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R&sum6 - Les auteurs ont d&it les premiers rksultats d’une ttude destinbe g analyser les coordinations entre la posture et le mouvement au 
sein de plusieurs groupes de sujets dans une tlche de ramassage d’objets. Les premiers rf%ultats ont concernC la comparaison des sujets jeunes 
et des personnes Igtes. 
L’analyse cinkmatique a r&t16 une augmentation de l’instabiliti du mouvement et une diminution des capacitts d’adaptation chez la personne 
Lgie contribuant g expliquer le risque de chute. Ces premiers r&ltats seront complCtCs par 1’Btude d’un plus grand nombre de sujets normaux. 
Le mCme protocole experimental sera applique aux patients atteints de la maladie de Parkinson. 0 1998 Elsevier, Paris. 

posture / ramassage d’objets / g6rontologie 

Summary - Trade-off posture movement in an object pick-up task in young and old patients. Preliminary results. This paper describes a 
multiparametric study of both complex and simple movement applied to normal subjects and Parkinsonian patients. Only partial results are 
available and concern the study of the adaptation between posture and movement in both young and old subjects with eight patients in each 
group. The cinematic analysis of our results show an increase in instability in the elderly patients and may explain the frequency offalls in this 
population. These first results must be verified by a larger study and must be completed by the analysis of Parkinsonian patients. 0 1998 
Elsevier, Paris. 

posture / object picking-up / old patients 

L’activitk motrice constitue un ensemble d’activitks 
complexes englobant B la fois des composants cen- 
traux et des composants pCriphCriques concernant le 
domaine sensorimoteur. L’Ctude du mouvement 
constitue actuellement un champ de convergences oti 
se conjuguent les compCtences mkdicales, neuro- 
physiologiques et psychologiques. L’objectif de la 
recherche proposke ici Ctait de mettre ?I la disposition 
des cliniciens une mtthode d’evaluation du mouve- 
ment non invasive, quantifiable et reproductible. Des 

travaux en nombre croissant [2, 3, 41 font rCf&ence B 
une analyse du mouvement associant la cinkmatique, 
l’ktude des variations du centre de gravitk et 1’Ctude 
de la commande centrale par enregistrement de l’acti- 
vit6 Clectromyographique. Nous avons envisagk 
d’appliquer cette mtthode B 1’Ctude des mouvements 
complexes de grande amplitude impliquant plusieurs 
articulations et requkrant une coordination de la pos- 
ture et du mouvement. Les travaux d6j& effect& dans 
ce domaine ayant permis d’isoler certaines caractkis- 
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tiques des mouvements qualifies d’invariants, nous 
avons envisage! d’appliquer cette &ude h trois groupes 
de sujets : sujets normaux, sujets Ages et sujets atteints 
de maladie de Parkinson. Nous presentons darts cette 
publication des r6sultats preliminaires, capables de 
valider le protocole opkratoire B partir de l’analyse 
cinematique d’une t&he de ramassage d’un objet au 
sol dans deux populations, l’une jeune, l’autre &gigCe. 

Math-iel expkimental 

Le souci de rigueur experimentale et l’absence d’outil de 
mesure fiable ont jusqu’a present contraint les chercheurs 1 
faire l’ktude des mouvements orient& d’un ou de plusieurs 
membres sur un nombre limit6 d’articulations. La mise au 
point de techniques modernes d’analyse du mouvement 
donne aujourd’hui les moyens ~appr~hender le mouvement 
dans sa globalit et sans contraindre les sujets dans leurs 
mouvements. L’utilisation de cette technologie nous a per- 
mis de rdduire 1’Ccart qui existe souvent entre la situation de 
lahoratoire et la motricit6 naturelle. 

Afin de proceder B une analyse cinematique tridimen- 
sionnelle des deplacements du corps (hemicorps droit et 
gauche), quatre cameras d’un syst&me de mesure automa- 
tique du mouvement (type elite) sont dispostes de part et 
d’autre du sujet. Les cam&as sont munies de sources infra- 
rouges kmises en direction des marqueurs disposes sur le 
corps du sujet, qui a leur tour reflechissent la lumiere infra- 
rouge vers l’optique des cameras. Le systeme d&ecte en 
temps reel la position des m~queurs d’apr&s leur forme et 
calcule simultanement les coordonndes du centre de tous 
les marqueurs. Une image est prise toutes les 10 ms. La 
prkcision du systeme et de ses calculs est de l’ordre de 
112500 de la taille du champ de prise de vue. Pour l’en- 
semble des experiences rCafisees et pour lesquelles la 
dimension du champ de prise de vue n’excede pas 3 x 3 m, 
la precision est de l’ordre de 1 a 1,5 mm pour les deplace- 
ments lidaires et 1,5” pour les positions angulaires. L’en- 
registrement des positions des marqueurs Ctait fait en ligne 
par un ordinateur. 

Sujets 

L’ensemble de l’etude a concern6 un groupe de sujets jeunes 
de 25 a 40 am, volontaires (n = 8) et de sujets rig& de plus 
de 65 ans, vivant B domicile, volontaires (n = 8). Afin de 
limiter l’incidence des variations interindividuelles, nous 
avons exclu les sujets prdsentant des antecedents recents 
medicaux, chirurgicaux ou recevant un traitement modica- 
menteux pouvant affecter la motricite. 

Un interrogatoire r&h& lors du bilan pr&iminaire nous 
permettait de d&gager les ClCments pouvant avoir une inci- 
dence sur la performance motrice des sujets, notamment 

ceux qui concemaient la pratique d’une activite physique et 
i’activite professionnelle actuehe ou antkieure. L’ensemble 
des donnees cliniques recueillies sur les sujets (de type quart- 
titatif comme qualitatif) &taient consigndes dans un m&me 
fichier (type Excel) afin de permettre les analyses statistiques 
nkessaires 2 la recherche de corrt?lations entre ces variables 
et les parametres issus de la cinematique des mouvements. 

Description du protocole expCrimenta1 

La t&he consistait ii saisir un objet place au sol B partir de la 

position debout, bras le long du corps, pour l’amener jus- 
qu’a hauteur des 6paules. Aprbs un temps d’arret d’une 
seconde environ, le sujet reposait l’objet a sa position ini- 
tiale et revenait 51 sa position de dkpart. L’objet &it consti- 
tue d’une barre en bois de 4 cm de diametre, fixee B chaque 
extrkmite par deux demi-lunes qui reposaient sur le sol. Son 
poids etait de 900 g et la barre &it a 8 cm du sol. 

La situation expkimentale se divisait en quatre phases : 
- le d&placement du corps vers la cible et sa saisie ; 
- le transport de la cible a l’endroit demand6 ; 
- la pose de l’objet ; 
- le retour k la position initiale. 

Deux param&res ont pu varier au cows des dches experi- 
mentales : la distance de la cible (CloignBe ou rapprochde) et 
la vitesse d’exkcution demand&e au sujet (vitesse normale 
ou maximale). Au tours de ce mouvement, le dkplacement 
des segments corporels vers l’objet devait &e compatible 
avec le maintien du centre de gravite a l’indrieur de la base 
d’appui. Ceci constitue done un modble interessant pour 
Ctudier Ia planification du mouvement de saisie et les stratk- 
gies matrices assurant le maintien de 1’~quilibre (y compris 
la stabilisation de la t&e). 

Traitement statistique des donnhs 

Pour ce qui concerne l’analyse statistique de nos donnees, 
now avons utilisd un logiciel rkcent, Statistica, qui inclut les 
differents types d’analyses statistiques mkessaires pour la 
mise i l’kpreuve de nos hypotheses de travail. L’extraction 
des invariants moteurs a Ct6 obtenue par l’utilisation de 
techniques de r6gressions linktires (et de correlations mul- 
tiples) entre differents paramktres cinematiques (vitesse et 
longueur, rayon de courbure et vitesse, etc), afin d’extraire, 
pour chaque sujet, la valeur du coefficient indicateur du 
principe CtudiC. La diffkenciation de ces variables selon les 
sous-groupes de sujets ttudies a &tC analysde au moyen de 
Manova (analyse de variances multivari~es). 

~~SULTATS 

Les premiers resultats obtenus concernaient l’analyse 
du d&placement de trois des dix marqueurs utilisCs 
au tours de I’expkimentation dans les deux groupes 
de sujets : 
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Fig 1. Representation de la trajectoire du marqueur du poignet chez 
un sujet jeune dans le plan sagittal dans deux situations : cible rap- 
prochee et vitesse normale 1 gauche, cible CloignCe et vitesse rapide 
B droite. 

- le marqueur du poignet correspondant au segment 
distal ; 
- le marqueur du bassin proche du centre de gravite ; 
- le marqueur de l’oreille correspondant au segment 
cephalique. 

Trajectoires dans le plan sagittal 

Trajectoire du poignet 
Chez le sujet jeune, on notait dans la phase de saisie un 
mouvement horizontal vers l’avant (1) precedant une 
trajectoire quasi rectiligne orientee vers la cible (2). Lors 
du lever, la trajectoire est semi-circulaire (3) avec un 
axe de rotation localise au niveau du bassin @gut-e I). 

Chez le sujet age, il existait un seul mouvement 
aboutissant a une trajectoire rectiligne vers la cible (1) 
lorsque lors de la phase de lever, il existe une legere 
inflexion initiale vers l’arribre de la courbe qui prCc&- 
dait un mouvement nettement plus rectiligne (2). 
L’augmentation de la vitesse d’execution et l’eloigne- 
ment de la cible accentuaient cette tendance en objec- 
tivant nettement l’inflexion posterieure de sorte que 
l’ensemble de la courbe de lbve prenait un aspect 
sigmdide (‘gure 2). 

Trajectoire de la dte 
Aucune difference significative n’a pu Ctre mise en 
evidence. 

Trajectoire du bassin 
Les trajectoires du bassin sont beaucoup plus 
variables que les autres trajectoires et ne permettaient 
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Fig 2. Reptisentation de la trajectoim du maqueur du poignet chez un 
sujet age dam le plan sagittal dam deux situations : cible rapprochke et 
vitesse nom-tale a gauche, cible BloignCe et vitesse rapide 1 droite. 

pas, dans le protocole actuel, de retenir de difference 
statistiquement significative. 

Analyse des don&es cinkmatiques 

Durke du mouvement 
La duree moyenne de l’ensemble du mouvement a 
vitesse normale chez le sujet jeune ttait de 2,28 + 
0,38 secondes et de 250 + 0,44 secondes chez le sujet 
age, la difference n’etait pas significative. Lors du 
mouvement a vitesse rapide, la duree moyenne Ctait 
de 1,45 f 0,15 secondes pour les sujets jeunes et de 
1,9 + 0,26 secondes pour les sujets ages avec une 
difference signifkative @ < 0,001). 

ktude de la dure’e des acct%!rations et d&xWrations 
pour chaque phase (figure 3) 
Chez le sujet jeune, le poignet et la t&e presentaient une 
distribution comparable des differentes dukes d’accele- 
ration et de deceleration. L’acceleration initiale de la 
saisie et la deceleration finale du lever Ctaient longues. 
La transition foumie par la deceleration de la fin de la 
saisie et l’acceleration du debut du lever Ctaient courtes. 
Tout s’est passe comme si la phase de saisie et de lever 
correspondaient a une meme sequence. 

Chez les sujets ages, les profils de vitesse Ctaient 
differents. Pour le poignet, les dukes d’acceleration et 
de deceleration des deux phases Ctaient significative- 
ment constantes, la transition courte des sujets jeunes 
n’existait pas. Pour la t&e non plus, la phase transi- 
toire courte n’existait pas, sauf lors de l’execution de 
la tdche en contrainte maximale. 
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a 

EA selsle m lever 

0,30- 0,35- 0,40 - 0,45- 0,50- s&55- 0,60 - 
0.35 0,40 0.45 0,50 455 0,60 0,6 

sujets vieillisants b 

0,30- 0,35- 0,40 - 0,45- 0,50 - 0,55- 0,60 - 
OS35 0,40 0,45 0,50 0.56 0,60 0,6 

A/T (ac&leration sur durhe du mouvement) 

Fig 3. Distribution du rapport AiT (entre la durde de la phase d’ac- 
&lCration A et la d&e du mouvement pour une phase donnee T) 
du poignet pour tous les essais et les conditions experimentales. 
a : chez le sujet jeune ; b : chez le sujet bge. 

DISCUSSION 

Ces rksultats pr~li~naires n’ont pas permis de valider 
la methodologie utilide. L’analyse cinematique d’une 
tkhe complexe de ramassage Ctait accessible a partir 
de 1’Ctude des trajectoires de marqueurs bien choisis 
et des donnees cin~matiques liees a la duree et aux 
constantes d’acceleration et de dCcClCration du mou- 
vement [I]. L’exploitation statistique des donnees 
numeriques obtenues a partir des trajectoires conikne 
la valid&e des logiciels sexploitation des courbes. De 

plus, ces resultats ont suggere que les personnes Bgees 
semblaient presenter une coronation, entre posture 
et mouvement, differente du sujet jeune. Plusieurs 
constatations confortaient cette hypothese. L’amplifi- 
cation des contraintes posturales induite par l’aug- 
mentation de la vitesse d’execution et 1’~loignement 
de la cible aboutissait B une instabilite du mouvement 
se materialisant par l’apparition d’une boucle sur la 
trajectoire du poignet. Les sujets Ages presentaient une 
strategic globale oii chacun des differents segments 
corporels impliqu& par la tPche Ctait suffisamment 
interdependant pour impliquer une adaptation plus 
difficile aux consignes. Une telle diminution des capa- 

cites d’adaptation doublee du vieillissement des struc- 
tures osseuses et ark&tires a pu expliquer le carac- 
t&-e precaire de I’equilibre des personnes agees, les 
exposant a un risque de chute plus eleve que chez le 
sujet jeune. 

CONCUSSION 

Ces resultats, qui doivent dtre completes a la fois par 
I’analyse d’un plus grand nombre de sujets et d’un 
groupe de sujets p~~nsoniens et par l’&ude de mou- 
vements de plus faible amplitude concemant l’activite 
graphique, confirment l’indret de l’analyse des rela- 
tions posture et mouvement en reeducation. En effet, 
elle par&t capable de conforter les hypotheses physio- 
pathologiques et d’optimiser les techniques de prise 
en charge reeducative pour prevenir les risques de 
chutes. 
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