SI+ XXXII Jornadas de Investigacion 31 octubre
XV Encuentro Regional 01 noviembre

Imagenes o

Practicas de investigacion
y cultura visual

BALANCE POSTURAL: ;ORTESIS ACTIVAS
FUNCIONALES E INTERACTIVAS PARA ADULTOS
MAYORES?

BORCHES, Ailen Ayelen; MIRALLES, Moénica Teresita
aborches1@gmail.com, mmiralles@gmail.com

Centro de Investigacion en Disefo Industrial de Productos Complejos,
Facultad de Arquitectura, Disefio y Urbanismo, Universidad de Buenos
Aires.

Laboratorio de Biomecanica e Ingenieria para la Salud (LaBIS), Fac. de
Ingenieria y Ciencias Agrarias, Pontificia Universidad Catolica Argentina

Resumen

Las ortesis de tronco destinadas a corregir la
postura pueden ser vistas como un indumento de
uso médico cuya imagen, a lo largo del tiempo,
tuvo un cambio favorable.

Dentro del campo del disefio de ayudas
ortopédicas para la inmovilizacién y correccion del
raquis, este trabajo se enfoca en un estudio
diacronico (desde 1946 a 2019) de las ortesis mas
relevantes destinadas a evitar la progresion de la
deformidad y aliviar sintomatologia dolorosa.

El analisis se divide en tres fases. La primera
corresponde a las ortesis estaticas (OE) y a ortesis
dinamicas (OD), disefiadas para la correccion de la
escoliosis y el tratamiento ortésico de
enfermedades de distinta etiologia. Ambas ortesis,
segun se hipotetiza en este trabajo, tienen el
potencial de evolucionar hacia ortesis interactivas.

Tanto las OE como las OD pueden ser
personalizadas, a partir del molde del paciente, con
materiales usualmente rigidos para las primeras vy,
mas elasticos, para las segundas. La desventaja
distintiva de las OE es dejar marcas por presion,
limitar el movimiento y dificultar la respirabilidad de
la piel. Mientras que las segundas, tratan de
solucionar, en alguna medida, dichas desventajas.
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La segunda fase es la de las értesis interactivas.
Los materiales son los textiles funcionales, que
permiten la incorporacion de disefio con alto valor
estético.

El avance tecnolégico de la impresién 3D posibilitd
el perfeccionamiento de las ortesis activas, por
medio del disefio personalizado —a traveés del
scanner 3D—, reemplazando los moldes y la
escayola de yeso, por materiales que permiten
patrones de calados que aligeran el peso y
permiten la respirabilidad del cuerpo.

A toda esta innovacién se sumo la incorporacion de
sensores (tercera fase) que monitorean puntos
anatomicos especificos del usuario dando origen, a
las ortesis “wearables” y, con ello, a un nuevo
concepto de corsé ya que, mediante aplicaciones
informaticas, tienen la funcion de prevenir, corregir
y monitorear la postura.

La etapa futura se centra en los nanotextiles, con
sus propiedades de conductividad, monitoreo,
respirabilidad, resistencia, memoria, entre otras
propiedades, que sefalan en la direccion de un
nuevo paradigma del ajuste postural.

Finalmente, este trabajo reflexiona sobre la llamada
“electronica imperceptible”, una tecnologia
emergente y complementaria, a ser racionalizada,
dedicada a la produccion de circuitos adhesivos a
la piel.

A partir de toda esta revision, se observa que el
adulto mayor fue el gran ausente. Una poblacion
nunca considerada especificamente y en constante
crecimiento demografico. La misma requiere una
serie de consideraciones no presentes en otras
poblaciones, que dan lugar a la necesidad de
ortesis activas -funcionales- interactivas y, con ello,
a un nuevo cambio de imagen a conceptualizar.

Palabras clave

Imagen técnica, Imagenes como citas visuales,
Imagen digital, Ortesis, Textiles inteligentes
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Introduccioén

Una drtesis es un apoyo o cualquier otro dispositivo externo aplicado al cuerpo para
modificar los aspectos funcionales o estructurales del sistema
neuromusculoesquelético.

Las mismas pueden ser utilizadas para prevenir un movimiento indeseado, asistir a
un movimiento deficiente, resistir una deformidad o, simplemente, mantener un
segmento desviado en una posicion considerada correcta. Permiten redistribuir
fuerzas, aliviar presidn excesiva sobre ciertas areas, o bien, aligerar un exceso de
carga que impida, en caso de disfuncion, el adecuado control (ver Levy (2003).

El Comittee on Orthotics and Prosthetics de la American Academy of Orthopedic

Surgeons (AAOS) ha establecido el protocolo Technical Analysis Form que contempla
cuatro factores relevantes: el segmento espinal a tratar, el control efectuado por la
ortesis, el material utilizado y el modo de fabricacion.

Debido a sus efectos mecanicos, las 6rtesis deben permitir cumplir los objetivos
terapéuticos definidos en la Tabla 1 presentada por Xénard J., (1994).

El presente trabajo se focaliza en la evolucidn tecnoldgica de ortesis en general y, en
particular, de ortesis de raquis. La columna vertebral esta formada por dos curvas
concavas (toracica y sacra) y dos convexas (cervical y lumbar), cada una de las
cuales presenta un intervalo —medido en grados Cobb— considerado normal (ver
Pegington, 1987). Sin embargo, el grado de curvatura esta condicionado por diversos
factores como la morfologia de los cuerpos vertebrales, la funcionalidad de los discos
intervertebrales, las estructuras ligamentosas y la adecuada activacién de la
musculatura del tronco. La alteracién de alguna de estas variables podria aumentar o
disminuir la magnitud de estas curvas, dando lugar a desalineaciones raquideas.

Estas alteraciones pueden estar dadas por accidentes, condiciones ergondmicas del
puesto de trabajo, enfermedades, sedentarismo, o bien al exceso de actividades
deportivas (ya que cada modalidad deportiva se caracteriza por la adopcion de
posturas determinadas y la repeticion sistematica de gestos técnicos concretos (ver
Maigne, 2006). Es por ello que se genera la necesidad de desarrollar dispositivos
biomecanicos externos, con la finalidad de restaurar o mejorar la funcionalidad del
sistema musculoesquelético humano, con propdsitos de rehabilitacién o de
potenciacion.
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Tabla 1: Objetivos terapéuticos y acciones de las ortesis

OBJETIVOS TERAPEUTICOS ACCIONES DE LAS ORTESIS
Estabilizar e Inmovilizar Estabilizacion
Recuperar un déficit de amplitud o Postura: Estatica y Dinamica

deformidad articular

Estabilizacion
Suplir un déficit motor Limitacion de amplitud
Postura: Estatica y Rigida

Favorecer la reabsorcion de liquido Compresién elastica
Guiar la cicatrizacion: hipertrofia Compresion: elastica y rigida
cutanea
Retraccion cutanea Postura estatica en capacidad cutanea
maxima

Fuente: Xénard, (1994).

Para clarificar la presentacion de los distintos tipos de 6rtesis analizados en este
trabajo, se presenta un diagrama de bloques (Figura 1).

Primera fase: Ortesis estaticas y ortesis dinamicas

Las ortesis de tronco se clasifican en dos grandes grupos: ortesis estaticas (OE) y
ortesis dinamicas (OD), que se desarrollan a continuacion.

Las ortesis estaticas (OE)

Las OE requieren que se adopte una postura estatica que permita establecer el
equilibrio de fuerzas buscado (inmovilizacidn). Estos corsés actuan por efecto de
compresion abdominal y por la reduccion de la movilidad en el plano sagital
(flexoextension) o en el plano frontal (lateralidad).

A este grupo pertenecen:
a) Los corsés rigidos de inmovilizacién (CRI).

Estos corsés pueden, a su vez, ser pasivos o activos. La diferencia entre
ambos radica en que los activos poseen la capacidad de controlar activamente
las articulaciones del dispositivo. Ello se logra por medio de una unidad central
de procesamiento que se conecta con diferentes instrumentos de medida
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(giroscopos, acelerémetros, sensores angulares, sensores mioeléctricos, etc.).
Estan disefiados para la correccion activa de la escoliosis y el tratamiento
ortésico de la enfermedad de Scheuermann. Una értesis pasiva no produce
correcciones activas o modificaciones permanentes de las curvas con su uso,
solo inmovilizan y dan estabilidad al raquis.

Figura 1: Diagrama en bloques con las diferentes categorias de ortesis de
tronco analizadas en este trabajo

ORTESIS DE TRONCO

ORTESIS ESTATICAS ORTESIS DINAMICAS ORTESIS INTERACITVAS
— _ POSTURE TRAINING ORTESIS DINAMICAS CORSES RIGIDOS DE ORTESIS WEARABLES O
CORSES RIGIDOS DE FAJAS DE CONTENCION SUPPORT SENSORIALES INMOVILIZACION INTELIGENTES
INMOVILIZACION ACTIVOS 3D -
T T INTERACTIVOS :
TABLA 4 & |
TABLAS .
L.
CRIP CRIA i =
' (TABLAG
CORSES RIGIDOS CORSES RIGIDOS | |
DE INMOVILIZACION DE INMOVILIZACION . |
PASIVOS ACTIVOS | .
..................... —~
[TABLA 2] [TABLA 3] |
4 |
L _

Fuente: elaboracion propia.

b) Las fajas de contencion (FC).
La compresion esta dada de manera elastica, y es adaptable a las variaciones
del volumen corporal.

Tanto los CRI como las FC se utilizan siguiendo criterios biomecanicos, conociendo
los efectos favorables y adversos que producen, e individualizando el tratamiento
segun el segmento de la columna a inmovilizar, la complexién corporal, posibles
enfermedades asociadas a nivel toracico o abdominal, y los aspectos sociales y
psicoldgicos.
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Los efectos de estas Ortesis estaticas se basan en las siguientes acciones
biomecanicas:

* Aumento de la presion intraabdominal: se descarga la columna lumbar al
disminuir las solicitaciones musculo-ligamentosas y la presion intradiscal.

» Limitacion de la movilidad: la reduccién de la amplitud de movimientos
depende de los puntos de aplicacion y los materiales del corsé.

* Modificacion de las curvas vertebrales (lordosis o cifosis).

A continuacion, se presentan las subcategorias estudiadas dentro de los CRI, a
saber, los corseés rigidos de inmovilizacion pasivos (CRIP) y los activos (CRIA), cuyos
modelos o disefios mas relevantes se incluyen las Tablas 2 y 3 respectivamente.

Los (CRIP) estan construidos con elementos rigidos, como marcos metalicos,
plasticos termomoldeables, entre otros materiales afines.

La Tabla 2 presenta once tipos diferentes de CRIP junto con la descripcidon de sus
variables funcionales, clasificados segun la region del raquis a estabilizar.

Tabla 2: Corsés Rigidos de Inmovilizacién Pasivos (CRIP)
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Fuente: elaboracion propia.
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Figura 2: Imagen del corsé suizo de tres puntos o Marco Jewett

Fuente: imagen de codigo abierto por el autor Bruce Blaus en:
https://commons.wikimedia.org/wiki/File:CASH Orthosis.png

Los corsés rigidos de inmovilizacion activos (CRIA) estan construidos con estructuras
de termoplastico, tipo capsulas, con ventanas de descompresion, pelota compresiva,
cesta pélvica, varillas regulables, apoyos occipitales y recordatorio sublingual, que se
ajustan al cuerpo del paciente a través del moldeado en positivo del cuerpo del
enfermo. Los seis tipos mas relevantes se presentan en la Tabla 3, junto a sus
variables funcionales.

Tabla 3: Corsés rigidos de inmovilizacion activos (CRIA)

Secretaria de Investigaciones | FADU | UBA ISBN 978-950-29-1865-5 3271



SI+ XXXII Jornadas de Investigacion 31 octubre
XV Encuentro Regional 01 noviembre

Imagenes e

Practicas de investigacion
y cultura visual

Fuente: autores del trabajo.

Las desventajas de los CRI. (tanto pasivos como activos), se encuentran en la atrofia
muscular, la irritacion de la piel debido al roce, a la humedad y a la misma compresion
de los tejidos, impidiendo la respirabilidad, la osteopenia por desuso, las contracturas
de los musculos paraespinales y abdominales, el acortamiento y rigidez de capsulas y
ligamentos, el aumento del consumo de energia al caminar y la dependencia
psicologica.

Con respecto al segundo grupo ya mencionado de las OE, es decir, las fajas de
contencion (FC), éstas actuan principalmente por compresion de la region
intraabdominal, con una leve limitacion de la movilidad. Esta presion actua sobre la
columna de dos formas: por un lado, disminuye ligeramente la lordosis (sentido
anterior-posterior); por otro, absorbe solicitaciones mecanicas de los discos
intervertebrales (en sentido sagital).
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Tabla 4: Las fajas de contencion (FC)

Fuente: autores del trabajo.

Generalmente se construyen con elementos flexibles como tejidos de punto
preferentemente de ligamento tricot y avios (elasticos o cinchas elasticas porosas).
Los cinco tipos mas relevantes de FC se presentan en la Tabla 4, junto a sus
variables funcionales segun la zona -lumbar o dorsolumbar- para la cual estén
disefiadas.

Las ortesis dinamicas (OD)

En las ortesis dinamicas (OD), a diferencia de las OE ya presentadas, la postura se
mantiene gracias al desarrollo de una fuerza direccional constante que, al generar
energia, es capaz de producir movimientos. Sin embargo, estas acciones son
controladas limitando la amplitud articular para fijar, en un determinado valor angular
la movilidad en un sentido y, dejarla libre en el otro. Dentro de este grupo se
encuentran dos sistemas el Posture Training Support (PTS) y el de las Ortesis
Dinamicas Sensoriales (ODS), que se presentan en la Tabla 5, junto a sus variables
funcionales, disefio y materiales.
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Tabla 5: Las ortesis dinamicas (OD)
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Fuente: elaboracion propia.

Segunda fase: Ortesis interactivas inteligentes

A lo largo de lo presentado en las Tablas 2 a 5 se ha descripto una serie de ortesis de
tronco que recorre las mas representantes de las OE y culmina con las OD mas
exitosas. Los avances tecnoldgicos como la impresion 3D, la robdtica y la
sofisticacion de los sistemas electronicos de sensores, han logrado progresos
significativos en el campo de las o6rtesis, dando lugar a una nueva resignificacion de
algunos de los tipos anteriores y, por lo tanto, abriendo nuevas subcategorias dentro
de algunos de los grupos ya citados. Este nuevo universo permite la interaccion entre
el usuario y la ortesis.

Se considera pertinente denominar a esta subcategoria como 6rtesis interactivas (Ol).
La interaccién esta dada como un feedback o intercambio (gracias a la tecnologia
integrada), para cubrir necesidades que pueden ser funcionales o comunicacionales.
En las primeras (las necesidades funcionales) el médico especialista, que es quien
diagnostica la értesis, puede modificarla y adaptarla segun el grado evolutivo de la
deficiencia estructural, gracias a la tecnologia integrada a disposiciéon (formato de
sensores, junto a aplicaciones disefiadas exclusivamente para el monitoreo de las
variables evolutivas del paciente). Este intercambio (feedback) se establece, de
manera binaria, entre el médico especialista y el equipo de fabricantes de la értesis
personalizada.

En las segundas (las necesidades comunicacionales) el intercambio es tripartito, ya
que involucra al equipo de fabricantes, al médico y al paciente. En cuanto a la
relacion entre el fabricante y el médico, a medida que el paciente va avanzando en su
tratamiento, las ortesis estan sujetas a modificaciones gracias a la tecnologia
integrada que, como en el caso anterior, cumple el rol de mediador, pero también
participa como monitoreador de las zonas del cuerpo a tratar. La relacion del médico
(siempre a cargo de las necesidades funcionales) con el paciente (a cargo de las
demandas comunicacionales o estéticas) se establece a partir de las multiples
posibilidades de disefio o materialidad (forma, color, etc.) para el producto.
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Corsés Rigidos de Inmovilizacion Activos por impresion 3D Interactivos (CRIA3DIn)

Dentro del campo de las OE se puede considerar la posible evolucion de los CRIA a
corsés fabricados por impresién 3D, que denominamos corseés rigidos de
inmovilizacién activos por impresion 3D e interactivos (CRIA3DIn). Si bien, cabe
destacar que, la primera generacién de los CRIA3D, no poseian tecnologia integrada
—solo incluian impresién 3D—, los CRIA3Din necesariamente cuentan con sensores,
siendo, por lo tanto, no solo activos, sino también interactivos (de alli el agregado de
las letras finales “In” a CRIA3D).

El proceso de personalizacion y obtencion de esta nueva generacién de corsés 3D
presenta muchas ventajas y, una de ellas, es la obtencion del molde del paciente. El
método del molde en negativo de escayola’, resultaba un procedimiento incémodo y
embarazoso para el paciente, ademas de no ser preciso. Actualmente este proceso
es reemplazado por la tecnologia de escaneo 3D?, donde la obtencién del molde es
menos invasiva y mucho mas precisa. Un sistema computacional permite evaluar los
parametros morfolégicos y cotas del paciente, disminuyendo asi el margen de error
que existia en el antiguo proceso manual de fabricacion. Si bien esta tecnologia
presenta ventajas, también presenta desventajas. Una de las mas importantes es
debida al tiempo de impresion, que puede no ser el adecuado, para ciertos pacientes
gue requieren inmovilizaciones inmediatas.

Ortesis Wearables (OW)

Dentro de las OD, ya mencionadas en la Tabla 5, las ODS y los PTS evolucionan, a
su vez, hacia las ortesis “wearables” o inteligentes (OW).

El término “Wearables Technologies” de origen inglés hace referencia a dispositivos
tecnoldégicos con microprocesadores que, por su tamafio y disefo, se pueden llevar
puestos. Proviene del verbo usar —en inglés, wear—, y su adjetivo usable — en inglés,
wearable.

El campo de las innovaciones textiles esta marcado por la aplicacion de la electrénica
sobre superficies flexibles, convirtiéndolas en telas inteligentes (Smart Textiles) y
electronicas (E-Textiles) (ver Pierantoni (2014), p17).

Las ventajas que presentan estas ortesis son las mismas que las ortesis dinamicas
sensoriales (ODS).

Sin embargo, la variacion funcional esta en la interactividad y en el monitoreo (como
desarrollamos anteriormente), siendo la principal desventaja de estas nuevas

' Este método consiste en envolver al paciente con vendas impregnadas de escayola (igual que la utilizada para escayolar un
hueso fracturado) por encima de dos remeras de algodén donde el médico especialista marcara los “puntos criticos”. Las vendas
se introducen en agua durante unos segundos y luego se genera una envolvente en la zona troncal. En cinco minutos la
escayola se endurece y se retira el molde, a través de un corte con tijeras especiales, en la parte de la espalda o por la parte
anterior.

? Este método consiste en tres instancias de fabricacion: 1) La toma de datos de los parametros dimensionales de los pacientes
con equipos de escaneo 3D, 2) el procesamiento de datos de la imagen 3D y 3) el modelado con programas de Disefio Asistido
por Computadora (CAD), Ingenieria Asistida por Computadora (CAE) y Manufactura Asistida por Computadora (CAM),
convirtiendo el disefio virtual, en fisico, utilizando impresoras 3D.
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tecnologias, que el textil, como soporte flexible y transpirable, no aporta a la vida util
necesaria para este tipo de productos, ya que, no resiste a muchos lavados y debe
ser reemplazado.

Las propiedades clave de los textiles que se movilizan en aplicaciones inteligentes
son la flexibilidad para ajustarse al cuerpo, la comodidad al tacto, suavidad y
resistencia al desgaste, ademas de la familiaridad intrinseca y la aceptabilidad de
textiles para el paciente (ver Van Langerhove (2007)). Es por todo ello que los
avances en el campo textil no se limitan a proporcionar tecnologia externa, sino que
es necesario que el propio textil posea facultades funcionales inteligentes.

Un ejemplo de nuevos avances son los nanotextiles (ver Brown (2007)) que se
presentan como candidatos ideales para cubrir todas las necesidades.

La Tabla 6 presenta los CRIA3Din y OW junto a sus variables funcionales, tecnologia,
disefio y materialidad.

Tabla 6: Las ortesis “interactivas” (Ol)

Secretaria de Investigaciones | FADU | UBA ISBN 978-950-29-1865-5 3277



SI+ XXXIIl Jornadas de Investigacion 31 octubre
XV Encuentro Regional 01 noviembre

Imagenes 2019

Practicas de investigacion
y cultura visual

Fuente: elaboracion propia.

Tercera fase: Tecnologias emergentes

La elaboracion de la fibra y el hilado (ver Wei, (2012)) prometen regularizar la
viscosidad y mejorar propiedades tales como la resistencia a la rotura. La elaboracion
de acabados textiles a través de plasma textil® (acabados funcionales y controlados a
través de nanoencapsulacion de nanoparticulas de carbono) se presenta como un
proceso que podria lograr una significativa mejora en la conductividad de los textiles.

La electrénica no esta ausente de estos nuevos avances. Ingenieros japoneses estan
desarrollando la llamada “electrénica imperceptible”. Se trata de circuitos flexibles
donde se utiliza la técnica de impresion por inyeccién conductiva sintetizada, donde
se emplea también la nanotecnologia, en formato de laminas adhesivas a la piel o en
formato de parches.

®_ El tratamiento de plasma es una técnica sustentable, controlada y reproducible. Consiste en la aplicacion en un sustrato textil
modificando sus estructura a escala nanomérica , sin el empleo de productos quimicos y en ambiente seco.
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Conclusiones

Este trabajo presenta un exhaustivo estudio sobre la evolucion tecnologica de las
ortesis de tronco a lo largo de los ultimos 70 afios. Se han esbozado tres etapas, a
modo de hilo conductor, de las diferentes innovaciones.

Asi como los clasicos corsés rigidos de inmovilizacién fueron sucedidos por los
corsés de impresion 3D con tecnologia integrada, las ortesis dinamicas sensoriales
como los sistemas PTS, fueron sucedidos por las oOrtesis wearables logrando mejorar,
no solo la funcionalidad, sino también las condiciones de confort del paciente/usuario.
Es posible imaginar que estas dos nuevas tecnologias, ligadas a la materialidad,
sucedan y amplien, aun mas, el espectro de las ortesis de tronco.

A esta altura es pertinente preguntarse hasta qué punto se puede llegar con estas
innovaciones y, si se necesita rigidizar e inmovilizar para poder movernos mejor. Tras
esa premisa se postulan distintas soluciones ortésicas para suplir cada necesidad. La
rigidizacion es ajena al cuerpo humano, por naturaleza dinamico y autonomo,
generando rechazo, no solo como imagen visual, sino también como imagen
sensorial.

El textil presenta caracteristicas analogas a la piel y por ello se lo relaciona
sensorialmente como una segunda piel. Sin embargo, el textil no es solo una pieza
funcional del vestir, sino también, se inviste de sentido y distincién, y, por lo tanto, el
empleo de tecnologia -ya sea siendo externa o integrada al textil- puede abrir
posibilidades de disefio insospechadas, con sorprendentes consecuencias en el
campo de la salud, donde el mismo usuario tiene un rol activo.

La revision de los distintos tipos de innovaciones en el campo de las ortesis de tronco
puso en evidencia la ausencia de ayudas técnicas ortésicas destinadas
especificamente para la poblacién de adultos mayores, siendo la misma la gran
ausente en las series evolutivas estudiadas.

Se considera que sera necesario naturalizar, en el ambito de la indumentaria, realizar
aportes desde este nuevo paradigma, que incluye nuevos materiales, modos de
produccion, como los Fab labs (ver Diéz Ladera, 2016) y formas de consumo
interactivas (ver Di Bartolo, C. (2016)) en el disefio de producto indumentario.

Las necesidades de los adultos mayores actuales no seran, necesariamente, las
mismas que aquellas de los futuros gerontes. Es necesario que, tanto la tecnologia,
como el disefio, acompafien estos movimientos, anticipando las necesidades futuras,
pero, sobre todo, atendiendo a las actuales.

El envejecimiento y el crecimiento demografico de adultos mayores, es un problema
global a enfrentar, en particular, cuando a los trastornos debidos al envejecimiento se
suman patologias cronicas que requieren de complejas oértesis personalizadas.

No cabe duda, que lo presentado en este trabajo, es solo el prefacio de una nueva
era en el disefio de ortesis de tronco, un nicho proyectual que se abre sin horizonte,
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hacia el futuro, sobre todo en cuanto a las nuevas dimensiones debidas a los
materiales (ver Abott, (2008), Blackburn (2005)), y, en particular, a las aplicaciones en
el campo médico (ver King (2013), Anand (2008)) o, el de la salud en general (Blair,
(2015)).
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