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Resumen

Antecedentes: la poblacién mundial envejece de manera
acelerada. Una tercera parte de los mayores de 65 afos
se cae por lo menos una vez al afio, y esta prevalencia se
incrementan a la mitad cuando se superan los 69 anos.

Objetivo: establecer la sensibilidad del uso de sensores
inerciales para determinar la marcha y las rotaciones del
tronco en un grupo de individuos sanos.

Materiales: utilizamos tres sensores inerciales de nueve
ejes, junto a un mismo nimero de microcontroladores,
los cuales enviaron la informacién via bluetooth al orde-
nador, el procesamiento de los datos fue realizado mediante
un programa de andlisis desarrollado en MATLAB. Para
analizar la sensibilidad de los sensores utilizamos el proto-
colo de Akram et al.,> modificado, el cual consta de cinco
actividades.

Resultados: en nuestro estudio participaron seis volun-
tarios, con una media de edad de 29 afos, con un rango
de edad de 25 a 33 anos. Los sensores fueron capaces de
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Abstract

Introduction: The world population is aging rapidly. A
third of those over 65 years of age falls at least once a year,
and this prevalence increases by half when they exceed 69
years.

Objective: To determine the sensitivity of the use of inertial
sensors to determine the gait and rotations of the trunk in
a group of healthy individuals.

Materials: We use 3 inertial sensors of 9-axis together with
the same number of microcontrollers, that sent the infor-
mation via bluetooth to the computer, the data processing
was carried out through an analysis program developed in
MATLAB. To analyze the sensitivity of the sensors we use
the protocol of Akram et al,” modified, which consists of
5 activities.

Results: In our study 6 volunteers participated, with an
average age of 29 years, with an age range 25 to 33 years.
The sensors were able to detect multiple variables, including
the maximum and minimum elevation of the legs, number
of steps, the degree of inclination of the trunk, rotation,
speed and cadence.
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detectar multiples variables, entre ellas la elevacién mdxima
y minima de las piernas, nimero de pasos, el grado de
inclinacién del tronco, giro, velocidad y cadencia.

Conclusién: los resultados hasta ahora obtenidos son
prometedores y consideramos que el uso de multiples
sensores inerciales para valorar la marcha y el equilibrio
podrian resultar en una nueva herramienta para el diag-
néstico y seguimiento de personas con trastorno de la
marcha y equilibrio.

Palabras clave: balance; marcha; caida; sensores inerciales;
posturografia. vértigo.

Introduccién

La poblacién mundial, y sobre todo la de Espana,
estd envejeciendo de manera acelerada, para el ano
2050 se espera que cerca del 30 % de la poblacién
espanola sea mayor de 65 afios" Una tercera parte
de los mayores de 65 afos se cae por lo menos una
vez al afio, y esta prevalencia se incrementa al 50 %
cuando se superan los 69 afos”. Por lo que se espera
que aumente la demanda de atencién de trastornos
relacionados con los problemas de la marcha y
equilibrio.

La marcha es un movimiento ciclico que se compone
de una secuencia de acontecimientos que tienen
lugar entre el contacto inicial de un pie hasta el
siguiente contacto. Perry’ definié unas fases, periodos
y tareas que constituyen un marco tedrico estructu-
rado y sistemdtico que sirven para definir la marcha
normal y patoldgica. El ciclo de la marcha se divide
en dos fases (apoyo y oscilacién), tres tareas (acep-
tacién del peso, apoyo monopodal y avance de la
extremidad) y ocho periodos (contacto inicial,
respuesta a la carga, apoyo medio, apoyo terminal,
preoscilacién, oscilacién inicial, oscilacién media
y oscilacién terminal).

La valoracién del control postural y el equilibrio es
relevante para orientar las intervenciones terapéu-
ticas. La deteccién de estos déficits es de utilidad

Conclusion: The results obtained are promising and we
believe that the use of multiple inertial sensors to assess
gait and balance could result in a new tool for the diag-
nosis and monitoring of people with gait and balance
disorder.

Keywords: postural balance; vertigo, fall, inertia; postu-
rography. dizziness.

como medida preventiva, en el riesgo de caidas,
o como medida que ayude al pronéstico o inter-
vencién. Generalmente, las herramientas de valo-
racién que se utilizan para el andlisis del control

postural y el equilibrio estin basadas en test estan-
darizados (Timed Up and Go, Berg, Tinetti)

Los trastornos de la marcha y equilibrio no solo
afectan negativamente la calidad de vida de los
pacientes afectados, limitando su movilidad, sino
también son responsables de las caidas y sus secuelas,
disminuyendo su esperanza de vida.

El objetivo de nuestro estudio fue establecer la
sensibilidad del uso de sensores inerciales para deter-
minar la marcha y las rotaciones del tronco en un
grupo de individuos sanos.

Material y métodos

El sistema de andlisis de la marcha consta de tres
sensores inerciales (MPU9250), cada sensor trae
consigo un magnetémetro de tres ejes, un acelerd-
metro de tres ejes y un giroscopio de tres ejes, en
total nueve ejes. Para la recoleccién de los datos
cada sensor es controlado por un microcontrolador
STM32F103C8T6, el cual envia la informacién
via bluetooth al ordenador. El microcontrolador
procesa internamente los datos provenientes del
sensor inercial para calcular la aceleracién lineal y
la orientacidn relativa al polo norte de la tierra.
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Los datos enviados por cada microcontrolador al
ordenador son: aceleracién lineal, aceleracién gravi-
tacional, velocidad angular y la orientacién. A partir
de estos datos se calculan algunos pardmetros de la
marcha como cadencia, niimero de pasos, postura,
velocidad, giros, dngulos de elevacién, zancada y
duracién del paso en segundos.

Para poder realizar el anilisis de la marcha los
sensores deben de ser colocados de la siguiente
manera (figura 1):

- Uno serd usado como referencia relativa local y
estard ubicado en la parte baja de la espalda en la
region sacra, con el objetivo de analizar el centro

de gravedad.

- Los otros dos sensores deben de ir colocados en la
parte posterior de la pierna (uno en cada pierna

a la altura del tobillo).

Sensor de
referencia

Sensor izquierdo ————s 4 Sensor derecho

Figura 1. Distribucion de los sensores inerciales

En nuestro caso, para analizar la sensibilidad de los
sensores, utilizamos el protocolo de Akram et al.
modificado, el cual consta de cinco actividades.

Utilizamos una cinta métrica para cuantificar la
distancia a recorrer, en total diez metros, a su vez
marcamos el lugar donde se realizaron los giros
de 45y 90 grados (figuras 2 y 3), utilizamos la cimara
de un iPhone 8 para grabar cada actividad, y tener
una prueba objetiva de los pasos y los giros. Cada
participante realizé cinco actividades, dos giros de

45 grados, dos giros de 90 grados y, por tltimo, un
recorrido en linea recta.

Figura 3. Voluntario completando actividades
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Resultados

En nuestro estudio participaron seis voluntarios,
con una media de edad de 29 afios y con un rango
de edad entre 25 y 33 anos, de los cuales cinco
voluntarios fueron de sexo masculino y uno de sexo
femenino. La altura promedio fue de 1,74 m, con
un rango de 1,60 a 1,85 m. Los sensores fueron
capaces de detectar maltiples variables, entre ellas la
elevacién mdxima y minima de las piernas, nimero
de pasos, el grado de inclinacién del tronco, giro,
velocidad y cadencia. La media de pasos detectados
en 10 metros de distancia fue de 13 (+2), con
respecto al giro de 45 grados el dispositivo detecté
un rango de giro de 44 a 47 grados, obteniendo un
promedio de 45,1 grados. Al evaluar el giro de 90
grados, obtuvimos una media de 89,4 grado con

un rango de 85,5 a 91 grados.
Discusion

Los problemas del equilibrio tienen una alta preva-
lencia, sobre todo en las personas mayores de 65 afios,
estos se ven obligados a generar y desarrollar estra-
tegias durante la marcha para compensar el déficit
de estabilidad, entre estas estrategias se encuentra
acortar los pasos y desacelerar al caminar. Estas
estrategias inicialmente consiguen mantener la esta-
bilidad, pero terminan fracasando si no se realiza
un adecuado diagnéstico e intervencién sobre las
causas que generan la falta de estabilidad, Akram
et al.’ sefialan que una de cada tres personas mayores
de 65 afios se cae al menos una vez al afio; en
Finlandia, las caidas y tropiezos fueron las causas
mds comunes y conducentes a la muerte, tanto en
hombres como mujeres, durante el afio 2010°.

El método mds utilizado para valorar el equilibrio
es la escala del equilibrio de Berg’ la cual consiste
en una serie de 14 tareas donde se evalda el desem-
peno de cada tarea mediante una escala de 0 a 4,
lo que hace que la puntuacién mdxima sea de 56.

Las personas con una puntuacién inferior a 49
muestran un mayor riesgo de caidas, mientras que
las que tienen una puntuacién superior a 49 tienen
un bajo riesgo de caida. Sin embargo, la escala del
equilibrio de Berg se basa en la evaluacién subjetiva
de, por ejemplo, un fisioterapeuta y proporciona
informacién sobre el equilibrio en ese momento en
particular, por lo que no es adecuada para la esti-
macién continua del riesgo de caidas en situaciones
de vida libre. Mediante el uso de sensores se elimina
la subjetividad, al mismo tiempo permite evaluar
de manera continua la estabilidad en ambiente
reales, obteniendo datos adicionales que podrian
conducir a desarrollar programas de rehabilitacién
ajustados a las caracteristicas individuales de cada
paciente.

Se han realizado maltiples estudios comparando la
valoracién de la escala de Berg, el test de Tinetti y
el Timed up and go; primero, de manera objetiva
con un sensor inercial, y luego, de manera subjetiva,
encontrando diferencias mayores del 10 %%°.

En el ano 2014 Huang et al.’® desarrollaron un
sistema basado el acelerémetro de un iPod con obje-
tivo de cuantificar de manera objetiva el adecuado
cumplimiento de los ejercicios de rehabilitacién
vestibular, y demostrando la fiabilidad del sistema,
sobre todo a la hora de documentar la evolucién de
los pacientes. En nuestro caso, utilizamos multiples
sensores para incrementar la fiabilidad.

En el ano 2015, Alberts et al., utilizaron el sensor
triaxial de un iPad 2 para determinar la estabilidad
postural, demostrando que el sensor fue capaz de
realizar evaluaciones precisas de la misma''. Un
factor a tener en cuenta es el tamano del iPad,
es un equipo con unas dimensiones considerables
que dificulta su uso en pacientes con trastornos del
equilibrio, nuestros dispositivos tienen medidas
compactas de 3 x 3 x 1 cm, sin riesgo de que estropee
con una caida.
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Los estudios publicados previamente estdn limitados
por el uso de un solo sensor, o enfocados exclusiva-
mente al estudio de la marcha o el equilibrio, nunca
ambos a la vez, por lo que decidimos probar si es
posible valorar la marcha y el equilibrio a la vez,
utilizando mdltiples sensores inerciales triaxiales.

Girar mientras se camina es una maniobra comin
en la vida cotidiana. El giro es un componente desa-
fiante de la locomocién que requiere la traslacién
y rotacién del cuerpo hacia la nueva direccién de
desplazamiento, a la vez que mantiene la estabi-
lidad dindmica5. Nuestros sensores fueron capaces
de detectar la elevacién méxima y minima de las
piernas, niimero de pasos, el grado de inclinacién
del tronco, giro, velocidad y cadencia.

Nuestros resultados, aunque limitados por el tamafno
muestral del estudio, nos inducen a pensar que los
sensores inerciales podrian ser de utilidad durante
la valoracién de los trastornos del equilibrio, sobre
todo en ambientes reales como pueden ser casos
de presbivértigo o hipofunciones vestibulares en

general.

Hace falta realizar mds estudios para demostrar la
utilidad real de estos dispositivos, a futuro esperamos
ejecutar un estudio complementando el test de
Unterberger y test Timed up and go en pacientes con
inestabilidad.

Conclusién

Nuestro prototipo adn se encuentra en fase expe-
rimental de desarrollo, y se necesitan mds pruebas
que permitan evaluar la fiabilidad de los resul-
tados. No obstante, creemos que los resultados hasta
ahora obtenidos son prometedores y que el uso de
multiples sensores inerciales para valorar la marcha
y el equilibrio podrian resultar en una nueva herra-
mienta para el diagndstico y seguimiento de personas
con trastorno de la marcha y equilibrio.
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