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Resumo: Este artigo tem como base um estudo sobre a
posicdao ortostatica normal de individuos com deficiéncia
visual severa, separados por idade (acima de 50 anos de
idade e abaixo de 50 anos de idade), quando comparados
a individuos normais jovens com os olhos abertos (grupo
controle), ambos estando em posicdo bipodal por 30
segundos sobre uma plataforma de forca. Desta forma, a
area da elipse de confianca (95%) baseada na oscila¢do
do centro de pressdo do individuo (COP) foi calculada,
bem como os parametros de velocidade média total de
oscilacdo, velocidade média no eixo Antero-Posterior
(AP) e velocidade média no eixo Médio-Lateral (ML). A
andlise da distancia estatistica dos grupos com
deficiéncia com relagdo ao grupo controle ndo mostrou
diferenca significativa nas velocidades meédias,
apresentando estas um comportamento proximo ao grupo
controle (grupo abaixo de 50 anos) e inferior ao grupo
controle (grupo acima de 50 anos). Entretanto, o
parametro area da elipse de confianca foi maior quando
comparado ao grupo controle, principalmente no grupo
abaixo de 50 anos. Os dados mostram que a idade
avancada pode ser um fator importante na necessidade
menor de exploracdo do ambiente em pessoas com
deficiéncia visual severa.

Palavras-chave: Deficiéncia visual, postura ortostatica,
envelhecimento.

Abstract: This article is based on a study about the
normal orthostatic standing position of individuals with
severe vision impairment, separated by age (above 50
years old and below 50 years old) compared to young
healthy individuals with eyes open (group control), both
in bipodal position for 30 seconds on a force platform.
Thus, the area of the confidence ellipse (95%) which is
based on the oscillation of the center of pressure (COP)
was calculated. In addition, the parameters total
oscillation speed, average speed on the Antero Posterior
axis (AP) and average speed on the Medium Lateral (ML)
was calculated. The analysis of the statistical distance
between the groups with disabilities with respect to the
control group showed no significant difference in medium
speeds, presenting a behavior near the control group
(group below 50 years) and lower than the control group
(group above 50 years). However, the parameter area of
the confidence ellipse shows a higher value when
compared to the control group, primary on the younger
group. The data shows that advanced age may be an
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important factor on the lower need for environment
exploration in people with severe vision impairment.
Keywords: Visual impairment, orthostatic posture,
ageing.

Introducéo

As estratégias do sistema de controle postural
humano para manutencdo da postura ortostatica bipodal
(com os dois pés no chdo) utiliza diversas informagdes
sensoriais para a devida coordenagéo dos seus segmentos,
sendo que a analise do equilibrio tenta compreender tais
técnicas.

Neste sentido, informagdes visuais possuem uma
importancia significativa no controle postural em pessoas
saudaveis e pessoas com deficiéncia visual severa devem
receber mais entradas vestibulares para detectar uma
ruptura no controle postural e corrigir o balanco [1-2].

E de interesse estudar individuos sem uma
informacdo sensorial, pois quando em postura bipodal, 0s
modelos de predigdo sugerem que a informacdo de
velocidade torna-se mais acurada usada para
estabilizagdo ou ajuste a rupturas posturais quando
comparadas a posic¢éo do COP [3].

Desta forma, este artigo faz um estudo comparativo
entre pessoas com deficiéncia visual severa, separadas
em dois grupos de idade, com um grupo de pessoas com
visdo normal verificando a area da elipse de confianga e
a velocidade média total descrita bem como as
velocidades nos eixos Antero-Posterior e Médio-Lateral.

Materiais e métodos

Durante este estudo, participaram oito sujeitos
voluntarios da Associagdo dos Deficientes Visuais de
Uberlandia (ADVIUDI), sendo estes com idades entre 34
e 60 anos, contando com 4 mulheres e 4 homens e um
grupo controle com 11 voluntérios saudaveis entre 25 a
40 anos com 4 mulheres e 7 homens. O grupo de
deficientes visuais foi dividido em dois grupos, um
primeiro contendo 4 individuos com idades inferiores a
50 anos (2 homens e 2 mulheres) e outro grupo com
idades acima de 50 anos (2 homens e 2 mulheres).

Os sujeitos de pesquisa com deficiéncia possuem uma
porcentagem de visdo entre 0% e 8%. Dentro destes, com
relagdo a lateralidade, havia 7 destros e 1 sinistro. Todos
os voluntarios apresentaram 0s outros sentidos sem
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nenhuma anormalidade e ativos em projetos da
associacdo. Todos foram considerados independentes e
com proficiéncia em mover pelo ambiente sem
supervisdo. Este estudo envolvendo seres humanos foi
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal de Uberlandia, protocolo n. 414/10,
sendo certificado de estar conforme as diretrizes e
normas regulamentadoras do Conselho Nacional de
Saulde.

Para a coleta dos dados estabilométricos, foi utilizada
uma plataforma de forca modelo BioDynamicsBr da
empresa DataHominis, com uma frequéncia de aquisicao
de dados de 150 amostras/segundo. Apds a coleta dos
dados, o sinal resultante foi filtrado por um filtro passa-
baixa, butterworth de 3 pélos.

O balanco foi avaliado através da medida na oscilagdo
da &rea do COP nos grupos envolvidos. Quanto ao
protocolo de coleta, uma posicdo do teste de Romberg foi
utilizada, em que cada individuo permaneceu por 30
segundos estaticos, em posicdo ereta, tendo suas méos na
lateral do corpo, sem a utilizacdo de qualquer tipo de
calcado, em posicdo bipodal, com uma marcagdo na
plataforma de forca para que o posicionamento dos pés
fosse 0 mesmo para todos os individuos. Aos sujeitos do
grupo controle, foi pedido para que olhassem para um
ponto fixo de acordo com sua altura, a 3 metros de
distancia.

Para a andlise das caracteristicas dependentes do COP,
como a area da elipse de confianca (sendo esta
correspondente a 95% da area na qual o COP foi descrito),
velocidade do deslocamento no sentido Médio-Lateral
(ML) e Antero-Posterior (AP), bem como a velocidade
média total foram obtidas.

Quanto a oscilagdo do COP, a velocidade média é
uma das caracteristicas principais de analise no controle
postural, sendo mais atribuida a capacidade do sistema de
controle da postura de manter a estabilidade. Um
aumento da velocidade média pode indicar uma
diminui¢do do sistema de controle postural, aumentando
0 risco de quedas no individuo [4-7, 9-12].

No presente estudo, foram calculadas as velocidades
médias do total deslocado pelo individuo durante toda a
coleta e das velocidades médias especificas no eixo AP e
no eixo ML.

O célculo da velocidade média (VM) do
deslocamento do COP (Dcop) é mostrado na Equacéo 2

[8].

17(1’1) _ |Dcop(n+1;—Dcop(n)| (1)
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Onde:

e Dcop é o sinal do deslocamento do COP
e T éoperiodo da amostragem
e N é o ndmero de amostras
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A érea da elipse de confianca € uma ferramenta j&
tradicional usada quando é analisado o deslocamento do
COP a qual indica um valor correspondente a area de
oscilacdo do COP sobre a plataforma de forca.

E um método no qual a area de confianca do
deslocamento do COP sobre a plataforma é estimada,
com um escopo de aproximadamente 95% dos pontos do
caminho realizado pelo COP [8]. O procedimento é
demonstrado nas equagfes 3 — 7.

Sapml = =%, AP(i) * ML(i) @)
D=
J(Sap? + SmI?) — 4 x (Sap? » SmI? — Sapml?)
()
Eixoprincipal = /2 * (Sap? + Sml2 + D) (6)
EiX0secundario = +/ 2 * (Sap? + Sml2 — D) (7)
Area = 1 * EiXOprincipal * EiXOsecungario  (8)

Onde:

e Sap e Sml sdo o desvio padrdo do
deslocamento do COP nos eixos AP e ML,
respectivamente.

e Sapml é a covariancia entre o deslocamento
do COP nos eixos AP e ML.

e N é o0 ndmero de amostras.

Apo6s os calculos das equagbes anteriores serem
efetuados, foi obtida a média e o desvio padrdo de cada
um dos grupos pesquisados e foi usada a distancia
estatistica entre o grupo controle e 0s demais grupos para
avaliacdo do resultado.

Resultados

Os dados a seguir foram obtidos a partir das coletas
realizadas para a postura bipodal (30 segundos de coleta)
com relacdo a area da elipse (em cm?), velocidade média
total (em cm/s), velocidade média no eixo Médio-Lateral
(em cm/s) e Antero-Posterior (em cm/s).

A Tabela 1 mostra os valores médios, juntamente com
o0 desvio padréo, da area da elipse e da velocidade média
total do grupo controle e do grupo de deficientes visuais,
sendo estes separados por idade inferior e superior a 50
anos.

Na Figura 1 é apresentado um gréfico de barras com
os valores individuais da area da elipse de cada um dos
individuos com deficiéncia visual. Os individuos 1-4
correspondem ao grupo abaixo de 50 anos e os individuos
5-8 o0 outro grupo.

Ja a Tabela 2 apresenta os valores de média e do
desvio padrdo das velocidades médias no eixo Médio-
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Lateral e Antero-Posterior do grupo controle e dos grupos
com deficiéncia visual, sendo este Gltimo separado por
idade.

Tabela 1: area da elipse com 95% de confianca e
velocidade média total.

Area-Elipse Velocidade
Grupos P Média Total
(cm?)
(cml/s)
Controle 0.3568 0.7200
+0.2654 +0.1214
Abaixo de 50 4.7860 1.0949
anos + 3.3545 +0.1845
. 1.4004 0.7186
Acima de 50 anos + 06017 + 01473

Area da Elipse (95%)

Individuos

Figura 1: Grafico de barras com os valores individuais da
area da elipse para o grupo abaixo de 50 anos (1-4) e
acima de 50 anos (5-8).

Tabela %: Velocidades médias nos eixos Médio-Lateral
(ML) e Angulo-Posterior(AP).

Velocidade Velocidade
Grupos média ML média AP
(cm/s) (cml/s)
Controle 0.3507 0.6186
+0.0731 +0.0975
. 0.6979 0.7003
Abaixode50an0s 51059 401498
. 0.3097 0.5809
Acima de 50 anos +00700  +0.1315

Discussao

Com base no grupo controle, e de acordo com a Ta-
bela 1, observa-se que a area da elipse de confianca das
pessoas com baixa visdo tem uma média elevada, de-
monstrando uma menor estabilidade na postura bipodal.
Uma das causas do desvio padrdo elevado é que um dos
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sujeitos apresentou uma area cerca de oito vezes superior
aos demais sujeitos do grupo abaixo de 50 anos.

Ainda de acordo com a Tabela 1, quanto a velocidade
média total, nota-se uma distancia inferior a -0.0014 do
grupo acima de 50 anos e superior a +0.3749 do grupo
abaixo de 50 anos, ambos em rela¢do ao grupo controle.

A velocidade média no eixo Médio-Lateral dos de-
mais grupos, mostrada na Tabela 2, quando comparada
ao grupo controle, possui uma distancia de -0.061 no
grupo acima de 50 anos, sendo este abaixo do valor do
grupo controle. J& o grupo abaixo de 50 anos tem uma
distancia de +0.3272.

J& a distancia na velocidade média no eixo Antero-
Posterior do grupo acima de 50 anos quando comparada
ao grupo controle é de -0.0377, enquanto que a do grupo
abaixo de 50 anos é de +0.0817.

Concluséao

Neste estudo, foi investigado quantitativamente as
diferencas no que diz respeito a area da elipse, velocidade
média total, velocidade média ML e velocidade média AP
entre dois grupos de individuos com alto grau de
deficiéncia visual quando comparadas a individuos com
visdo normal.

As éareas da elipse dos sujeitos com deficiéncia
apresentaram uma disparidade maior quando comparadas
ao grupo controle.

Porém, a velocidade média total foi mais similar ao
grupo controle, demonstrando o papel maior da mesma
na correcdo postural. Nos individuos acima de 50 anos
apresentou-se uma velocidade inferior ao grupo controle
mesmo com area da elipse superior. O que nos mostra
uma provavel deficiéncia na corre¢ao da postura, mesmo
com balanc¢o melhor.

Por fim, é demonstrada pela velocidade Antero-
Posterior e Médio-Lateral dos individuos abaixo de 50
anos que estes exploram mais o ambiente ao seu redor,
sendo as mesmas de uma propor¢do mais proxima
quando comparadas ao grupo controle e ao grupo acima
de 50 anos.

Desta forma, neste estudo, foi mostrado que a idade
nas pessoas com deficiéncia visual severa faz com que o
grupo acima de 50 anos necessitem de uma menor
exploragdo do ambiente, porém sua correcéo é mais falha
e a proporg¢do quando separados 0s €ixo0s se torna mais
similar ao grupo controle. Da mesma forma, o grupo
abaixo de 50 anos tem uma exploragdo maior, porém é
mais distribuida nos eixos Antero-Posterior e Médio-
Lateral.
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