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Resumo: Este trabalho teve como objetivo analisar e comparar os parametros da forga vertical
resultante de reagéo do solo (FVRRS), durante a marcha de um individuo hemiparético com e sem
auxilio de ortese do tipo AFO. O estudo foi realizado a partir de um voluntario com diagnéstico de
AVE, hemiparético, que se submeteu a avaliagao fisioterapéutica neurolégica convencional, e
analise da marcha, sendo utilizada uma esteira rolante instrumentada do sistema Gaitway™. Esta
esteira possui duas plataformas de forgca com sistema de sensores piezoelétricos. Os parametros
encontrados foram analisados comparativamente pela distribuicdo T student. Foi observado que no
membro inferior esquerdo (MIE) o 2° pico de forga (SPF) foi maior sem é6rtese (p=0,04), assim
como o tempo de apoio simples (TAS) foi maior (p=0,03) do que com a utilizagdo de Oortese.
Também no membro inferior direito (MID) o TAS foi maior sem 6rtese (p=0,03). Concluimos com o
presente estudo, que neste caso, o uso da oértese (AFO) melhorou o padrdao de marcha do
voluntario.
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Introducéo

A marcha, € um evento corriqueiro,
porém, ao mesmo tempo, bastante complexo
no que diz respeito as interagdes
neurolégicas e  sensodrio-motoras  que
ocorrem e possibilitam tal evento. Ao nos
depararmos com lesdes neurolégicas, das
mais diversas naturezas, €& inevitavel o
questionamento sobre as sequelas e a
recuperagao possivel, e € neste ponto que
uma pesquisa como esta se faz importante
(Helen Cohen, 2001).

O acidente vascular encefalico € uma das
doencgas neurolégicas com maior incidéncia
nos tempos atuais, acomete o sistema
nervoso e se mostra como a maior causa de
comprometimentos motores e mentais aos
individuos. Pode ser desencadeado por
interrupcdo do fluxo sanguineo para o
cérebro, caracterizando assim o AVE
isquémico, ou ainda por ruptura de algum
vaso, caracterizando o AVE hemorragico. As
seqlielas geradas variam de acordo com a
area lesada, a extensdo da lesdo e o tempo
transcorrido até a primeira intervengao.
Como alteragbes mais comuns temos as
hemiparesias, alteragbes de fala, memoria e
visdo (O’Sullivan e Schmitz, 1993).

A marcha fisiologica pode ser dividida em
duas fases, a fase de apoio, que corresponde
a 60% do ciclo completo, e a fase de
balango. A fase de apoio se inicia com o
contato do calcanhar do membro de
referéncia com o solo, e termina quando o
mesmo é retirado do solo. Alguns autores
citam uma fase de dupla sustentagao,
caracterizada pelo momento da transferéncia
de peso de um membro para o outro, ao final
da fase de apoio de um destes. Ja a fase de
balango se caracteriza pelo momento em que
o0 membro de referéncia ndo esta em contato
com o solo, e sim realizando uma oscilagao
livre (O’Sullivan e Schmitz, 1993).

A grande tendéncia dos individuos
hemiparéticos € a assimetria postural, com
negligéncia e menor descarga de peso sobre
o membro afetado. Essa assimetria interfere
diretamente na funcionalidade do individuo,
que passa gradualmente a evitar a realizagéao
de atividades de vida diaria por inseguranca
e desequilibrio (Chagas, Tavares, 2001).

A marcha hemiparética costuma
apresentar diversos déficits na fase de apoio
do membro afetado, tais como: diminuigao da
extensdo de quadril, falta de flexdo
controlada do joelho, desvio horizontal lateral
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excessivo da pélvis, bascula inferior
excessiva da pélvis do lado intacto,
associada ao deslocamento lateral excessivo
da pélvis para o lado afetado. Ja na fase de
balanco do membro afetado, relata-se
diminuicdo da flexdo do joelho no momento
em que os artelhos deixam o solo, diminuigao
da flexdo do quadril e falta de extensdo do
joelho, combinados a falta de dorsiflexdo de
tornozelo no contato do calcanhar com o solo
(Bobath B. 1978).

Estudos ja realizados demonstram que a
velocidade da marcha, a cadéncia, e o
comprimento de passada s&o diminuidos em
individuos hemiparéticos, quando
comparados aos parametros de marchas
normais. A utilizagdo de ortese tipo AFO
torna-se, portanto, um auxiliar na adequacao
dessas variaveis, ao corrigir as alteragdes
apresentadas pelos individuos hemiparéticos,
principalmente durante dorsiflexao
inadequada do tornozelo (O’Sullivan e
Schmitz, 1993).

A partir de estudos nesta éarea, este
trabalho teve como objetivo analisar e
comparar os parametros da forga vertical
resultante de reagdo do solo (FVRRS)
durante a marcha de um individuo
hemiparético com e sem auxilio de 6rtese do
tipo ankle foot orthoses (AFO).

Materiais e Métodos

Apbs o projeto ter sido aprovado pelo
comité de ética e pesquisa da UNIVAP com
N° de protocolo H182/CEP/2006 foi
selecionada a amostra. Esta foi composta por
um voluntario do sexo masculino, 60 anos,
com altura de 1,65m, e 68 kg, com
diagnostico meédico de acidente vascular
encefalico isquémico (AVE) ha quatro anos,
com quadro clinico de hemiparesia a
esquerda. Este apresentava marcha com uso
de bengala e ortese do tipo AFO articulada,
ou seja, ortese de polipropileno, que envolve
0 pé e o tornozelo, com solado de borracha e
com trés fixagdbes em velcro em membro
inferior esquerdo.

Para a aquisicao dos dados referentes a
marcha, foi utilizada a esteira rolante
instrumentada do sistema Gaitway™. Esta
esteira possui duas plataformas de forga com
sistema de sensores piezoelétricos da marca
Kistler inc., aonde foi possivel controlar a
velocidade e a inclinagao durante a marcha,
além de coletar as variaveis relacionadas a
Forca Vertical Resultante de Reagéo do Solo
-FVRRS- (Esta componente € a

representante dos valores de todas as forgas
atuantes no corpo gue geram uma resultante
no sentido vertical).

O procedimento experimental constou
primeiramente na coleta dos sinais vitais do
voluntario: pressdo arterial, frequéncia
cardiaca e respiratdria, e na sequéncia foi
realizada a adaptagao do individuo durante a
marcha na esteira, em um tempo de 10
minutos de caminhada, durante dois dias,
respeitando-se a velocidade fisiolégica do
voluntario, que foi de 1,6 km/h. Em seguida,
foi realizada uma coleta com o voluntario
sem Ortese, e apdés dez minutos de
descanso, foram novamente verificados os
sinais vitais e feita uma nova coleta de
dados, porém, com o voluntario utilizando a
ortese (AFO) em membro inferior esquerdo.
Em ambas coletas foram feitas cinco
aquisicoes de dados, em uma freqiiéncia de
amostragem de 1000 Hz, sendo cada
aquisicdo realizada durante 10 segundos,
com a mesma velocidade utilizada na
adaptacao. Durante todas as fases da coleta
o0 voluntario utilizou um suporte de
seguranga, e nao houve intercorréncias,
estando o voluntario apto para tal atividade.

Para analisar e comparar os valores da
FVRRS durante a marcha do voluntario com
e sem ortese foi utilizado o teste T Student
(pareado), e os valores de significaAncia foram
estabelecidos em p < 0,05.

Resultados

Os valores médios e os desvios padrao
das variaveis da marcha do individuo com e
sem ortese (AFO), assim como a analise
estatistica, comparando os valores das
variaveis da marcha com e sem ortese, séo
demonstrados na tabela 01.

Utilizando o teste T student para a analise
estatistica, foi observado que no membro
inferior esquerdo (MIE) o 2° pico de forga
(SPF) foi maior sem ortese (p=0,04), assim
como o tempo de apoio simples (TAS) foi
maior (p=0,03) do que com a utilizagdo de
ortese. Também no membro inferior direito
(MID) o TAS foi maior sem ortese (p=0,03).

A figura 01 demonstra a série temporal do
efeito da utilizacdo de ortese (AFO) nas
variaveis da marcha do individuo
hemiparético. E a figura 02 demonstra a série
temporal do efeito da n&o utilizagéo de ortese
nas variaveis da marcha no individuo
hemiparético.
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Tabela 01: Valores das variaveis analisadas com e sem ortese.

“aridweis Com Ortese[MIE]  Sem Ortese (MIE]  §studenf Com Otese (MID]  Serm Ortese (WMD) § Sfuded

; dp ; dp o= ; dp ; dp o=

FPF FITEE ZRET TARE 4 0,29 B23,00 1572 R0 1202 057

SPF EO400 1355 FHRET  GES 0,04 B28.67 611 BE3.00 1054 013

Fabd BEE,00 5,20 GI6EE 1454 0,07 553,00 G 56 53400 108 0,40

TAF 805033  37.4% S00000 1054 0,10 I/E00 64545  IUOS00 GER.OE 0,26

TG 1,14 0,06 117 0,04 0,5 1,05 ooy 1,07 0,11 093

TAS 0,25 0,01 0z 0,02 0,03 0,25 0oz 03z 00z 0,03

TDA 0,32 o, 025 0,0 0,14

TPA 1,50 0,0 1,66 0,04 0,16

TPO 0,53 0,11 054 0,07 0,20

PPF — 1° pico de forga, SPF — 2° pico de for¢a, TAP

— Taxa de aceitagdo de peso, FAM — Forga do apoio

médio , TDA — Tempo de duplo apoio, TAS — Tempo de apoio simples, TC — Tempo de contato, TPA —

Tempo da passada, TPO — Tempo do passo (p < 0,05)
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Figura 01 - Efeito da utilizagédo de értese do tipo
AFO nas variaveis da marcha em um individuo
hemiparético.
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Figura 02 - Efeito nas variaveis da marcha em um
individuo hemiparético sem o6rtese do tipo AFO.

Discusséao

O objetivo deste estudo foi analisar e
comparar as variaveis da marcha de um
individuo hemiparético com e sem auxilio de
ortese (AFO).

De forma geral, ao observar as figuras 01
e 02 é notdria a diferenca entre as séries
temporais com e sem ortese. Podemos
portanto, observar uma maior harmonia no
grafico da marcha com o uso de oértese, em
comparagao a auséncia do uso da mesma.

Apesar de em alguns casos, 6rteses nao
articuladas limitarem os movimentos normais
dos membros, em detrimento de melhorar
seu posicionamento, Oorteses articuladas
(AFO) levam a melhora da funcionalidade do
individuo, preservando o movimento mais
adequado possivel de dorsiflexdo do
tornozelo (Radtka et. all, 2005). Neste estudo
verificamos que de fato, a marcha do
individuo hemiparético foi mais funcional
durante a utilizagao de drtese (AFO).

Este estudo demonstrou também que o
SPF é maior durante a marcha sem oértese
(AFO) deste individuo hemiparético, sendo
que esta variavel representa a forca de
propulsdo do corpo para frente. Portanto,
evidencia neste caso, que quando o
voluntario retirava o pé do chdo sem ortese,
nao apresentava um bom controle do
tornozelo, imprimindo um contato mais
brusco do pé com o ch&o, sem o sinergismo
adequado do lado hemiparético.

Este resultado estd de acordo com o
estudo realizado por Romkes et al, 2006, o
qual demonstrou que, as criangas
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hemiparéticas com 6rtese AFO, controlavam
a posigao do tornozelo, durante a realizagao
do apoio simples, que se inicia com o contato
do calcaneo — antepé, e na retirada do pé, ou
seja, o SPF com maior controle.

Porém, pesquisas anteriores revelam
aumento no SPF de pacientes que faziam
uso de ortese AFO (Lam et. all, 2005), o que
nos leva a acreditar que, a melhora do SPF
revelada pelo voluntario desta pesquisa,
durante a marcha sem ortese, condiz com a
maior liberdade conferida ao membro,
estando este sem auxilio de értese.

O tempo de apoio simples (TAS) foi maior
tanto no membro inferior esquerdo quanto no
membro inferior direito na condicdo sem
ortese. Este resultado pode estar relacionado
as variaveis temporais da marcha, assim
como o tempo do passo e da passada.

O tempo do passo e o tempo de passada
sdo variadveis envolvidas na cadéncia da
marcha e, portanto, sua velocidade. Tivemos
no MIE um tempo de passo de 0,83 seg com
ortese, e 0,84 seg sem uso da értese; e um
tempo de passada de 1,59 seg com értese e
1,66 seg sem. A diminuicdo do tempo do
passo apresentada quando o individuo nao
utilizava a ortese, nos leva a uma
consequente diminuicdo do tempo de
passada, e portanto, aumento da velocidade
do ciclo da marcha deste individuo
hemiparético, durante a utilizacdo de ortese
do tipo AFO. Estes dados concordam com
pesquisas anteriores, que relatam aumento
da velocidade da marcha de individuos
hemiparéticos fazendo uso de d6rteses do tipo
AFO (Radtka et. all, 2005).

Conclusao

Concluimos com o presente estudo, que
neste caso, o uso da ortese (AFO) melhorou
0 padrao de marcha do voluntario, porém nao
demonstrou muitas variaveis estatisticamente
significantes, sendo assim, existe a
necessidade de analisar uma amostra maior.
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