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RESUMO

Introducgdo: O controle postural € um componente motor essencial para o desempenho
na paracanoagem. No entanto, os protocolos comumente utilizados para avaliar essa
variavel possuem elevado custo, dificuldade de aplicagdo em ambiente de campo e dificil
operacionalizacao. Objetivo: analisar a aplicabilidade dos sensores inerciais presente em
smartphones para mensurar o controle postural na paracanoagem. Método: a amostra
foi composta por seis praticantes de paracanoagem do sexo masculino com deficiéncia
motora e faixa etaria de 31,3+7,1 anos. O protocolo experimental consistiu em acoplar
um smartphone na embarcacdao e, foi utilizado o aplicativo Sensor Kinects Pro para
mensurar os valores do giroscopio para registrar os deslocamentos angulares em duas
condigbes: 1) com as maos em apoio nos membros inferiores e 2) com as maos
segurando um remo de canoagem. Resultados e discussdao: Os resultados
demonstraram elevados valores de rotacao de acordo com o comprometimento motor,
sendo observado acréscimo dos valores de rotacdo em todas as classificacbes de
deficiéncia da amostra quando submetida a posicdo sem apoio dos membros superiores.
Conclusdes: Os sensores inerciais do aparelho celular apresentaram poder
discriminatdrio para identificar as diferencas de deslocamento angular do eixo X em
diferentes condigdes e classificagbes funcionais da paracanoagem.
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Use of smartphone with inertial sensors to measure

postural control in paracanoe: preliminary results

ABSTRACT

Introduction: Postural control is an essential motor component for paracanoe performance.
However, the protocols commonly used to evaluate this variable have a high cost, the
difficulty of application in the field environment and difficult operationalization. Objective: to
analyze the applicability of inertial sensors of smartphones to measure postural control in
paracanoe. Method: The sample consisted of 6 male paracanoe practitioners with motor
disability and an age range of 31.3%7.1 years. The experimental protocol consisted of
attaching a smartphone to the vessel and the Sensor Kinects Pro app was used to measure
the values of the gyroscope to record the angular displacements in two conditions: 1) with
the hands supporting the lower limbs and 2) with the hands holding a canoeing row. Results
and discussion: The results showed high rotation values according to motor impairment,
with an increase in rotation values in all deficiency classifications of the sample when
submitted to the position without the support of the upper limbs. Conclusion: Cell phone
sensors had discriminatory power to identify differences in angular displacement of the X-
axis in different conditions and functional classifications of paracanoe.

Keywords: Inertial sensors. Postural control. Paracanoe

Uso de teléfonos inteligentes con sensores inerciales

para medir el control postural en paracanoagem:
resultados preliminares

RESUMEN

Introduccion: el control postural es un componente motor esencial para el rendimiento en
paracaoagem. Sin embargo, los protocolos cominmente utilizados para evaluar esta variable
son costosos, dificiles de aplicar en el entorno de campo vy dificiles de operar. Objetivo:
analizar la aplicabilidad de los sensores inerciales presentes en los teléfonos inteligentes para
medir el control postural en paracanoagem. Método: La muestra consistio en 06
practicantes de paracanoagem masculino con discapacidad motora y grupo de edad 31.3 £
7.1 afios. El protocolo experimental consistid en acoplar un teléfono inteligente en el bote y
la aplicacion Sensor Kinects Pro se usé para medir los valores del giroscopio para registrar
desplazamientos angulares en dos condiciones: 1) con las manos apoyadas en las
extremidades inferiores y 2) con las manos sosteniendo una canoa de remo. Resultados y
discusion: Los resultados mostraron altos valores de rotacion de acuerdo con la deficiencia
motora, observandose un aumento de los valores de rotacion en todas las clasificaciones de
discapacidad de la muestra cuando se presentaron a la posicion sin soporte de las
extremidades superiores. Conclusiones: los sensores del dispositivo celular tenian un poder
discriminatorio para identificar las diferencias de desplazamiento angular del eje X en
diferentes condiciones y clasificaciones funcionales de paracanoagem.
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Conexdes: Educ. Fis., Esporte e Saude, Campinas: SP, v. 17, 019040, p.1-10, 2019. ISSN: 1980-9030




INTRODUCAO

A paracanoagem consiste em remar utilizando um caiaque e equipamentos
ou tecnologia assistiva que permitam a participacdo de pessoas com deficiéncia
(MAGNANINI, 2016). Esse esporte teve a sua estreia como modalidade
paralimpica nos jogos Paralimpicos de 2016 com disputas de velocidade em
provas de 200 metros para pessoas com deficiéncia motora. Desde entdo, tem
aumentado o interesse de pesquisas para promover a melhora no desempenho
dos atletas (ELLIS et al., 2017).

Segundo Edwards et al. (2019), apesar da semelhanca com a canoagem de
velocidade, a paracanoagem apresenta singularidades devido as caracteristicas
individuais oriundas da deficiéncia motora que sao divididas em trés classes
funcionais:

KL1: utilizam apenas membros superiores;
KL2: capazes de utilizar membros superiores e tronco;
KL3: capazes de utilizar membros inferiores, superiores e tronco.

Para Pensgaard et al. (2002), a manutencdao do controle postural ou
estabilizacao da embarcacdo torna-se mais desafiadora quando realizada por
pessoas com deficiéncia motora devido aos comprometimentos motores. Sendo
necessario que o atleta apresente adequado desempenho dessa habilidade
guando submetido a fatores ambientais para atingir um rendimento ideal de
remada (HAMACHER et al., 2018).

O controle postural é comumente mensurado por meio do centro de
pressdo (COP) através da plataforma de forca. Entretanto, esse equipamento
possui elevado custo, baixa especificidade com modalidades esportivas e dificil
transporte, o que impossibilita a aplicacado em ambientes de campo (HSIEH et
al., 2019).

Por outro lado, os sensores inerciais se apresentam como um instrumento
portatil, ndo invasivo, com elevada precisdo e que podem ser fixados nos
sujeitos ou nos equipamentos para mensurar o controle postural (JOHNSTON et
al.,, 2019). Atualmente, os sensores inerciais estdo presentes nas Ultimas
geracdes de smartphones e existem aplicativos que permitem utilizar, gravar,
transferir e exibir as informagdes do acelerdbmetro e do giroscépio, que avaliam
variaveis fisicas relacionadas ao movimento do corpo e suas medidas podem ser
utilizadas para estimar parametros temporais, cinematicos e dindmicos
(PATTERSON et al., 2014).
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Com isso, o aparelho celular apresenta elevado potencial para mensurar
componentes do movimento humano em contextos clinicos, laboratoriais e de
campo. Adicionalmente, tém demonstrado validade para avaliacdo do
desempenho motor no contexto esportivo, sendo de facil manuseio e
financeiramente acessivel (CAMOMILLA et al., 2018). Nesse sentido, o objetivo
da presente pesquisa foi investigar a aplicabilidade dos sensores inerciais
presentes em smartphones para mensurar o controle postural estatico de
pessoas com deficiéncia motora praticantes de paracanoagem.

METODO

A presente pesquisa se caracteriza como estudo de caso, descritiva e com
delineamento transversal (THOMAS et al., 2012). Para a composi¢cao da amostra,
adotou-se o critério de conveniéncia, sendo convidados a participar 06 pessoas
com deficiéncia motora do sexo masculino matriculados no projeto de extensao
de paracanoagem ofertado pelo Colegiado de Educacdo Fisica da Universidade
Federal do Vale do Sao Francisco, campus Petrolina - Pernambuco.

O presente estudo obedeceu a resolucao do Conselho Nacional de Saude
(n® 196/96), inicialmente, foi realizada uma reunidao com os participantes para
apresentar os objetivos da pesquisa, esclarecer questdes éticas, protecao da
privacidade dos voluntarios e possiveis duvidas. Depois de extinguir todos os
guestionamentos, os interessados assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido e foram convidados a responder uma anamnese contendo questoes
de identificacdo pessoal, sexo, data de nascimento, classificacdao da deficiéncia
motora, etiologia, tempo de deficiéncia e de pratica da modalidade.

Para avaliar o controle postural por meio de sensores inerciais, um celular
Samsung Galaxy 9 (SM-G9600, Samsung Electronics Co., Ltd., Suwon, South
Korea) foi acoplado préximo ao cockpit da embarcacao (k1 paracanoagem). Este
aparelho é equipado com android 9 One Ul, processador MSM8998, unidade de
monitoramento inercial LSM330DLC com sensores triaxiais de giroscopio.

No aparelho celular, foi utilizado o aplicativo Sensor Kinects Pro (versao
2.1.2, INNOVENTIONS 1Inc., Houston, USA) para mensurar os valores do
giroscoépio que registrou os deslocamentos angulares (graus/s) do eixo X com
25Hz de frequéncia. O controle do equipamento foi efetuado remotamente
através de um computador com a utilizacdo do software Samsung Flow
(Samsung Electronics Co, Ltd.).

Apds a instalacdo do equipamento na embarcagdao por meio de um suporte
articulado universal para celular, o avaliado foi convidado a manter a posicao
sentada no cockpit com o tronco a aproximadamente 90°. Posteriormente, foi
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orientado a manter posicao estatica na embarcacdo durante 60 segundos em
duas condigdes: 1) com as maos repousando nos membros inferiores e, 2) com
os bracos elevados e flexao dos cotovelos em aproximadamente 90° com as
maos segurando um remo de canoagem.

Os participantes foram avaliados na condicao de olhos abertos e instruidos
a manter o olhar em um ponto fixo. Foram realizadas trés tentativas em cada
posicdo com intervalo de 2 minutos entre elas, sendo computado o melhor
resultado. Para promover maior confianga e seguranca aos participantes, foram
acoplados dois flutuadores laterais na embarcagao (Figura 1).

Pier
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Cockpit da
embarcacdo
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celular  semsor
Kinetics
H—H Flutuadores
-

Caiaquekl
paracanoagem

Figura 1 - Demonstracao do protocolo de avaliagao do controle postural por meio dos
sensores inerciais presentes no aparelho celular.

Para analise estatistica, os dados do giroscépio obtidos pelos sensores
inerciais foram multiplicados por 1.000 devido ao tamanho reduzido dos valores.
Posteriormente, recorreu-se a estatistica descritiva de tendéncia central e
dispersdo. Por fim, adotou-se representacao grafica dos valores do giroscépio
categorizados pela classificacdo da deficiéncia. Todas as analises foram
realizadas por meio do programa GraphPad Prism.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados de caracterizacao da amostra desse estudo sdao apresentados
na Tabela 1. Participaram 06 pessoas com deficiéncia motora
(n= 02 tetraplegia, n= 02 paraplegia e, n= 02 amputacao transfemoral
esquerda) do sexo masculino e faixa etaria de 31,3+7,1 anos, com 8+6 anos de
deficiéncia adquirida e 2 meses de tempo de pratica de paracanoagem.
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Tabela 1 - Caracterizagao da amostra do estudo em relagao a classificagao da
deficiéncia, faixa etaria, tempo de deficiéncia e experiéncia com a paracanoagem

Idade Tempo de Tempo de
Sujeito Deficiéncia Classificacdo (anos) deficiéncia pratica
(anos) (meses)
. c4
01 Tetraplegia parcial 33 05 02
. Cc6
02 Tetraplegia Parcial 25 02 02
. T1
03 Paraplegia Parcial 27 14 02
. T6
04 Paraplegia parcial 38 14 02
05 AMI Transfemoral 24 01 02
esquerda
06 AMI Transfemoral a1 12 02
esquerda

AMI: Amputacdo de membros inferiores.

Na Figura 2 sao apresentados os valores de deslocamento de rotacao do
eixo X na posicao 1 (com as maos repousando nas pernas), categorizados pela
classificacdo da deficiéncia motora. Inicialmente, nota-se que a dispersao dos
deslocamentos em graus/segundo apresentou valores positivos e negativos,
demonstrando que os sujeitos realizaram deslocamentos laterais tanto para a
direita (positivo) quanto para a esquerda (negativo).

Tetraplegia Paraplegia Amputagao transfemoral
10+ 10+ 10—

54 5

graus/s
graus/s

graus/s

tempo (s) tempo (s) tempo (s)

Figura 2 - Valores de dispersdo (graus/s) dos deslocamentos do eixo X na condigdo de
maos repousando nas pernas.

Em relacdo ao controle postural, observa-se maior simetria no grupo
paraplegia, tetraplegia e amputacao, respectivamente. Sendo que a categoria
paraplegia apresentou menores valores de tendéncia central e dispersao de
deslocamento médio lateral (minimo: -1,1; maximo: 1,2; amplitude: 2,3)
guando comparados a tetraplegia (minimo: -1,8 maximo: 1,5; amplitude: 3,4) e
amputacdo transfemoral (minimo: -2,1; maximo: 2,1; amplitude: 4,2).

Sugere-se que 0 grupo amputagao transfemoral apresentou maiores
valores de deslocamento na posicao 1 devido as avaliagdes terem sido realizadas
sem a utilizacdo de prétese de membros inferiores.
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Na Figura 3 sdo apresentados os valores de tendéncia central e dispersao
dos deslocamentos angulares do eixo X na posicao 2 (segurando um remo).
Observa-se maior assimetria no controle postural quando comparado a posicao 1
(figura 2) para todos os grupos da amostra (tetraplegia, paraplegia e amputacao
transfemoral).

Milosevic et al. (2017) avaliaram o equilibrio corporal por meio do centro
de pressdao de pessoas com lesao medular em diferentes posicdes (com apoio das
maos nos membros inferiores, com o0s bracos cruzados apoiados no térax e com
os bragcos sem apoio). Os autores observaram maiores valores de oscilagao
quando os membros superiores nao estavam apoiados nos membros inferiores
ou no térax, sugerindo o aumento das demandas para manutencao do controle
postural durante posicdes sem suporte.

Em concordancia com os achados do presente estudo, Minkel (2000), em
suas consideragdes sobre assentos e mobilidade, identificou que pessoas com
lesao medular no nivel cervical (C5-C8) tendem a usar as extremidades
superiores do corpo para apoio e, quando elevam os bracos, podem perder o
controle postural. O que pode explicar a diferenga encontrada entre as posigoes
le?2.
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Figura 3 - Valores de dispersao (graus/s) dos deslocamentos do eixo X na condicao de
maos segurando um remo de canoagem.

Em relacdo aos valores maximos de tendéncia central e dispersdo, verifica-
se acréscimo de acordo com o comprometimento motor, sendo os maiores
registros para tetraplegia (minimo: -6,9; maximo: 9,8; amplitude: 13,8),
paraplegia (minimo: -2,7; maximo: 3,0; amplitude: 5,7) e amputagao
transfermoral (minimo: -2,3; maximo: 2,3; amplitude: 4,7), respectivamente.

Os resultados do presente estudo estdao de acordo com a literatura que
demonstra melhor controle postural de pessoas com lesao medular baixa quando
comparadas a sujeitos com lesao medular alta. Chen et al. (2003) analisaram o
controle postural estatico e dinamico de 30 pessoas de ambos o0s sexos com
lesdo medular (tordcica 3 a 12) com faixa etdria média de 33,9+10 anos e 7
anos de deficiéncia adquirida, utilizando um dispositivo portatil (Balance
Performance Monitor), que avalia o status do suporte de peso de um sujeito
sentado em uma placa de forga. Os autores verificaram que individuos com lesao
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medular baixa apresentam melhor controle postural estatico e dinamico quando
comparado com aqueles que possuem lesao medular alta.

Shin e Sosnoff (2013) analisaram o controle postural estatico de 18
pessoas de ambos os sexos com lesdo medular, 11 individuos com lesdo baixa
(T11 a L4) e sete individuos com lesdo alta (T10 a T4), com faixa etaria variando
dos 19 aos 27 anos de idade. Para mensurar o controle postural, os autores
utilizaram uma plataforma de forca para avaliar o centro de pressao. Os
resultados demonstraram que as pessoas com lesao medular alta atingiram
maior instabilidade postural em relagao as pessoas com lesao medular baixa.
Isso pode ocorrer devido ao fato de pessoas com lesao medular alta, recorrerem
a novas estratégias para manterem o controle do equilibrio corporal, utilizando
somente as musculaturas preservadas e ndao convencionais para a manutencgao
da postura (GRIGORENKO et al., 2004; GRANGEON et al., 2012).

De acordo com os resultados do presente estudo, observa-se que os
sensores inerciais apresentaram sensibilidade para mensurar as diferengas de
controle da embarcacdo conforme a classificacdo da deficiéncia motora e em
diferentes condicdes. Han et al. (2016), avaliaram a confiabilidade de medicao
da capacidade de equilibrio dinamico através do aplicativo Sensor Kinetics Pro
(Ver.2.1.2, INNOVENTIONS Inc., EUA 2015), e concluiram que seus resultados
com o uso de aplicativos para smartphones tém potencial necessario para a
medicao do controle postural.

CONSIDERACOES FINAIS

O controle postural é uma das varidveis que podem influenciar o
desempenho motor dos atletas de paracanoagem. No entanto, os protocolos
comumente utilizados para mensurar o controle postural possuem elevado custo
de material e dificuldade de aplicagdo em ambientes de campo. Com isso, o
objetivo do presente estudo foi investigar a aplicabilidade dos sensores inerciais
presentes em smartphones para mensurar o controle postural estatico de
pessoas com deficiéncia motora praticantes de paracanoagem.

Conclui-se que o protocolo experimental de avaliagdo do controle postural
adotado nessa investigacdo teve poder discriminatério para identificar as
diferencas de deslocamento angular do eixo X em diferentes condicdes e
classificagdes funcionais da deficiéncia motora.

Além disso, demonstrou ser de facil operacionalizacdo, baixo custo e
elevada proximidade com a realidade da pratica esportiva, evidenciando ser uma
nova ferramenta para auxiliar nas avaliagoes, planejamento e acompanhamento
do desempenho de atletas da paracanoagem.
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