
Universidad   Nacional   de   Entre Ríos | ISSN 2250-4559 | Eva Perón 24;  3260  FIB   Concepción del Uruguay,  Entre Ríos,  Argentina | (91-110) | 91    

Desarrollo de herramientas cuantitativas para asistir en la toma de 
decisiones médicas relacionadas a discapacidades motrices

Paola Catalfamo-Formento, Claudia Bonell, Julio Aldonate, Verónica Barrera, Analía Cherniz, 
Cesar Ignacio Dutto, Eloísa García-Añino, Gabriela Merino, Eugenia Muñoz-Larrosa, Emiliano 
Ravera, Mauricio Riveras

Autores: Facultad de Ingeniería, Universidad Nacional de Entre Ríos. Ruta provincial 11, km 10 Oro Verde, Entre Ríos, 
Argentina
Contacto:  pcatalfamo@ingenieria.uner.edu.ar

ARK: http://id.caicyt.gov.ar/ark:/s22504559/7x8k34kku

Resumen

Se define como discapacidad motriz a la disminución total o parcial de la 
movilidad en uno o más miembros del cuerpo. Las personas realizan tratamientos de 
rehabilita-ción motriz para su reinserción activa a la sociedad. Para evaluar el 
resultado de los tratamientos se requieren de herramientas objetivas, confiables, 
reproducibles y tecno-lógicamente accesibles para las instituciones de salud de la 
región. El objetivo de este trabajo fue desarrollar herramientas cuantitativas de la 
ingeniería que cumplan con estos requisitos. 

Para ello se estudiaron herramientas de análisis del movimiento humano, tales 
como parámetros espacio-temporales, despeje mínimo del pie, índices de gasto 
energético y método de análisis de presiones plantares. Además, para facilitar la 
implementa-ción de  herramientas en los ámbitos clínicos, se desarrollaron softwares 
que permiten el cálculo automático de los parámetros. Finalmente, se diseñaron e 
implementaron protocolos de análisis del movimiento humano en centros 
regionales dedicados a la rehabilitación motriz.

Los resultados de este proyecto muestran que es posible desarrollar herramientas 
ba-sadas en la cuantificación de parámetros biomecánicos y fisiológicos, provistas 
desde los distintos campos de la ingeniería biomédica, que resultan objetivas, 
confiables, reprodu-cibles y tecnológicamente accesibles para las instituciones de 
salud de la región. 

Palabras clave: Análisis del movimiento humano, Análisis de la marcha, 
Discapaci-dad, Rehabilitación.
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Objetivos propuestos y cumplidos

La evaluación de los tratamientos de rehabilitación para personas con discapacidad 
o limitaciones motrices y la efectividad de las herramientas comúnmente utilizadas 
para realizar esa evaluación son dos aspectos continuamente discutidos. Fundamen-
talmente, las principales causas de discusión son la subjetividad en la interpretación 
de las escalas de valoración propuestas (Taylor-Rowan, Wilson, Dawson, & Quinn, 
2018), la inexistencia de valores normalizados de referencia para las variables cuan-
tificadas (Aloraini, Gäverth, Yeung, & MacKay-Lyons, 2015; Beauchet et al., 2017) y la 
falta de consenso en los indicadores o escalas de valoración (Koumpouros, 2016; Rosa, 
Marques, Demain, Metcalf, & Rodrigues, 2014; Shakti, Mathew, Kumar, & Kataria, 2018; 
Wang, Markopoulos, Yu, Chen, & Timmermans, 2017).

En este sentido, la ingeniería y las nuevas tecnologías en sensores, electrónica y de 
la información han provisto de numerosas herramientas para la detección y valoración 
de la discapacidad y la asistencia a los procesos de rehabilitación (Imam, Miller, McLa-
ren, Chapman, & Finlayson, 2013; Meijer, Graafland, Goslings, & Schijven, 2017; Shull, 
Jirattigalachote, Hunt, Cutkosky, & Delp, 2014; Wang et al., 2017). Sin embargo, éstos 
han sido poco explorados y evaluados y raramente utilizados en el ámbito clínico. En 
este proyecto se planteó como hipótesis que es posible apoyar la toma de decisiones 
médicas y documentar procesos de rehabilitación mediante herramientas objetivas, 
confiables, reproducibles y tecnológicamente accesibles para las instituciones de salud 
de la región. Particularmente, se consideró clave el desarrollo de herramientas basa-
das en la cuantificación de parámetros biomecánicos y fisiológicos, provistas desde los 
distintos campos de la ingeniería biomédica en donde se desempeñan los investigado-
res de este proyecto. 

Como objetivo general se propuso desarrollar herramientas cuantitativas de la in-
geniería que permitan asistir la toma de decisiones médicas en la discapacidad motriz. 

Durante el desarrollo del proyecto, se desarrollaron herramientas cinemáticas, fi-
siológicas y de análisis de presiones plantares que permitieron cumplir con el objetivo 
general.

Marco teórico y metodológico

Se define como discapacidad motriz a la disminución total o parcial de la movilidad 
en uno o más miembros del cuerpo. Esta discapacidad se caracteriza por la dificultad 
de la persona afectada en realizar actividades motoras, siendo el tipo y grado de afec-
tación dependiente del origen de la misma. Las discapacidades motrices pueden ser 
congénitas o adquiridas, a consecuencia, por ejemplo, de enfermedades neurológicas 
de la infancia (como la parálisis cerebral) o bien consecuencia de accidentes cerebro 
vasculares o traumatismos. Este tipo de discapacidad es demandante de prestaciones 
de rehabilitación, es decir, de la aplicación de protocolos y herramientas específicas 
destinadas a lograr la recuperación de todas o la mayor parte posible de las capacida-
des motoras alteradas, que suelen estar acompañadas de discapacidades sensoriales, 
mentales y/o viscerales. Estos protocolos y técnicas son instrumentadas y proporciona-
das por diversas especialidades del área de salud, y tienen como fin último la restaura-
ción y/o adquisición de habilidades que le permitan alcanzar al paciente afectado, el 
nivel psicofísico y social más adecuado para lograr la integración social. 
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Cada una de las dimensiones evaluadas para diagnosticar, monitorear y valorar la 
rehabilitación de la discapacidad motriz y la evolución del paciente en el tiempo, re-
quiere de la aplicación de herramientas, las cuales se apoyan en mediciones y/o eva-
luaciones objetivas o subjetivas del paciente y su entorno (Ainsworth, Cahalin, Buman, 
& Ross, 2015; Koumpouros, 2016; Pietrzak & Jozwiak, 2001; Ryan, Cassidy, Noorduyn, & 
O’Connell, 2017; Yamaguchi et al., 2018). Éstas tienen como objetivo valorar el impacto 
de los procesos de rehabilitación, las posibles complicaciones, y la definición de los tra-
tamientos médicos a seguir. Mayoritariamente, las herramientas que se utilizan en la 
clínica son subjetivas y se sustentan en pruebas o tests cuyos resultados se basan en la 
observación del profesional de salud o de lo que el propio paciente informa durante la 
entrevista u observa en su vida diaria (Alotaibi, Long, Kennedy, & Bavishi, 2014; Ashford, 
Brown, & Turner-Stokes, 2014; Graham, Harvey, Rodda, Nattrass, & Pirpiris, 2004; Ryan 
et al., 2017; Santisteban et al., 2016).  

Las dimensiones comúnmente evaluadas son la actividad del paciente, su partici-
pación en situaciones de la vida cotidiana y su calidad de vida. Para ello, se realizan 
valoraciones de la habilidad del paciente para ejecutar determinadas tareas estandari-
zadas en un ambiente controlado o en el medio en que se desenvuelve cotidianamente 
y del impacto de la discapacidad en su desempeño físico, psicológico y social. En pa-
rálisis cerebral, por ejemplo, es común utilizar las escalas conocidas como GMFM-88 
y GMFM-66 (Gross Motor Function Measure) (Alotaibi et al., 2014) o  FMS (Functional 
Mobility Scale) (Graham et al., 2004). Las discapacidades motrices ocasionadas por ac-
cidentes cerebrovasculares, suelen evaluarse mediante tests como el Índice de Mo-
vilidad Rivermead, el cuestionario referido al uso de escaleras y la Escala Funcional 
de Miembro Inferior (Ashford et al., 2014). La aplicación de una u otra herramienta de 
valoración queda sujeta a la decisión médica, lo que ha derivado en la necesidad de 
establecer consensos en la forma de medición y la búsqueda de herramientas de me-
dición complementarias, tanto en el ámbito clínico como científico (Ammann-Reiffer, 
Bastiaenen, de Bie, & van Hedel, 2014; Ashford et al., 2014; Broderick, Adeoye, & Elm, 
2017). Sin embargo, la desventaja principal que presentan los métodos más utilizados 
es su subjetividad, principalmente en la determinación de las categorías o niveles en 
los que se deben evaluar cada uno de los ítems, por lo que dependen fuertemente de la 
experiencia del observador y de la visión del propio paciente de su realidad (Broderick 
et al., 2017; Himuro, Abe, Nishibu, Seino, & Mori, 2017; Koumpouros, 2016; Muro-de-
la-Herran, García-Zapirain, & Méndez-Zorrilla, 2014; Santisteban et al., 2016; Taylor-
Rowan et al., 2018). 

Los métodos subjetivos de evaluación pueden complementarse mediante la obten-
ción de parámetros biomecánicos y fisiológicos. Para el análisis de la afectación de la 
marcha pueden utilizarse, por ejemplo: herramientas cinemáticas, como los paráme-
tros espacio temporales (velocidad, cadencia, longitud de paso), los ángulos de las ar-
ticulaciones, momentos articulares; herramientas fisiológicas como el consumo de oxí-
geno, y actividad electromiográfica, entre otros (Sagawa et al., 2011). Estos parámetros 
deben consensuarse y evaluarse en cuanto a su confiabilidad y repetibilidad, a los fines 
de que puedan ser utilizados en forma sistemática para valorar las funciones motoras 
tanto en el diagnóstico como en la efectividad de los tratamientos (Ammann-Reiffer et 
al., 2014; Cole et al., 2014). Ejemplo de estas tecnologías abundan en las publicaciones 
científicas de los últimos años. La espasticidad, por ejemplo, definida como el aumento 
del tono muscular en respuesta al estiramiento pasivo, aparece como consecuencia 
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de lesiones en las redes que intervienen en el control motor por desórdenes neuroló-
gicos, accidentes cerebrovasculares, lesiones medulares, esclerosis múltiple y parálisis 
cerebral. Tradicionalmente ésta ha sido valorada mediante la escala Ashworth (Mutlu, 
Livanelioglu, & Gunel, 2008), sin embargo, se ha propuesto medir sus efectos mediante 
dinamómetros (Yamaguchi et al., 2018). El análisis de la marcha también se ha realiza-
do mediante técnicas instrumentadas. La combinación de estrategias de captura del 
movimiento, basado en cámaras videográficas y el seguimiento de puntos de interés 
identificados con marcadores reflectivos, junto al uso de plataformas de fuerza y el re-
gistro de la electromiografía en simultáneo, ha permitido evaluar características de la 
marcha que no pueden ser fácilmente visualizadas mediante los test clínicos (Buckley, 
Mazzà, & McNeill, 2018; Comber, Galvin, & Coote, 2017; Vienne, Barrois, Buffat, Ricard, & 
Vidal, 2017). Las mismas técnicas instrumentadas han sido utilizadas para la valoración 
en el miembro superior (Jaspers et al., 2009, 2011). Algunas de estas herramientas han 
sido exploradas por este grupo de investigación en proyectos anteriores (Cardona et 
al., 2014; Catalfamo-Formento, Acevedo, Ghoussayni, & Ewins, 2014; Muñoz, Catalfa-
mo Formento, & Bonell, 2019; P Ravera et al., 2012; Profumieri, Bonell, Catalfamo, & 
Cherniz, 2016; Schulz, Paola, Emiliano, & Bonell, 2016).

El progreso de las nuevas tecnologías, tanto en el área de los sensores como de las 
tecnologías de la información, ha brindado la posibilidad de contar con herramientas 
de adquisición de datos a costo accesible, prácticas y fácilmente trasladables al ámbi-
to clínico. En el contexto del análisis de la marcha, éstas son útiles para cuantificar en 
forma objetiva diferentes parámetros y construir nuevos índices o indicadores a partir 
de ellos (McGibbon et al., 2018), disminuyendo así algunas de las desventajas introduci-
das por la utilización de las técnicas de valoración subjetivas (Muro-de-la-Herran et al., 
2014). Sin embargo, frente a la disponibilidad y accesibilidad de herramientas de me-
dición, se contrapone la heterogeneidad de los instrumentos utilizados, lo que dificulta 
la evaluación correcta del impacto de los procesos de rehabilitación y la comparación 
de los resultados obtenidos. Frente a esto, ha surgido la necesidad de enfocar las inves-
tigaciones actuales al desarrollo de herramientas de calidad, verificadas y validadas 
en el ámbito clínico. Además, estas herramientas deben ser factibles de aplicarse en la 
clínica, por lo que su desarrollo debe considerar aspectos como la portabilidad, el cos-
to, la usabilidad y el tiempo que demande su aplicación (Ammann-Reiffer et al., 2014; 
Buckley et al., 2018; Hawkins, Henry, Crandell, & Nguyen, 2014).

Metodológicamente, las tareas de investigación propuestas en este proyecto se rea-
lizaron mayormente en los laboratorios de la FIUNER y en el IBB, dado que los inves-
tigadores participantes pertenecen a estas instituciones. Se continuó, además, con los 
trabajos iniciados con el Hospital Vera Candioti en el marco del Convenio Específico de 
Cooperación entre instituciones y con otras instituciones de salud, locales y nacionales. 

La selección de las herramientas a estudiar se basó, en gran parte en la experiencia 
de los profesionales de la salud que actuaron como integrantes externos de este pro-
yecto y complementariamente con el análisis de las metodologías y/o herramientas 
utilizadas y referenciadas por la bibliografía, que hayan sido propuestas para la valo-
ración de los diferentes aspectos de la discapacidad motriz, sean éstas subjetivas (test 
de evaluación o autoevaluación de pacientes) o bien objetivas. 

Con la información obtenida se seleccionaron las variables que mejor puedan re-
presentar los aspectos del movimiento que son distintivos de los cambios que desean 
valorarse y que, incorporados a protocolos, permitan cuantificar en forma confiable, 
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sencilla y práctica, los aspectos de interés. Estas variables (velocidad, tiempo, actividad 
eléctrica muscular, etc.) deberán ser capaces de informar sobre los parámetros biome-
cánicos y fisiológicos que han demostrado ser fuentes de información para el diagnós-
tico y cuantificación de la evolución de estos pacientes (velocidad de marcha, tiempo 
de paso, co-contracción muscular, gasto energético, entre otros).

La verificación y/o validación de las herramientas y protocolos diseñados fue rea-
lizada primero en sujetos sanos y luego, en sujetos con discapacidades motrices en el 
ámbito de instituciones de salud. Los datos utilizados para la valoración de estas herra-
mientas y/o protocolos fueron registrados por los investigadores de este proyecto en 
las instituciones de salud involucradas, así como también extraídos de bases de datos 
registrados previamente, adquiridos por miembros de este proyecto en el Laboratorio 
de Análisis del Movimiento Humano de la Universidad de Surrey.

La implementación de protocolos que incluyen las herramientas propuestas se rea-
lizó en instituciones de salud de la región. 

En particular el estudio de las herramientas se enfocó en:

• Desarrollo y validación de herramientas cinemáticas (en particular, paráme-
tros espacio temporales y despeje mínimo del pie)

• Desarrollo y validación de herramientas que utilicen presiones plantares
• Desarrollo y validación de herramientas fisiológicas
• Diseño, implementación y valoración de protocolos de análisis del movimien-

to humano en ámbitos clínicos

De las herramientas de interés, este grupo de investigación ha diseñado y/o valida-
do técnicas para la estimación de parámetros espacio temporales a partir del análisis 
de señales videográficas convencionales (Arcila Cano, Ewins, Shaheen, & Catalfamo 
Formento, 2017; De Grucci, Dutto, Barrera, Bernal, & Catalfamo Formento, 2017; De 
Grucci, Ewins, Shaheen, & Catalfamo Formento, 2016; Peterson, Ewins, Shaheen, & Ca-
talfamo Formento, 2015), de presiones plantares (Cherniz, Zapata, Zegalo, & Catalfamo 
Formento, 2017; Völker, Shaheen, Ewins, Acevedo, & Catalfamo Formento, 2014), y de la 
valoración funcional a partir de escalas de movimiento (Muñoz Larrosa, Dutto, Barrera, 
Bernal, & Catalfamo Formento, 2017).

Dado que las validaciones ya realizadas se han practicado en participantes sanos, 
es de interés ahora continuar la validación de las herramientas, ya desarrolladas y las 
que surjan de este proyecto, en poblaciones de pacientes con discapacidades motrices. 
Para esto se realizará un análisis de las herramientas propuestas y un análisis de pro-
tocolos de aplicación clínica. 

Síntesis de resultados y conclusiones

El trabajo realizado durante este proyecto muestra que el proceso de diseño e im-
plementación de herramientas de análisis del movimiento humano en el ámbito clíni-
co es complejo, multifactorial e indefectiblemente multidisciplinario.

Las herramientas deben estar validadas para la aplicación específica para las que se 
la espera destinar pero también deben ser prácticas para su uso en el ámbito clínico. 
Y esta practicidad no solamente incluye el costo bajo del equipamiento, como tantas 
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veces se menciona en los proyectos para países en desarrollo (Agyenkwa et al., 2020; 
Ntsiea, Mudzi, Maleka, Comley-White, & Pilusa, 2022). La practicidad incluye que las he-
rramientas sean fáciles de utilizar e implementar en el ámbito clínico, así como fáciles 
de interpretar y analizar. En ese sentido, en el proceso de validación de las herramien-
tas que se realizó en el proyecto, fue evidente que se requieren softwares que permitan 
realizar los cálculos de los diferentes parámetros de manera automática. 

Y una vez que la herramienta está validada y su diseño maximiza la practicidad, se 
pueden implementar en formato de protocolo (serie de evaluaciones) en los ámbitos 
clínicos.

A continuación, se describe un resumen de los resultados encontrados para cada eje 
temático.

Desarrollo y validación de herramientas cinemáticas
En el ámbito del Análisis del Movimiento Humano, las herramientas cinemáticas 

son aquellas que pueden describir al movimiento, sin tener en cuenta las fuerzas que 
lo generan. 

En particular, en este proyecto se estudiaron dos herramientas cinemáticas: los pa-
rámetros espacio temporales (PET) y el despeje mínimo del pie (MTC por sus siglas del 
inglés Minimum Toe Clearance).

Los parámetros espacio temporales son un grupo de variables que miden variables 
temporales y espaciales del caminar (o marcha) de las personas e incluyen, entre otros, 
la velocidad de caminata, el tiempo de apoyo de cada pie, el tiempo de balanceo y el 
número de pasos por minuto (cadencia). 

Directamente relacionados con los parámetros, se puede mencionar el índice de 
simetría, el cual relaciona los parámetros entre las extremidades inferiores y estima 
un porcentaje de “similaridad”. Por ejemplo, comparando el tiempo de apoyo de una 
extremidad respecto a la otra, un valor de 100% de simetría indicaría que ambas extre-
midades son simétricas, y sus valores son exactamente iguales.

En el marco de este proyecto primero se estudiaron los siguientes aspectos de los 
parámetros espacio temporales (PET) y sus índices de simetría (IS):

1. Se investigó el uso de un método basado en videografía convencional para el 
cálculo de PET tanto en el laboratorio de marcha como en el ámbito hospita-
lario.

2. Se los investigó como herramientas para distinguir entre grupos de pacientes 
con amputación de miembro inferior, que se encontraban en distintos esta-
díos de su rehabilitación.

3. Se los estudió como herramientas para distinguir el efecto de diferentes pró-
tesis sobre pacientes amputados de miembro inferior.

4. Como resultado de estas investigaciones se decidió desarrollar un software 
que permita el cálculo de los parámetros de manera simple.

5. Se realizó la documentación del software, de tal forma de cumplir con las 
buenas prácticas en Ingeniería del Software.

En el primer caso, se calcularon los PET en un grupo de personas sanas, con el obje-
tivo de comparar el uso del método en un entorno clínico con su uso en un laboratorio 
de marcha. Para ello, se detectaron dos eventos de marcha (contacto inicial y despe-
gue del pie) y se calcularon seis PET y para tres de ellos, se calculó el IS. Los resultados 
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para el cálculo de PET en el entorno clínico fueron comparables a los obtenidos en el 
laboratorio de marcha. Además, los valores de PET y simetría estuvieron dentro del 
rango de los reportados por otros autores. Estos resultados sugieren que el método de 
detección de eventos visuales podría considerarse como una opción para el análisis 
básico del movimiento humano en el entorno clínico. Este estudio fue publicado en 
(De Grucci et al., 2019).

En el segundo caso, el objetivo del estudio fue evaluar los parámetros temporales y 
la simetría asociada a ellos como indicadores del estadío de rehabilitación de perso-
nas con amputación de miembro inferior. Hasta aquí se han estudiado los parámetros 
espacio temporales en dos pacientes. Uno de ellos se encontraba en su etapa final del 
tratamiento (etapa protésica) y otro ya había concluido su tratamiento y regresaba a 
la institución para control. Este estudio se realizó en el marco del Convenio Específico 
de Investigación que posee la FIUNER con el Hospital de Rehabilitación Integral del 
Discapacitado Dr. Vera Candioti. En ambos pacientes se evaluaron parámetros tales 
como velocidad de marcha, cadencia, tiempo de ciclo, entre otros. Los resultados mos-
traron que el paciente recuperado mostró resultados comparables a los resultados pu-
blicados en la literatura para pacientes ya rehabilitados (y en algunos casos, mejores 
resultados) y más cercanos a los de personas sanas que los que mostró el paciente en 
recuperación. Este estudio fue publicado en (Bertot, Barrera, Dutto, Bernal, & Catalfa-
mo Formento, 2019a).

Además, se estudió la implementación de los PET junto con un test subjetivo y los 
resultados mostraron que ambas herramientas son simples de aplicar, y relativamente 
rápidas. Este estudio fue publicado en (Bertot, Barrera, Dutto, Bernal, & Catalfamo For-
mento, 2019b)

En el tercer caso, el objetivo del estudio fue evaluar los parámetros espacio tempo-
rales y la simetría asociada a ellos como indicadores de los efectos de distintas tecno-
logías protésicas en el caminar de pacientes amputados. 

Para ello, se realizaron dos estudios en diferentes suelos.
Por un lado, se evaluó la marcha de 12 pacientes amputados transtibiales unilate-

rales caminando sobre suelo a nivel y utilizando dos tecnologías protésicas, conocidas 
como ESAR y Prótesis adaptativa hidráulica (Figura 1). 

Figura 1. Medición de la marcha de personas amputadas de miembro inferior.

Se midieron los parámetros espacio-temporales tanto en la pierna sana como en la 
pierna protésica y se calculó el índice de simetría. Los resultados no mostraron dife-
rencias estadísticamente significativas para las diferentes prótesis, sugiriendo que los 
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parámetros y sus índices de simetría no reflejan las diferencias ocasionadas en la mar-
cha sobre suelo a nivel por distintas prótesis. Este estudio fue publicado en (Mauricio 
Riveras, Ravera, Shaheen, Ewins, & Catalfamo Formento, 2019).

También con este último objetivo, se evaluó la marcha de 13 pacientes amputados 
transtibiales caminando sobre una rampa (Figura 2) y utilizando, en este caso, tres tec-
nologías protésicas: las mencionadas anteriormente y una Prótesis adaptativa hidráu-
lica microcontrolada.

Figura 2. Rampa utilizada en las mediciones y set up de marcadores usados.

También en este caso, los parámetros fueron medidos tanto en la pierna sana como 
en la pierna protésica y la relación entre ellos fue cuantificada usando el índice de 
simetría.

Los resultados mostraron que la prótesis microcontrolada disminuye la velocidad de 
descenso sobre la rampa de manera significativa, lo cual es un efecto beneficioso y es-
perado de este tipo de prótesis. Sin embargo, este fue el único parámetro que mostró di-
ferencia significativa, cuando se compararon las prótesis. Por lo que concluimos que los 
parámetros espacio-temporales y sus índices de simetría no reflejan las diferencias en el 
patrón de marcha ocasionadas por las diferentes prótesis sobre rampas. Este estudio fue 
publicado en (M. Riveras, Ravera, Shaheen, Ewins, & Catalfamo Formento, 2019).

Los resultados de estas investigaciones, en particular las realizadas en el Hospital 
de Rehabilitación Dr. Vera Candioti indicaron que, para la implementación de la medi-
ción de PET en los ámbitos clínicos, era necesario contar con un software de análisis de 
videos y cálculo automático de parámetros.

Fue así como se gestionó el desarrollo de un software que cumpliera con estos ob-
jetivos. Para ello, se trabajó con las herramientas de la Ingeniería de Software con el 
fin de realizar el diseño funcional de un producto de software que realice el cálculo de 
dichos parámetros. Se obtuvieron los requerimientos de los usuarios y se analizaron, 
luego se modelizaron los casos de uso. En base a estos, se desarrolló la experiencia de 
usuario (maquetización). Siguiendo con el análisis de calidad del producto de software, 
se realizaron los casos de prueba funcionales, con los que se podía probar el programa 
una vez que se encuentre implementado. Esta experiencia fue publicada en (Primosich, 
Molar-Battisti, Catalfamo-Formento, Valotto, & Bonell, 2022).
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Luego, se realizó el proceso de elaboración y análisis de dos documentos que facili-
ten la aplicación del software en el ámbito de la investigación en contextos clínicos. Los 
documentos consisten en un Protocolo de registro videográfico y un Manual de usuario 
del software. El primero es un protocolo que guía el proceso de registro de videos de 
tal forma de maximizar su uso para la evaluación de parámetros. Para realizarlos, se 
efectuaron registros de prueba en diferentes condiciones de registro, efectuando una 
rúbrica de aceptación y rechazo de la calidad de los registros. El segundo es un Manual 
específico de uso del software desarrollado y se confeccionó mediante el seguimiento 
exhaustivo de los pasos y a través de pruebas de uso. Los resultados de las pruebas 
mostraron que los registros podrían ser realizados mediante cámara de celulares de 
alta calidad. Esto representa un avance en relación al uso de cámaras de fotografía, 
dado que en principio no sería necesario adquirir un equipo para esta aplicación. Esta 
experiencia fue publicada en (Frisoli, Poux, Deris, Catalfamo-Formento, & Añino, 2022).

Por otro lado, en relación al despeje mínimo del pie, o MTC, el mismo puede definirse 
como la distancia mínima que existe entre el pie y el suelo durante la fase de balanceo. 
En esta línea se avanzó en:

1. La validación del MTC como herramientas para distinguir el efecto de diferen-
tes prótesis sobre pacientes amputados de miembro inferior. 

2. El diseño y desarrollo de un software para el cálculo de MTC a partir de datos 
cinemáticos. 

En cuanto a la validación del MTC, se evaluó la marcha de 14 pacientes amputados 
transtibiales caminando sobre una rampa y utilizando las tres tecnologías protésicas 
antes mencionadas: ESAR, Prótesis adaptativa hidráulica y Prótesis con articulación 
hidráulica microcontrolada.  En todos los casos se evaluó el valor de MTC promedio 
para cada pie, cuando se utilizaban las diferentes prótesis. Y también se evaluó la pro-
babilidad de tropiezo, como una relación del MTC.

Los resultaron mostraron que utilizando una prótesis microcontrolada los valores 
de MTC eran significativamente mayores en ascenso (P ≤ 0.001, W =0.58) y descenso 
(P=0.003, W=0.47) de la rampa para la pierna protésica. Además, el Coeficiente de Va-
riación para las prótesis hidráulicas fue significativamente menor (P = 0.014, W = 0.45) 
cuando se compara a la prótesis hidráulica. Valores más altos y menos variables de 
MTC se suponen más seguros para la caminata.

En este sentido y directamente relacionado a la seguridad, la prótesis hidráulica 
microcontrolada mostró la menor probabilidad de tropiezo.

De esto, se concluyó que las prótesis hidráulicas y en particular la prótesis hidráulica 
microcontrolada ayudan a reducir el riesgo de tropiezo, aumentando el valor medio 
del MTC, disminuyendo la variabilidad y reduciendo la probabilidad de tropiezo cuan-
do se camina sobre rampas. 

Este estudio fue publicado en (Mauricio Riveras, Ravera, Ewins, Shaheen, & Catalfa-
mo-Formento, 2020).

En relación a este mismo parámetro MTC se trabajó también en el diseño y desa-
rrollo de un software que permite el cálculo de los valores de MTC, a partir de archi-
vos que contengan datos cinemáticos (en particular deben contener la trayectoria del 
marcador de la punta del pie). Este trabajo se llevó a cabo en el marco de una tesis de 
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grado de los alumnos Melisa y Jonathan Haller, dirigida por los investigadores Mauricio 
Riveras y Gabriela Merino. Al momento de elaboración del presente informe (octubre 
2022), el software se encuentra subido a la web y accesible en:

https://jonathan-haller.shinyapps.io/MTCLab/

Desarrollo y validación de herramientas que utilicen presiones plantares
En esta línea se investigó el uso de datos de presiones plantares para discriminar 

entre cinco modos de locomoción. 
Para ello, se utilizaron datos de presiones plantares de seis personas sin patologías 

motrices, caminado sobre suelo a nivel, rampa ascendente, rampa descendente, esca-
leras de forma ascendente y descendente. Los datos se recolectaron utilizando planti-
llas FScan™ (Tekscan Inc., MA) a 200 Hz.

En un tratamiento off line, se construyeron tres áreas virtuales sobre cada plantilla, 
el talón, primer cabeza metatarsiana y quinta cabeza metatarsiana (Figura 3). Estas 
áreas fueron seleccionadas de tamaño igual a los habitualmente utilizados sensores 
de presión tipo foot-switches.

Se utilizó un clasificador LDA (del inglés Linear Discriminant Analysis) para clasificar 
los modos de locomoción y distinguir entre los cinco modos presentes (caminata sobre 
suelo a nivel, rampa ascendente y descendente, escaleras ascendente y descendente).

Figura 3. Áreas virtuales construidas sobre los datos de presiones plantares. H= heel (área del talón), M1 y M5 
áreas de primera y quinta cabeza metatarsiana. 

Los resultados mostraron que el clasificador produjo un error promedio de 7.85  
4.76%. Estos resultados fueron muy similares a los publicados en otros estudios que uti-
lizaron mayor número de sensores y estrategias de instrumentación. Estos resultados 
son prometedores considerando el reducido número de sensores que podría utilizarse 
para la clasificación, simplificando los sistemas de reconocimiento.

Este trabajo fue publicado en (Lara Barrios, Catalfamo Formento, Muñoz Larrosa, & 
Blanco Ortega, 2020). 

Desarrollo y validación de herramientas de medición y estimación de variables fisioló-
gicas

La medición del consumo energético ha sido propuesta para la evaluación de pa-
cientes con limitaciones motrices. Habitualmente, el consumo energético se estima 

https://jonathan-haller.shinyapps.io/MTCLab/
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a partir del consumo de oxígeno. Sin embargo, el equipamiento que se necesita para 
medir este último es poco práctico para ambientes clínicos, dado que es necesario 
usar una máscara que obstaculiza la respiración normal. Como alternativas, se han 
propuesto índices basados en la medición de frecuencia cardíaca y aunque la misma 
posee conocidas limitaciones en la estimación del consumo energético, sirve como 
una cuantificación del mismo en determinadas condiciones (por ejemplo, cuando el 
ejercicio propuesto se mantiene dentro de esfuerzos submáximos). Como las medi-
ciones que este PID plantea en general se enfocan en el caminar de los pacientes, se 
consideró que se cumplían las condiciones necesarias.

A partir del uso de frecuencia cardíaca como indicador del gasto energético, se han 
propuesto diferentes mediciones para su estimación. Por un lado, se propuso el índice 
de costo fisiológico (PCI, por sus siglas en inglés) que mide la frecuencia cardíaca antes 
y después del ejercicio y la velocidad de marcha (Brunelli et al., 2019; Delussu et al., 
2014; Fredrickson, Ruff, & Daly, 2007; Vllasolli et al., 2015). También se ha propuesto el 
índice de frecuencia cardíaca total (THBI por sus siglas en inglés) (Coutinho, Neto, & 
Beraldo, 2014; Hood, Granat, Maxwell, & Hasler, 2002; Kim, Burns, Ditunno, & Marino, 
2007) que mide la cantidad de latidos por minuto durante el ejercicio y la cantidad de 
latidos durante el reposo.

Como parte de este proyecto se propusieron dos objetivos. Por una parte, se propuso 
medir la repetibilidad del índice de costo fisiológico (PCI) y del índice de frecuencia 
cardíaca total (THBI) y compararlas. Para ello se tomaron datos de diez sujetos adultos 
sin lesiones que afectaran su marcha en dos oportunidades, durante la misma semana. 
La frecuencia cardíaca fue medida mientras caminaban en un circuito con forma de 
ocho, en condiciones estacionarias. 

Los resultados obtenidos mostraron que el índice THBI, que se calcula dividiendo 
el número total de latidos durante la marcha por la velocidad media del individuo 
durante la caminata, presentó buena repetibilidad (ICC=0,84) comparado con el índice 
PCI (ICC=0,45). Se concluyó entonces que el THBI es un parámetro simple de calcular a 
partir de los datos de frecuencia cardíaca y provee una alternativa que muestra mayor 
repetibilidad que el PCI. Este estudio fue publicado en (Muñoz et al., 2019).

Con los resultados de este trabajo se procedió entonces a la postulación del siguiente 
objetivo que fue evaluar la viabilidad de aplicación del THBI tanto en personas jóvenes 
como en adultos mayores. Para esto, se estimó el THBI en diez personas jóvenes y en 
tres adultos mayores, luego de una caminata sobre una figura en forma de 8. La medi-
ción se repitió a los siete días después de la primera medición. Los resultados mostraron 
una buena repetitividad para ambos grupos. La implementación del método mostró ser 
simple de utilizar, de relativo bajo costo y repetible para ambos grupos de participantes. 

Este estudio fue publicado en (Muñoz, Catalfamo Formento, Dutto, Dure, & Bonell, 
2020).

Desarrollo, implementación y valoración de protocolos de análisis del movimiento hu-
mano en ámbitos clínicos. 

Se entiende como protocolo a un conjunto de herramientas, técnicas e instrumentos 
que se aplican en forma sistemática, y que hacen posible unificar la valoración de los 
pacientes y ver su evolución en el tiempo. Desde el presente proyecto, se busca incluir 
en la práctica clínica, protocolos que valoren el estado funcional motriz del paciente. 
Esta valoración puede hacerse mediante el examen por parte del profesional de la sa-
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lud, o bien es realizado mediante escalas o tests que evalúan el impacto de la lesión en 
las actividades del paciente, pero también pueden incluirse herramientas de análisis 
del movimiento humano para complementar la información ya obtenida. 

Como parte del presente proyecto, se diseñaron e implementaron protocolos dos 
protocolos para la valoración en pacientes con limitaciones motrices.

Por un lado, se diseñó un protocolo para la evaluación del estado funcional motriz 
de pacientes con amputación transtibial unilateral. Este trabajo se realizó como parte 
de un convenio específico de colaboración entre el Hospital de Rehabilitación Dr. Vera 
Candioti y la Facultad de Ingeniería de UNER. Inicialmente se propusieron tres herra-
mientas de análisis: PET por videografía convencional, el test AMPPRO de movilidad y 
la medición de PCI. El sistema de PET por videografía convencional fue desarrollada y 
validada en investigaciones previas de este mismo grupo de investigación (Arcila Cano 
et al., 2017; De Grucci et al., 2016; Peterson et al., 2015).  Luego de resultados parciales, 
se eligieron dos de las herramientas (PET por videografía convencional y el test AM-
PPRO) como parte del protocolo final sugerido.

Por otro lado, se diseñó e implementó un protocolo destinado a la valoración del 
estado funcional de la rodilla en una institución de la región, el cual integró una escala 
de medición internacional y PET por videografía convencional.

Este protocolo fue diseñado para el Centro Médico y de Rehabilitación (CMR) de la 
ciudad de Nogoyá, que solo lleva dos años de trabajo y no aplica ninguna de estas he-
rramientas y tecnologías para el diagnóstico y /o valoración de la rehabilitación de los 
pacientes que concurren a la institución. El trabajo se realizó en el marco del convenio 
entre la Facultad de Ingeniería y el CMR.

Dicho protocolo cuenta con dos partes: el cálculo de Parámetros espacio-tempora-
les (PET) y un análisis subjetivo que utiliza el formulario International Knee Documen-
tation Committee (IKDC). Luego de su diseño e implementación se evaluó su aplicabi-
lidad y utilidad mediante un cuestionario para que los especialistas de la institución lo 
valoren, brindando su opinión y mejoras posibles en el mismo. Se evaluaron 6 pacien-
tes en dos instancias con una diferencia de un mes entre ambas.

Los resultados de las aplicaciones del mismo fueron estudiados de manera indivi-
dual y global, y se encontraron entre los valores establecidos en la bibliografía.

Se pudo observar que el método videográfico complementa al método subjetivo, 
brindando información útil para el equipo de trabajo (médicos y kinesiólogos), y para 
la historia clínica del paciente. 

La experiencia en sí misma y los resultados encontrados fueron publicados en (Duré, 
Catalfamo Formento, & Bonell, 2019a, 2019b; Duré et al., 2020). 

Conclusión

En este proyecto se han validado diferentes herramientas de análisis del movimien-
to humano, tales como parámetros espacio-temporales, despeje mínimo del pie, índice 
para estimar el gasto energético y método de análisis de datos de presiones plantares 
en personas sanas y/o en personas con limitaciones motrices.

Para facilitar la implementación de las herramientas en los ámbitos clínicos, se de-
sarrollaron softwares que permiten el cálculo automático de los PET y del MTC. 

Finalmente, se diseñaron e implementaron protocolos de análisis del movimiento 
humano en centros regionales dedicados a la rehabilitación motriz.
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Los resultados de este proyecto muestran que es posible desarrollar herramientas 
basadas en la cuantificación de parámetros biomecánicos y fisiológicos, provistas des-
de los distintos campos de la ingeniería biomédica, que resultan objetivas, confiables, 
reproducibles y tecnológicamente accesibles para las instituciones de salud de la re-
gión. 

Indicadores de producción
Pueden describirse fundamentalmente tres indicadores de producción.
El primer indicador es la transferencia de los conocimientos a la comunidad científica 

en su conjunto. Como medida de ese impacto, consideramos que son prueba cabal 
de la misma, los artículos publicados durante el desarrollo del proyecto (Bertot et 
al., 2019a, 2019b; De Grucci et al., 2019; Duré et al., 2019b, 2019a, 2020; Frisoli et 
al., 2022; Lara Barrios et al., 2020; Muñoz et al., 2019, 2020; Primosich et al., 2022; 
M. Riveras et al., 2019; Mauricio Riveras et al., 2019, 2020). Los mismos representan 
no solamente lo que se ha logrado producir como parte del presente Proyecto, sino 
fundamentalmente lo que se ha logrado transmitir a la comunidad científica, en la 
forma de disertaciones y presentaciones en conferencias internacionales y publica-
ciones en revistas con referato. En este sentido, los investigadores también han sido 
invitados como disertantes invitados a diferentes eventos regionales. La directora 
del presente proyecto fue disertante Invitada a las 9° Jornadas Interdisciplinarias 
de actualización sobre tecnologías en equipamiento y rehabilitación, que se reali-
zaron conjuntamente con la Expo-ortopédica 2019, organizada por ISPO Argentina, 
y realizada en Buenos Aires, Argentina.  También fue invitada como disertante al III 
Simposio Internacional LIBiAM - Fisiología aplicada de la clínica al deporte, organi-
zado por el Laboratorio de Investigación en Biomecánica y Análisis de Movimiento 
(LIBiAM) de la Universidad de la República, en Paysandú, Uruguay. El mismo se rea-
lizó de manera virtual los días 4 y 5 de noviembre 2021.

La Bioing. Eugenia Muñoz Larrosa, participó como oradora invitada en las Jornadas de 
Informática en Salud 2020 (JIS 2020), organizadas por el Departamento de Informá-
tica en Salud del Hospital Italiano de Buenos Aires, con una exposición titulada “Es-
tudio de indicadores de eficiencia de la marcha sensible al tipo de prótesis de miem-
bro inferior, a través del análisis y procesamiento de señales de presión plantar”. Las 
jornadas se desarrollaron los días 2-4 de noviembre de 2020 de forma virtual.

La Dra. Eloísa García Añino, participó como oradora invitada en las Jornadas de Infor-
mática en Salud 2021 organizadas por el Departamento de Informática en Salud del 
Hospital Italiano de Buenos Aires, con una exposición titulada “Investigación en la im-
plementación de análisis del movimiento humano en instituciones de rehabilitación”. 
Las jornadas se desarrollaron los días 17-20 de noviembre de 2021 de forma virtual.

Otro indicador de la producción son las transferencias directas al medio socio produc-
tivo en formato de servicio. Durante el transcurso del presente proyecto, se realiza-
ron servicios tanto a empresas nacionales, como internacionales y a consultorios, 
Centros y Hospitales de Rehabilitación. 

Finalmente, consideramos que la formación de recursos humanos es el tercer indica-
dor de producción digno de destacar. Además, de que los propios integrantes del 
PID han realizado cursos de perfeccionamiento y han finalizado su formación, en 
conjunto hemos dirigido en los tres años de duración de este proyecto 23 becas de 
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iniciación a la investigación, así como tesis de grado y postgrado. Dado que el Análi-
sis del Movimiento Humano es un área de vacancia temática en el país, se considera 
de suma importancia la formación de futuros y nuevos profesionales.
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