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Dois métodos diferentes para analise
cinematica dos movimentos de cabeca durante
a coordenacao viso-cefalica de lactentes

"Two different methods for kinematic analysis of head movements relating to
eye-head coordination in infants

Lima CD', Carvalho RP?, Barros RML3, Tudella E'

Resumo

Contextualizag&o: A analise cinematica € um método de avaliagdo quantitativa empregada em diferentes areas de estudo. Na area do
desenvolvimento motor, essa analise pode proporcionar uma melhor compreenséo da aquisi¢ao e do desenvolvimento das habilidades
motoras. Objetivos: Desenvolver e comparar dois arranjos experimentais para andlise cinematica dos movimentos de cabeca durante
a coordenacdo viso-cefalica (CVC) em lactentes. Materiais e métodos: Foram testados dois arranjos experimentais (A e B) que diferiam
quanto ao nimero e posicionamento das cameras, bem como guanto ao volume do sistema de calibragdo. Resultados: A acurécia
dos dois arranjos experimentais foi de 2,47mm, indicando que ambos podem fornecer uma reconstrugéo verossimil do movimento. As
trés cameras usadas no arranjo B favoreceram a visualizagdo de toda a amplitude do movimento por pelo menos uma das cameras.
Isso levou a melhora da andlise qualitativa e a reducéo do tempo de processamento dos dados quantitativos, reduzindo-o em 33%
quando comparado ao arranjo A. Além disso, o arranjo B apresentou melhor relacéo custo-beneficio. Conclusdes: Ambos os arranjos
sdo adequados para a andlise cinematica dos movimentos de cabega durante a CVC de lactentes, entretanto, o arranjo B é mais
vantajoso. A metodologia do arranjo B pode ser empregada em estudos que investigam o movimento de cabeca de lactentes, sejam
eles tipicos ou atipicos. Os resultados de tais estudos poderao ser empregados para complementar a avaliagdo de lactentes de risco
e, consequientemente, auxiliar na intervengao precoce destes.

Palavras-chave: cinematica; coordenagéo viso-cefalica; movimentos de cabega; metodologia.

Abstract

Background: Kinematic analysis is a method for quantitative assessment applied in different fields of study. In the field of motor
development, this analysis may promote better understanding of the acquisition and development of motor skills. Objective: To develop
and compare two experimental set-ups for kinematic analysis of head movements relating to eye-head coordination (EHC) in infants.
Methods: Two experimental set-ups (A and B) were tested. They differed from each other regarding the numbers and locations of the
cameras, and regarding the volume of the calibration system. Results: The accuracy of the two experimental set-ups was 2.47mm, thus
indicating that both can provide realistic reconstructions of the movement. The three cameras used in set-up B made it possible to view
the full range of motion with at least one of the cameras. This led to improvement of the qualitative analysis and reduction of the time
taken to process quantitative data, which was 33% shorter than seen with set-up A. In addition, set-up B presented a better cost-benefit
relationship. Conclusions: Although both set-ups were adequate for kinematic analysis of head movements relating to EHC in infants,
set-up B is more advantageous. The methodology for set-up B can be used in studies investigating head movements in either typical
or atypical infants. The results from such studies could be used to complement assessments on at-risk infants and consequently could

assist in implementing early interventions.
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Introducao

A analise cinematica do movimento humano tem sido utili-
zada como método de avaliagdo quantitativa, a qual, por meio
da interpretagéo dos resultados, permite a inferéncia sobre de-
talhes do movimento. Tal andlise tem sido amplamente empre-
gada nas diferentes dreas de estudo da motricidade humana,
seja para avaliacdo do desempenho de atletas nos esportes!
e dos efeitos da reabilitagdo®’, seja para ampliar os conheci-
mentos sobre desenvolvimento e controle motor em criangas
e adultos®™. Especialmente na drea de desenvolvimento motor,
estudos utilizam a andlise cinematica como ferramenta para
compreender a aquisi¢éo e o desenvolvimento das habilidades
motoras em lactentes, como, por exemplo, as habilidades de
alcance e chute'™".

Dentre as habilidades motoras importantes para o desen-
volvimento motor global do lactente estd a movimentacéo da
cabeca'®. Desde o nascimento, o bebé é capaz de mover ativa-
mente sua cabeca, seja para se alimentar, quando procura o
seio materno, seja para liberar as vias aéreas, quando colocado
em prono. No final do primeiro semestre de vida, o lactente
apresenta controle da movimentagéo ativa da cabega, uma vez
que as coordenagdes sensdrio-motoras primarias ja estdo de-
senvolvidas, o controle postural de cabeca e tronco estéo apri-
morados e algumas posturas anti-gravitacionais adquiridas.

A coordenacéo viso-cefélica (CVC) consiste em fixar o olhar
no objeto e acompanha-lo simultaneamente com os movimen-
tos dos olhos e da cabeca. Essa coordenacéo estd presente de
forma insipiente desde os primeiros dias de vida do lactente
e desenvolve-se acentuadamente nos primeiros quatro meses,
contribuindo consideravelmente para o controle da cabeca e
controle postural anti-gravitacional'".

Na medida em que a CVC se desenvolve no lactente, o
acompanhamento visual é realizado em maior amplitude e
eficacia, com aumento da contribuicdo dos movimentos de
cabeca e diminui¢do dos movimentos dos olhos, bem como
com aumento da sincronia entre o deslocamento do objeto e o
acompanhamento visual**. Além disso, o desenvolvimento da
CVC permite ao lactente realizar os ajustes necessdrios para
desenvolvimento do alcance manual® e exploragdo das maos.

Dada a importancia dos movimentos da cabeca durante
a CVC para o desenvolvimento motor global do lactente e a
escassez de protocolos quem os mensurem, faz-se necessério
desenvolver uma metodologia que permita a quantificacido
de forma acurada para investigagcdo desses movimentos, es-
pecialmente no periodo de aquisi¢do do controle de cabeca
(recém-nascido - RN - a quatro meses), uma vez que os estu-
dos encontrados realizam anélise cinemadtica (utilizando uma
ou duas cAmeras) apenas da rotagdo de cabeca, associada a
eletro-oculografia dos olhos.

O presente estudo teve por objetivo desenvolver e com-
parar dois arranjos experimentais para andlise cinematica do
movimento de cabeca durante a CVC em lactentes.

Materiais e métodos
Participantes

Este estudo contou com uma amostra de trés lactentes
saudaveis, nascidos a termo (38+1 semanas de idade gesta-
cional), com peso ao nascimento de 3.326,67g (+336,50). Apds
autorizacdo do Comité de Etica da Universidade Federal de
Sao Carlos (n°289/2006) e consentimento dos pais por meio
da assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido,
os lactentes foram avaliados mensalmente do nascimento
aos quatro meses de idade, préximo a data de seu aniversario
(x sete dias). Estabeleceu-se essa faixa etdria por ser o perfodo
em que, simultaneamente, se desenvolve o controle da cabega
e a CVC em lactente saudéveis.

Procedimentos

Sistemna de calibragdo e disposicdo dos equipamentos no laboratorio

Para descrever o movimento de um ponto, é necessdrio co-
nhecer sua posig¢éo no espago em relagdo a um dado referencial
e em fungdo do tempo?'. Esse referencial, chamado de sistema
de calibracéo, é constituido por pontos de coordenadas X, Y e
Z conhecidas, as quais serdo informadas ao sistema de analise.
No presente estudo, tal sistema foi constituido por seis fios de
prumo (2,3m). Ao longo dos fios foram fixados 25 marcadores
retro-reflexivos de 0,5cm de didmetro, com distdncia de 5cm
entre eles®. As coordenadas locais XY, Z dos marcadores fo-
ram aferidas por meio de uma estagéo total digital (Leica). Os
eixos X e Y sdo coordenadas planas relativas ao ponto “0” (0,0),
enquanto o eixo Z é a diferenca de altura entre os marcadores e
o ponto de origem do sistema, que se localiza junto a porta do
laboratério. O volume do sistema de calibrac¢do continha toda
amovimentagdo do objeto a ser rastreado, garantindo, assim, a
precisdo das medidas.

Foram testados dois arranjos experimentais (A e B) a fim de
estabelecer o nimero de cAmeras (JVC/GY DV-300), sua disposi-
¢éo no espago do laboratério (4,5 x 5,0m) e o volume do sistema
de calibragdo mais adequado para a andlise dos movimentos de
cabega durante a CVC. No arranjo A%, adotado em pesquisas
com chutes espontaneos e alcance'™ %%, quatro cameras digitais
(C1,C2,C3 e C4) sobre tripés a 1,45m do chéo foram distribuidas,
duas a duas, ldtero-diagonalmente a cadeira de avaliacéo infantil
(Figura 1A). Nesse experimento, a localizagéo (coordenadas X, Y
eZ)das cAmeras era: C1 (0,06m, 1,76m, 1,43m), C2 (0,48m, 2,92m,
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A

Figura 1. Disposicdo das cameras, tablado e cadeira de avaliagdo nos arranjos experimentais A (Figura 1A — adaptado de Landgraf??) e B

(Figura 1B).

1,45m), C3 (3,76m, 3,02m, 1,46m) e C4 (3,72m, 1,58m, 1,43m), € 0
sistema de calibragéo possufa volume de 0,64 x 0,84 x 0,35cm®.
No arranjo B, trés cAmeras digitais (C1, C2 e C3) foram coloca-
das sobre tripés e distribuidas da seguinte forma: uma péstero-
superiormente a 2,20m de altura; e duas lateralmente a cadeira
de avaliacdo infantil a uma altura de 1,45m. A localizagéo das
cameras era C1 (0,84m, 0,24m, 1,10m), C2 (1,45m, 2,39m, 2,13m)
e C3(2,22m, 2,28m, 1,16m) (Figura 1B), e o sistema de calibragdo
possuia volume de 0,64 x 0,36 x 0,35cm?®. A redugédo no volume
do sistema de calibracéo foi implementada no arranjo B a fim
de restringir a visualizacdo das cameras a cabeca do lactente,
favorecendo o aumento do zoom e, conseqiientemente, a analise
qualitativa do movimento.

Durante a aquisicdo das imagens, os iluminadores foram
posicionados na lateral da cadeira, atras das cameras, ilumi-
nando indiretamente os marcadores para evitar que a luz in-
terferisse no comportamento do lactente.

Apés posicionamento das cameras, estas foram colocadas
no modo manual, e os pardmetros de zoom, tempo de aber-
tura do obturador, foco e balango de branco foram ajustados.
A partir desse momento, ndo deveria ser realizada nenhuma
alteracdo nos parametros das cameras, as quais permaneciam
ligadas até o final da avaliagéo, evitando alteragdes nos para-
metros de coleta de dados.

O sistema de calibracdo era filmado por aproximadamente
10 segundos a uma freqtiéncia de 60Hz. Apos esse periodo, os fios
eram retirados, o lactente posicionado e a avaliagdo iniciada.

Protocolo experimental
Marcadores sdo objetos afixados em pontos pré-determina-
dos do corpo para facilitar o rastreamento do movimento nesses

Figura 2. Disposicdo dos marcadores (M,, M, e M,) e dos vetores i, |
e kem M, (adaptado de Andrade®).

pontos. No presente estudo, trés marcadores passivos, retro-re-
flexivos, com 0,5cm de didmetro®*, foram afixados aos seguin-
tes pontos anatdmicos da cabega do lactente: arcos zigomaticos
direito (M,) e esquerdo (M,); e vértex do osso parietal (M,)**
(Figura 2). A posicéo dos marcadores foi definida considerando
a cabeca do lactente como um corpo rigido. Apesar de todos os
corpos serem deformaveis em maior ou menor grau, assumir
que um corpo é rigido facilita a andlise do movimento®?".
Posicionados os marcadores, o lactente era colocado em
supino na cadeira de avaliagdo (0° com a horizontal). Apés 20 se-
gundos de adaptacéo, era apresentado um cartéo de estimulagédo
visual, com o desenho de uma face em branco e preto, a uma dis-
tancia de 25 a 30cm da face do lactente, na dire¢éo de seus olhos.
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A fixacéo do olhar do lactente no cartéo foi verificada por meio
da reflexdo da imagem do cartédo na pupila do lactente, método
utilizado para verificagéo de preferéncia de olhar®. Assim que o
lactente fixasse o olhar no cartéo, este era movido lentamente
no plano transversal a fim de estimular a CVC e, conseqiiente-
mente os movimentos de cabeca. E importante destacar que em
ambos os arranjos experimentais, o cartdo de estimulagédo nédo
impediu a visualizagdo dos marcadores pelas cdmeras durante o
movimento da cabeca. O tempo total de apresentacéo do cartéo
era de dois minutos. Para sincronizar as imagens das cameras,
utilizou-se, antes do inicio da avaliagéo, um flash de luz, cujo
tempo de disparo é equivalente a um quadro de filmagem.

Reconstrugao do movimento pelo Dvideow®

Embora existam diversos sistemas de analise disponiveis
no mercado, este estudo optou pelo Dvideow® 5.0 por ser
este um sistema nacional e utilizado em outros estudos'¢.
Durante a avaliacdo, as imagens foram armazenadas em fitas
de video digitais e, posteriormente, capturadas em arquivos
AVI, como requerido pelo sistema. Para tanto, foram utilizados
uma placa de captura de imagens e o programa Studio 9°. No
sistema Dvideow®, os arquivos eram carregados e sincroniza-
dos a partir da identificacdo do quadro que continha o flash
de luz disparado no inicio da avaliagéo. Apds a sincronizagéo,
identificavam-se os quadros de inicio e fim de cada movi-
mento. Foi definido inicio do movimento o momento em que o
lactente iniciava o movimento de cabeca em direcéo ao objeto,
ap0s fixar o olhar no cartdo de estimulagdo. Foi definido final
do movimento, o momento em que o lactente desviava o olhar
do cartédo de estimulagéo.

Para a reconstrucéo tridimensional do movimento é neces-
sario que o marcador seja visualizado por, pelo menos, duas
cameras. Dessa forma, fez-se necessario dividir o rastreamento
em duas partes: da direita até a linha média e desta até a es-
querda. No arranjo experimental A, os movimentos iniciados
na direita eram rastreados pelas cameras Cl e C2, enquanto
os da esquerda, pelas cameras C3 e C4. No arranjo B, os mo-
vimentos iniciados na direita eram rastreados pelas cameras
Cl1 e C2, enquanto os iniciados na esquerda eram rastreados
pelas cameras C2 e C3. O préximo passo para a reconstru-
¢do do movimento foi o rastreamento dos marcadores. O
Dvideow® permite a obtengdo automética das coordenadas
de tela dos marcadores filmados (procedimento conhecido
como tracking) e, também, a corre¢do manual, caso estes ndo
sejam reconhecidos pelo procedimento automatico em algum
momento da trajetéria. O tracking é conseguido por meio da
integragéo entre os recursos de segmentacao (reconhecimento
das caracteristicas dos marcadores nas imagens capturadas),
predicdo (limitacdo da regido de procura do marcador, re-

duzindo o tempo de execugio) e de correspondéncia entre o
marcador reconhecido em dois quadros consecutivos.

Além disso, foi realizada a obtengéo das coordenadas de tela
dos marcadores contidos no sistema de calibragéo. De posse
dos pardmetros do sistema de calibragdo e das coordenadas
de tela, tanto do sistema de calibragdo como do movimento
rastreado, as coordenadas XY, Z dos marcadores localizados
na cabecga do lactente foram obtidas a partir do método de
transformagéo linear direta.

Calculo das varidveis cinematicas

Apéds a reconstrucdo do espaco tridimensional no sis-
tema Dvideow®, obteve-se um arquivo com as coordenadas
XY, Z da localizagdo dos marcadores durante o movimento
de CVC. Posteriormente, os dados foram filtrados no pro-
grama Matlab® 6.1 com filtro Butterworth de quarta ordem
e freqiiéncia de corte de 6Hz, e as varidveis angulares dos
movimentos de cabega durante a CVC (amplitude de movi-
mento de flexo-extenséo, inclinagdo e rotacéo e velocidade
angular instantanea) foram calculadas. Para isso, foi neces-
saria a construcdo de uma base ortogonal com origem em
M1 (Figura 2). Os 4ngulos de flexo-extenséo foram calcula-
dos por meio do movimento em torno do eixo i; os angulos
de rotagéo, em torno do eixo j; e os de inclinagéo lateral, em
torno do eixo k. As amplitudes de flexo-extensdo, inclinagdo
e rotacdo da cabeca foram obtidas por meio da equagéo 1, e
a velocidade instantanea por meio da equagéo 2:

Equacdo 1
ol =

k(n-),y) . 180

LE [

(k(n), ) , 180

kA =

em que: flex, incl e rot correspondem as amplitudes de flexo-

flex(n,1) = arccos

incl(n) = arccos

rot(n,l) = arccos;————=+

extensdo, inclinacdo e rotagéo da cabeca, respectivamente;
n corresponde ao numero de quadros de cada movimento.

Equacdo 2

vel(i) = J(cbc*dx) +(dy*dy) + (dz* dz)

em que: i corresponde ao instante referente ao movimento; dx,
dy e dz correspondem as velocidades instantaneas nas coorde-
nadas XY, Z, respectivamente.

As varidveis angulares (amplitude de movimento e veloci-
dade angular instanténea) foram selecionadas devido ao fato
de a literatura consultada néo relatar como se desenvolvem a
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amplitude e a velocidade dos movimentos de cabega durante a
CVC nos primeiros quatro meses de vida.

Calculo da acurdcia

A compatibilidade entre o movimento real e a recons-
trucéo tridimensional das coordenadas espaciais dos mar-
cadores, ou acurdcia, pode ser testada avaliando a variacdo
na distancia entre dois marcadores fixados sobre uma haste
rigida em movimento®? dentro do volume de calibragio.
Assim, dois marcadores foram fixados sobre uma haste ri-
gida (31 x 3 x 0,5cm) movida aleatoriamente no interior dos
volumes de calibracdo dos arranjos experimentais A e B, em
um intervalo de 300 quadros. A distancia real entre os mar-
cadores era de 25,5cm. O célculo da acurécia (a) é a*>=(b*+p?),
em que b é o bias das medidas, dado pela diferenca entre os
valores médios obtidos e valor real, e p? é a variancia dos va-
lores. Quanto mais préximo de zero for esse resultado, mais
precisa é a medida.

Resultados e discussao

Foram comparadas a acuracia, compatibilidade do mo-
vimento real com a reconstrucdo tridimensional e a otimi-
zacdo do tempo de andlise entre os arranjos experimentais
AeB.

Acurdcia

Neste estudo, ambos os sistemas de calibragdo apresen-
taram volumes diferentes. De acordo com os calculos da
acuracia, obteve-se o valor de 2,47mm para ambos os arranjos
experimentais. Esse valor estd dentro dos valores comumente

utilizados na literatura®*

e representa a precisdo das medidas.
Infere-se, dessa forma, que os dois sistemas podem ser utiliza-
dos para a reconstrugdo tridimensional do movimento de ca-
beca, visto que os valores obtidos foram sensiveis a pequenas
variagdes de movimento, como as observadas nos movimentos

de cabega durante a CVC nos primeiros meses de vida.

Compatibilidade entre 0 movimento real e a reconstrugao tridimensional

As disposicoes das cameras dos arranjos experimentais
A e B permitiram que a reconstru¢do dos movimentos de ca-
beca durante a CVC fosse compativel com o movimento real.
Entretanto, o arranjo experimental B (Figura 1B) apresenta
as vantagens de se visualizar toda a amplitude do movimento
com uma cdmera (C2) e gerar um arquivo tridimensional
com as coordenadas XY, Z dos trés marcadores. Além disso,
o arranjo experimental B permitiu um sistema de calibragéo
de menor volume, o que favoreceu maior zoom das cameras

e, conseqlientemente, possibilitou a observagdo da sincronia
dos movimentos dos olhos do lactente no cartido de estimu-
lagéo. Portanto, esse arranjo experimental favorece a andlise
tanto quantitativa como qualitativa dos movimentos de ca-
beca durante a CVC de lactentes no periodo de RN a quatro
meses de idade.

Otimizagdo do tempo de andlise

Um aspecto importante a ser considerado na analise cinema-
tica (quantitativa) é o de que para a reconstrugao tridimensional
€ necessario que cada marcador seja visualizado simultanea-
mente por pelo menos duas cdmeras. Neste estudo, os dois ar-
ranjos experimentais atenderam a esse pré-requisito. Contudo, o
arranjo experimental B demonstrou ser mais vantajoso do que o
A no que se refere a otimizagéo do tempo de andlise. Devido ao
menor nimero de imagens e ao favorecimento do tracking au-
tomatico pelo aumento do zoom, o tempo gasto pelo arranjo B
para a obtengéo dos arquivos tridimensionais foi 33% menor do
que o tempo gasto pelo A. Em termos de relacédo custo-beneficio,
o arranjo B torna a pesquisa mais rapida e econémica, uma vez
que reduz o numero de equipamentos e materiais utilizados.

Exemplo da aplicagdo da metodologia para andlise dos movimentos de
cabega durante a CVC

Parailustrar a metodologia proposta para andlise cinematica
dos movimentos de cabega durante a CVC, serdo apresentados
os resultados longitudinais das amplitudes de movimento de fle-
xo0-extenséo (Figura 3A), inclinagéo lateral (Figura 3B) e rotagéo
(Figura 3C) de um dos trés participantes deste estudo. A Figura
3 A-C mostra as amplitudes de movimento, obtidas por meio da

diferenca entre a posicéo do inicio e fim da curva.

De acordo com a Figura 3 A-C, nota-se que foram executa-
das pequenas amplitudes de movimento ( flexo-extenséo, incli-
nacéo e rotagao), especialmente no perfodo de RN a dois meses
de idade. No entanto, observa-se o aumento dessas amplitudes
no decorrer dos meses, as quais foram maiores aos quatro me-
ses de idade (aproximadamente 53° de flexo-extenséo, 28° de
inclinagéo lateral e 40° de rotacéo).

O ganho de amplitude do RN foi pequeno, porém os movi-
mentos de cabeca durante a CVC foram realizados de forma
estavel, ou seja, com variagdes sutis de amplitude. Isso provavel-
mente se deve ao comprimento do pescogo e ao padrao flexor
fisiolégico, préprio da idade, que aproxima a cintura escapular
da cabeca, estabilizando-a apesar da hipotonia de pescogo. Ndo
obstante, do primeiro ao terceiro més, observou-se maiores am-
plitudes de movimento. Por outro lado, verificou-se instabilidade
(maiores variagdes de amplitude) na execugéo nos movimentos
de cabeca durante a CVC, possivelmente devido & diminui¢do
do tonus flexor fisioldgico, ao crescimento do comprimento do
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Figura 3. Curvas de amplitude de flexo-extensdo (Figura 3A), inclinagdo (Figura 3B) e rotagdo (Figura 3C) normalizadas pelo tempo do movimento
de cabeca durante a CVC de um lactente nas idades de recém nascido a quatro meses.

pescoco e a falta de sinergia na co-ativagdo dos musculos do
pescoco. No quarto més, o ganho de amplitude foi maior do que
nos meses anteriores, e a curva do movimento foi harménica e
sem irregularidades. Acredita-se que isso se deve ao desenvolvi-
mento do controle de cabeca, resultante da coordenacéo entre
agonistas e antagonistas do pescoco, a diminuic¢éo da propor¢do
da cabega em relagdo ao tronco e a melhora da acuidade visual.

Conclusiao

Conclui-se que ambos os arranjos experimentais sdo
adequados para a andlise cinemdtica dos movimentos de
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