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INTRODUCCION

Las habilidades de agarrar y levantar pequefios objetos requicren la accién de patrones
motrices complejos. Las enfermedades neuroldgicas que afectan el miembro superior
disminuyen la capacidad de efectuar actividades de la vida diaria, implicando
limitaciones cuantitativas del movimiento, como por ejemplo: reducciédn de la velocidad
y falta de precision, especialmente cuando las tareas requieren manipulacién fina.
Entender los factores que participan en la disfuncionalidad crénica del movimiento de
miembro superior puede contribuir a la mejora de tratamientos y esclarecimiento de la
fisiopatologia de la recuperacion motora.

El entendimiento de la dinamica intrinseca del gesto de alcanzar y agarrar en pacientes
con disfuncionalidad motriz — como secuelas de Accidente Cerebro Vascular (ACV) u
otras patologias neurol6gicas como Enfermedad de Parkinson (EP), Esclerosis Lateral
Amiotréfica (ELA), Pardlisis Cerebral (PC) - es una demanda requerida para
comprender los patrones de coordinacion no consistentes con aquellos caracteristicos de
la poblacion sin patologias motoras.

La lesién de miembro superior es una secuela comun luego del ACV, y frecuentemente,
implica escaso control de movimiento y discapacidad a largo plazo. El movimiento de
alcance y agarre es un componente necesario en numerosas tareas de la vida diaria, y las
personas que sufren enfermedades neuroldgicas que afectan la motricidad de miembro
superior, experimentan un detrimento de la autonomia y disminucién de su calidad de

vida.

El aumento de la esperanza de vida y los cambios en el estilo de vida de la poblacion
junto con un mayor control de los factores de riesgo de las enfermedades en la adultez
mayor, ha descendido la mortalidad de las patologias de alta incidencia pero la
morbilidad ha aumentando, y con e¢lla la carga de enfermedad medida en afios de




disfuncionalidad. Esto se refleja en la prevalencia de disfunciones motoras que
impactan enormemente el costo econdmico social de asistencia médica. Es por €so que,
realizar mediciones objetivas y precisas del movimiento de la extremidad superior es
crucial para complementar las valoraciones clinicas que efectian los profesionales de la
salud a cargo de los procesos de rehabilitacion.

El andlisis dindmico del movimiento de alcance y agarre revela al menos dos
componentes: una de transporte, donde la mano sigue una trayectoria caracteristica
mientras se dirige al objetivo, y otra de agarre donde la mano se abre primero, y cierra
después, sobre el objetivo. La apertura de la mano esta correlacionada con el inicio de la
orientacion del segmento hacia el objeto y la méxima apertura de agarre con el pico de
desaceleracion de la mano.

METODOLOGIA

En el desarrollo del Plan de Tesis Doctoral (PDT) se persiguicron los siguientes
objetivos generales que guiaron las actividades de investigacién:

e Registrar y caracterizar el movimiento de alcance y agarre de un grupo
poblacional no patolégico con los recursos técnicos disponibles en el
Laboratorie de Biomecanica de la Facultad de Ingenieria.

® Registrar y caracterizar sujetos voluntarios con patologias neurolégicas y
disfuncionalidad motora de miembro superior (ACV y EP).

o FEvaluar el aporte de los modelos biomecdnicos mediante extraccion de
parametros representativos de los niveles de disfuncionalidad motora para

futuras intervenciones en los procesos de rehabilitacion.

Se obtuvieron los patrones caracteristicos de las excursiones angulares de 8 sujetos
medidos con dos Sensores Inerciales de Movimiento (IMUs) en brazo y antebrazo
durante el gesto de alcance y agarre, que permitian la estimacién de variables

o

cinematicas relativas a los segmentos.

Seguidamente, se procedid a la adquisicion de patrones de movimiento de alcance y
agarre de miembro superior en poblacion sana con el equipamiento de captura de
movimiento mediante camaras infrarrojas y software Motive de Natural Point de 120
fps, con una precision de +- 0,1 mm.

Estos registros se efectuaron utilizando 26 marcadores reflectantes de modo bilateral,
siguiendo ¢l modelo de Rab et al y las recomendaciones de la Sociedad Internacional de
Biomecanica. Estos indican una estimacion estandarizada de los registros para registro
de las posiciones anatémicas de referencia y la conformacién de los sistemas

coordenados locales.

Se efectuaron registros a 5 sujetos con secuelas post ACV con afeccion motora de
miembro superior en las instalaciones del Laboratorio de Biomecanica. Se obtuvieron
los pardmetros y curvas parametrizadas de cinematica y dindmica del movimiento y se
contrastaron con la poblacion de control.




En esta Gltima etapa de desarrollo se efectud, ademds, un estudio comparativo pre y post
tratamiento terapéutico intensivo de kinesiologia convencional combinada con
estimulos sensoriales aplicado a un sujeto con EP durante la evaluacién de diversas
prucbas de movimiento, ademas del gesto de alcance y agarre para reproducir
actividades de la vida cotidiana como ser: movimientos de apertura v cierre de la mano,
de los dedos pulgar ¢ indice, prension de objetos y clickeo de mouse.

RESULTADOS

Se logré aplicar la modelizacion biomecanica tridimensional a la poblacion de control
registrada para establecer un espectro de funcionalidad correspondiente a las
ejecuciones de movimiento de Alcance y Agarre en individuos sanos.

Se logré configurar los reportes estandarizados de las variables cinematicas y
dindmicas, normalizadas a un ciclo de movimiento en la ejecucion del gesto. Esta
informacidn fué complementada con la cuantificacion de pardmetros espacio temporales
como la méxima velocidad de agarre, la posicion de la mano respecto al objetivo de
agarre en relacion el pico de velocidad, y las unidades de aceleracién/desaceleracion, o
ajuste y reajuste del movimiento en la poblacion con disfuncion motriz.

En el estudio de caso comparativo aplicado a sujeto con EP, se valoraron parametros
biomecanicos pre y post terapia de rehabilitacion basada en kinesiologia convencional
combinada con estimulos sensoriales durante movimientos de miembro superior.

CONCLUSIONES

El uso de herramientas para la cuantificacion del movimiento requiere un tiempo
considerable de registro y de procesamiento lo cual en alguna medida limita su uso
habitual en la clinica como complemento a la valoracién por escalas estandarizadas. Sin
embargo su utilizacidn es respaldada v reconocida como técnica de validacion y
retroalimentacion de las acciones terapéuticas, principalmente durante mvestigaciones
que buscan arrojar evidencia sobre los efectos y posibles innovaciones de las técnicas

terapéuticas en disfunciones motoras.

La extraccion de pariametros mediante andlisis biomeednico tridimensional del
movimiento en sujetos con ACV permite obtener informacion relevante sobre el
proceso de rehabilitacion y el nivel de funcionalidad, propio y caracteristico del nivel de
afeccion. Por esta razon la heterogeneidad de las lesiones, complejiza la obtencion de

conclusiones generalizables a la muestra de sujetos bajo estudio.

En el caso de estudio de EP, el modelo biomecdnico aplicado permitio la comparacion
de parametros indicaron que la intervencion terapéutica propicio cfectos favorables
lucoo de cuatro semanas de fisioterapia convencional combinada con estimulacion

sensorial.
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