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RESUMO | INTRODUGAO: A avaliagdo precisa da amplitude de movi-
mento (ADM) de dorsiflexdo do tornozelo (DFT) é essencial na identifica-
¢do e manejo de disfun¢des nos membros inferiores. Aplicativos (apps)
inclinémetros para smartphones oferecem uma alternativa acessivel
as ferramentas tradicionais, mas ainda sdo pouco investigados em dis-
positivos Android. OBJETIVO: Avaliar a validade e a confiabilidade in-
traexaminador do aplicativo Clinometer em smartphones Android para
mensura¢do da ADM de DFT durante o teste de avango com descarga
de peso (TADP). MATERIAIS E METODOS: A ADM de DFT foi medida
em 50 membros de 25 adultos saudéveis utilizando um goniémetro
universal e o app Clinometer em um Samsung A55 durante o TADP. Fo-
ram realizadas duas sessdes com intervalo de uma semana. A validade
concorrente foi avaliada pelo coeficiente de correlacdo de Pearson; a
confiabilidade intraexaminador por (ICC[3,3]), erro padrdo de medida
(EPM) e mudanga minima detectavel (MDC,,). A concordancia foi anali-
sada por meio do grafico de Bland-Altman. RESULTADOS: O Clinome-
ter apresentou validade concorrente muito alta com o goniémetro (r =
0,97), excelente confiabilidade intraexaminador (ICC = 0,93), EPM baixo
(1,25°) e MDC95 adequado (3,47°). O grafico de Bland-Altman indicou
viés minimo (-0,48°) e limites de concordancia estreitos (-2,82° a +1,85°).
CONCLUSAO: O aplicativo Clinometer é uma ferramenta valida, con-
fidvel e acessivel para mensuracdo da ADM de DFT durante o TADP em
adultos sauddveis. Seu uso pode otimizar a avaliagdo musculoesque-
lética, especialmente quando aplicado por profissionais treinados sob
protocolos padronizados, com potencial para aplicagdes clinicas e mo-
nitoramento remoto.

PALAVRAS-CHAVE: Amplitude de Movimento Articular. Articulacdo do
Tornozelo. Tecnologia Biomédica. Telefone Celular. Reprodutibilidade
dos Testes.
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ABSTRACT | BACKGROUND: Accurate assessment of ankle
dorsiflexion (ADF) range of motion (ROM) is crucial for identifying
and managing lower limb dysfunctions. Smartphone-based
inclinometer applications (apps) offer a cost-effective and accessible
alternative to traditional tools but remain underexplored on
Android devices. OBJECTIVE: To evaluate the validity and intra-
rater reliability of the Clinometer app on Android smartphones for
measuring ADF ROM during the weight-bearing lunge test (WBLT).
MATERIALS AND METHODS: ADF ROM was measured in 50 limbs
from 25 healthy adults using both a universal goniometer and the
Clinometer app on a Samsung A55 smartphone during the WBLT.
Two sessions were conducted one week apart. Pearson'’s correlation
assessed concurrent validity; intra-rater reliability was determined
using intraclass correlation coefficients (ICC[3,3]), standard error
of measurement (SEM), and minimal detectable change (MDC,).
Agreement was evaluated via Bland-Altman analysis. RESULTS: The
Clinometer app demonstrated very high concurrent validity with the
goniometer (r = 0.97), excellent intra-rater reliability (ICC = 0.93),
low SEM (1.25°), and acceptable MDC95 (3.47°). Bland-Altman plots
showed minimal bias (-0.48°) and narrow limits of agreement (-2.82°
to +1.85°). CONCLUSION: The Clinometer app is a valid, reliable, and
accessible tool for measuring ADF ROM during the WBLT in healthy
adults. Its use may enhance musculoskeletal assessment efficiency,
particularly when applied by trained clinicians under standardized
protocols, and holds promise for broader applications in clinical and
remote monitoring contexts.

KEYWORDS: Range of Motion, Articular. Ankle Joint. Biomedical
Technology. Cell Phone. Reproducibility of Results.
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1. Introducao

A mensuracdo da amplitude de movimento (ADM) de
dorsiflexdao do tornozelo (DFT) é rotineiramente rea-
lizada por clinicos que tratam individuos com lesdes
de membros inferiores e aqueles em risco de desen-
volver padrBes de movimento potencialmente preju-
diciais durante tarefas dinamicas'?. Existem diversos
métodos disponiveis para mensurar a ADM de DFT
em posicdes sem descarga de peso e com descarga
de peso’? O teste de avan¢o com descarga de peso
(TADP) é considerado um método que representa de
forma mais acurada a ADM de DFT disponivel durante
atividades funcionais. Estudos prévios demonstraram
que esse teste apresenta confiabilidade moderada a
excelente, com coeficientes de correla¢do intraclasse
(ICC) variando de 0,85 a 0,96, Essa medida pode ser
obtida utilizando um goniémetro, inclinémetro, sen-
sores infravermelhos ou fita métrica por meio da téc-
nica de distancia até a parede’=,

Com o avang¢o da tecnologia dos smartphones, os
aplicativos de dispositivos méveis (apps) tornaram-se
cada vez mais incorporados a pratica clinica cotidia-
na. RevisBes recentes confirmam que a maioria dos
profissionais de salde possui smartphones, e mais
da metade utiliza rotineiramente apps médicos du-
rante o atendimento aos pacientes. Essas ferramen-
tas contribuem para aumentar a precisao diagnosti-
ca, apoiar a tomada de decisdes terapéuticas, facilitar
0 monitoramento de pacientes e otimizar a comuni-
cacao, refletindo a crescente integracdo dos smart-
phones nos cenarios contemporaneos de cuidado
em saude?!°, Os apps para smartphones oferecem
ferramentas de mensuracao de baixo custo e ampla-
mente acessiveis em diferentes dominios clinicos®'.

No que se refere a mobilidade articular, o uso de smar-
tphones ja foi testado quanto a confiabilidade de men-
suragdes da ADM da coluna, ombro, cotovelo, punho,
quadril, joelho e tornozelo-'3, De modo geral, mode-
los de iPhone foram os smartphones mais utilizados
nesses estudos, representando aproximadamente
73% da amostra, seguidos por dispositivos Samsung’=,

Globalmente, entretanto, o sistema operacional
Android permanece como o principal sistema ope-
racional movel, representando consistentemente
cerca de 72% a 74% da participagdo de mercado.

Essa predominancia supera amplamente a do siste-
ma iOS, que possui uma proporc¢do consideravelmen-
te menor de uso mundial'*' Apesar disso, até onde
sabemos, dos oito estudos que avaliaram a validade
e a confiabilidade de medic¢8es da DFT por inclinbme-
tros baseados em smartphone, sete foram condu-
zidos utilizando dispositivos iPhone>®-21, Os apps
utilizados nesses estudos incluem o iPhone Measure
(funcdo nivel)*®, Compass?, iHandy? TiltMeter?,
Dorsiflex?, e Spirit Level??, A maioria desses estudos
avaliou a DFT em condi¢bes com descarga de peso™
8192022 As propriedades psicométricas relatadas in-
cluem ICCs variando de 0,668 a 0,993, erro padrao da
medida (EPM) entre 1,16 e 3,28 graus, limites de con-
cordancia (LoA) de -6,13 a 6,93 graus, confirmando
que apps de inclinbmetro em smartphones podem
mensurar de forma confidvel a ADM de DFT>%12-22,

O Clinometer é um aplicativo baseado em inclin6-
metro desenvolvido pela Plaincode, disponivel para
dispositivos Android por meio da Play Store. Ele uti-
liza sensores internos de acelerdmetro triaxial para
capturar e exibir varia¢cdes multiplanares de angu-
lagdo em tempo real. Suas principais vantagens sdo:
(1) a disponibilidade de uma versdo gratuita, o que
amplia a acessibilidade; (2) uma interface intuitiva
e de facil utilizacdo; (3) a capacidade de detectar
variagbes angulares tdo pequenas quanto 0,1 grau,
comparavel a de um inclinbmetro tradicional, en-
guanto muitos apps semelhantes exibem mudan-
¢as apenas em incrementos de um grau; e (4) um
sistema de bloqueio sensivel ao movimento que
estabiliza a leitura ao bloquear automaticamente
a medicao quando o dispositivo permanece imével
por um curto periodo, permitindo que o usuario
reposicione o aparelho e obtenha uma leitura con-
fidvel?. Esse app ja foi testado para mensuragao
da coluna cervical?#28, cifose toracica®, escapula®,
ombro3#2, cotovelo®, pelve, quadril*>3*¢ e ADM do
tornozelo®’. Entretanto, até onde sabemos, existe
uma lacuna na literatura cientifica quanto a eficacia
do app Clinometer em dispositivos Android especi-
ficamente para mensurar a ADM de DFT. Portanto,
0 objetivo do presente estudo foi avaliar a vali-
dade e a confiabilidade intraexaminador do app
Clinometer em smartphones Android para mensu-
rar a ADM de DFT durante o TADP em adultos.
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2. Materiais e métodos
2.1 Aprovacao ética

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisacom SeresHumanosdaUniversidade Federal
de Juiz de Fora, e todos os participantes forneceram
consentimento livre e esclarecido por escrito antes
da participagdo (CAAE n° 78460724.9.0000.5147).

2.2 Desenho do estudo e fonte da amostra

Trata-se de um estudo metodolégico observacional
com medidas repetidas, desenvolvido de acordo com
as recomendacdes do Consensus-based Standards
for the selection of health measurement instruments
(COSMIN)?. Utilizando uma amostra de conveniéncia,
a ADM de DFT foi avaliada em 50 membros inferiores
de 25 participantes saudaveis recrutados na comuni-
dade local de Governador Valadares, Brasil.

Entre julho e o final de agosto de 2025, os participan-
tes foram recrutados por meio das redes sociais dos
autores e por amostragem em bola de neve, incluin-
do estudantes universitarios, amigos e familiares de
voluntarios ja participantes. A coleta de dados foi rea-
lizada entre agosto e setembro de 2025.

2.3 Critérios de sele¢do

Os critérios de inclusdo foram: idade entre 18 e 40
anos; auséncia de lesdes da coluna ou dos membros
inferiores; auséncia de diagndstico de sindrome de
Ehlers-Danlos, sindrome de Marfan, osteogénese im-
perfeita ou gravidez; e escore de Beighton > 4%,

Lesdo de membro inferior foi definida como qual-
quer lesdo musculoesquelética envolvendo quadril,
joelho, tornozelo ou pé ocorrida nos dois meses
anteriores, independentemente da presenca de
dor. Participantes que apresentassem lesao atual
ou sintomas no dia da coleta de dados foram ex-
cluidos do estudo.

2.4 Instrumentos e procedimentos

A ADM maxima de DFT foi mensurada durante o
TADP com o participante descalco utilizando um go-
nidmetro universal transparente de plastico (Carci®,
Brasil), com intervalos de 2°, e o app Clinometer ver-
sdo 3.0 basica gratuita (Plaincode, Alemanha) em um
smartphone Samsung A55 (Figura 1). Antes da men-
suracdo, o smartphone foi posicionado com seu eixo
longitudinal no chao e calibrado para 0°%. A coleta
de dados ocorreu em ambiente laboratorial na uni-
versidade. Todas as mensuracdes foram realizadas
por uma Unica fisioterapeuta treinada, com mais de
dez anos de experiéncia em avaliagdo musculoes-
quelética, que possuia mais de quatro anos de fami-
liarizacdo com o app Clinometer antes da coleta de
dados, seguindo procedimentos padronizados de
avaliagao. Cada participante realizou duas sessdes
de mensuracdo com intervalo de uma semana. Em
cada sessdao foram obtidas trés medidas indepen-
dentes nos tornozelos direito e esquerdo utilizando
cada técnica (gonidmetro e app Clinometer). O lado
inicial e a ordem dos instrumentos foram definidos
por meio de uma lista de randomizagao. A examina-
dora permaneceu cega para seus proprios resulta-
dos anteriores do teste em avaliacdo. A média das
trés medidas foi utilizada para analise. Os detalhes
dos procedimentos do TADP podem ser encontra-
dos em outra publicacdo®.

Figura 1. Aplicativo Clinometer (Plaincode, Alemanha) exibido em um
smartphone Samsung A55 (esquerda) e posicionado na crista tibial anterior
durante o teste de avango com descarga de peso (direita)
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2.5Usode lA

O ChatGPT foi utilizado para aprimorar a precisao lin-
guistica e auxiliar na traducdo técnica do conteudo.

2.6 Andlise estatistica

Estatisticas descritivas foram calculadas para as ca-
racteristicas demograficas da amostra. Para avaliar
a validade concorrente entre as duas sessdes de
mensurac¢do, foram calculados coeficientes de cor-
relacdo de Pearson. desprezivel (r = 0,00-0,30), bai-
xa (r = 0,30-0,50), moderada (r = 0,50-0,70), alta (r =
0,70-0,90) e muito alta (r > 0,90)41. A confiabilidade
intraexaminador foi avaliada por meio do ICC, basea-
do em modelo de efeitos mistos de duas vias, com
concordancia absoluta e medidas médias (ICC[3,3]).
A for¢a da concordancia foi interpretada segundo os
critérios propostos por Koo e Li: pobre (< 0,50), mo-
derada (0,50-0,75), boa (0,75-0,90) e excelente (>
0,90)%2. Também foram calculados o EPM e a mudan-
¢a minima detectavel ao nivel de confianca de 95%
(MDC(C95), a fim de quantificar a precisdo da medida
e a sensibilidade a mudanca. O EPM foi cal calculado
utilizando a formula: EPM = DP x 4/(1 —ICC)*. A
concordancia entre os métodos foi avaliada por meio
de graficos de Bland-Altman, incluindo o viés médio
e 0s LoA de 95% LoA. Todas as anadlises estatisticas
foram realizadas utilizando o software JAMQOVI versao
2.6, adotando-se nivel de significancia de p < 0,05.

3. Resultados
3.1 Participantes

Inicialmente, 27 participantes foram recrutados. Dois
foram excluidos, um devido a presenca de lesdo em
membro inferior e outro por apresentar escore de
Beighton > 4, resultando em uma amostra final de 25
participantes (50 membros). Dos participantes inclui-
dos, 14 eram do sexo feminino (56,0%) e 11 do sexo
masculino (44,0%). A média de idade foi de 31,6 + 4,5
anos, a estatura média foi de 1,7 + 0,1 m e 0 peso
corporal médio foi de 73,3 £ 8,1 kg.

3.2 Validade concorrente

Os coeficientes de correlagdo de Pearson demonstra-
ram uma relacdo forte e estatisticamente significativa
entre as medidas obtidas com o goniémetro e com o
app Clinometer. No dia 1, a correlacao foi r = 0,971
(p < 0,001), e no dia 2 foi r = 0,966 (p < 0,001). Esses
achados indicam um nivel muito alto de validade con-
corrente entre os dois métodos de mensuracdo em
ambas as sessdes de teste.

3.3 Confiabilidade intraexaminador

Para o método com gonidmetro, o ICC[3,3] foi 0,91,
indicando excelente confiabilidade intraexaminador.
O EPM foi de 1,47°, e a MDC,, foi de 4,06°. De forma
semelhante, o método utilizando o app Clinometer
apresentou ICC[3,3] de 0,93, também refletindo exce-
lente confiabilidade. O EPM para o método com app
foi de 1,25°, com MDC95 de 3,47°.

3.4 Analise de concordancia

A andlise de Bland-Altman demonstrou alto nivel de
concordancia entre ambos os métodos. O viés médio
foi de —0,48° (IC 95%: -0,72 a -0,25), indicando que o
app para smartphone subestimou levemente a DFT
em comparagao ao gonidbmetro. Os LoA 95% varia-
ram de -2,82° a +1,85°, indicando que a maioria das
diferencas entre os métodos situou-se dentro desse
intervalo. Aproximadamente 97% dos pontos do gra-
fico estiveram dentro de +1,96 DP (Figura 2).

Figura 2. Grafico de Bland-Altman da validade de critério entre o aplicativo
Android e o goniémetro universal no teste de avango com descarga de
peso para dorsiflexdo do tornozelo

Bland-Altman plot

Differences
.

Means

Nota: Plot: gréfico; Differences: diferencas; Means: médias.
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4. Discussao

Este estudo foi o primeiro a avaliar a validade e a
confiabilidade intraexaminador do app Clinometer
para mensuracao da ADM de DFT durante o TADP.
O app demonstrou validade concorrente muito alta
em comparagao ao gonidémetro universal (r=0,97; p <
0,001 em ambas as sessdes), excelente confiabilidade
intraexaminador (ICC[3,3] = 0,93) e forte concordan-
cia segundo a analise de Bland-Altman (-0,48°, 95%
LoA =-2,82° e +1,85°). Os resultados também mostra-
ram baixos valores de erro padrdo da medida (EPM
= 1,25°) e mudanca minima detectavel com 95% de
confianga (MDC,, = 3,47°), o que reforca a precisdo do
método para uso clinico e em pesquisa na mensura-
¢do da ADM de DFT sob condi¢bes padronizadas.

Os resultados do ICC sugerem que tanto o app
Clinometer quanto o goniémetro universal produzem
medidas altamente consistentes quando utilizados
pelo mesmo examinador em diferentes sessdes. No
entanto, considerando que o erro padrao da medi-
da EPM reflete o erro de mensuragdo esperado ine-
rente ao método, e que a MDC,, representa a menor
mudanca necessaria para indicar uma diferenca real,
os valores ligeiramente menores de EPM e MDC95
observados com o app Clinometer podem indicar
uma sensibilidade ligeiramente maior para detectar
mudancas clinicamente relevantes na posi¢ao articu-
lar. Essa sensibilidade aumentada é particularmente
relevante no acompanhamento clinico e em contex-
tos de reabilitacdo, nos quais pequenas alteracbes na
ADM podem influenciar a tomada de decisdo clinica.

Esses achados sao consistentes com estudos pré-
vios que validaram apps de inclinbmetro em smar-
tphones para mensura¢do da DFT. Williams et al.2
avaliaram o app TiltMeter em um iPhone e encontra-
ram confiabilidade intra e interexaminador de boa a
excelente (maioria dos ICCs > 0,80), com concordan-
cia entre dispositivos alcancando ICC = 0,96 em con-
di¢Bes especificas do TADP. De forma semelhante,
Vohralik et al.” relataram excelente confiabilidade
intraexaminador (ICC = 0,97) e validade de critério
muito alta (r? > 0,99) ao comparar o app iHandy Level
com um inclindmetro digital e um sistema de analise
de movimento Fastrak.

Balsalobre-Fernandez et al.20 confirmaram a valida-
de concorrente muito alta do app Dorsiflex em iPho-
ne (r = 0,989; Standard Error of Estimate (SEE) = 0,48°)

em comparacdo a um inclindbmetro digital durante
o TADP. Banwell et al.> validaram o app Measure do
iPhone (funcao nivel), encontrando confiabilidade
de boa a excelente (ICC = 0,85-0,98) e concordancia
perfeita com um inclindmetro digital (ICC = 1,0).

Os resultados atuais também estdo alinhados com
os de Zunko e Vauhnik??, que validaram o app Spirit
Level Plus em um dispositivo Android (Huawei P8
Lite). O estudo conduzido com participantes jovens
relatou confiabilidade intraexaminador moderada
a boa (ICC = 0,72-0,82), confiabilidade interexami-
nador moderada (ICC = 0,65-0,73) e validade con-
corrente muito alta em comparac¢do ao goniémetro
universal. Os menores valores de confiabilidade
interexaminador foram atribuidos as diferencas na
experiéncia dos avaliadores, uma vez que um de-
les era estudante de fisioterapia, sugerindo que o
treinamento clinico pode influenciar a consisténcia
mais do que limita¢bes do dispositivo.

Adicionalmente, Gosse et al.’® avaliaram a fungao ni-
vel do iPhone durante o TADP em pacientes pedia-
tricos com pé torto congénito e encontraram confia-
bilidade intraexaminador de boa a excelente (ICC =
0,75-0,90) quando utilizada por clinicos e cuidado-
res, sugerindo que apps de smartphone podem ser
ferramentas eficazes para facilitar o automonitora-
mento e a avaliacdo domiciliar.

Em contraste, Miyachi et al.?* observaram menor
confiabilidade (ICC = 0,668) e validade de critério (r =
0,626) para o app Compass do iPhone quando utili-
zado em posicdo sem descarga de peso (supina). Os
autores sugeriram que mudangas nas condicdes de
mensurag¢ao podem ser necessarias para apoiar o
uso clinico da avaliagdo do angulo de DFT.

A excelente confiabilidade intraexaminador obser-
vada neste estudo provavelmente reflete o rigor
metodoldgico, incluindo o uso de um unico avalia-
dor experiente e o posicionamento consistente do
dispositivo na tibia anterior. Estudos anteriores des-
tacam a importancia do treinamento do examina-
dor, do posicionamento adequado do dispositivo e
da adesdo a protocolos padronizados para obten-
¢do de medidas confiaveis de ADM>722,

Em relacdo ao posicionamento do dispositivo du-
rante o TADP, tanto o posicionamento anterior na
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tibia®”%, como utilizado neste estudo, quanto o posi-
cionamento posterior no tenddo de calcaneo®#'92 fo-
ram validados na literatura para o uso de inclinbme-
tros em smartphones. A escolha do posicionamento
anterior neste estudo baseou-se em evidéncias pré-
vias que sustentam sua consisténcia, além da prefe-
réncia do examinador.

Diferentes posicdes do joelho tém sido utilizadas na
validacdo de inclinbmetros em smartphones durante
o TADP. A posi¢cdo com joelho estendido foi empre-
gada em estudos anteriores>%!, enquanto a aborda-
gem com joelho flexionado utilizada neste estudo foi
validada em diversas investiga¢des®7122022 Essa posi-
¢do com joelho flexionado provavelmente contribuiu
para maior estabilidade da mensuracdo ao minimi-
zar a influéncia da tensdo do musculo gastrocnémio
sobre a ADM de DFT’. Além disso, como a DFT nao
é significativamente afetada por angulos de flexao
do joelho superiores a 20°#, nenhum angulo fixo foi
imposto, permitindo que os participantes adotassem
uma postura natural e funcional.

Para que clinicos considerem substituir o gonidmetro
universal, ao menos em contextos especificos, por
apps de smartphone, esses apps devem demonstrar
validade e confiabilidade comparaveis ou superiores
as dos instrumentos convencionais™. Este estudo
apoia o uso do app Clinometer como uma ferramen-
ta valida e confiavel para avaliagdo da ADM de DFT
durante o TADP, oferecendo uma alternativa pratica
e acessivel aos instrumentos tradicionais. Sua porta-
bilidade e baixo custo o tornam adequado tanto para
uso clinico quanto domiciliar. O valor estabelecido
da MDC,, fornece uma referéncia til para identificar
mudancas clinicamente relevantes na DFT ao longo
do tempo, o que é particularmente relevante em con-
textos de reabilitacao.

Este estudo foi limitado a adultos saudaveis e a um
Unico avaliador experiente, restringindo a generali-
zagao dos achados para outras populacdes e contex-
tos com multiplos avaliadores. Estudos prévios com
multiplos avaliadores ou amostras clinicas relataram
maior variabilidade interexaminador e limites de con-
cordancia mais amplos™2,

Além disso, o estudo ndo avaliou o desempenho do
app quando utilizado por ndo profissionais da saude,
como pacientes ou familiares. No entanto, evidéncias
anteriores sugerem que inclindbmetros em smartpho-
nes podem ser utilizados de forma confiavel por ndo
clinicos quando devidamente orientados, apoiando
seu Uso em monitoramento remoto e estratégias de
autogerenciamento®1%2,

Pesquisas futuras devem investigar a confiabilidade
interexaminador, a reprodutibilidade entre diferen-
tes modelos Android e a validagdo em populacdes
clinicas com les6es de membros inferiores ou outras
disfungdes neuromusculares. Investigacdes sobre a
viabilidade e a confiabilidade do uso por nao profis-
sionais de salde também sdo necessarias para apoiar
a utilizacao do app Clinometer em contextos de au-
tomonitoramento e avaliagdo remota. Comparacdes
entre plataformas, envolvendo dispositivos Android e
i0S, sdo necessarias para avaliar possiveis influéncias
relacionadas ao hardware na acuracia das medidas.

5. Conclusao

Este estudo demonstrou que o app Clinometer é uma
ferramenta valida e confiavel para avaliar a ADM de
DFT durante o TADP em adultos saudaveis. O app
apresentou validade concorrente muito alta em rela-
¢do ao gonidbmetro universal, excelente confiabilidade
intraexaminador e limites de concordancia estreitos,
associados a baixos indices de erro de medida. Esses
achados indicam que o app Clinometer constitui uma
alternativa pratica, acessivel e precisa aos instrumen-
tos convencionais para uso clinico e em pesquisa.
Quando aplicado sob condi¢des padronizadas e por
avaliadores treinados, esse recurso pode aprimorar a
eficiéncia da avaliacdo musculoesquelética e ampliar
a disponibilidade de estratégias de mensuracao ba-
seadas em evidéncias.
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