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RESUMO: O objetivo do estudo ¢ apresentar uma revisdo integrativa
sobre métodos de avaliag@o de equilibrio postural em pessoas com AR.
Foram incluidos ensaios clinicos randomizados e ndo-randomizados,
estudos transversais com a tematica de equilibrio postural em
pessoas com AR em portugués, espanhol e inglés publicados nas
duas ultimas décadas nas bases PubMed, SCOPUS e plataforma
PEDro. Foram incluidos os estudos que apresentavam no titulo ou
resumo termos mencionados nas estratégias de busca. A descricao
dos artigos selecionados indicou: autor, ano de publicagdo, nimero de
participantes, objetivos, instrumentos ou método utilizados para avaliar
o equilibrio postural, outras avaliagdes além do equilibrio postural e
principais resultados. De 70 estudos encontrados, foram selecionados
22 para discussdo e analise. A maioria ndo apresenta avaliagdes com
testes especificos para as diferentes dimensdes de controle do equilibrio
postural empregando testes-extra as avaliagdes. Frente as limitagdes
encontradas nos instrumentos avaliados, verifica-se que para melhor
determinar os déficits € necessario empregar um conjunto de avaliagdes
que incorporem as principais dimensdes de controle do equilibrio
postural, fornecendo informagdes mais completas e abrangentes a
programas de reabilitagdo e prevengdo de quedas na AR.

Descritores: Equilibrio postural; Artrite reumatoide; Acidentes por quedas.
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ABSTRACT: The objective of the study is to present an integrative
review on methods of assessment of postural balance in people with
reumathoid arthritis (RA). We have searched for randomized and non-
randomized clinical trials, cross-sectional studies published in the last
two decades in the PubMed, SCOPUS and PEDro platforms about
postural balance in RA, written in Portuguese, Spanish or English
languages. We included studies which title or abstract had terms
mentioned in search strategies. After the article selection process, they
were described by author, year of publication, number of participants,
objectives, instruments or method used to evaluate postural balance,
other evaluations besides postural balance and main results. From
70 studies, we choose 22 studies for analysis. Most of the studies do
not present specific tests for the postural control domains, and extra
tests are used to evaluate balance. Therefore, a set of assessments
that incorporate postural balance control domains can support areas
of deficits, being targeted for interventions, and reducing the risk of
falls, assisting therapy programs for people with RA.

Keywords: Postural balance; Arthritis, rheumatoid; Accidental falls.
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INTRODUCAO

Ajlrtrite reumatoide (AR) ¢ uma doenca
inflamatoria cronica, autoimune e sistémica
que ataca a membrana sinovial das articulagdes, podendo
também lesionar estruturas extra-articulares, causando
dano progressivo ao sistema musculoesquelético. E a
doenga autoimune mais comum, com prevaléncia mundial
de 0,5% a 1% e duas vezes mais frequente em mulheres,
iniciando usualmente entre os 40-60 anos de idade'. A AR
esta relacionada ao desenvolvimento de deformidades
e incapacidade funcional, podendo ocasionar perdas
significativas no equilibrio postural**. O individuo com AR
apresenta dificuldade de manter o equilibrio postural devido
uma série de fatores vinculados ao processo inflamatoério
e aos sintomas e comorbidades decorrentes do avango da
doenga. Apresenta morbidades tais como as deformidades
em membros inferiores, a dor, a rigidez articular, diminui¢do
da for¢a muscular e da amplitude de movimento, o edema,
as lesdes oculares e inflamagao no sistema vestibular, entre
outros.

Considerando as fungdes do controle postural
(estabilidade, equilibrio e suporte do peso corporal), verifica-
se que a diminui¢do das respostas de mecanorreceptores e
propriocepgao?® ocasionada pelas lesdes articulares induzem
a limitagdes na capacidade de obter informagdes sensoriais.
Por sua vez, ocorrem perdas na cinestesia, ja que o quadro
de referéncias da postura do corpo humano (que explicita
para o sistema nervoso central a postura relativa dos
segmentos corporais ¢ sua localiza¢do no espago) se torna
menos confidvel. Estes prejuizos limitam o individuo na
realizacdo as atividades de vida diaria, levando-o a adotar
um comportamento sedentario e a perdas na auto-percep¢ao
de sua funcionalidade, tornando-o propenso a quedas e a
diminuigdo de sua qualidade de vida.

Dentre os métodos e instrumentos disponiveis
na literatura para avaliar o equilibrio postural estdo os
testes de campo e os testes de laboratorio, podendo ser
empregados em diferentes populagdes®!'!. Tipicamente, os
testes de campo avaliam o desempenho do individuo quando
da realizag¢do de tarefas motoras vinculadas as fungdes
do controle postural; enquanto os testes de laboratorio
mensuram parametros relacionados a postura e ao equilibrio
sob a otica da biomecanica. Até o momento, desconhece-
se a abrangéncia dos métodos de avaliacdo do controle
postural de individuos com AR. Frente a esta lacuna,

281

verifica-se a falta de consenso a respeito dos mecanismos
do controle postural em individuos com AR, ja que nao foi
elucidado qual dominio ou dimensao do controle postural
estd em maior déficit na manutengao do equilibrio. Portanto,
definiram-se as seguintes questdes norteadoras deste estudo:
Como ¢ avaliado o equilibrio postural em pessoas com
AR? Quais os métodos para avaliar o equilibrio postural
de pessoas com AR? Neste sentido, o objetivo da presente
revisdo foi identificar quais os principais métodos utilizados
para avaliar o equilibro postural de pessoas com AR, e sua
abrangéncia em relagdo aos dominios do controle postural.

METODOS

Este estudo ¢ uma revisdo integrativa'?, guiada
segundo a seguinte questdo de pesquisa: “Quais os
métodos para avaliagdo do equilibrio postural e qual a sua
abrangéncia sobre as dimensées envolvidas no controle
postural, de modo a melhor definir os déficits no equilibrio
postural de individuos com AR?”. Foi usado o acronimo
PICo para formar as questdes do estudo, com os itens para
formular a questao do estudo: artrite reumatoide, equilibrio
postural, avaliagdo. Foram considerados dois desfechos
desta revisdo: 1) Sumarizar a produ¢ao cientifica acerca
dos métodos de avalia¢do do equilibrio postural em pessoas
com AR; 2) Identificar os protocolos utilizados e verificar
os efeitos destas estratégias de verificacdo do equilibrio
postural em pessoas com AR.

Incluiram-se estudos transversais, ensaios clinicos
randomizados e ndo-randomizados que abordassem o
equilibrio postural em pessoas com AR, indexados nas
bases de dados selecionadas, com resumos € acesso a
versao completa por meio online, publicados no periodo
de janeiro de 2000 a dezembro de 2016, nos idiomas
portugués, espanhol e inglés. Artigos identificados por meio
de busca manual nas referéncias de artigos encontrados
nas bases de dados. Nao foram elegiveis para a revisdo os
estudos caracterizados metodologicamente como revisdes
sistematicas, narrativas ou de literatura, dissertagoes, teses,
capitulos de livros, suplementos ou comentarios do editor e
artigos identificados em referéncias cruzadas.

A busca por referéncias relevantes foi realizada nas
seguintes bases de dados: PubMed, SCOPUS (Elsevier)
e plataforma PEDro. Os termos e operadores usados em
todas as bases de dados nos idiomas portugués, inglés e
espanhol foram: artrite reumatoide, equilibrio postural,
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artritis reumatoide, balance postural, rheumatoid arthritis,
postural balance, com o uso do operador booleano “AND”
entre os termos.

Um revisor selecionou os estudos e extraiu os
dados. O software de gestdo de referéncias Mendeley
versdo 1.14 foi usado para armazenar os dados das buscas.

Apos a leitura os titulos dos artigos foram incluidos
os que continham os termos mencionados na estratégia de
busca, excluidos os que mencionavam doencas diferentes
da AR e os que apresentassem titulos iguais. Em seguida,
foram lidos os resumos ¢ os artigos na integra, onde
foram extraidas as informagodes de cada artigo: autor, ano
de publicacdo, amostra. No detalhamento dos estudos,
extraimos as informagdes: métodos e instrumentos,
outras avaliacdes além do equilibrio postural e principais
resultados.

RESULTADOS

Na busca das bases de dados, foram encontrados
70 artigos, dos quais 48 foram selecionados por conterem
no titulo ou no resumo os termos de busca. A seguir,
foram excluidos artigos duplicados ou que tratavam de
outras doengas nao sendo a AR, sendo selecionados para
discussdo e analise 22 artigos.

Na Figura 1, estda o fluxograma do processo de
selecdo dos artigos.

Na Tabela 1, esta a classificagdo dos 22 artigos
selecionados, segundo as seguintes informagdes: autoria e
ano de publicagdo, método empregado para avaliacdo do
equilibrio postural, outras avalia¢cdes além do equilibrio
postural que podem estar relacionadas com a perda do
controle da postura corporal e numero de sujeitos do
estudo.

Artigos localizados e
selecionadospara
leitura e extracio dos

dadosn=70

Artigos excluidos da
Eevisio

n=49

n=48pornio se n=1aposa leiturase
adequara tratar deumartigo de
metodologia revisio

Artigos incluidos da
revisio

n=21

artigo incluido por
meto de busca mamial .
apartir dasreferéncias _ Totalde artigos.
dos artigos incluidos na revisio
identificados n=22
n=1

artigos que citavarn
outras doengas nfo AR,
eoutras avaliagio ndo
contendo equilibriono

titulo ou no resurmo

Figura 1: fluxograma com o processo de selegdo dos artigos
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Tabela 1- Artigos analisados a partir dos desfechos estudados, conforme os diferentes métodos usados na avaliagdo do equilibrio
postural em individuos com AR

Autor/ Ano Amostra Métodos e instrumentos Outras avaliacdes Principais achados
o d o s A
Aydog et al., 74 AR 42 olhos abertos, em AP, ML e DAS-28; Proteina C-reativa; HAQ; T q
P do que a atividade doenga. Idade e IMC foram os
2006 controle geral em 2 niveis dindmicos da ~ SFC . . e
fatores que mais influenciaram no equilibrio do
plataforma
grupo AR
Maiores oscilagdes AP e ML com olhos fechados;
Brenton et Tapete de pressao (TekScan o TekScan MatScanW ¢ confiavel para avaliar o
33 MatScan), olhos abertos e HAQ; Controle de medicagdo controle postura de pessoas com AR. Limitagdo de
al., 2012 . . .
fechados e AP, ML uso com baixa frequéncia de amostragem sugerindo
uso de plataforma de forga e testes dindmicos
Tapete de pressao (TekScan
MatScan) em 4 condi¢des Maiores oscilagdes AP e MIL com olhos fechados
Brenton et 20 (sandalias abertas, fechadas, DAS28; EVA dor; HAQ; deformidades e uso de sandalias fechadas. Maiores oscilagdes em
al., 2014 calgado proprio e pés descalgos), do pé, escala de impacto do pé sujeitos mais velhos. Sugere uso de testes dindmicos
olhos abertos e fechados, AP de equilibrio
e ML
. . . . O treinamento melhorou a capacidade funcional
G 102 TUG, Berg e Tinetti BIEQROmIG IR EE VG (Bl e qualidade de vida de pacientes com AR, melhor
2013 Health Survey-SF-36) 3 X
desempenho dos testes apos treinamento
HAQ; DAS-28, Proteina C-reativa; Indice de 50% dos sujeitos ja apresentaram histérico
Plataforma de forga (Estude Bar  Testes fisicos (alcance funcional; de quedas. As quedas estdo relacionadas aos déficits
. Ex, Hitachi Plant Technologies, = comprimento passo; velocidade de de desempenho nos testes fisicos. As quedas podem
Hayashibara b N Bt
84 Co.Ltd., Tokyo, Japan); teste caminhada 5 m; teste degrau; teste ter relagdo com uso de medicagdo e problemas
etal., 2010 . - . S L
com olhos aberto, deslocamento  unipodal; teste preensdo manual; cardiovasculares. No equilibrio maior area de
e area do COP nivel de atividade fisica (pedometro); balango no grupo de caidores, o déficit pode ser
densidade mineral 6ssea e muscular devido a problemas articulares
30 Neurocom (Organizagao Risco de quedas (questionario
. . sensorial, limite de estabilidade; FROPCom); Alcance Funcional; TUG;  Altos indices de quedas em pessoas com OA e AR;
Hill et al., Osteoartrite . A
2013 (AO) 18 AR e Balance Chattecx Sistema EVA dor; HAQ; Forga muscular de Menor nivel de desempenho das pessoas com AR
29 saudveis (Chattanooga Group, Hixson, membros inferiores no teste de sentar e em comparagio a OA.
TN, EUA) levantar na plataforma
King et al., e e e G el L Os pacientes com AR ndo exibem déficits na fungao
Controles  um sensor (Watson, ARS-C141- HAQ; Controle da medicacgdo . . <
2012 L. vestibular visual para controle da fungdo postural
saudaveis 1AR12P) em um capacete
Tourenco et HAQ; Caminhada de 6 minutos; Bateria A ocorréncia de quedas nio esta relacionada a
al 2 01% 97 Berg; TUG de Testes (Guralnik ou Short Physical ~ atividade da doenca, a capacidade funcional e a
2 Performance Battery) testes de aptidao fisica.
Plataforma de forga (Good
BAalance), deslocamento COP, HAQ; EVA dor; Testes de forga Pior desempenho nos terstes de lequl!lbrlo em X
Luoto et al., bipodal olhos abertos e fechados - . . pessoas com AR com nivel mais baixo de pontuagio
91 . (m&os, membros inferiores), Escala de . .
2011 e unipodal, olhos abertos, ~ . do HAQ); e pior desempenho nos testes dinamicos
X , depresséo, Fator reumatoide; I
velocidade de momento e area do equilibrio
do COP
Meireles et 60 AR 60 Questionario de Impacto da Pa01e£1te§ com Flbrc.)ml.alfgla caem com majs
. Berg g o frequéncias do que individuos com AR. Néo houve
al., 2014 normais Fibromialgia (FIQ) ~ ~
relagdes com IMC, dor e depressao
Avaliagao do equilibrio postural na AR deve
Norén et al., . considerar as classes funcionais do HAQ. Os testes
2001 63 TUG; Berg HAQ de equilibrio devem ser dindmicos para explorar

maiores dominio de controle
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Tabela 1- Artigos analisados a partir dos desfechos estudados, conforme os diferentes métodos usados na avaliagdo do equilibrio
postural em individuos com AR Continuagao

Autor/ Ano Amostra Métodos e instrumentos Outras avaliacdes Principais achados

Plataforma de forga (Kistler),

Rome et al., 19 AR 19 cquilibrio estatico olhos aberto Avaliagdo da marcha (CIR Systems, Mais oscilagdes em AP nas condigéo de olhos
2009 controle 4 Inc. Havertown, EUA); HAQ fechado nos pacientes com AR
e fechados
LA 008 [Eeslin €5 el ol eoniftong Pacientes com AR apresentaram maiores tempo de
Smulders et 15AR 15 Plataforma de forga (equilibrio do equilibrio; Questionario curto para - pres . P
. . . . reagdo e tempo de movimento incidindo em atrasos
al., 2011 controle e marcha) avaliar a atividade fisica de melhoria da a resnostas reativas aue bodem ocasionar quedas
satide (SQUASH); P quep quedas.
Suomictal, 15AR1s ataformade forca (Kistler),
2000 il equilibrio estatico bipodal com
olhos abertos e fechados
EVA dor; Estado funcional da Os grupos tem baixo indice de funcionalidade, mais

Plataforma de forga
(Stabilometer ZWE-PII)
NeuroCom Integragdo Sensorial

Sziver et al., 10 AR 10 AO
2016 10 controle

articulag@o do quadril; Amplitude de instabilidade postural AP e ML com olhos fechados
movimento e auséncia de deformidade; em superficie de espuma. Pacientes com AR oscilam
TUG mais com olhos fechados do que pacientes com OA

15AR; 15  Plataforma de forga (AMTI) com Equilibrio diferente entre AR e fibromialgia.

Thomas et . Co . - . AR responde melhor as condigdes a exposi¢ao
Fibromialgia; manipulagdo do ambiente com . L .
al., 2001 . Lo de ambiente magnético, este instrumento pode
15 controles  luzes pulsateis magnéticas . o
melhorar as condi¢des do equilibrio
Plataforma de forca (ndo
. especificada), COP AP e ML Avaliagdo do dano articular do joelho Pacientes com AR tem maior instabilidade postural
Tjon et al., 18 AR 23 L ~ ~ . . .
olhos abertos e fechados, dupla  por radiografia e angulo de flexao. AP e ML e maior dependéncias visual para controle
2000 controles L . P R . o~
tarefa (soma numérica aleatoria ~ EVA dor do equilibrio, como maior velocidade de oscilagao

verbalizada)

Plataforma de forga (Metitur

2 God Balance), olhos aberto DAS 28; Teste funcional das Desequilibrio ML na situagao estatica com os olhos
Warenczak et 27 AR 15 . . ; . . Lo . . .
e fechados posigoes dos pés extremidades membro inferiores; EVA  fechados e estatico com pé direito em posi¢oes
al., 2014 controles . , X
(paralelos e tanden) e equilibrio  dor; nivel de dano articular frontal e AP
dinamico
Risco de quedas (FROP-Com); Alcance
Plataforma de forga (NeuroCom  Funcional; TUG; Dor, Confianga
Integracdo sensorial; Limite de quedas; WOMAC (dor, rigidez e Ap0s programa houve melhoras nas condigdes de
Williams et de estabilidade com tempo de incapacidade) na OA; IMC; Medidas de estabilidade da marcha e forga muscular, melhores
12 AR 27 OA - .. . S
al., 2010 reago e excursdo maxima do potencia muscular de membro inferior  resultado demonstrados no teste de alcance
COP em 8 diregdes, AP ¢ MIL, com NeuroCom Balance Master (placa  funcional.
olhos aberto e fechados longa) no teste de sentar e levantar;
teste de marcha na plataforma
Maior risco de quedas em pessoas com AR
Sturnieks et SF-36; EVA dor; Questionario associado a fungdes neuromusculares nas pessoas
al.. 2004 684 Swaymeter (plataforma de forga) de indices de quedas; Avaliagdes mais velhas com déficits de forca de tornozelo,
2 fisioldgicas (forga) joelho e propriocepgao de membro inferiores, e

associagdo com a dor e inflamagao

50 mulheres  Plataforma de forgas (Pro-

Sokolowska ARS8 A078 Medc), olhos abertos ¢ fechados, Sintomas autf)rela.tados de AR ou OA  Maiores 9501lagoe§ APNe ML ocorreram no grupo
etal., 2015 de membros inferiores AR, e maiores oscilagdes com olhos fechados
controles COP AP e ML
Plataforma (Biodex), com
. equilibrio unipodal estético Amplitude articular; atividade funcional Os pacientes com ARj apresentam prejuizos no

Houghton et 25 ARj 36 . ; o . . .

(BBS nivel 12) e bilateral da doenga; dor; IMC; for¢a de membro  equilibrio, a maioria ndo conseguiu realizar o testes
al., 2013 controles " P .. . . .

estatico e dinamico (niveis BBS  inferior unipodal

2¢e7)

HAQ (Health Assessment Questionnaire) que avalia capacidade funcional, DAS-28 (teste do niamero de articulagdes dolorosas e edemaciadas; Proteina C-reativa (teste
bioquimico do indice inflamatorio); HAQ (teste de capacidade funcional relacionado a saude); SFC (teste de qualidade de vida); COP (centro de pressdo); ML (médio lateral),
AP (antero posterior); ARj(artrite reumatéide juvenil).
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DISCUSSAO

O objetivo desta revisdo foi avaliar e comparar
estudos que trazem métodos e instrumentos de avaliag@o
do equilibrio postural em pessoas com AR. E relevante
avaliar o equilibrio postural no individuo com AR por
causa do seu alto risco de quedas. Foram avaliados 22
artigos. A ocorréncia de quedas no individuo com AR?!13:14
¢ maior quando ele ¢ privado da visdo nos testes e quando
apresenta menor funcionalidade nos testes especificos na AR
com o teste Health Assessment Questionnaire (HAQ). As
avaliacdes do equilibrio postural ocorrem com plataformas
de forga e a estabilometria dindmica”'>'°, com testes clinicos
funcionais®!” e testes de avaliagdes fisicas”'® que avaliam
o indice de quedas. A alteracdo do controle do equilibrio
postural podem estar relacionada a dor, fraqueza muscular,
menor amplitude de movimento e o uso de medicacdo para
controle da inflamagao da doenga’'"!°,

E preciso diferentes avaliagdes em individuos
com AR para explicar as mudancas no equilibrio postural
como HAQ, baterias de testes funcionais, indice de
qualidade de vida, escala de equilibrio de Berg, escala da
dor, indice inflamatdrio da doenga. Norén et al.'®e Horak
et al.?, afirmam que o equilibrio depende de dominios
multifatoriais, e deve-se focar a intervengao e reabilitagdo
do sistema sensorio-motor como um todo para melhorar a
condicao.

King et al.” reportam a avalia¢do especifica para
os problemas vestibulares. Eles usaram a eletrooculografia
com adi¢do do sensor Watson de velocidade angular
acoplado ao capacete usado pelos sujeitos. O déficit de
equilibrio postural pode estar relacionado diretamente
a perda vestibular em individuos com AR, e esta pode
estar relacionada ao uso da medicagdo levando a danos
no sistema sensorial auditivo. Porém, estes autores nao
confirmam que a perda do equilibrio postural da pessoa
com AR tem relacdo direta com o problema vestibular.

Norén et al.'® apresentam uma bateria de testes com
diversificadas tarefas com classes funcionais distintas e
apresentando a confiabilidade do teste de Timed Up and
Go (TUG) e a escala de equilibrio de Berg, defendendo
o uso destes testes para prever e predizer quedas. Porém,
estes testes sdo apenas preditores de risco de queda, ndo
mostram qual dominio ou sistema do controle do equilibrio
esta alterado. Varias avaliagdes clinicas existem, algumas
sdo tarefas Uinicas'®, e outras consistem em varias tarefas
para destacar os déficits de forma geral®. A capacidade
funcional dos individuos ¢ multidimensional e ocorre
devido a fatores que ndo estdo claros. As quedas do
individuo com AR acontecem mais durante caminhadas,
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em escadas ou em superficies instdveis ¢ menos em
atividades estaticas®. Ainda estudos*’!*?! relacionam AR
junto a outras doencas articulares como osteoartrite ou
fibriomialgia que ndo explicam a perda do equilibrio na
consequéncia negativa da AR.

A avaliagdo da dor ¢é usada como avaliagdo
combinada ao equilibrio postural**!'>13 por meio da
escala visual analdgica de dor. Quanto maior a dor, pior o
equilibrio postural. As analises apontam que a dor, estado
funcional, estado emocional, lesdes musculoesqueléticas,
e os testes do numero de articulagdes edemaciadas
e doloridas (DAS-28) e do indice inflamatorio estdo
diretamente relacionados ao controle do equilibrio
postural. Estas analises contribuem para explicar a perda
do equilibrio e maior indice de quedas na pessoa com
AR, porque o sistema sensorial é afetado por todos os
componentes fisioldgicos e biomecanicos para responder
a boa manutengdo do controle da postura®.

E relevante usar equipamentos computadorizados
como a estabilometria com plataformas de forga. Estes
equipamentos proporcionam precisdo maior de respostas
objetivas do equilibrio postural estatico®?? ou dindmico**2,
A estabilometria fornece resposta mais objetiva do indice
de oscilagdo postural, representando oscilagdo do centro
de pressdao (COP) nas diregdes antero-posterior e médio-
lateral, quando a plataforma oscila simulando situagdes de
instabilidade detectadas pelo teste.

Os testes com plataformas de forga®!021:23:34
trazem informacdo valiosa ¢ s3o acompanhados de testes
funcionais com baterias subjetivas ou questionarios auto
relatados para prever a queda e identificar a estabilidade
do sujeito. Sokolowska et al.', descrevem testes na
plataforma dindmica em situagdes de olhos abertos,
fechados, e com o biofeedback visual dos movimentos
corporais. Estes autores mostram que o biofeedback ¢
util na avaliagdo de instabilidade em pacientes com AR,
destacando que os problemas articulares mais severos
ou com maior numero de articulacdes edemaciadas e
doloridas apresentam maiores oscilagdes do COP. Eles
defendem que a posturografia dindmica é um método
eficaz para detectar doengas do sistema de controle motor
como na AR.

Os estudos®#10111324 que utilizaram plataforma de
forga ou tapete de pressdo para a avaliar o equilibrio postural
na AR ndo apresentam consenso de qual teste ¢ o melhor
para avaliar o sujeito com AR. Todavia, os autores®*10-1113.24
relatam que o equilibrio dinamico ¢ a melhor forma de se
obter indices de desempenho. Antes de usar a plataforma de
forga, é necessario avaliar o sujeito clinicamente para obter
uma perspectiva abrangente de perfil de risco de quedas do
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individuo. E preciso identificar a classe funcional da doenga funcionais dos sujeitos com doengas articulares.

para tratar problemas de equilibrio em pacientes com AR* E importante ter instrumentos e métodos para avaliar

com testes confidveis e precisos. o equilibrio instavel em pessoas com AR, com instrumentos
A visdo desempenha papel importante no controle de avaliagdo clinica e avaliagdo objetiva como a plataforma

do equilibrio em pessoas com AR5 demonstrado de forga. E importante identificar o componente do controle

também em analise em tapetes de pressdao'*** com maiores postural que o sujeito com AR usa para manter o equilibrio

oscilagdo sem a informagao visual. Estes autores relatam a postural.

limitag@o de avaliar o equilibrio postural em equipamentos

como sistema F-Scan e sugerem a importancia de CONCLUSAO

avaliagdes em tarefas dinamicas com uso de plataformas

de forga. O presente estudo evidenciou formas de avaliagdo
A inatividade fisica no individuo deve ser do equilibrio postural para pessoas com AR. O conjunto de

explorada®!’. Willians et al.’ indicam melhor desempenho avaliagdes que incorporam diferentes dominios do equilibrio

de equilibrio dindmico e marcha, principalmente no teste postural podem fornecer base solida para determinar areas

de alcance funcional e for¢a de membros inferiores, apos de déficits, que pode ser alvo de intervengdes especificas

um programa de exercicios fisicos individualizados em para reduzir o risco de quedas, e auxiliar em programas de

casa para sujeitos com AR e AO, pois ¢ importante usar exercicios beneficiando as areas de tratamentos ¢ terapias

treinamentos diversificados para melhorar as condig¢des na AR.
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