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RESUMO

CORREA, Renata Gongalves Pinheiro. Identificacdao da ativacao eletromiografica
dos musculos gastrocnémio, séleo e tibial anterior mediante perturbag¢ao do
equilibrio. 2015. 67 f. (Mestrado em Tecnologia em Saude) — Pontificia

Universidade Catolica do Parana.

INTRODUCAO: Uma atividade aparentemente simples, como caminhar ou
manter-se em equilibrio numa posigao estatica, requer uma complexa interagcao
entre os sistemas musculoesquelético e neural, para assegurar o controle postural
em diferentes situagdes. OBJETIVO: Identificar a ativacdo eletromiografica dos
musculos gastrocnémio, soleo e tibial anterior mediante perturbagao do equilibrio
controlada por uma plataforma moével. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo
exploratério onde foram analisadas as respostas neuromusculares, antes e apos
situacbes de desequilibrios posturais, dos musculos séleo, gastrocnémio e tibial
anterior através da eletromiografia de superficie com vinte e um individuos
saudaveis em trés condi¢coes experimentais, o tempo de laténcia, pré-ativacio e a
magnitude muscular, antes e apds situagdes de perturbacdo do equilibrio.
RESULTADOS: Foram constatados eventos como pré-ativacado do musculo séleo,
(0,29), comparado ao TA (0,991) e GM (1,123), reflexo de estiramento do musculo
tibial anterior (0,21mVmV) e inibigdo reciproca do musculo séleo (1,02mVmV),
tempo de laténcia menor do musculo tibial anterior comparado as musculaturas
analisadas na mesma condicdo experimental. CONCLUSAO: O SNC ajusta
respostas musculares mediante perturbacdo do equilibrio e aciona diferentes
componentes independentes antes e depois da instabilidade postural para gerar
respostas compensatorias ligadas as condicbes da instabilidade a que se
apresenta, e as respostas neuromusculares sao adaptativas de acordo com a

complexidade da tarefa imposta.

Palavras-chave: Eletromiografia. Equilibrio Postural. Sistema Musculoesquelético.



ABSTRACT

INTRODUCTION: An apparently simple activity such as walking or maintaining
balance in a static position requires a complex interaction between the
musculoskeletal and neural systems, to ensure postural control in different situations.
OBJECTIVE: To identify the electromyographic activation of the gastrocnemius,
soleus and tibialis by disturbance of the balance controlled by a mobile platform.
METHODOLOGY: this is an exploratory study that was developed in the Human
Movement Laboratory (LaMH) of the institution under study. Neuromuscular
responses were analyzed before and after situations of postural imbalances, the
soleus, gastrocnemius and tibialis anterior using surface electromyography twenty-
one healthy subjects into three experimental conditions the latency, pre-activation
and the magnitude muscle, before and after balance disturbance situations.
RESULTS: events were noted as pre-activation of the soleus muscles (0,29)
compared to TA (0.991) and GM (1,123), stretch reflex tibialis anterior (0,21mVmV)
and reciprocal inhibition soleus (1,02mVmV),, faster latency time tibialis anterior
between the musculature analyzed in the same experimental condition.
CONCLUSION: SNC triggers different responses and adjust independent
components before and after postural instability to generate compensatory

responses related to conditions of instability that arises

Key-words: Electromyography. Postural balance. Musculoskeletal System



Figura 1
Figura 2
Figura 3
Figura 4
Figura 5
Figura 6
Figura 7

Figura 8

Figura 9

Figura 10
Figura 11

Figura 12

Figura 13
Figura 14

LISTA DE ILUSTRAGCOES

Esquema da Estrutura e organizacdo musculoesquelética.............. 16
Organizagao Microscopica da fibra muscular.............ccccceeeeeeeeeeeen.n. 18
Inervagao das fibras musculares.............ooooviiiiiiiiie e 19
Referente ao fendmeno inibicdo reciproca..........cccceeevvevieeeeieeennnnn.... 21
Musculo tibial @anterior..............ooeiiieiii e 23
Musculo gastrocnémio € SOIEO ............uuuueiiiiiiiiiiiiiiiieee 24

Representacéo das trés estratégias Motoras: (a) estratégia do

tornozelo (b) estratégia do quadril (c) estratégia do passo ............. 27

Limite de estabilidade (a) envoltério de oscilagéo (b) alinhamento

do centro de gravidade.(C)........coevvieiiiiiieiiiee e 28
Influéncias sensoriais no controle postural ................ccceeeeeeiiinnnnnnn. 29
Fluxograma dos procedimentos a serem realizados na pesquisa .. 37

Representagcdo do arranjo experimental, com a primeira posi¢céo

de coleta (sentado e relaxado — A), ao lado o participante
posicionado em pé (B) para realizar as outras trés coletas do
protocolo estabelecido: em pé sem perturbagcdo, em pé com
perturbacdo (movimento posterioanterior da base de suporte), e
novamente em pé idéntico ao anterior...............ccceeiiiiiiiiiiieene, 38
Representacéo do tempo de laténcia (C), compreendido como o
intervalo entre o inicio da movimentagao da plataforma (B) e o

inicio da contracdo muscular representado pela linha violeta

verificado por meio do critério de recrutamento muscular................ 39
RMS da razao Rep/pré e Rep/pds dos musculos TA, SO e GM...... 42
Relacdo do tempo de laténcia entre os musculos analisados: TA,
SOeGM 42



Tabela 1 -

Tabela 2-

Tabela 3-

Tabela 4-

Tabela 5-

LISTA DE TABELAS

Referente a pré-ativagdo muscular verificada através do
intervalo de confianga..............oocuveeiiiiiiiiiiiie e
Referente aos valores obtidos em relagdo a pré-

perturbacao e pés-perturbacido, o RMS dos musculos TA,

Referente aos valores correspondentes ao tempo de

laténcia (ms) dos musculos: TA, GM e

Referente aos valores correspondentes ao tempo de
laténcia (ms) dos musculos: TA, GM e SO apds nova
analise pos defesa..........eiiiiiiiiiiiii e,
Referente aos valores correspondentes ao angulo do
tornozelo direito, esquerdo e magnitude muscular dos

musculos: TA, GM e SO apds nova andlise pos

43

63

64

65



BANDA |
BANDA A
CG

CM

EMG
GM
LaMH
PA

RMS
SNC

SO

TA

UMs

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Banda Isotrépica

Banda Anisotrépica

Centro de Gravidade

Centro de Massa

Eletromiografia

Gastrocnémio medial

Laboratoério de Motricidade Humana
Potencial de Agao

Root mean square- raiz da média quadrada
Sistema Nervoso Central

Soleo

Tibial Anterior

Unidades Motoras



1.1
1.1.1
1.1.2

2.1
2.2
2.3
2.4
2.5
2.6
2.7
2.7.1
2.7.2
2.7.3
2.7.4
2.8
2.9
2.9.1
2.10

3.1.1
3.1.2.
3.1.2.1
3.1.2.2
3.1.3
3.1.4
3.1.5
3.1.6
3.1.7

SUMARIO

INTRODUGAO ..ot 11
OBUETIVOS ... e e s e s 14
ODbJetivo GEeral........cooe e e 14
Objetivos ESPeCifiCoS.......coouiiiiiiiiiiieeee e 14
FUNDAMENTAGAO TEORICA. ..o, 15
Sistema musculo esquelétiCo...........cccceeiiieiieiiiiiiiiii 15
Fibra muscular esquelética...........ccccooeiviiiiiiiiiii e 16
Contragao MUSCUIA.......cccceeiie e 17
Potencial de ag80...........uuvumiiiiiiiiie e 18
Reflexo de estiramento...........oooooiiiiiiiiiici 19
TaT1o][0= To I =T o11 o] {o oz F R 20
Fungdes musculo esquelética...........ccoooeeeiiiiiiiiieieien 21
Estrutura do TOrnozelo...........oovveviiiiiiicieees e 22
Musculo Tibial ANtErior............eveeiiiiiiiiie e 22
MUSCUIO GastrOCNEMIO. .........uuiiieee e e e 23
MUSCUIO SOIEO........eeeieeeceee e 24
ELETROMIOGRAFIA. ..o 25
CONTROLE POSTURAL E MANUTENCAO DO EQUILIBRIO.... 25
Estratégias de controle postural de manutencgao de equilibrio...... 26
PLATAFORMA MOVEL......c.ooiiieeeeeeeeeee e 31
METODOS........ooiiiiiiieeeeete ettt e 34
Comité de Etica em PeSqUIiSa............cccceeveeeeeeeeeeeeeeeeeee e 34
Populagdo € amostra..........ooooeiiiiiiiiiee e 34
Critérios de INCIUSA0.........ccciiiiiiiie e 35
Critério de eXCIUSE0........uuuiiiiei e 35
Instrumentagc&o e materiais...........cccoceeiiiieiiiii 35
(O70] =1 ¢= 1o [T 2= o [0 30 EERURR 35
Procedimentos do ensaio experimental...............cccccceieeeiiiieiinnnnnn. 36
Processamento e Analise do Sinal Eletromiografico..................... 38
Procedimento estatistiCo.............eviiiiiiiiiiii 40

RESULTADOS. ... ..o 41



41
4.2

5.1
5.2
5.3

6.1
6.2

Parametros analisados...........ccoeeiiiiiiiciiiiiii e 41
Novas analises dos resultados pds-defesa............ccceeeevieeiieennene, 43
DISCUSSAOD. ...t 44
Magnitude da ativagao muscular pré e pés-perturbagao.............. 44
Tempo de laténcia............oooveiiiiiiiiicee e 46
Pré-ativagao MuUSCUIAr.........ccoooiiiiieiee e 49
CONCLUSOES. ...t 51
CONCLUSOES. ...t 51
Sugestdes de trabalhos futuros..............oooviiiiiiiiiiiie 51
REFERENCIAS............cocoiiiiiiiiriiieieeeee e 53
APENDICES. ..ot oo, 61

ANEXOS...... e 67



11

1 INTRODUGAO

Uma atividade aparentemente simples, como caminhar ou manter-se
em equilibrio numa posic¢ao estatica, requer uma complexa interagao entre os
sistemas musculoesquelético e neural, para assegurar o controle postural em
diferentes situagcdes (DUARTE; ZATSIORSKY, 2002).

Dentro do sistema de controle postural esta inserido o estudo do
equilibrio corporal, que se trata das relagcdes existentes entre forcas externas
e internas que agem sobre o corpo durante diferentes acdes motoras (HORAK,
2006).

Entende-se como controle postural a habilidade de controlar o centro de
gravidade (CG) sobre a base de sustentacdo durante situacdes estaticas e
dindmicas (DUARTE; FREITAS, 2010).

Porém, existem forgas agindo sobre o corpo como: (a) as externas:
atrito e gravidade; (b) as internas: torques articulares e contragdes
musculares. No momento em que o somatoério dessas forgas tende a se
igualar a zero, considera-se que o corpo esta em equilibrio (CHANDLERC,;
GUCCIONE, 2002).

Levando em consideracdo o ponto de vista biomecanico, o corpo
humano na posicdo bipede nunca se encontra numa condicdo de perfeito
equilibrio, o corpo esta sempre em busca, porque as forgas que agem sobre
ele oscilam de latero-lateral a antero-posterior (HORAK, 2006; SHEMMELL, et
al., 2010).

Existem modelos que tentam explicar a maneira como o corpo se
mantém em equilibrio. O modelo utilizado por Duarte (2000) sugere que o
corpo humano age como um péndulo invertido suspenso sobre uma base que
oscila constantemente na tentativa de se manter em equilibrio. Entretanto,
existem outros fatores que interferem na manutencao do equilibrio.

Alguns fatores influenciam na dificil tarefa de manter o corpo em
equilibrio, tais como: (a) diminuicdo do tamanho da base de sustentacéo (b)
mudancga do local do centro de gravidade (CG), e (c) empilhamento vertical
dos segmentos do corpo (PIIRAINEN, et al., 2013).

Para a realizacdo dessa complexa tarefa o homem estabiliza-se
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interagindo com seu meio ambiente por meio das informagdes sensoriais sobre
a posicao relativa dos segmentos corporais e sobre as forgas internas e
externas que atuam nesses segmentos (MOCHIZUKI, et al., 2010).

Essas informacbes sensoriais sdo utilizadas para estimar e antecipar
as forcas que agem no corpo e, combinadas com as atividades musculares
apropriadas, produzem ou mantém a posicdo corporal desejada (DE
FREITAS, et al., 2010).

Segundo o estudo realizado por Horak, Shuper e Mirka (1989), sobre a
manutencao do controle postural, os autores concluiram que o corpo humano
na posigao bipede utiliza-se de varias estratégias para retomar o centro de
massa na sua base de apoio quando exposto a situagdes de perturbacdes
posturais. Essas estratégias motoras dividem-se em: (a) estratégia do
tornozelo, em que o0 corpo se move como uma massa relativamente rigida
sobre as articulagbes do tornozelo (b) estratégia do quadril, usada quando o
CG se move rapidamente, mas com uma amplitude relativamente pequena ou
quando a base de sustentagdo € estreita ou instavel (c) estratégia do passo,
usada quanto o CG é deslocado além dos limites de estabilidade.

As estratégias motoras dependem da integridade do sistema
neuromuscular. O sistema neuromuscular € quem faz a conexdo do homem
com o meio ambiente, desde tarefas mais simples até as mais sofisticadas (DE
MEDEIROS, et al., 2010) Essas tarefas séo realizadas porque existe uma
integracao entre o sistema nervoso e o sistema muscular.

Os trabalhos que avaliam o comportamento das unidades motoras em
diferentes  posicionamentos mediante perturbacbées controladas por
plataformas moéveis, segundo MURNAGHAN, et al., (2013) apesar de néo
preservar todos os aspectos dindmicos durante a locomogao, podem captar
importantes aspectos do controle postural, equilibrio e resposta motora.

O mecanismo responsavel pelo controle de equilibrio da postura tem
atraido a atencdo de muitos pesquisadores, no entanto, a natureza do
mecanismo de controle postural € ainda um objeto de controvérsia (MASANI,
et al., 2003).

Em um estudo realizado por Cordo e Nashner (1982), no qual
investigaram os ajustes posturais durante o movimento voluntario e reagdes

posturais compensatorias em trés situacdes de desequilibrio, os autores
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concluiram que os musculos isquiotibiais e gastrocnémio, mantiveram-se
constantes nas condigdes referidas e, portanto podem ter sinergias comuns.
Os trabalhos realizados com o intuito de provocar reacdes inesperadas
mediante a perturbagdo do equilibrio apresentam dificuldade de controlar a
magnitude dessas perturbagdes e estimar o momento exato em que o abalo foi
gerado. Por isso utilizam plataformas instaveis para produzir oscilagdes
corporais e desencadear uma resposta motora reativa rapida (PAGE, 2006)
proporcionando a melhora das reagdes de equilibrio e do recrutamento
muscular, sendo importantes para medir com exatiddo essas reagdes
associadas a outras técnicas como a eletromiografia (LINFORD, et al., 2006).
Lesbes e mortes em consequéncia de quedas representam um fator
preocupante na saude publica, todavia, conhecer mecanismos neuronais e
diferentes respostas posturais mediante a perturbacdo do equilibrio se torna
muito importante dentro de uma abordagem preventiva e curativa. Diante
desse cenario o objetivo deste trabalho foi identificar as respostas

neuromusculares mediante uma perturbacao controlada.
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1.1 OBJETIVOS

1.1.1 OBJETIVO GERAL

O objetivo geral deste estudo foi identificar a ativacdo eletromiografica
dos musculos gastrocnémio, soleo e tibial anterior mediante perturbagdo do

equilibrio controlada por uma plataforma movel.

1.1.2 Objetivos especificos

Os objetivos especificos deste estudo foram:

a) Identificar o tempo de laténcia dos musculos gastrocnémio, séleo e
tibial anterior em atividades de equilibrio por meio da eletromiografia em
diferentes condi¢cdes experimentais: sentado sem perturbacdo e em pé
com perturbagao.

b) Identificar o padrao de recrutamento dos musculos gastrocémio, soéleo
e tibial anterior em diferentes condigbes experimentais previamente a

perturbacao do equilibrio e o tempo de laténcia.
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Neste capitulo, serdo apresentados alguns conceitos para contribuir na
compreensao dos objetivos e metodologia adotada neste estudo.

Primeiramente a abordagem selecionada foi a macroscopia e a
microscopia do sistema musculoesquelético, sua estrutura e fungao; para
depois conceituar contragdo muscular. Em seguida a fungdo muscular e os
musculos selecionados para este estudo. Por fim, as estratégias de controle

postural e a manutencgao do equilibrio.

2.1 Sistema musculoesquelético

Os musculos se encontram organizados em arranjos musculares
denominados grupos musculares, e sua agao pode ser individual ou coletiva
na produgéo do movimento (HAMILL; KNUTZEN, 2008).

Os grupos musculares estao definidos em uma bainha de tecido fibroso
denominada de fascia (GUYTON, et al.,, 2006). Eles se dividem em grupos
funcionais e normalmente sdo inervados pelo mesmo nervo (HAMILL;
KNUTZEN,2008). Cada musculo individual tem uma porgédo central chamada
ventre muscular. Revestindo a parte externa do musculo encontra-se o
epimisio que tem a fungéo de transferéncia de tensdo muscular para o 0sso.

Os feixes de fibras musculares sdo denominados fasciculos, como
representado na figura 1, eles sdo cobertos por uma bainha conectiva
chamada perimisio, que tem a fungao de proteger as fibras musculares e criar
caminhos para 0s nervos e vasos sanguineos. Também contribuem para o
treino da flexibilidade (ENOKA, 1997).

Cada fasciculo contém fibras musculares longas e cilindricas onde a
forca é gerada. Essas fibras sdo cobertas por uma bainha muito fina
denominada endomisio, como representado na figura 1. Sua funcao é levar
capilares e nervos para nutrir e inervar cada fibra muscular. Sobre o endomisio
encontra-se uma fina membrana do plasma que se ramifica dentro do musculo
chamado sarcolema (GUYTON, et al., 2006).
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Epimisio Perimisio Endomisio

Sarcoplasma - £

Nucleg —
MUSCULO |
ESQUELETICO Fibra

Figura 1- Estrutura e organizagdo musculoesquelética. Adaptado:
http://www.museuescola.ibb.unesp.br/subtopico.php?id=2&pag=2&num=3&sub=20

2.2 Fibra muscular esquelética

O corpo humano é formado por numerosas fibras musculares de
diferentes tamanhos que se estendem por todo o comprimento do
musculo. Cada fibra ¢é inervada por uma terminagdo nervosa unica
localizada no meio da fibra (GUYTON, et al., 2006).

Apesar de cada fibra muscular ser inervada por um motoneurdnio,
existem caracteristicas dos componentes neurais que variam entre as
unidades motoras, que sao: (a) morfologia (b) excitabilidade (c) distribuicao
dos impulsos aferentes. A morfologia estabelece uma forte correlagao entre o
tamanho do motoneurdnio e sua excitabilidade (ENOKA, 2008).

Em um estudo realizado por Enoka e Stuart (1983), ao avaliarem os
motoneurdnios do gato através de microeleletrodos colocados dentro das
células para medir propriedades biofisicas das membranas, verificaram trés
propriedades: (a) resisténcia aos impulsos (b) reobase (c) pOs-
hiperpolarizagédo e velocidade de condugédo do axénio. Sendo que o diametro

do axobnio varia com o tamanho do motoneurénio. Os motoneurdnios maiores
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que inervam fibras musculares de contragdo rapida tém alta velocidade de
condugado axonal e motoneurdnios pequenos tém limiar de excitacdo mais

baixo e propagam potenciais de agdo mais lentos.

2.3  Contragao muscular

A contragdo muscular inicia-se quando o calcio € liberado no musculo
pela estimulagdo neuroquimica. O sitio ativo da miosina interage com a actina,
deformando o seu sitio ativo por meio de uma proteina chamada adenosina
trifosfato (ATP), responsavel pela dissociacdo da cabegca da miosina com
o sitio ativo da actina nos sarcomeros. Ocorre um fenébmeno chamado teoria
das pontes cruzadas (HUXLEY; NIEDERGERKE, 1954; HUXLEY, 1969), no
qual as cabegas de miosina fixadas no filamento grosso interagem com a
actina no filamento fino, alterando o angulo e o formato dessas pontes
cruzadas, provocando um deslizamento entre filamentos de actina e miosina. A
contragdo muscular ocorre, com a efetiva deformacédo da cabeca de miosina,
num fendmeno chamado power stroke, como resultado a geracédo de forga e
movimento. Um fenémeno traduzido pela conversédo de energia de forma
quimica para a forma mecanica (ENOKA, 1997).

Segundo estudos realizados por Huxley e Niedergerke (1954), o
comportamento das bandas | (actinas, possuem menos densidade), conforme
ilustrado na figura 2, difere-se durante os tipos de contragdes, sendo que na
contracdo concéntrica elas diminuem de tamanho, na excéntrica, aumentam
de tamanho e, na isométrica, ndo se alteram. Diferentemente do que ocorre
com a banda A (miosinas, possuem mais densidade), estrutura representada

na figura 2, ndo se alteram nos trés tipos de contracao.
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Organizacao da fibra muscular

Banda A Banda |
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Figura 2- Organizagao microscopica da fibra muscular. Adaptado HAMILL et al (2008).

2.4 Potencial de agao

A comunicagdo das células nervosas ocorre por meio de impulsos
elétricos denominados potenciais de acao (PA) (KRUEGER-BECK, et al.,
2010), que se originam por meio da perturbagdo do estado de repouso da
membrana celular acarretando um fluxo de ions, e alterando a concentragao
ibnica nos meios intra e extracelular, pois as membranas celulares sao
semipermeaveis permitindo a passagem de algumas substancias.

Esses eventos sdo traduzidos por uma rapida despolarizagao,
repolarizagao e hiperpolarizacdo da membrana celular (HAMILL; KNUTZEN,
2008).

O PA pode propagar-se em dois sentidos principais: de fora do sistema
nervoso central (SNC) em diregcdo do SNC (aferente) e vice-versa (eferente)
(KRUEGER-BECK, et al, 2010). A velocidade de conducédo da fibra
nervosa tem uma relagcao direta com o didmetro da fibra nervosa. Quanto
maior o diametro maior sera a velocidade de conducéao.

Segundo Enoka (1997), os PA séo utilizados pelo SNC, para monitorar

o sistema musculoesquelético.

O PA é um impulso propagado (figura 3), cuja amplitude permanece a
mesma a medida que ele corre pelo axénio até a placa motora terminal
(GUYTON, et al., 2006; HAMILL; KNUTZEN, 2008).
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NEURONIO MOTOR

FIBRA MUSCULAR

Figura 3 —Representacao da inervagao das fibras musculares. Adaptado de Guyton et al. (2006).

Em um estudo de revisao realizado por Krueger-Beck et al,.(2010) no
qual sintetizaram os conhecimentos historicos sobre PA e o seu processo de
adaptacao sob aplicagdo de um estimulo constante, os autores concluiram que
o0 PA representa um importante meio de comunicagao do tecido nervoso com
os outros tipos de tecidos, e que suas principais fungdes séo:(a) coordenar um
movimento e (b) secretar um horménio circulante na corrente sanguinea.

Essa comunicacao pode ser monitorada por correntes elétricas emitidas

pelos PA por meio de uma técnica chamada eletromiografia (EMG).

2.5 Reflexo de estiramento

As fungdes motoras somente podem funcionar apropriadamente se uma
corrente ininterrupta de informacdes aferentes a respeito do estado do
ambiente for percebida de todas as partes do corpo. O sistema sensitivo motor
é utilizado para denotar os processos combinados aferentes e eferentes
necessarios para produzir o movimento coordenado (HALL, et al, 2009).

Estes movimentos coordenados (reflexo ou voluntarios) ocorrem por
meio da operagao circuito, onde algumas fibras sensitivas do musculo

estabelecem uma conexao direta com neurbnios motores e axénios sensitivos
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e conectam-se com o neurbnio motor através do interneurdnio (Smith, et
al.,1997).

Esses circuitos regulam o comprimento e a tensdo muscular e
respondem ao input neural por meio de centros motores, e perifericamente ao
input mecanico através do estiramento muscular (HAMILL, KNUTZEN, 2008;
GUYTON, et al., 2006). Essa deformagdo mecanica € percebida por uma
estrutura chamada fuso muscular, que estimula os receptores ao estiramento e
como resultado a resposta reflexa do musculo.

Uma resposta reflexa conhecida é o reflexo de estiramento. Que ocorre
quando um receptor no musculo gera impulsos nervosos em proporgao ao grau
e velocidade de deformagao que o musculo sofreu, em seguida, um neurdnio
aferente conduz a rajada de impulsos sensitivos desde o receptor até a medula
espinal, na sequéncia um neurdnio eferente conduz impulsos motores desde a
medula espinal até as fibras extrafusais. Por fim, um efetor, nesse caso o
musculo, responde aos impulsos  motores.(RITZMANN, et al,
2013)(GANDEVIA, 1993).

A partir da resposta motora os musculos geram poténcia e reagem as
perturbacdes, pois € necessario que os musculos tenham capacidade de
reagir em diferentes situagées (HAMILL; KNUTZEN, 2008) (ENOKA, 2008).

2.6 Inibicao reciproca

Os impulsos sensitivos dos musculos ndo sao restritos apenas aos seus
préprios neurénios motores. O input aferente também se alastra através de
ramos colaterais dos neurdnios sensitivos primarios e por meio de circuitos
interneurénios para atingir os neurénios motores de musculos conectados, ou
seja, o estiramento de um musculo afeta os seus proprios neurdnios motores,
mas também afeta neurdnios de musculos que realizam uma acéo oposta ao
movimento executado. Como efeito inibe a atividade desse musculo.

Esse mecanismo de inibicdo trata-se de um mecanismo protetor para
impedir, por exemplo, que o musculo exerca uma forca extrema capaz de
romper o tenddo (GEERTSEN, et al., 2008).
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Um mecanismo de inibicdo conhecido € a inibicdo reciproca, em que as
conexdes espinhais adicionais provocam esta inibicdo para assegurar que
antagonistas sejam inibidos por agonistas. Ramos colaterais aferentes la
(figurad) estimulam interneurénios a inibir o neurénio motor alfa antagonista
(MURNAGHAN; ROBINOVITCH, 2013).

Substancia cinzenta

Quadriceps

White ——
matter

—

Medula espinhal 7 -
(corte transversal)

@ Neurdnio sensorial
® Neurdnio motor
@ Interneurdnio

Figura 4- Referente ao fendbmeno inibigao reciproca. Adaptagdo Hamill (2008).

Essa transmissao em circuitos locais envolve pouca demora e assegura

respostas rapidas.

2.7 Fungdes musculoesquelética

O movimento esquelético é gerado a medida que as agdes musculares
geram tensdo que € transferida para os ossos. As fungdes
musculoesqueléticas sao importantes para o desempenho do corpo e sao trés:
(a) contribuicdo para a produgao do movimento esquelético (b) assisténcia na
estabilidade articular e (c) manutencao da postura (HALL; TARANTO, 2000).

O corpo humano € formado por numerosas fibras musculares de

diferentes tamanhos que se estendem por todo o comprimento do
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musculo. Cada fibra € inervada por uma terminagdo nervosa unica
localizada no meio da fibra muscular. Varias fibras musculares compdem as
unidades motoras (GUYTON, et al., 2006).

A forca muscular ocorre por meio da ativagao neuromuscular controlada
por unidades motoras ativas, associada a um unico impulso elétrico (ENOKA,
2000). Uma Unidade Motora é constituida de um unico neurénio motor alfa e
das fibras musculares que esse neurbnio motor inerva (LUNDY-EKMAN,
2004).

2.7.1 A estrutura do tornozelo

A regiao do tornozelo é formada pelas articulagdes tibiofibular distal,
tibiotalar e fibulotalar. Todas as trés articulagdes estdo envoltas por uma
capsula articular que é espessa pelo lado medial e fina na por¢cao posterior.
Possui trés ligamentos: (a) talofibulares anterior e posterior (b) calcaneofibular,
que conferem forga lateral a capsula articular (HAMILL; KNUTZEN, 2008).

O eixo de rotagéo do tornozelo é frontal, ligeiramente obliquo e sua
orientagao se altera conforme a rotagdo articular (HALL; TARANTO, 2000). A
movimentacdo do tornozelo ocorre no plano sagital, funciona como uma
articulacdo em dobradica durante a fase de apoio na marcha. Os principais
movimentos sdo: (a) dorsiflexdo, executada pelos musculos tibial anterior,
extensor longo dos dedos e fibular terceiro (b) flexdo plantar realizada pela
acao principal dos musculos: gastrocnémio e soleo e outros musculos que
auxiliam: tibial posterior, fibular longo, fibular curto, plantar, o flexor longo do

halux e flexor longo dos dedos.

2.7.2 Mdusculo tibial anterior

O musculo tibial anterior (TA) € um importante dorsiflexor da articulagdo

do tornozelo e auxilia no movimento de inversdo. Sua origem encontra-se no

condilo lateral e metade proximal da superficie lateral da tibia, membrana
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interéssea, fascia profunda e septo intermuscular lateral. Sua insercédo é na
superficie medial e plantar do osso cuneiforme medial, base do primeiro osso
metatarsico (KENDALL, et al., 1995).

TIBIAL
ANTERIOR

| A

’
|

Figura 5 -Musculo tibial anter}or. Adaptado de KENDALL (2007)

O musculo tibial anterior é composto por 73,4% de fibras do tipo | e 26,6
fibras do tipo Il (JOHNSON, et al.,1973)

2.7.3 Musculo gastrocnémio

O musculo gastrocnémio flete plantarmente a articulagédo do tornozelo e
auxilia na flexdo da articulagao do joelho. Ele possui duas origens: (a) cabeca
medial que esta na parte proximal e posterior do céndilo medial e parte
adjacente do fémur, capsula da articulacdo do joelho (b) cabeca lateral, que
esta no céndilo lateral e superficie posterior do fémur, capsula da articulagao
do joelho e sua inser¢cdo parte média da superficie posterior do calcaneo
(KENDALL, et al., 1995).
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O musculo gastrocnémio possui, 50,8% fibras do tipo | e 49,2% de fibras do
tipo 1. (JOHNSON, et al.,1973)

Castrocnemius
Call

muscles .
Soleus

Figura 6- Musculo gastrocnémio e soleo. Adaptado de KENDALL et al. (2007).

2.7.4 Musculo soleo

O musculo soleo (SO) tem como acgao flexionar plantarmente a
articulagédo do tornozelo. Sua origem esta fixada nas superficies posteriores da
cabeca da fibula e terco proximal do seu corpo, linha solear e terco
intermediario da borda medial da tibia e arco tendineo entre a tibia e a fibula e
sua insercao no tendado do gastrocnémio na superficie posterior do calcaneo
(KENDALL, et al., 1995).

O musculo soleo é composto por um numero maior de fibras de
contracéo lenta, 86,4% do tipo | e 13,6% do tipo Il, inervadas por neurdnios
motores alfa de didmetro menor (LUNDY-EKMAN,2004), trata-se de um
musculo postural, recebe um maior feedback do fuso neuromuscular que os
outros musculo, como por exemplo o gastrocnémio, tanto durante o repouso
como durante a ativagdo muscular (HALL, et al., 2009; JOHNSON, et
al.,1973)
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2.8  Eletromiografia

A Eletromiografia (EMG) é uma técnica utilizada para medir a atividade
elétrica das membranas excitaveis. O disparo elétrico € medido por meio dos
potenciais de agao provenientes do sarcolema (DE LUCA, 1997).

O estudo realizado por Basmaijian (1962) demonstrou que a eletromiografia
corresponde a um método valido para medicdo da atividade muscular e que os
resultados obtidos pelos eletrodos de superficie acoplados na musculatura
investigada trazem importantes informagdes (BASMAJIAN, 1962) e possibilitam
indicar o numero de unidades motoras ativas em situagdbes normais ou
patoldgicas.

Alguns fatores influenciam na amplitude do sinal eletromiografico, por exemplo:
(@) o numero e o tamanho das fibras ativas (b) o tamanho e orientagdo dos
eletrodos de superficie (c) a distancia entre as fibras ativas e os eletrodos de
deteccdo (DE LUCA, 1997) .

Ao avaliarem por meio da eletromiografia o musculo tibial anterior,
gastrocnémio e o musculo soleo, Piirainen et al., (2013) analisaram a recuperagao
do equilibrio postural apds a perturbacao anterior e posterior em 9 jovens adultos
e 10 idosos. Concluiram que o envelhecimento resulta em um decréscimo no
controle postural principalmente em perturbacdes anteriores, e que os musculos
soleo e tibial anterior podem nao ser funcionais para ambos os sentidos de
perturbacdes avaliadas. Esses resultados indicam uma estratégia motora global
distinta para a recuperacdo do equilibrio com ativacdo de grupos musculares

antagonicos para diferentes sentidos de perturbagdes.

2.9 Controle postural e manutencgao do equilibrio

Os primeiros estudos realizados sobre controle postural foram feitos por
Charles Sherrington (1910), que observou depois de transeccionar a medula
espinhal de cées e gatos, que a musculatura extensora enrijecia despertando o
interesse para o conhecimento da real participacdo de estruturas neurais e das
informacdes sensoriais no controle postural e manutencao do equilibrio.

Porém somente a partir do século XXI, Horak (2006), verificou que o corpo
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humano desenvolve habilidades para orientar seus segmentos corporais. Essas
habilidades sdo componentes importantes para o ajuste postural.

Individuos que possuem seu sistema nervoso preservado alteram
automaticamente o modo como o corpo se orienta no espaco em uma determinada
funcdo ou tarefa. Sendo que a capacidade de executar movimentos com
seguranga depende de ajustes posturais apropriados para corrigir disturbios
inesperados (FLANSBJER, et al., 2012; MURNAGHAN, CHANTELLE D;
ROBINOVITCH, STEPHEN N, 2013; NONNEKES, et al., 2013; ROBERTSON, et
al., 2005).

Esses ajustes posturais proporcionam estabilidade ao corpo humano durante a
execucdo dos movimentos e tém como funcdo prevenir ou diminuir o
deslocamento do Centro de Massa (CM), proporcionando uma movimentagao
eficaz e segura do corpo humano (MOCHIZUKI, et al., 2005;FRANK; PATLA,
2003).

Os estudos realizados para investigar o comportamento do corpo diante de
uma perturbagcdo do equilibrio e controle postural tém priorizado a regulagdo da
postura durante a exposicdo a um desequilibrio externo (CORDO; NASHNER,
1982). Afinal, a regulagdo da postura ereta € muito importante para performance
segura dos movimentos voluntarios (FRANK; PATLA, 2003), entdo diferentes

estratégias motoras s&o adotadas para reestabelecer os ajustes posturais.

2.9.1 Estratégias de controle postural de manutengao do equilibrio

Diversas estratégias sao utilizadas para a manutencdo da postura e do
equilibrio. Dentre elas, a estratégia do feedback, em que ocorre a estimulagao dos
receptores sensoriais, visuais, vestibulares, cutdneas e proprioceptivos. Tais
receptores emitem ajustes posturais automaticos. Esses ajustes posturais por
feedback sao inferiores a 100 (ms), retomando o equilibrio apods as perturbagdes
(CORDO; NASHNER,1982; MELZER, et al., 2004; NONNEKES, et al., 2013).

Outra estratégia utilizada seria o aumento da base de suporte e aumento
da rigidez articular por meio da co-contracdo, na qual o mecanismo de ajuste
envolve o efeito antecipatério do movimento e a coordenacao da ativacdo dos

ajustes posturais. Esse mecanismo foi classificado como feedfoward (CORDO;
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NASHNER, 1982; FLANSBJER, et al.,2012).

As estratégias propostas por Frank e Patla (2003) em seu estudo para a
manutengdo do equilibrio e ajustes posturais, foram: (a) ajustes posturais
compensatorios (b) ajustes posturais preparatérios (c) ajustes posturais de
acompanhamento.

Em um estudo realizado com intuito de testar os ajustes posturais, Shumway-
Cook e Woollacott (2007) concluiram que existem trés estratégias utilizadas como
respostas as perturbagdes posturais, que sao: (a) estratégia do tornozelo que o
corpo se move como uma massa relativamente rigida sobre as articulagées do
tornozelo (b) estratégia do quadril, usada quando o centro de gravidade se move
rapidamente, mas com uma amplitude relativamente pequena ou quando a base
de sustentagdo é estreita ou instavel (c) estratégia do passo, usada quanto o

Centro de Gravidade (GC) é deslocado além dos limites de estabilidade.

[-
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Figura 7 — Representacao das trés estratégias motoras: (a) estratégia do tornozelo, (b) estratégia
do quadril, (c) estratégia do passo. Adaptado de Shumway-Cook (2007).

Existem aspectos biomecéanicos no controle postural, segundo Cordo e
Nashner (1982) que explicam as estratégias motoras: (a): limite de estabilidade
(b) envoltério de oscilagéo (c) alinhamento do centro de gravidade. Sendo que o
limite de estabilidade refere-se ao quanto o individuo precisa utilizar da sua

superficie de suporte para manter o equilibrio corporal.
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B C
Figura 8 — Representacao (a) limite de estabilidade, (b) envoltério de oscilagao, (c) alinhamento
do centro de gravidade. Adaptado de Cordo (1982).

Outras estratégias propostas por Holf et al .(1983) sugerem que existem
trés mecanismos para manter o controle postural e manutengao do equilibrio:
(a) aumento da base de suporte (b) contra rotagcdo dos segmentos corporais e
(c) aplicacdo de uma forga externa.

A manutencédo do equilibrio e o controle postural sdo essenciais para
execugcao das atividades da vida diaria e pratica de exercicios fisicos. O
equilibrio s6 é garantido pelo adequado funcionamento do sistema de controle
postural (DUARTE; FREITAS, 2010; SHAHVARPOUR,, et al., 2014).

A cada nova postura adotada sao necessarias respostas
neuromusculares para manter o equilibrio do corpo (BALDACO, et al., 2010;
GENTHON, et al., 2008).

A manutencdo do equilibrio corporal no meio ambiente é determinada
por sistemas centrais e estruturas periféricas responsaveis pela execugao
motora, cujo funcionamento depende da integragcdo das informacbes dos
sistemas sensoriais, sistemas proprioceptivo, vestibular e visual (MELZER, et
al., 2004) .

O sistema vestibular € quem responde pela orientagdo espacial. Ele
possui uma estrutura é6ssea, o labirinto, situado no osso temporal. Esse
sistema é importantissimo no controle postural tanto em atividades dinamicas
quanto estaticas (CAMPELDO, et al., 2007).
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O controle postural estatico e dinamico € mantido pelos sistemas
vestibular (labirinto, nervos vestibulo-cocleares, nucleos vestibulares, vias e
inter-relacéo no sistema nervoso central), proprioceptivo (receptores sensoriais
localizados em articulagbes, musculos e tenddes) e visual (BARELA, et al.,
2003).

Visual

=

Vestibular |
Postura

Figura 9 —Representacdo das influéncias sensoriais no controle postural. Adaptado de Lundy-
Ekman (2004).

{

Para que o corpo permaneca num estado de equilibrio é preciso que o
centro de massa (CM) esteja posicionado na base de suporte. Nenhum dos
sistemas sensoriais consegue determinar a posicdo do CM, pois estas
informacbdes sao retratadas pelo sistema vestibular por meio de dados
provenientes da velocidade angular e linear da cabega (HORAK, et al., 1989).

Segundo Bayouk et.al., (2006) e Murnaghan, Robinovitch (2013) o
sistema visual transmite importantes informagbdes sobre o posicionamento e

movimentagdo da cabecga, conferindo uma referéncia de verticalidade, sendo
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importante no controle postural e manutencido do equilibrio com relagdo a
estabilizagao da oscilagao corporal.

O sistema somatosensorial encontra-se espalhado por todo o corpo e é
percebido por receptores mediante estimulos como o toque, temperatura,
pressao, posicao do corpo e dor (HAMILL; KNUTZEN, 2008).

Dentre os receptores existem os 6rgaos tendinosos de Golgi e fusos
musculares que sao sensiveis na alteracdo do comprimento e tensdo das
fibras musculares (SHUMWAY-COOK; WOOLLACOTT, 2007).

Todos esses sistemas fornecem informagdes ao sistema nervoso
central (SNC) por uma via aferente e quem executa essas informacdes € o
sistema musculoesquelético (ENOKA, 1997)

Nas situacbes de perturbagcdes do equilibrio e manutencdo da
postura, o sistema musculoesquelético desenvolve agbes motoras para
manter a estabilizagdo por meio de contragdes rapidas (SHAHVARPOUR, et
al., 2014).

Quando o sistema sensorial detecta oscilagbes para frente,
imediatamente o sistema musculoesquelético ativa musculos posteriores do
membro inferior e tronco para manter o equilibrio e retomar o
posicionamento do CM. A esse ciclo da-se nome de percepg¢ao-agao, ou
seja, o acoplamento entre o que é percebido e a agdo motora (DE FREITAS, et
al., 2010; HUISINGA, et al., 2014).

As respostas neuromusculares garantem ao corpo humano, numa
posicao ereta com os pés imdveis na superficie de apoio, que a projecao
vertical do centro de massa (CM) do corpo seja mantida dentro da base de
suporte, proporcionando o equilibrio corporal (DE MEDEIROS, et al., 2010;
DUARTE; FREITAS, 2010).

Em um estudo realizado por Pereira et al.(2014), ao analisarem o
efeito de quatro semanas de treinamento proprioceptivo nas medidas de
equilibrio postural dos idosos e prevencao de quedas, os autores observaram
em seus resultados uma diminuicdo das oscilagdes que representassem risco
de queda aos idosos, comprovando que os idosos expostos a condi¢cbes de
dificuldades melhoram sua resposta de equilibrio.

Quando realizar pesquisas com o intuito de desvendar as respostas

neuromusculares mediante as perturbagées do equilibrio algumas variaveis
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séo importantes de serem estudadas, como por exemplo: centro de gravidade
(CG) que representa a projecao vertical do centro de massa (ENOKA, 2008).

Um corpo esta em equilibrio mecanico quando o somatorio das forgas
(F) e momentos de forgca (M) que agem sobre ele € igual a zero.

Do ponto de vista biomecanico, o corpo assume uma posi¢ao
semiestatica, porque as forcas que atuam sobre o corpo sado nulas
momentaneamente (HALL; TARANTO, 2000).

As forgas que agem sobre o corpo s&o classificadas em forgas externas
e internas. Como exemplos das forgas externas estdo: a forga gravitacional
que age sobre todo o corpo e a for¢a de reagado do solo que atua sobre os pés
(DUARTE; FREITAS, 2010), e as forgas internas vao desde perturbagdes
fisiolégicas até perturbagbes geradas pela ativagdo dos musculos necessarios
para a manutencao da postura e realizagdo dos movimentos.

Para a avaliagdo do equilibrio, utiliza-se tanto a forma qualitativa, pela
observacao, como quantitativa com o auxilio de instrumentos de medigéo
(DUARTE; FREITAS, 2010). Esses instrumentos medem a oscilagéo corporal
numa técnica chamada posturografia (DE MEDEIROS, et al., 2010).

A posturografia é dividida em estatica e dindmica, e a medida
posturografica mais utilizada é o centro de pressédo (CP). O CP é o ponto de
aplicagdo da resultante das forgas verticais agindo sobre a superficie de
suporte. O equipamento mais utilizado para medir o CP é a plataforma de
forca (DUARTE; FREITAS, 2010).

2.10 PLATAFORMA MOVEL

Alguns trabalhos tém descrito treinamentos de equilibrio utilizando
perturbagdo controlada por meio de plataformas moveis. O intuito desses
estudos é produzir oscilagdes corporais que possam desencadear respostas
motoras reativas rapidas, melhorar as reag¢des de equilibrio e a sincronizagao
de Unidades Motoras, para que exercam forcas musculares maiores e mais
rapidas (SHUMWAY-COOK & WOOLLACOTT, 2003; MELZER et al., 2004;
PIUNAPPLES et al, 2007; MADENLI et al., 2008; PAJALA, et al, 2008;
MELZER et al., 2010; FREITAS et al., 2010).
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Nas perturbacdes inesperadas, as reagdes do corpo sao desencadeadas
pelo input sensorial, que registra imediatamente qualquer desvio inesperado,
através de receptores proprioceptores, visuais e vestibulares (FRANK; PATLA,
2003).

E possivel por meio da plataforma mével controlar a magnitude do abalo, o
nuamero de vezes que as perturbacdes foram geradas, e principalmente o
momento exato em que o participante sofre a perturbacéo. Esses dados sao
importantes sobretudo quando estudados em parceria com outras técnicas
eficazes de avaliacdo da musculatura, como, por exemplo, a eletromiografia.

Em um estudo realizado com os musculos gastrocnémio e isquiotibiais,
Cordo e Nashner (1982) concluiram que os ajustes posturais durante os
movimentos voluntarios e reagdes posturais compensatorias podem ter
sinergias comuns, testadas em trés situagcées de desequilibrio: (a) translagao
posterior da superficie de apoio (b) translagdo anterior do sujeito quando
puxava uma pega, e (c) translagdo do sujeito quando este empurrava uma
pega. O tempo de magnitude relativa dos musculos isquitibiais e gastrocnémio
mantiveram-se constantes nas condicdes referidas.

Murnaghan et al., (2013), ao avaliarem 14 sujeitos sadios com o objetivo
de determinar a resposta motora para restabelecer o equilibrio na base de
suporte, em diferentes posicionamentos, diferentes magnitudes, dos
musculos gastrocnémio e soéleo, demonstraram que o periodo de laténcia
das respectivas musculaturas avaliadas é menor quando submetidas a
situacbes de desequilibrio estatico em relacdo a tarefas dinamicas. Os
resultados do estudo sugerem que as atividades musculares utilizadas para a
recuperacao do equilibrio sdo adaptativas de acordo com a natureza da
perturbacao, e que o periodo de laténcia € maior em atividades dinamicas em
relagdo a atividades estaticas, nas quais o periodo de laténcia demonstrou ser
menor, concluindo que as respostas posturais sao adaptaveis a tarefa exigida,
a situacao exposta e ao meio ambiente.

Na tentativa de avaliar os inputs sensoriais na resposta a uma perturbagao
controlada por meio de uma plataforma movel medindo 30 cm e gerando um
abalo de 250ms, Cordo e Nashner (1982) concluiram que o sujeito quando
submetido a uma translacao posterior, responde com uma oscilagao anterior, e

0S musculos posteriores, inferiores e do tronco obtém como resposta a essa
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perturbacdo com tempo de laténcia de 90 a 110 ms apds a movimentacao da
plataforma movel. Os resultados desse estudo sugerem que os receptores
musculares agem como sistema de primeira alerta para o desencadeamento
de ajustes posturais rapidos.

Em um outro estudo realizado com intuito de verificar as contribuicdes da
musculatura da coluna vertebral durante perturbacdes do equilibrio, os autores
concluiram que durante a perturbacido desconhecida as respostas pré-
voluntarias sdo de forga, o que reforcam o papel do sistema neuromuscular
para respostas subitas aumentando a sensibilidade dos receptores
responsaveis pela detecgdo de movimento (CORT et al., 2013).

No trabalho realizado por Murnaghan et al,(2013),0s autores
analisaram o comportamento muscular utilizando uma plataforma movel
conectada a um motor linear para promover uma perturbacdo controlada, em
que foram avaliadas 14 mulheres jovens em trés condicdes (balango para frente,
balango para tras e estatico). Os resultados encontrados sugerem que as
parcelas de laténcias de inicio em todos os sete musculos analisados pareciam
ocorrer mais cedo quando os participantes realizaram uma posicéo estatica e a
atividade dos musculos utilizados para recuperar do equilibrio sdo adaptadas a

natureza da perturbacao e a tarefa em curso.
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3 METODOS

Neste estudo foi investigado o comportamento dos sinais de EMG, como
mecanismo de realimentagcdo das alteragbes musculares ocorridas antes e
apos situacoes de perturbacao do equilibrio.

Para atingir os objetivos propostos, um protocolo experimental foi
desenvolvido. Todas as coletas dos dados foram realizadas no Laboratério de

Motricidade Humana (LaMH) da Pontificia Universidade Catodlica do Parana.

3.1.1 Comité de Etica em Pesquisa

O presente estudo faz parte de um projeto universal intitulado “Utilizagao
da Eletromiografia para Identificagdo de Padrdes de Recrutamento Muscular
Durante o Equilibrio e Manutencdo da Postura”. Este projeto de pesquisa
experimental foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia
Universidade Catdlica do Parana (N.620.735) com o termo de consentimento
livre e esclarecido (anexo A). E todos os voluntarios que participaram deram
seu consentimento de acordo com o termo (apéndice A). Apds a leitura e
assinatura do termo de consentimento (apéndice A), iniciou os procedimentos
para a realizacdo do protocolo experimental. Trata-se de um estudo
exploratério com estudo piloto prévio e a partir dos resultados ficou definido o

protocolo.

3.1.2 Populagao e amostra

A populagéo foi composta por jovens universitarios de Curitiba e regiao
metropolitana. A amostra foi composta por 21 adultos, de ambos os sexos,
sendo 14 masculino e 7 feminino, com média de idade de 21,3 + 2,3 anos,

altura média de 1,75 + 0,03m e peso médio de 68,8 + 12kg.
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3.1.2.1 Critérios de inclusao

Os critérios de inclusdo adotados para o estudo foram: pessoas
consideradas aptas, que nao estivessem fazendo uso de medicacao que
interferisse no equilibrio corporal ou possuissem qualquer problema de saude
que comprometesse o equilibrio (neurolégicos, ésteo-musculares, vestibulares
e visual), dos sexos masculino e feminino, com idades entre 18 e 30 anos, que
fossem fisicamente ativas e que dessem o seu consentimento para participar da

pesquisa.

3.1.2.2 Critério de exclusao

Os critérios de exclusdo adotados para o estudo foram: desconforto e/ou
dor nas articulagdes do membro inferior relatadas pelos voluntarios durante a

execucgao do protocolo de perturbagao do equilibrio.

3.1.3 Instrumentac&o e Materiais

3.1.3.1 Eletromidgrafo

O eletromiografo utilizado para o registro do comportamento muscular foi
o MODE: EMG 800C (EMG System do Brasil), que possui quatro canais de
EMG e opera com eletrodos de superficie em configuracao bipolar (Ag/AgCl ©
2,2 cm).

3.1.3.2 Plataforma moével

Plataforma horizontal apoiada sobre rodas com dimensdes de 1,5m x
1,5m com possibilidade de deslocamento ao longo de dois eixos ortogonais
paralelos ao plano horizontal. O acionamento é realizado pelos atuadores

pneumaticos com medicdo de deslocamento por meio de transdutores de
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deslocamentos lineares. Com a diversidade de atuadores sdo obtidas diferentes
possibilidades de amplitude de deslocamento, velocidade e aceleragdo da

plataforma.

3.1.4 Coleta de Dados

Previamente a colocacdo dos eletrodos de EMG (MERLETTI; HERMENS,
2004) a impedancia elétrica da pele foi reduzida pela tricotomia e limpeza da
pele com alcool, a fim de remover células mortas e a oleosidade da pele no local
do posicionamento dos eletrodos (SODERBERG; KNUTSON, 2000). Em
seguida os eletrodos foram fixados na pele e uma leve pressao foi aplicada
sobre eles para aumentar o contato entre o eletrodo e a pele (NIGG; HERZOG,
2007). Os eletrodos de superficie passivos, em configuragao bipolar de EMG
foram posicionados (com o participante sentado com os pés apoiados) no tergo
distal dos musculos séleo, por¢gdo média do gastrocnémio e tibial anterior, pois
esse arranjo garante que os eletrodos figuem entre o ponto motor e a insergao
muscular (segundo recomendagdes da sociedade “Surface Electromyography for
the Non-Invasive Asserment of Muscles”). E o eletrodo de referéncia foi
posicionado na pele que recobre a face anterior da tibia (BASMAJIAN; DE
LUCA, 1985).

Para realizar a perturbacdo do equilibrio foi utilizada uma plataforma
movel. O acionamento realizado foi por atuadores pneumaticos com medigao
de deslocamento por meio de transdutores de deslocamentos lineares, foi
produzido um deslocamento alternativo (avango e retorno) de 10 mm em um
tempo total médio de 200 ms, sendo 100 ms correspondentes ao avango da
plataforma e 100 ms o retorno da plataforma. O tempo da perturbacao
realizada foi de + 2s. Com sentido de deslocamento posteroanterior. O inicio da
movimentagédo da plataforma foi delimitado pela movimentagdo do marcador
reflexivo na tuberosidade do calcédneo. Os dados da plataforma mével e a

eletromiografia foram sincronizados
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3.1.5 Procedimentos do ensaio experimental

Antes de iniciar a coleta de dados houve uma familiarizacdo do
participante com o protocolo de perturbagao de equilibrio. A coleta foi realizada
em trés momentos: (a) no primeiro momento o individuo sentado, com os
eletrodos de EMG posicionados e com a musculatura relaxada, (b) no segundo
momento o individuo em pé com o0s membros superiores relaxados
lateralmente ao tronco, ciente que nao haveria qualquer perturbacdo do
equilibrio, (c) no terceiro momento com o individuo em pé, quando foi aplicada
a primeira perturbacdo de equilibrio sem que o participante soubesse o
momento exato da perturbagdo. Os participantes foram orientados a
permanecer olhando num ponto fixo. A posi¢do dos pés foi padronizada a 14° e
17cm de distancia entre os calcanhares (MCILROY; MAKI, 1997).

Os procedimentos foram realizados de acordo com a figura 10.:



Selecao dos voluntarios

inclusédo e exclusao

Verificagdo dos critérios de

Preenchimento do TCLE

Preenchimento ficha de

avaliacao

Colocacgao dos marcadores para o

sistema de captura de imagem

37

Procedimento para diminuir
a impedancia da pele e

colocagéao dos eletrodos de

EMG
\
\ %
a
12 coleta E2 C(?Ieta 3° coleta 4% coleta
m pé sem Em pé com 2
Sentado = - Em pé com
relaxado perturbacao perturbagéo perturbacéo

FIGURA 10: Fluxograma dos procedimentos realizados na pesquisa.

FONTE: a autora
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A B

Figura 11 - Representag¢do do arranjo experimental, com a primeira posi¢ao de coleta (sentado
e relaxado — A), ao lado o participante posicionado em pé (B) para realizar as outras trés
coletas do protocolo estabelecido: em pé sem perturbagdo, em pé com perturbaciao
(movimento posteroanterior da base de suporte), e novamente em pé idéntico ao anterior.

Fonte: a autora

3.1.6 Processamento e Analise do Sinal Eletromiografico

Na aquisicdo do sinal eletromiografico foi calculado o valor o envelope
retificado e trés janelas de analise: sendo (1) janela temporal de 500 ms no
experimento em repouso, (2) janela de 500 ms até o exato momento em que teve a
perturbacgao, (3) janela de 500 ms logo apds o inicio da perturbagdo, com taxa de
amostragem de 1 kHz. Utilizou-se um filtro passa baixa (Butterworth) de 20 Hz. para
obtencao do envelope retificado O limiar de recrutamento muscular foi determinado
a partir da média do valor RMS de uma janela de 1s do sinal de repouso e a soma
de 1,5 de seu desvio padrado. Para aquisicdo dos dados cinematicos durante a
execugao do protocolo, marcadorores ativos foram afixados nos seguintes pontos
anatdémicos: metatarso, maléolo, epicondilo e crista iliaca. A perturbacédo foi
determinada pela movimentagdo do marcador de cinemetria (Vicon-100Hz)

posicionado na tuberosidade do calcéaneo. Foi estabelecido como tempo de
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laténcia, conforme figura 12, a janela correspondente desde o exato momento da
perturbagao até o inicio da atividade muscular. Todos os dados foram armazenados

e processados em um computador na plataforma Matlab 8.10.0.

D
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Figura 12 — Representagao do tempo do tempo de laténcia (C), compreendido como o intervalo entre
o inicio da movimentagao da plataforma (B) e o inicio da contragdo muscular representado pela linha
violeta verificado por meio do critério utilizado para determinar o de recrutamento muscular..

Para quantificar a pré-ativacdo muscular foi utilizado o RMS do sinal EMG
normalizado da primeira janela que caracterizava a musculatura em repouso,
dividido pelo sinal eletromiografico em pé sem perturbagdo do equilibrio. Foi
estabelecido um intervalo de confianga igual a 1, cujo estado mais proximo do
repouso seria 1 e valores que n&o estariam encaixados nesse intervalo ou mais
proximos de 0 a leitura seria uma ativagao muscular prévia ao evento posterior.

O calculo da pré-ativagcao Foi realizado por meio da razao (R1): a/b. Para

realizar o calculo do efeito da perturbagao,utilizou-se razao (R2): a/c.

R1 = repouso (a) R2 = repouso (a)
pré-perturbacao (b) pos-perturbacao (c)
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3.1.7 Procedimento estatistico

O procedimento de analise estatistica foi realizado com pelo programa /IBM®
SPSS® Statistics (versdo 22) da IBM®. As variaveis foram apresentadas de forma
descritiva por meio de médias e desvio padrdo. Para a verificagado de distribuicdo
Gaussiana dos dados o teste utilizado foi o Shapiro Wilk e o teste de Kolmogorov-
Smirnov e o nivel de significancia adotado foi p < 0,05. Como o comportamento do
sinal ndo seguiu a distribuicdo Gaussiana, rejeitou-se a Hp (Hipotese nula), optando
pelo teste ndo paramétrico de Wilcoxon para verificar se existe diferenca
significativa do valor RMS dos musculos TA, SO e GM nas razbes repouso/pré-
perturbacdo e repouso/pos-perturbacdo.O teste de Friedman foi aplicado para
verificar se existe diferenga significativa em relagdo ao tempo de laténcia dos
musculos: TA, SO e GM O nivel de significancia adotado foi < 0,05. Foi analisada a
pré-ativagdo muscular por meio do intervalo de confianga (IC 95% para a mediana)

estabelecido.
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4 RESULTADOS

Neste capitulo, descrevem-se as andlises dos resultados experimentais. dos
padroes de recrutamento muscular dos musculos analisados em repouso
antecedendo a perturbacdo do equilibrio, imediatamente apdés o inicio da
perturbacdo até o momento do inicio da contracdo muscular e o comportamento
muscular antes e apds a perturbacao até a recuperacao da postura inicial.

Cerca de 30% de todos os resultados foram excluidos por apresentarem
problemas que dificultaram a analise, como por exemplo, ruidos nos sinais de

eletromiografia e auséncia dos sinais da plataforma maével.

41 RELACAO DOS PARAMETROS ANALISADOS

O presente estudo teve por objetivo comparar padrées de recrutamento
muscular de trés musculos (TA,SO e GM), antes e apoés situagdes de desequilibrios
posturais, analisando os seguintes dados: (a) o tempo compreendido entre o inicio
da perturbagcdo do equilibrio (determinado pelo instante em que o marcador na
tuberosidade do calcaneo iniciou a movimentagdo) até o inicio da contracao
muscular (determinada pelo critério), (b) pré ativacdo muscular, contragao prévia a
perturbacdo do equilibrio. Os dados cinematicos e eletromiograficos foram

sincronizados com a movimentacao da plataforma movel.

Foi analisada a diferenca do valor RMS das razdes repouso/pré-perturbacao e
repouso/pos perturbagao, o tempo de laténcia entre os trés musculos: TA, SO e GM
e por fim, o fendbmeno chamado pré-ativacdo muscular, verificado por meio do
intervalo de confianga dos trés musculos em relagao ao estado de repouso muscular
que antecede a perturbagdo, com intuito de verificar se houve alguma ativagdo

muscular antecedendo a perturbagao controlada.
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Figura 13 - RMS da razdo REP/Pré e Rep/pés dos musculos TA,SO e GM. * p<0,05 entre todas as
variaveis.
A figura 13 apresenta os valores obtidos em relagao a pré-perturbacéo e poés-
perturbacdo, o RMS dos musculos TA e SO estatisticamente foram os que mais
apresentaram respostas diferentes pré e pos perturbacdo de acordo com apéndice 2,

agonistas e antagonistas respectivamente.
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Figura 14- Relacéo do tempo de laténcia entre os trés musculos analisados: TA, SO, GM .
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Ao comparar o tempo de laténcia do musculo TA, SO e GM, identificou-se que
o musculo TA obteve, estatisticamente, tempo inferior aos demais musculos
analisados apresentado na figura 14, conforme os valores apresentados no

apéndice 3.

. , IC 95% para
musculos mediana

a mediana
TA 0,991 0,964 - 1,018
SO 0,29 0,178 - 0,559
GM 1,123 0,992 - 1,255

Tabela 1: Referente a pré-ativagao muscular verificada por meio do intervalo de confianga.
Fonte: a autora.

A tabela 1 apresenta os resultados verificados estatisticamente da pré-
ativacdo muscular do musculo SO, pois o intervalo de confianga ndo conteve o
namero 1, aproximando-se (0,29) do nivel mais alto de magnitude muscular,
comparado ao TA (0,991) e GM (1,123) Seus valores se distanciaram do intervalo

estabelecido como o mais préximo do repouso.

4.2 NOVAS ANALISES DOS RESULATOS POS DEFESA

Apods a defesa e aprovagao da banca desse trabalho, foram realizadas novas
analises, pois os dados coletados permitem diferentes abordagens tedricas de
determinacao dos parametros biomecanicos do equilibrio. Entretanto, entendendo
que esses dados ainda sdo pertinentes ao projeto dessa dissertacdo 0s novos
resultados encontram-se nas tabelas 4 e 5 apresentadas nos apéndices 4 e 5,
respectivamente.

Para essa nova analise, o processamento do sinal bruto de eletromiografia foi
realizado respeitando o seguinte critério: a magnitude de ativacdo muscular foi
definida pelo valor quadratico médio (RMS) do envoltério do sinal eletromiografico
entre 0 a 75 ms apds o inicio da atividade muscular (Horak et al.,1996). Para
normalizacdo da magnitude, identificou-se o valor maximo da ativagcdo muscular

entre as tentativas de todas as condigdes do sujeito.
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A laténcia da atividade muscular foi identificada como a primeira atividade do
envelope do sinal eletromiografico sustentada (em um intervalo maior do que 25
ms) acima de 2 desvios-padrao da atividade basal quantificada como a média dos

primeiros 200 ms do inicio da coleta dos dados
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DISCUSSAO

Este trabalho analisou situagdes de perturbacdo do equilibrio numa
plataforma movel controlada e conseguiu detectar eventos no comportamento de
padrbes de recrutamento muscular como: (a) reflexo de estiramento e inibicao
reciproca de musculos agonistas e antagonistas em resposta a perturbagdo do
equilibrio (b) diferenga do tempo de laténcia do musculo TA em relagdo aos demais
musculos analisados na mesma condi¢cao experimental, e (c) identificacao da pré-

ativacao do musculo SO precedendo a perturbagao do equilibrio.

5.1 Magnitude da ativagdo muscular pré e pos-perturbacéo

O objetivo deste trabalho foi avaliar os padrées de recrutamento muscular de
trés musculos (TA, SO e GM), diante de situagdes de instabilidade provocadas por
perturbagdes controladas. Como os valores mostrados na figura 13, os musculos TA
e SO contrairam em momentos diferentes, o que era esperado devido a sua acao
antagoénica.

Uma explicacado plausivel para esses eventos seria que considerando que a
perturbacdo do equilibrio foi posteroanterior, o primeiro musculo que contraiu foi o
TA. Acredita-se que a articulagcdo do tornozelo inicialmente realizou uma flex&do
plantar. Nesse momento o musculo que tem como fungdo a dorsiflexdo € estirado,
ocorre o reflexo de estiramento, que tem como efeito a inibicdo reciproca do grupo
muscular antagonista. E como o musculo SO tem como agdo muscular a flexao
plantar e o estimulo de provocacio da oscilacdo do equilibrio € o0 mesmo, ele contrai
apos a agao do agonista para ajustar o posicionamento.

Nessas reagcbes compensatorias do equilibrio, como as verificadas neste
trabalho, o reflexo de estiramento do TA e a inibicdo reciproca do SO, o cortex
cerebral tem um importante papel otimizando e adequando respostas de acordo com
as condigdes impostas pela tarefa ou pelo estimulo (MOCHIZUKI, et al., 2010), que
refletem em contribuicdes pré e poés-perturbagbes, como as constatadas neste
estudo, em que a tarefa do individuo era retomar a posi¢ao inicial e manter o

equilibrio diante de uma perturbacéo controlada.



46

A atividade cortical associada a instabilidade postural representa processos
corticais distintos e variaveis como: tempo, diregdo e magnitude, conhecidas pelo
SNC que ajusta as respostas posturais e aciona diferentes componentes
independentes antes e depois da instabilidade postural para gerar respostas
compensatorias ligadas as condigdes da instabilidade que se apresenta.

Os resultados da figura 13 mostram evidéncias que realmente houve uma
alteragdo na magnitude das respostas musculares principalmente do TA e SO pré e
pos perturbagdo, O musculo TA respondeu rapidamente a uma situacao subita de
perturbacao do equilibrio. Uma explicagcédo para esses achados seria porque existem
varios receptores sensoriais na articulacdo do tornozelo que tém como fungao
transformar qualquer mudanca na posicdo da articulagdo, no comprimento do
musculo e na tensdo muscular em impulsos nervosos que sao enviados a medula
espinal para obter uma resposta motora. Esses achados corroboram o estudo
realizado por Stokes et al. (2000),no qual os participantes foram submetidos a uma
perturbacdo do equilibrio, e os autores concluiram que quando o musculo
experimenta uma desordem muscular subita ele responde com alteragbes no
comprimento como resposta rapida que sugere uma associagao com o aumento da
sensibilidade do fuso muscular.

A resposta motora imediata a um aumento rapido e inesperado no
comprimento conhecida como reflexo de estiramento, constatada neste trabalho nos
membros inferiores em situagdes de desequilibrio (FINLEY, et al., 2013) sugere que
estratégias neurais para a manutencdo da instabilidade dos membros inferiores
podem ser menos dependentes da rapidez e do feedback do que as utilizadas em
membros superiores.

Segundo o estudo proposto por Holl et al,.(2015), com jovens e idosos, 0s
autores analisaram o tempo total de reagao, atraso eletromecéanico e o tempo pre-
motor. Diante de situagdes de perturbacdo do equilibrio, ambos os grupos
verificaram estratégias individuais, e concluiram que as estratégias motoras,
producao de forca e controle neuromuscular diferem entre 0os grupos e sao sensiveis
a complexidade da tarefa, necessitando de ajustes importantes para compensar
dindmicas ambientais instaveis. Esses estudos s&o importantes para mostrar
estratégias diferentes entre os musculos, e que musculos monoarticulares como o
TA diferem a resposta em relagdo aos musculos biarticulares do GM, devido a

sensibilidade do fuso muscular e a composicao de suas fibras.
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Neste estudo, em relacdo a rapidez dos musculos estabilizadores do
tornozelo, o musculo TA apresentou uma ativagdo mais rapida como resposta a
perturbagdo em relagdo ao musculo GM como mostra a figura 13, assim como os
achados por Teixeira (2015), analisando um grupo de jovens e idosos, que tinha
como tarefa recuperar o equilibrio apdés a rotagcdo da base de suporte em quatro
situagdes experimentais. A resposta da magnitude muscular do musculo GM quando
o individuo sabia o exato momento da perturbagdo foi menor nos dois grupos
comparados as outras condi¢gdes experimentais do que as respostas do musculo TA.

Sendo assim, é possivel afirmar que a consciéncia da perturbagao favorece
respostas de laténcias mais curtas com atividade muscular independente do sentido
da perturbacédo. Isso pode prevenir uma reacao retardada dos idosos e uma perda
do equilibrio no plano sagital. Entdo o conhecimento do tipo da perturbagao torna-se
um facilitador para as vias transcorticais (JACOBS, et al.,, 2008), para que
respondam com maior velocidade e sincronizagdo, consequentemente com
respostas reativas mais rapidas em situagcdes de controle postural. O cortex
cerebral aciona diferentes componentes independentes antes de depois a uma
situacdo de instabilidade postural adequando respostas de acordo com as
condi¢cdes impostas pelo meio ambiente.

Mas também as mudancas funcionais relacionadas a idade no cértex podem
afetar o controle postural,como, por exemplo, a reducdo do numero de fibras
mielinizadas, a redugao de fusos musculares e a degeneragdao das bainhas de
mielina, ocasionando a diminuigdo da conducgao nervosa (PAPEGAAILJ, et al., 2014).
Decorre desse processo a necessidade do treino de equilibrio como alternativa para

melhora das respostas neuromusculares em jovens, adultos e idosos.

5.2 Tempo de laténcia

Técnicas como eletromiografia sao utilizadas para medir a atividade elétrica
muscular por meio de mudancgas do estado de repouso da membrana celular devido
a eventos eletroquimicos, como respostas neuromusculares a perturbagdes do
estado de equilibrio na postura ereta. No presente estudo foi analisado o tempo de
laténcia, que se trata do intervalo de tempo compreendido desde a movimentacao
da plataforma moével até o inicio da contragdo muscular, apds a perturbacdo do

equilibrio. Foi analisado se houve diferenga significativa entre os musculos
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pesquisados.

O musculo TA em relacdo aos musculos SO e GM, foi o que respondeu
com o menor tempo de laténcia como demonstra a figura 14, indicando uma
resposta do SNC mais rapida para iniciar o ajuste muscular apés o movimento de
translagao posteroanterior.

Os periodos de laténcia podem ter uma resposta curta ou longa, sendo que
a resposta de curta laténcia é aquela que pode ser mediada por um circuito neural
limitado a medula espinal e resposta de longa laténcia como as respostas que
envolvem estruturas do cortex motor no cérebro (ENOKA,2008). Neste estudo
foram encontradas respostas de laténcia curtas apds perturbacdes discretas, com
tempo e velocidade baixas..

Periodos de longa laténcia pos perturbagdes do equilibrio (PRUSZYNSKI,
SCOTT, 2012; SHEMMELL, et al., 2010) sdo gerados por mecanismos nheurais
complexos que podem integrar informacbes sofisticadas para produzir um
comportamento motor apropriado (HORAK, et al., 1989; MATTHEWS, 1991).

Com relagao aos resultados de laténcia deste estudo na figura 14, no qual a
resposta do musculo TA foi inferior aos musculos GM e SO, é possivel afirmar que
o musculo TA respondeu mais rapido a perturbacdo. Esses achados corroboram os
encontrados por Finley et al,(2013) nos quais avaliaram a dependéncia da
aceleragao da plataforma moével durante perturbagdes da postura com mudancgas de
velocidade nas respostas de laténcia dos musculos SO, GM .

Como resposta aos padrdes de recrutamento muscular os autores obtiveram
respostas de longa laténcia dos musculos SO, GM e TA e verificaram que
estratégias neurais para a manutencdo da estabilidade dos membros inferiores sao
menos dependentes da rapidez e do feedback do que as utilizadas em membros
superiores. Concluindo que o sistema nervoso envolve centros superiores para
regular a agao mecanica dos membros e como resposta estabiliza a postura ereta.

As respostas de laténcia encontradas no presente estudo na figura 16, foram
curtas, sendo que o musculo TA teve uma resposta motora mais rapida em relagao
aos outros musculos analisados (SINKJZAER, et al. 1996). As respostas de curta
laténcia surgem a partir do reflexo de estiramento, principalmente nas articulagdes,
com objetivo de retornar o mais rapido possivel a postura inicial.E que em membros
inferiores as respostas de laténcia podem ser influenciadas em fungdo do

planejamento motor e dos obstaculos estabelecidos que refletem no nivel da tarefa
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(KURTZER, et al. , 2010; PRUSZYNSKI; SCOTT ,2012).

Nos estudos realizados por Dimitriou et al., 2012 e Kurtzer et al., 2010, para
avaliar periodos de resposta de curta e longa laténcia, houve a constatacdo de que
€ possivel obter ambas respostas com a utilizagdo de pequenas perturbacoes,
como a utilizada no presente trabalho na figura 14, no qual constatamos respostas
distintas entre os musculos TA, SO e GM, sendo que SO e GM obtiveram respostas
mais longas de laténcia em relagé&o ao TA.

Alguns trabalhos alteraram as condi¢gbes experimentais, como: tempo de
perturbacdo, velocidade de deslocamento da plataforma movel (FINLEY, et al.,
2012) e amplitude da perturbacdo (CREVECOEUR, et al., 2012) e utilizaram
perturbacdes discretas e complexas, nos quais as perturbacdes discretas sao
aquelas com pequena amplitude, com objetivo de identificar parametros de controle
de feedback neural (SAFAVYNIA; TING, 2013), variando a aceleragao, velocidade e
deslocamento, o que caracteriza perturbagcdo complexa. Todos concluiram que
respostas de longa laténcia também podem ser observadas em perturbagdes com
pequena amplitude e que um processo de feedback sensoério-motor comum e
continuo regula a laténcia muscular.

A diferenca de laténcia observada neste estudo do musculo TA em relagéo
GM conforme a figura 14, valores obtidos de tempos de laténcia menores para o TA
em relagdo ao GM, pode ser explicada pelo fato de se tratar de musculos
monoarticulares (TA) e musculos biarticulares (GM), cuja sensibilidade de resposta
do fuso altera para cada grupo corroborando com os achados de Safavynia et al.
(2013), que por ndo serem musculos antagénicos, o TA cruza somente a articulagéo
do tornozelo enquanto o GM cruza a articulagdo do tornozelo e do joelho.

Em um estudo realizado por Robinovitch e Murnaghan (2013), usando um
motor linear ligado a uma plataforma movel para promover uma perturbacao
controlada em trés condigbes experimentais os autores sugerem que o tempo de
laténcia em todos os sete musculos analisados, entre eles GM, TA ocorreram mais
cedo, quando os participantes realizaram uma posicao estatica. Os autores também
concluiram que agdes motoras que os musculos utilizam para a recuperagao do

equilibrio sdo adaptadas em fungao da natureza do disturbio e a tarefa requerida.
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5.3 Pré-ativagao muscular

A principal alteragao verificada pelo intervalo de confianga estabelecido com
relacdo ao fendbmeno pré-ativacdo foi a pré-ativagdo muscular do musculo SO
tabela1, precedendo a perturbacdo do equilibrio. Uma explicagdo plausivel para
esse achado seria que apesar de os participantes ndo saberem o momento exato
em que ocorreria a perturbacio, eles eram avisados que ocorreria uma perturbacao
a qualquer momento o que predispde a uma pre-ativagdo muscular

O musculo soéleo possui caracteristicas diferenciadas por ser um musculo
postural e monoarticular. Os resultados encontrados neste estudo (tabela) a pré-
ativacdo do musculo SO precedendo a perturbagdo, corroboram os achados de
Shahvarpour, et al. (2014), utilizando 12 individuos para monitorar a resposta do
tronco nas condi¢cbes anteriores e durante perturbagdes subitas do equilibrio, com
diferentes magnitudes de carga, constataram a pré-ativagdo dos musculos
abdominais. Apesar de serem musculos localizados em lugares distintos aos deste
trabalho, 0 mesmo fendbmeno de pré-ativagéo foi constatado. Os autores concluiram
que a pré-ativagdo antagonista abdominal ndo afeta na resposta da laténcia dos
musculos do tronco, porém trata-se de um fator importante no aumento da resposta
reflexa.

Cort et al., (2013) investigaram as contribuicbes dos musculos da coluna
vertebral, diante de situagbes de perturbagdes do equilibrio e evidenciaram o efeito
de pré-ativacdo, assim como o encontrado pelo musculo SO neste trabalho
(tabela1). E concluiram que quando os participantes realizavam contragcoes
musculares antes das perturbacdes houve uma melhora no desempenho do sistema
neuromuscular diante das desordens subitas de equilibrio, o que aumenta a
sensibilidade dos receptores responsaveis pela deteccao dos movimentos.

A pré-ativacdo de musculos agonistas pode ter diferentes respostas poés-
perturbacdo do que em musculos antagonistas. Como pode ser observado neste
estudo em que o musculo SO (tabela1), que realizou a flexao plantar, realizou uma
pré-ativacdo muscular antes do acionamento da plataforma movel corroborando
Shahvarpour, et al. (2014), ao comparar a pré-ativacao e a resposta de rigidez global
da coluna vertebral. Em tarefa de pré e pds-perturbacido, os autores observaram
diferenga na amplitude do pico do reflexo, efeitos distintos sobre a antecipacéo a

perturbacao e resposta do tronco. Essas informagdes sdo importantes na prevencao
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de lesdes no tronco, porque o aumento na atividade muscular pré-perturbacao
ocasiona aumento da resposta reflexa, como beneficio uma reacdo mais rapida
prevenindo futuras lesdes.

No presente estudo foi constatado que os musculos TA e GM que
precederam a perturbacado do equilibrio n&do tiveram alteragéo na ativagdo muscular
(tabela1), ou seja, esses musculos mantiveram-se relaxados nos momentos que
antecederam a perturbagao resultados que corroboram os obtidos por Welch e Ting
(2014), onde foram avaliados o controle postural e as alteracbes sensoriomotoras,
mediante perturbagao do equilibrio por uma plataforma mével, dos musculos TA a
GM. Como resultado na posicéo inicial que precedeu a perturbacdo ndo houve
alteracdo desses musculos. Os autores concluiram que a amplitude da resposta
diminui com a exposicdo de uma série de perturbacgdes, fato esse atribuido a

habituacao cerebelar.
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6 CONCLUSOES

Neste capitulo, serdo apresentadas as principais conclusées a partir do
protocolo experimental com individuos saudaveis submetidos a situagdes de
desequilibrio. Os efeitos benéficos do treino de equilibrio e as respostas

neuromusculares do sistema de controle motor.

6.1 CONCLUSOES

Os objetivos de investigar o comportamento da resposta neuromuscular pré e
pos-perturbacao, a pré-ativagcdo muscular a o periodo de laténcia foram alcancados.
Os valores de laténcia baixos como respostas as perturbacdes discretas quando
comparados a literatura podem ser explicados a partir do reflexo de estiramento,
principalmente nas articulagdes, e que em membros inferiores as respostas de
laténcia podem ser influenciadas em fungdo do planejamento motor e dos
obstaculos estabelecidos que reflete no nivel da tarefa.

Ao investigar a pré-ativacdo muscular foi constatado que houve essa pré-
ativagdao do musculo soéleo precedendo o evento. Esses achados foram encontrados
na literatura, demonstrando que a pré-ativacédo nao afeta a resposta da laténcia,
porém trata-se de um fator importante no aumento da resposta reflexa. E que o
cortex cerebral tem um importante papel nas reagdes compensatoérias do equilibrio
otimizando e adequando respostas de acordo com as condigdes impostas pela
tarefa ou pelo estimulo, que refletem em contribui¢cdes pré e pos-perturbagdes, como

as constatadas neste trabalho.

6.2  Contribuicoes para trabalhos futuros

Como trabalhos futuros, sugere-se a utilizacdo deste protocolo acrescentando
tarefas mais desafiadoras como: um aumento gradativo na complexidade da tarefa.
Também um experimento semelhante utilizando populagdes especiais (idosos,
criangas obesas, mulheres, pacientes neurolégicos) com intuito de verificar o

mecanismo de queda.
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APENDICE 1

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

UTILIZACAO DA ELETROMIOGRAFIA E MECANOMIOGRAFIA PARA IDENTIFICAGAO DE
PADROES DE RECRUTAMENTO MUSCULAR DURANTE O EQUILIBRIO E MANUTENGAO
DA POSTURA
Este projeto tem o objetivo identificar como os musculos reagem quando o corpo perde o equilibrio.
Para isso, serao utilizados equipamentos que farao o monitoramento do comportamento muscular.

Embora os eletrodos que serdo posicionados na superficie de sua pele sejam pequenos
(aproximadamente do tamanho de uma moeda de R$ 1,00), serd necessario realizar os
procedimentos de tricotomia, ou seja, retirada de pelos por meio de lamina descartavel no local
onde os eletrodos e acelerdmetro serao posicionados nos membros inferiores.

A coleta de dados sera realizada conforme procedimentos técnicos recomendados e
usuais. Em caso de quaisquer eventuais problemas de saude decorrentes da pesquisa o
pesquisador responsabiliza-se pelo encaminhamento e atendimento médico particular caso haja
necessidade, deixando todos os meios disponiveis para possivel contato. Além de orientagdes
sobre o procedimento, o qual havera respeito total a dignidade do ser humano sem prejuizos ou
violagéo do corpo.

Em caso de duvida, se desejar orientagbes ou na necessidade de atendimento
proveniente da pesquisa o participante podera contatar Eduardo Scheeren (41-9643.7623),
Renata Pinheiro (41-998.7139), Endere¢co Rua Imaculado Concei¢do, 1155 Prado Velho, CEP
80215901, Curitiba, PR Brasil.

No caso de duvidas relativas aos seus direitos o participante desta pesquisa podera
contatar o Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catdlica do Parana, telefone

(41) 3271-2292, e-mail; nep@pucpr.br.

Apos ler e receber explicacbes sobre a pesquisa, e ter meus direitos de receber resposta
a qualquer pergunta e esclarecimento sobre os procedimentos, riscos, beneficios e outros
relacionados a pesquisa; retirar o consentimento a qualquer momento e deixar de participar do
estudo; nao ser identificado e ser mantido o carater confidencial das informacdes relacionadas a

privacidade, declaro estar ciente do exposto e desejo participar do projeto de pesquisa.

Eu, estou
sendo convidado a participar de um estudo denominado: utilizagdo da eletromiografia e

mecanomiografia para identificagdo de padrées de recrutamento muscular durante o equilibrio e
manutencgao da postura, cujo objetivo é identificar os padroes de recrutamento muscular durante o
equilibrio e manutencao da postura.



62

Fui alertado que para a realizagdo do estudo sera necessario vestir calgdo e/ou bermuda
e camiseta, bem como um ténis confortavel.

A minha participagdo no referido estudo sera no sentido de ficar em pé em cima de um
tablado com 1,5 m por 1,5 m, que faz movimentos muito pequenos com 1 centimetro de oscilagao.
Esse minimo movimento provocara uma perturbacao praticamente imperceptivel do equilibrio, néo
tendo a necessidade dar passos, nem mesmo necessitando a movimentagao dos bragos para
manter o equilibrio.

Para minha seguranga, serao posicionados ao redor da plataforma tatames de EVA e
colchonetes para prevenir lesbes em possiveis quedas, além da presenca de no minimo
dois pesquisadores me oferecendo suporte, caso necessario.

Recebi os esclarecimentos necessarios sobre os possiveis desconfortos e riscos decorrentes
do estudo, levando-se em conta que € uma pesquisa, e os resultados positivos ou negativos
somente serdo obtidos apods a sua realizagado. Assim, estou ciente de que ha um pequeno risco de
queda durante o protocolo, bem como um possivel vermelhiddo nas regides em que serdo
posicionados os eletrodos.

Estou ciente de que minha privacidade sera respeitada, ou seja, meu nome ou qualquer outro
dado ou elemento que possa, de qualquer forma, me identificar, sera mantido em sigilo.

Também fui informado de que posso me recusar a participar do estudo, ou retirar meu
consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar, e de que, por desejar sair da
pesquisa, ndo sofrerei qualquer prejuizo a assisténcia que venho recebendo.

E assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem como me é garantido o livre acesso a
todas as informagdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias, enfim,
tudo o que eu queira saber antes, durante e depois da minha participagao.

Enfim, tendo sido orientado quanto ao teor de todo o aqui mencionado e compreendido a
natureza e o objetivo do ja referido estudo, manifesto meu livre consentimento em participar,
estando totalmente ciente de que ndo ha nenhum valor econdémico, a receber ou a pagar,
por minha participacgéo.

No entanto, caso eu tenha qualquer despesa decorrente da participacdo na pesquisa,
havera ressarcimento em dinheiro. De igual maneira, caso ocorra algum dano decorrente da

minha participagdo no estudo, serei devidamente indenizado, conforme determina a lei.

Em caso de reclamacao ou qualquer tipo de denuncia sobre este estudo devo ligar para o CEP
PUCPR (41) 3271-2292 ou mandar um email para nep@pucpr.br.

Nome do sujeito: Documento de Identidade N°: Sexo: ( )M( )F
Data de Nascimento: Enderecgo: Cidade: CEP:
Telefone: Assinatura:

Curitiba, de de 2014.
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APENDICE 2
Musculos
Tibial anterior Soleo Gastrocnémio
Rep/Pré Rep/Pos Rep/Pré Rep/Pos Rep/Pré Rep/Pos
RMS (mV/mV) | RMS (mV/mV) | RMS (mV/mV) | RMS (mV/mV) | RMS (mV/mV) RMS
(mV/mV)
1 0,95 0,21 0,21 0,98 1,21 0,27
2 1,23 0,14 0,15 1,22 1,32 0,39
3 1,02 0,13 0,13 1,04 1,14 0,32
4 0,92 0,15 0,18 0,98 0,82 0,43
5 0,96 0,10 0,13 1,06 1,40 0,47
6 1,02 0,14 0,14 1,03 1,26 0,35
7 1,02 0,82 0,85 0,98 1,34 0,82
8 1,05 0,40 0,56 1,03 1,51 0,47
9 0,99 0,71 0,65 1,03 1,12 0,80
10 1,05 0,21 0,24 1,09 1,30 0,44
Participante 11 1,01 0,21 0,20 1,02 1,23 0,31
12 0,98 0,57 0,51 0,97 1,09 0,14
13 0,91 0,70 0,78 1,01 1,18 0,69
14 0,98 0,28 0,29 0,89 1,00 0,50
15 0,98 0,39 0,48 0,95 0,99 0,97
16 1,02 0,26 0,36 1,06 0,86 0,33
17 0,86 0,09 0,11 0,82 0,87 0,11
18 0,99 0,96 0,89 1,01 1,10 0,81
19 0,98 0,39 0,48 0,96 0,99 0,96
20 0,66 0,15 0,22 0,80 0,66 0,26
21 1,53 1,13 1,26 1,10 1,05 0,59

Tabela 2: Referente aos valores obtidos em relagao a pré-perturbacao e poés-perturbagao, o

RMS dos musculos TA, GM e SO.




Tabela 3 : Referente aos valores correspondentes ao tempo de laténcia (ms) dos musculos:

TA, GM e SO.

APENDICE 3
Participante Musculos
Tibial anterior Soleo Gastrocnémio
Tempo de Tempo de Tempo de

Laténcia (ms)

Laténcia (ms)

Laténcia (ms)

© o0 N o o A~ W N -

RN
o

102
60
40
60
70
20

130
70
90

160
70
50
60
40
50
40
60
40
50

150
90

140
40
70
80
80

100
40

120

170

330
70

290

100

140

150

160

730

260

140

160

150

148
40
70

100

130
20
30

260

180

250
80

100

230

180

200

180

210

380

200

160

160
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Laténcia (ms)

Laténcia (ms)

APENDICE 4
Participantes Musculos
Tibial Anterior Soleo Gastrocnémio
Tempo de Tempo de Tempo de

Laténcia (ms)

o ©O© 00 N O o A~ W N -

N O U |
N OO o B~ WO N -

102
140
160
153
143
132

89
153
139
132

85
121
184

72
119
130
196

140
158
178
299
263
134
184
181
150
152
106
203
257
124
238
154
230

148
167
181
203
265
135

83
251
143
220

87
293
285
143
225
273
227

Tabela 4: Referente aos valores correspondentes ao tempo de laténcia (ms) dos musculos:

TA, GM e SO apods nova analise pés defesa.
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APENDICE 5
Participantes Angulo QO . ﬁgfnu;Se(ch? mt/ls?:gur;:rulgl\e/ls Magnitude Magnitude
tornozelo direito muscular RMS TA | muscular RMS SO
(graus) esquerdo (graus) GM

Barbara 3,711545767 5,255393691 110,7743839 300,4030456 102,0232785
Caio 1,401480176 1,86044677 88,8620959 497,0415396 84,56870246
Calue 2,929889933 3,090342569 139,4091762 254,5048669 133,8458018
Ezequiel 4,56747718 8,090527869 31,76184973 478,1827535 27,51077346
GuilhermeR 0,845013558 0,726202271 70,65451094 202,9590351 31,97065878
JessicaF 6,056997746 3,945921808 120,2995317 434,1760385 101,8802349
Juarez 2,271477583 1,855599917 112,6787823 119,3688345 80,80097758
Keith 7,770643984 4,818721597 74,90569499 321,8839341 72,72536522
Martin 2,171487594 1,160039756 115,5720641 339,2098001 92,25850594
RafaelB 1,46047195 1,802674745 108,0574932 99,78928365 96,44624643
Renan 2,171065452 1,993471708 155,8183825 267,0923354 72,24925866
Sabrina 10,02410889 3,979956307 53,53009901 160,0620929 80,06613248
Sueli 4,185264301 4,836910051 52,10573023 598,7231037 50,28611174
Walan 1,496413193 2,050711646 6,006789671 272,5024678 28,85075972

Tabela 5 : Referente aos valores correspondentes ao dngulo do tornozelo direito, esquerdo e

magnitude muscular dos musculos: TA, GM e SO apés uma nova analise pés defesa.
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