar. Tal simplificacdo é geralmente aceitavel para a direcéo ap e
para a postura ereta quieta (mas somente para esse caso).

Num segundo método, o componente horizontal do CG, o
CGy, pode ser estimada por integragdo dupla da forca horizontal
dividida pela massa (aceleragéio horizontal). O principal problema
desse método é como achar a posicéo e a velocidade inicial do
corpo apds a dupla integracdo. Se essas constantes néo sdo deter-
minadas, considera-se apenas o deslocamento relativo do CG que
apresenta uma velocidade média nula. King e Zatsiorsky' propu-
seram um método para determinagéo dessas duas constantes. O
método é baseado na consideragdo de que, no instante em que a
forca horizontal é nula, as posi¢oes do CP e da CGv coincidem.
Zatsiorsky e Duarte' aperfeicoaram esse método de dupla inte-
gracdo entre os instantes de for¢a nula; ambas as constantes de
integracdo sdo determinadas analiticamente a partir dos dados
do CP, e os instantes de for¢a nula séo determinados pela interpo-
lacéo dos dados obtidos da série temporal do CP.

Um terceiro método possivel para estimativa da CGv a
partir do CP é o método de filtragem a partir da relagdo, no
dominio de frequéncias, entre CP e CGv, considerando o corpo
como um péndulo invertido". Esse método consiste na apli-
cacdo de um filtro passa-baixa no sinal do CP. A frequéncia de
corte desse filtro é determinada a partir das caracteristicas
antropométricas do corpo, e geralmente a frequéncia é da or-
dem de 0,5 Hz"". Esse método é provavelmente o mais simples e
rapido, pois sé depende da posigédo do CP e de uma estimativa
simples do momento de inércia do corpo. A diferenga entre os
trés métodos, se empregados adequadamente, é pequena’s,
principalmente entre os dois primeiros, sendo que o método
de filtragem ¢é mais atrativo pela simplicidade (pode ser utili-
zado até mesmo com uma plataforma de forca de trés com-
ponentes). Um aspecto importante é que os trés métodos, em
particular os ultimos dois, que estimam a CGv a partir do CP,
néo produzem resultados favordveis para a dire¢cdo ml porque,
nessa dire¢do, o modelo do corpo como um péndulo invertido
é impreciso.
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Padronizagdo da posturografia

A avaliacdo do controle postural pode ser feita dentro de
um laboratdrio, clinica ou em ambientes abertos no caso da
avaliacdo de campo. No entanto, é necessdrio que as condi¢oes
ambientais sejam propicias para a avaliagdo. Cuidados devem
ser tomados com a iluminacédo e ruidos sonoros, entre outras
caracteristicas do ambiente. A atencéo do individuo também é
um fator que interfere na avaliagdo do controle postural. Além
disso, alguns pardmetros devem ser observados para a aquisi¢do
adequada dos dados de posturografia quando se utiliza a plata-
forma de forca. Esses pardmetros incluem frequéncia de aquisi-
¢éo, periodo de aquisi¢do, nimero de aquisi¢oes, entre outros.

A frequéncia de aquisi¢do do sinal do CP é dependente da
tarefa que é investigada. Para a postura ereta quieta em indivi-
duos normais, os componentes de frequéncia do sinal do CP es-
téo abaixo de 10 Hz". Portanto, segundo o teorema de Nyquist
(a frequéncia de amostragem deve ser, no minimo, o dobro da
largura de banda de frequéncias do sinal), uma frequéncia de
aquisi¢do de 20 Hz seria suficiente. No entanto, frequéncias
mais altas oriundas de ruido podem estar presentes no sinal.
Assim, frequéncias mais altas de aquisicdo, tipicamente 100
Hz, sdo utilizadas na prética.

Um fator limitante da posturografia usando a plataforma de
forca é a grande variabilidade do sinal do CP, o que pode prejudi-
car a interpretacdo dos resultados como distingéo entre controle
postural de diferentes populagdes (adultos, idosos, portadores
de Mal de Parkinson, entre outros), risco de quedas, efeito de tra-
tamento, entre outros. Por exemplo, vérias repeti¢oes da mesma
tarefa podem provocar um efeito de aprendizagem, o que leva a
uma progressiva reducdo da oscilagdo corporal. Em casos mais
extremos, um grande nimero de repeticoes da mesma tarefa
pode levar a fadiga e, consequentemente, ao aumento da osci-
lacdo corporal. Na literatura, recomenda-se que sejam feitas de
duas' a quatro® coletas de dados do CP.

A escolha do perfodo de aquisi¢do ou da duragéo das tenta-
tivas a serem adquiridas tem que ser baseada nos parametros da
tarefa, por exemplo, recomenda-se que a duragdo da avaliagdo
na postura ereta quieta seja de um a dois minutos'* Por outro
lado, um tempo de 30 segundos também tem sido sugerido como
suficiente para avaliar a oscilagdo corporal tanto de adultos”
quanto de idosos®, principalmente num contexto clinico onde
um minuto ou mais pode ser tempo demais para ficar em pé
para o paciente sob analise. Um tempo muito curto de aquisi¢éo,
como menos que 60 segundos na postura ereta quieta, também
pode levar a conclusdes errdneas devido a grande variabilidade e
néo estacionariedade do sinal do CP?'. Por outro lado, um tempo
muito longo em tal tarefa pode levar o individuo a fadiga e conse-
quente alteracéo nos resultados. Tarefas que envolvem perturba-
¢éo a postura ndo precisam de longo tempo de duragéo, poucos

segundos antes e apds a perturbacéo sdo suficientes para verificar
alteragoes e estabilidade do CP. Outras avaliagdes podem exigir
duragdes mais longas, como a postura ereta irrestrita que requer
um tempo de muitos minutos em pé sobre a plataforma de forga.
Freitas et al.* utilizaram essa tarefa em adultos jovens e idosos e
mostraram que ambos o0s grupos foram capazes de permanecer
em pé por 30 minutos, embora o comportamento dos idosos te-
nha sido diferente do comportamento dos adultos jovens, como
revelado pelas caracteristicas do sinal do CP.

Na postura ereta, a base de suporte corresponde ao po-
ligono formado pelas bordas laterais dos pés. A estabilidade do
corpo nessa posicéo é proporcional a drea da base de suporte.
Na Figura 2A, apresenta-se um exemplo de resultados médios
da area de oscilagdo do CP, do limite de estabilidade e da base
de suporte de 13 adultos sauddveis que permaneceram na
postura ereta quieta sobre uma plataforma de forga por 40 se-
gundos (dados obtidos de Duarte e Zatsiorsky*). Dessa forma,
o aumento da base de suporte (pés mais afastados, Figura 2B)
pode levar a um aumento da estabilidade do participante. Tal
estabilidade pode ser caracterizada por uma diminui¢do da
oscilagdo corporal ou pelo aumento dos limites de estabili-
dade (méximo deslocamento do corpo para diregdo ap, ml ou
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Figura 2. Em A, base de suporte média (linha continua), elipse
representando os limites de estabilidade média (linha tracejada) e
média das elipses que descreve a oscilagdo do CP durante a postura
ereta quieta por 40 s. N=13. Adaptado de Duarte e Zatsiorsky?. Em B,
relacdo do posicionamento dos pés: separados e nas pontas dos pés
com o tamanho da base de suporte e a drea de deslocamento do CG.
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ambas). Por outro lado, a diminui¢éo da base de suporte reduz
a estabilidade do corpo e aumenta a oscilagéo corporal.

A padronizagdo do posicionamento dos pés é muito impor-
tante na investigacdo do controle postural®. Essa padronizacéo
pode ser estabelecida em relacdo a posi¢do dos pés em fungéo
do afastamento dos calcanhares e em funcéo do dngulo de aber-
tura formado entre os pés. No entanto, o uso de tal padronizagéo
néo leva em consideragéo as caracteristicas particulares de cada
individuo e pode gerar a adogdo de ajustes posturais pela nova
posigao dos pés. O uso de uma posi¢ao confortével escolhida pelo
participante pode ser uma opgéo. No entanto, o avaliador deve
observar se a distdncia escolhida ndo ultrapassa a largura dos
ombros, considerada uma posicédo natural. A estabilidade corpo-
ral também ¢é inversamente relacionada a altura do CG e, dessa
forma, as medidas em posturografia sdo afetadas por caracterfs-
ticas antropométricas dos individuos*. Nesse sentido, deve-se
tomar extremo cuidado na selegéo e interpretacéo das medidas
em posturografia. Uma alternativa é normalizar as medidas pos-
turograficas pelas medidas antropométricas; por exemplo, dividir
amedida de variagdo do CP pela altura do individuo*.

Um procedimento comum durante a avaliacdo do controle
postural é pedir para o participante fixar o olhar em um ponto no
espago. Em geral, esse ponto é representado por um alvo fixo e dis-
posto na altura dos olhos de cada participante. A disténcia entre
os olhos e o campo visual parece afetar a estabilidade postural®*
e, portanto, cuidados devem ser tomados ao selecionar a distan-
cia entre o participante e o campo visual (geralmente de um me-
tro). Por exemplo, adultos jovens e idosos reduziram a oscilagéo
quando o alvo visual estava a 40 cm, comparado a distancia de
3 metros®. Outros fatores tais como a acuidade visual, luminosi-
dade, localizagao e tamanho do estimulo dentro do campo visual
também podem interferir na estabilizagéo da postura.

Algumas tarefas de avaliagdo do controle postural usam
perturbacdes que séo geradas pelo avaliador ou pelo préprio in-
dividuo avaliado que podem levar a desequilibrios. A seguranca
durante a avaliacdo do controle postural é muito importante e,
portanto, frequentemente se utiliza um sistema de seguranca
com a fungéo de prevenir uma queda devido ao desequilibrio.
Em geral, esse sistema consiste em um colete de seguranga com
fixagdo no ombro ou parte superior do tronco inferior e cabos
que o conectam ao teto. Uma preocupagio com o uso do colete
de seguranca ¢ se ele afetaria a avaliagdo do controle postural.
Uma das razoes para tal questionamento é que estudos apon-
taram que apenas um toque leve em um objeto externo (sem
apoio mecénico considerdvel) pode diminuir a oscilagédo postu-
ral”® Da mesma forma, seria plausivel esperar um efeito similar
do sistema de seguranca em contato com o corpo, mais espe-
cificamente com o ombro, o que poderia fornecer informacoes
somatossensoriais para o sistema de controle postural, levando
a uma diminuicéo da oscilagdo corporal, um efeito indesejavel

durante a avaliacdo do equilibrio. No entanto, observou-se que
isto ndo ocorreu quando 60 individuos foram avaliados usando
ou néo o colete de segurancga em duas condicoes visuais, com e
sem visdo®. Todas as variaveis analisadas mostraram-se simila-
res nas condi¢des com e sem colete. Dessa forma, parece que tal
procedimento pode ser feito sem que interferéncias ocorram na
avaliacdo. E importante destacar que alteragdes podem aconte-
cer dependendo do tipo de colete utilizado; por exemplo, se a
tensdo dos cabos que o prendem fornecer suporte mecanico ou
se ele for indevidamente ajustado aos individuos.

Andlise e interpretacdo das caracteristicas do CP

Uma questdo importante que precede a andlise do sinal
do CP é se ele é estaciondrio. Um sinal é estaciondrio se suas
propriedades néo se alteram com o tempo®. Somente se o
sinal for estaciondrio é que muitas das andlises comumente
empregadas podem ser adequadamente utilizadas. Estudos
sobre néo estacionariedade dos dados do CP tém mostrado
resultados discrepantes®. Duarte et al.*? reportaram que o sinal
do CP apresenta propriedades de correlacdo de longo alcance
ao analisarem a postura irrestrita por 30 minutos de individuos
saudaveis. Isso quer dizer que os dados do sinal do CP, mesmo
que separados temporalmente, estdo correlacionados. Con-
siderando o achado de correlagdo de longo alcance, tais dis-
crepancias podem estar relacionadas ao fato de que diferentes
investigadores tém testado apenas pequenas porgdes de um
processo mais longo. Por causa da presenca de correlagdes de
longo alcance, aparentes ndo estacionariedades em séries tem-
porais curtas do CP podem, na verdade, representar flutuacdes
de um processo estaciondrio mais longo. Por conseguinte, a
questdo sobre estacionariedade ndo pode ser adequadamente
investigada quando se utilizam séries temporais curtas, de
poucos minutos. No entanto, os resultados de correlagéo de

longo alcance®**

sugerem que o sinal do CP de andlises com
poucos minutos de duragio apresenta caracteristicas de sinais
néo estaciondrios. Essa néo estacionariedade devido aos com-
ponentes de baixa frequéncia pode ser removida aplicando-se
um filtro passa-alta ao sinal ou, com uma menor eficiéncia,
removendo tendéncias no sinal do CP**. Na pratica, tais es-
tratégias tém sido pouco utilizadas pela comunidade porque
a ndo estacionariedade do CP parece afetar pouco as varidveis
comumente empregadas para analisar o sinal do CP. Outra
razdo é que ainda ndo hd um consenso sobre a questdo da
estacionariedade do sinal do CP, e por isso mais estudos sdo
necessarios.

Apesar de o instrumento mais utilizado para avaliacdo pos-
tural ser a plataforma de for¢a e a medida comumente utilizada
ser o CP, ndo hd um consenso sobre quais variaveis do CP devem
ser usadas na avaliagdo do controle postural. Uma infinidade de
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varidveis pode ser extraida dos registros obtidos numa avaliagéo
postural. Procedimentos comuns na andlise do sinal do CP e al-
gumas das varidveis derivadas dele serdo apresentadas a seguir.

O primeiro passo na analise do CP é a filtragem do sinal, pro-
cedimento comum da andlise de sinais bioldgicos. Para o estudo
da postura ereta quieta, um filtro passa-baixa em torno de 10 Hz
ou mais é suficiente®. A frequéncia do filtro deve ser escolhida
em funcédo de parametros da tarefa e do equipamento utilizado.
A partir daif, muitas variaveis podem ser derivadas do estatoci-
nesigrama e estabilograma do CP. Algumas dessas varidveis sdo
redundantes, o que torna desnecessdria a andlise de todas elas.
A andlise posturogréfica pode ser dividida em duas classes: ana-
lise global e andlise estrutural. A andlise global est4 relacionada
a mensuragdo do “tamanho’ dos padrdes de oscilagio tanto no
dominio do tempo como no dominio das frequéncias. A analise
estrutural identifica subunidades nos dados posturogréficos e as
relaciona aos processos de controle motor.

Baratto et al®, utilizando as andlises global e estrutural,
investigaram 38 varidveis derivadas do CP. Eliminando-se as re-
dundancias e a falta de efeito das condi¢des visuais (com visdo
e sem viséo), os autores sugeriram apenas quatro variaveis. Duas
delas séo provenientes de uma andlise global, a trajetéria do CP e
abanda de frequéncia do estabilograma, e duas séo provenientes
de uma andlise estrutural especifica proposta por eles mesmos™®.
No entanto, entre as medidas utilizadas, a velocidade média do
CP tem sido considerada a medida com maior confiabilidade
entre as repeticoes'. Por outro lado, Doyle, Newton e Burnett™
reportaram que as varidveis pico da velocidade e a area de osci-
lagéo apresentaram, respectivamente, menores e maiores indices
de confiabilidade. Raymakers, Sanson e Verhaar®, por sua vez,
observaram que a medida de velocidade de deslocamento total
do CP foi mais sensivel as comparagdes entre grupos de faixas etd-
rias diferentes e grupos com diferentes condigdes de instabilidade
relacionadas a saide. Todas essas diferencas podem se dever a
uma auséncia de padronizagio nos métodos de andlise de CP tais
como diferencas na duragéo (10 a 120 segundos), ntimero de repe-
ticoes (3 a9 repetigdes) e frequéncias de aquisigdo (10 a 100 Hz).

Algumas dessas varidveis, bem como outras comumente
utilizadas em posturografia, sdo descritas, a seguir, com exem-
plos de cédigo para o ambiente de programagéo Matlab (Ma-
thworks). As operacdes mais simples desses c6digos podem ser
adaptadas a outras linguagens de programacao, mas operagoes
mais complicadas sdo especificamente dependentes do Ma-
tlab. Tais cddigos partem do pressuposto de que os dados do
CP nas direcoes ap e ml, respectivamente como CPap e CPml,
sdo varidveis no ambiente Matlab.

Anélise global

Usualmente a posi¢cdo média do CP néo é de interesse,
pois ela é simplesmente dependente da posicdo absoluta do
sujeito sobre a plataforma de forga, a qual, geralmente, ndo
¢é controlada. Nesse sentido, é um procedimento comum
remover a média do CP do prdprio sinal antes de qualquer
andlise. Uma forma simples de fazer isso e remover a ten-
déncia no sinal do CP ¢ utilizar a func¢io detrend’ do Matlab
[CPap=detrend(CPap); CPml=detrend(CPml)]. Além disso,
considerando-se os componentes de baixa frequéncia do sinal
do CP, que podem contribuir para a sua ndo estacionariedade,
como descrito anteriormente, é possivel aplicar um filtro pas-
sa-alta no sinal do CP. A escolha da frequéncia de corte desse
filtro ¢é bastante critica e além do escopo deste texto. Uma vez
que os dois procedimentos sdo realizados, diversas varidveis
podem ser derivadas do sinal do CP.

Na Tabela 1, sdo descritas as principais varidveis utilizadas
na investigacdo do controle postural e as rotinas de Matlab
utilizadas para o célculo delas. Elas sdo computadas separa-
damente para as dire¢des ap e ml, tais como deslocamento da
oscilagéo total®, desvio-padrao, raiz quadrada da média (Root
Mean Square, RMS), amplitude de deslocamento e a veloci-
dade média do CP. As varidveis drea e velocidade média total
(VMT) séo calculadas utilizando o sinal do CP nas duas dire-
¢oes. A varidvel area estima a dispersdo dos dados do CP pelo
calculo da drea do estatocinesigrama. Ha diferentes maneiras
de se calcular tal drea, e uma das mais comuns é por meio do

Tabela 1. Varidveis para analise global do centro de pressdo (CP), suas descricOes e rotinas para o cdlculo usando o0 ambiente de programagdo Matlab.

Varidvel Descrigdo

Rotina Matlab

Deslocamento da oscilacdo total, DOT ‘Tamanho’ ou comprimento da trajetoria do CP sobre a base de suporte

DOT=sum(sqrt(CPap."2+CPmI.A2));

Desvio-padrdo
intervalo de tempo

Dispersdo do deslocamento do CP da posicdo média durante um

SDap=std(CPap);
SDml=std(CPml);

RMS (‘Root Mean Square)
média zero

Mesmo resultado para RMS e desvio-padréo, se o sinal do CP tem

RMSap=sqrt(sum(CPap."2)/length(CPap));
RMSmi=sgrt(sum(CPmI.*2)/length(CPml);

Amplitude de deslocamento do CP

Distancia entre o deslocamento maximo e o0 minimo do CP para cada

AdCPap=max(CPap) - min(CPap);

diregdo AdCPml=max(CPml) - min(CPml);
Velocidade média (VM) Determinacdo de quao rapidos foram os deslocamentos do CP VMap=sum(abs(diff(CPap)))*freq/length(CPap)
VMmI=sum(abs(diff(CPml)))*freq/length(CPmI)
Area [vec,vall=eig(cov(CPap,CPmI)); Area=pi*prod(2.4478*sqrt(svd(val)))

Velocidade média total (VMT)

VMT=sum(sqrt(diff(CPap).*2+diff(CPml).A2))*freq/length(CPap)
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método estatistico de andlise dos componentes principais. Por
meio dele, é possivel o cdlculo de uma elipse que engloba uma
determinada porcentagem (por exemplo, 95%) dos dados do
CP, sendo que os dois eixos da elipse séo calculados a partir
das medidas de dispersédo dos sinais do CP. A VMT é calculada
a partir do deslocamento da oscilagdo total do CP nas duas
direcdes dividido pelo tempo total da tentativa.

A anélise de Fourier permite decompor um sinal qualquer
como uma somatdria de fungdes seno e coseno com diferentes
amplitudes, frequéncias e fases. Dessa forma, é possivel obter
informacdes sobre as frequéncias que compdem um sinal. Esse
processo também é chamado de andlise espectral, e o resultado
dela é referido como o espectro do sinal original. Em termos
praticos, a andlise espectral é extremamente dependente do
algoritmo e de seus parametros de entrada, o que dificulta a
comparacgdo dos resultados.

Na Figura 3A estdo ilustradas as frequéncias para um sinal
do CP na direcéo ap e o codigo de Matlab utilizado para calcular
essas frequéncias. A frequéncia predominante ou de pico é a que
possui maior amplitude de todas as frequéncias que compdem o
espectro. Baratto et al.* sugerem que a banda de frequéncia com
80% da poténcia espectral é a que melhor caracteriza as altera-
¢oes do sistema de controle postural. Além da andlise nessas fre-
quéncias, é comum a utilizagio da frequéncia média e frequéncia
mediana do sinal. Para obter estimativas das caracteristicas de

frequéncia do sinal do CP, o método do periodograma de Welch
pode ser utilizado no Matlab.

Exemplos dos resultados médios de um grupo de 60 adultos
saudaveis para as varidveis drea, RMS, velocidade e frequéncia
(banda de frequéncia com 80% da poténcia espectral) da os-
cilagdo do CP nas direcées ap e ml durante a postura ereta
quieta por 60 segundos, com e sem visdo, sdo apresentados na
Figura 3B [dados obtidos por Freitas et al.*].

Andlise estrutural

A analise estrutural do CP tem sido proposta por vérios au-
tores, entre eles, destacam-se Collins e De Luca®, Baratto et al.*
e Duarte e Zatsiorsky". Collins e De Luca™ basearam-se na idéia
de decomposicido dos padroes de oscilagédo do sinal do CP em
dois processos estocasticos modelados como Tandom walk’ ou
movimento browniano: um processo de curta duragdo e um de
longa durac@o. O movimento browniano € um processo estocas-
tico em que, para cada instante de tempo, um passo é dado com
amplitude fixa e direcdo randomica. Uma caracteristica desse
processo é que sua varidncia cresce linearmente com o tempo.
Dessa forma, graficos de difusdo séo construidos considerando-se
pares de amostras de dados do CP separados por um intervalo de
tempo e computando a varidncia dos vetores correspondentes
como uma funcéo da amplitude do intervalo de tempo. Apesar da
interessante modelagem do CP como um movimento browniano,

0,3

nfft = round(length(CPap)/2);
[p.fl=psd(CPap,nfft,freq,nfft,round (nfft/2),” mean’);
[m,peak] = max(p);

area = cumtrapz(f,p);

Find50 = find(area >= .50*area(end));

Find80 = find(area >= .80*area(end));

Fmedia = trapz(f,f.*p)/trapz(f,p);

Fpico = f(peak);

F50 = f(Find50(1));

F80 = f(Find80(1));
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*p<0,05; **p<0,005; N=60. Adaptado de Freitas et al..
Figura 3. Em A, espectro com as frequéncias pico (Fpico), média (Fmédia), em 50% (F50) e em 80% (F80) da poténcia do espectro e, em B, média
e desvio-padrdo para as varidveis drea, RMS, velocidade e frequéncia (banda de frequéncia com 80% da poténcia espectral) da oscilagdo do CP nas
direcOes antero-posterior (ap) e médio-lateral (ml) com e sem visdo.
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é questiondvel a interpretagdo que os autores deram aos resulta-
dos obtidos. A partir deles somente, os autores propuseram que o
controle postural humano seria composto por um circuito aberto
(que opera em intervalos de até cerca de 1 segundo) e um circuito
fechado (que opera em intervalos maiores que cercade 1 segundo).
Essa proposicdo pode ser questionada, pois ndo é possivel identifi-
car os mecanismos de controle de um sistema somente a partir de
suaresposta. Em adigéo, hé na literatura® explicagdes alternativas
aos achados de Collins e De Luca™.

A andlise estrutural proposta por Baratto et al.* é baseada
num conceito denominado curvas de densidade da oscilagéo.
A idéia fundamental é que a estabilizacdo postural é garantida
pelo mecanismo de feedforward e, assim, o processo de controle
é baseado em uma sequéncia de comandos motores antecipaté-
rios. As curvas de densidade da oscilagdo sdo construidas pela
contagem do niimero de amostras consecutivas da trajetdria do
CP que caem dentro de um circulo de raio conhecido. Ao con-
trario do modelo proposto por Collins e De Luca®, Baratto et al.
% assumiram que as trajetérias do CP séo incompativeis com o
movimento browniano. As curvas de densidade da oscilagdo sdo
caracterizadas por picos que representam instantes de tempo
em que o momento de for¢a no tornozelo e os comandos mo-
tores sdo relativamente estéveis e por vales que representam os
instantes de tempo em que o momento de for¢a no tornozelo
muda rapidamente de um valor estdvel para outro. Diversas
variaveis podem ser extraidas dessas andlises, porém, com base
em Baratto et al.%, apenas duas delas seriam recomendadas na
andlise postural: a amplitude média dos picos e o tempo médio
entre os picos.

A andlise estrutural proposta por Duarte e Zatsiorsky" é
baseada na idéia de que a trajetéria do CP néo é puramente es-
tocdstica e que ¢ possivel identificar padrdes consistentes por
meio de uma andlise no dominio espacial do estatocinesigrama
e uma andlise no dominio temporal do estabilograma. Tal analise
é indicada para avaliacdo de tarefas de longa duracdo, em que é
permitido ao individuo que esta sendo avaliado realizar mudan-
cas posturais, se assim desejar. Essas mudangas sdo geralmente
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