La seccion de Ayudas Técnicas para personas con discapacidad realiza las actividades de +D que el IBV
lleva a cabo dirigidas a desarrollar productos ortoprotésicos y otras ayudas técnicas y caracterizar las
especificaciones de disefio Optimas acordes a la accion correctora o paliativa que hayan de desempefar.
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EL INsTITUTO DE BIOMECANICA DE VALENCIA
(IBV) ha puesto a disposicion de los
profesionales sanitarios y entidades

valoradoras su Unidad de Valoracion del

Dano Corporal en la que aporta
tecnologia avanzada desarrollada por el
propio 1BV, formacion y experiencia en el
uso e interpretacion de técnicas
instrumentales biomecanicas para la
realizacion de valoraciones especificas
del sistema musculo esquelético.

INTRODUCCION

La valoracién clinica es fundamental en la evaluacién de
deficiencias para la toma de decisiones con respecto a
tratamientos o compensaciones del paciente. Por ello, es
necesario conocer con la mayor precisién posible la entidad
del dafio existente. En muchas ocasiones, este examen
clinico es insuficiente debido a dificultades como la
subjetividad de la evaluacién o la evaluacién de
simuladores o exageradores, que condicionan la
cuantificacién final y son de dificil deteccién.

La evaluacién funcional es una fuente vélida de
informacion para ser considerada por el clinico en el
manejo de pacientes con un dafio o deficiencia. Fruto del
interés por abordar el anélisis de las actividades humanas
desde una perspectiva més objetiva, y motivados por la
escasa presencia de sistemas de evaluacién objetiva del
dafio corporal, el 1BV ha desarrollado diversos
procedimientos y técnicas instrumentales capaces de
realizar una valoracién precisa de la disfuncién o de la
discapacidad.

Las pruebas biomecénicas de valoracién del dafio
corporal desarrolladas por el IBV tienen utilidad como
ayuda al diagnéstico, como ayuda al tratamiento y en la
realizacién de una valoracién funcional de los pacientes:
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del dANO corpoRrAl del IBV

The corporal damage assessment unit of the IBV
The Institute of Biomechanics of Valencia (IBV) has put
its Corporal Damage Assessment Unit at the disposal
of health professionals and assessing entities. This
unit provides advanced technology developed by the
IBV, training and experience in the use and
interpretation of biomechanic instrumental techniques
for specific assessments of the musculo-skeletal
system.

—A nivel del diagnéstico porque, aunque la cuantificacién
de lesiones musculo esqueléticas mediante los parametros
clinicos clasicos (examen fisico, pruebas de imagen o de
laboratorio, etc) son exploraciones valiosas, encontramos
algunas limitaciones: no informan de la existencia de dolor
ni de la situacién funcional de quien lo padece y por tanto
tienen, desde una perspectiva funcional, un interés
secundario. Por otra parte, no es posible con estas pruebas
clésicas detectar los sujetos que simulan o exageran la
sintomatologfa. Las pruebas biomecanicas son utiles en
ambos casos: por una parte identifican la existencia de
alteraciones funcionales mediante el estudio funcional vy,
por otra, identifican simuladores mediante la complejidad
del sistema, dificilmente manipulable por el paciente.

—A nivel del tratamiento, al identificar los déficits permite
realizar una planificacién mas adecuada del tratamiento,
conocer la probable evolucién de la lesién y monitorizar los
resultados.

—Y por ultimo, los resultados obtenidos en las pruebas
ayudan a realizar informes médico-legales, ya que permiten
obtener una evaluacién objetiva, realizando una valoracién
funcional una vez obtenida la méxima recuperacién del

paciente. >
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Figura 1.
Valoracion del
rango del
movimiento de
extension en
raquis cervical.
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Figura 2. Resultado de la valoracion de marcha en paciente con secuelas
de fractura de calcaneo derecho.

Figura 3. Mapa de presiones plantares en
paciente con problemas en la deambulacion
por dolor en cabeza de 1° y 2° metatarsianos

del pie derecho.

> Las pruebas biomecénicas utilizadas en la Unidad de

Valoracién del Dafio Corporal del Instituto de Biomecénica
de Valencia tienen su utilidad como:

—-Ayuda al diagnéstico de enfermedades del sistema
musculo esque|ético.

—Valoracién funcional del dafio corporal.

—-Peritajes médico—legales.

—Planificacién de tratamientos.

—Control de la evolucién o progreso del paciente.
—Valoracién de las posibilidades de rehabilitacion.
—Ayuda en la toma de decisién sobre si continuar,
modificar o finalizar un tratamiento.

—Al final del proceso de la rehabilitacién, determinando y
midiendo una discapacidad residual.

—Aportan documentacién objetiva sobre la lesién.

TIiPOS DE VALORACIONES

El conjunto de pruebas biomecénicas utilizadas en nuestra
Unidad de Valoracién supone el uso de tecnologia
especifica basada en el estudio cinético, cinematico y
fisiolégico mediante fotogrametria tridimensional, plantillas
instrumentadas, plataformas dinamométricas, mesa
isocinética, etc. Los estudios biomecanicos aplicados a la
valoracién del dafio son los que a continuacién se exponen:

—Valoracién de la movilidad articular: Consiste en el registro
informatizado del rango articular de todas las articulaciones
mediante inclinémetros dobles, especialmente adecuados
para obtener mayor precisién en las medidas de raquis
(Figura 1), o electrogoniémetros en el caso de extremidades.
Este analisis permite detectar restricciones del movimiento
activo y/o pasivo de forma precisa, fiable y repetible,
cuantificando una posible pérdida del rango de movilidad y
realizando un célculo del déficit corporal global segin
tablas de la Guia de las Deficiencias Permanentes de la
Asociaciéon Médica Americana (AMA).

—Andlisis de la marcha: Consiste en el registro, mediante
plataformas dinamométricas, de las fuerzas de reaccién
generadas en el apoyo del pie sobre el suelo durante la
misma. La interpretacion de los datos estd basada en la
comparacién con patrones de normalidad obtenidos de la
amplia base de datos del IBV, y en el anilisis detallado de
variables signiﬁcativas que aportan una informacién mas
precisay completa sobre el estado funcional del paciente. El
resultado final expresado en el informe especifica la
capacidad de marcha del paciente (Capac) vy la
reproducibilidad (Regul) del paso, lo que orienta, esto
tltimo, sobre la colaboracién del paciente. Todas las
valoraciones se muestran en porcentajes. Valoraciones
distintas al 100% reﬂejan la discrepancia de los resultados
respecto al patrén de normalidad (Figura 2).

—Estudio dindmico de presiones plantares: Es una prueba
de anélisis biomecanico que registra y analiza
detalladamente, mediante un avanzado sistema de plantillas
instrumentadas, la distribucién de presiones en la planta del
pie en las condiciones en las que éste se desenvuelve
habitualmente, es decir, calzado y en movimiento. Este
analisis permite evaluar aquellas patologias, estructurales o
funcionales, que repercuten en el apoyo del pie y en la
distribucién de presiones de contacto durante las diferentes
fases de la marcha, orientando en la correccién del apoyo
mediante un disefio de plantillas més adecuadas y
personalizadas para el paciente (Figura 3).

—Valoracién del equilibrio: El analisis de la capacidad de
equilibrio de personas con cuadros de inestabilidad,
mediante la utilizacién de una plataforma dinamo-
métrica_IBV, que combina al mismo tiempo una prueba
dindmica (marcha) y prueba estética (posturografia). El
analisis del desplazamiento del centro de presiones,
estrategia de mantenimiento del equilibrio (rodilla/cadera),
capacidad de marcha y estudio de fuerzas mediolaterales,
dan informacién significativa sobre la capacidad de
mantenimiento de equilibrio del paciente con patologia
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Figura 4.
Resultado de
la valoracion
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Figura 5.

Imagen de una
valoracion
isocinética de
flexo-extension
de rodilla
izquierda.

Figuras 6 y 7. Imagenes de pruebas e instrumentacion de valoracién lumbar
(levantarse de una silla y elevar una carga).

musculoesquelética cervical o vestibular. Las valoraciones
en el informe final se muestran en porcentajes para un
mejor entendimiento del estado en el que se encuentra el
paciente. Valoraciones distintas al 100% demuestran las
discrepancias de los resultados respecto a los patrones de
normalidad (Figura 4).

—Dinamometria isocinética (Figura 5): Es un método de
evaluacién mediante el uso de un dinamémetro isocinético
que valora la capacidaol de fuerza, trabajo y potencia de los
grupos musculares de las diferentes articulaciones de
miembro superior o inferior, durante un movimiento de
velocidad angu]ar constante en un determinado plano del
espacio. El objetivo de este estudio es realizar una
valoracién comparativa de la capacidad de fuerza muscular
bilateral durante un movimiento a velocidad constante,
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previamente seleccionada y en un rango articular no
doloroso. Este sistema permite valorar el efecto de
diferentes lesiones o patologias sobre el sistema muscular, o
la eficacia de diferentes tratamientos o pautas de
rehabilitacién y cuantifica la capacidad de un grupo
muscular para generar una fuerza o momento torsor durante
un movimiento a velocidad constante. Los protocolos
utilizados y la repetibilidad de las mediciones garantizan la
uniformidad de las evaluaciones y permiten controlar el
esfuerzo y colaboracién realizado por el paciente durante la
sesion.

—Valoracién funcional del raquis lumbar: La valoracién
funcional basada en el anélisis tridimensional del
movimiento ligado con actividades del sujeto, permite
obtener datos objetivos sobre las posibles desviaciones de
una funcién en un sujeto respecto a un patrén identificado
como fisiol(')gico. Este analisis estd basado en el uso
combinado de técnicas de registro cuyos datos procesados
dan una informacién mas completa sobre la actividad
realizada. La aplicacién de esta prueba permite detectar
comportamientos anémalos en actividades sencillas y
repetitivas de la vida diaria, como es el levantarse de unasilla
(Figura 6) o levantar una carga (Figura 7), secundarios a una
patologia o a un cuadro doloroso del raquis vy, a la vez,
ofrece una informacién mas exacta del estado funcional del
paciente. También se logra detectar simuladores,
registrando la falta de armonia del movimiento y la ausencia
de repetibilidad de estas medidas. La complejidad del
sistema, dificilmente manipulable por el paciente, y el uso
de protocolos claros y precisos ayudan en la deteccién de
los sujetos simuladores o exageradores.

Los resultados de todas estas pruebas se presentan en
formato gréfico, claro y comprensible, y acompafiados de
un informe médico detallado donde se relacionan los
hallazgos con la patologia remitida, permitiendo asi
completar un estudio clinico y derivando en un mejor
entendimiento de la patologia del paciente y, por tanto, en
una mas justa compensacion econémica, administrativa y/o
social.

CONCLUSIONES

Mediante el estudio biomecanico es posible conocer de
forma cuantitativa y objetiva el estado funcional de un
sujeto en relacién con la poblacién normal. Ademas, el
conjunto de técnicas biomecénicas aplicadas al estudio
funcional del dafio de la persona valorada, desarrolladas en
su mayoria por el propio IBV utilizando las tecnologfas mas
avanzadas, ofrecen una informacién complementaria a otras
pruebas clinicas y util para objetivar una alteracién
funcional debido a una lesién, ofreciendo al mismo tiempo
una solucién o ayuda en la toma de una decisién sobre
aquellos casos probleméticos en el ambito de la valoracién
que necesitan de una prueba fiable, registrable, objetiva y
poco conocida o no manipulable por el paciente que esta
siendo valorado. °
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