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Resumo

O aumento da popula¢do idosa tem vindo a ganhar grandes proporcdes nas Ultimas dé-
cadas, por esse motivo € cada vez mais importante fornecer a estes individuos uma melhor
qualidade de vida, através da promocao de habitos saudaveis, nomeadamente a pratica de exer-

cicio fisico de forma a combater o sedentarismo.

Esta dissertacdo possui como principal objetivo perceber quais as alteragdes mais fre-
quentes a nivel da marcha quando os idosos praticam exercicio regular e quando deixam de
praticar, ou seja, verificar qual a influéncia do treino e do destreino através de parametros bio-
mecanicos da sua marcha. A amostra neste estudo foi constituida no total por dezasseis idosos,
sendo que apenas seis destes idosos foram avaliados em ambos 0s ensaios, 0s restantes dez
idosos apenas realizaram o ensaio ou no inicio ou no fim do ano letivo, dando um total de 11
idosos analisados em cada periodo letivo. As avaliagdes praticas realizaram-se duas vezes, a
primeira no final do ano letivo apos a préatica de exercicio fisico regular e orientado, e a segunda
avaliacdo passados trés meses quando estes regressaram de férias de verdo e ndo se encontra-

vam a realizar qualquer préatica de exercicio.

Para a recolha de dados utilizaram-se trés métodos, a cinematica, a termografia e a ele-
tromiografia. Na cinematica analisou-se 0 movimento, onde com recurso a camaras de filmar e
a um software apropriado recolheu-se os angulos pretendidos, sendo eles o angulo de curvatura
das costas e o angulo da perna quando o calcanhar se encontrava em contacto com o solo e por
fim foi obtido o swing. Utilizou-se também a termografia, com recurso a cAmaras termograficas
da marca FLIR com o objetivo de obter a temperatura da pele e por fim a eletromiografia que

é utilizada para saber qual a atividade elétrica dos masculos.

Para cada andlise, exceto para a termografia, realizou-se a média e o desvio padréo, de
trés resultados diferentes obtidos no inicio e no fim dos ensaios em ambos os periodos letivos,
sendo que a média foi a variavel avaliada para se chegar aos resultados pretendidos. Primeiro
obtiveram-se os resultados de todos 0s idosos que realizaram os ensaios no fim e no inicio do
ano letivo, chegando-se a conclusdo que na cinematica relativamente ao angulo das costas no
fim do ano letivo este aumenta do inicio para o fim dos ensaios, isto significa que os idosos
possuem uma postura mais curvada no fim do ensaio e no inicio do ano letivo diminui, pos-

suindo uma postura mais proxima da vertical, ja para o angulo da perna verifica-se um aumento
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em ambos os periodos letivos, isto significa que a perna no fim dos ensaios se encontra mais
“reta” que no inicio dos ensaios, N0 caso do swing o que se verificou em ambos os periodos
letivos foi um aumento deste. Na termografia chegou-se a concluséo que tanto de frente como
de perfil para a cAmara termogréafica, na maioria dos idosos, ocorre uma diminuicdo da tempe-
ratura de t=0 min para t=5 min e um aumento de t=5 min para t=10 min. Por fim na eletromio-
grafia concluiu-se que no masculo G.L. (Gastrocnémio Lateral) verifica-se uma diminuicdo dos
valores em ambos os periodos letivos, quer no RMS (Raiz do Valor Quadratico Médio), quer
na Area, no musculo T.A. (Tibial Anterior), verificou-se que no fim do ano letivo ocorre uma
diminuico dos valores tanto da Area, como do RMS, j no inicio do ano letivo, no RMS, este
diminui e na Area verifica-se um aumento. Para o masculo R.F. (Reto Femoral), no caso do
RMS no fim do ano letivo os valores aumentam e no inicio diminuem e na Area ocorre o con-

trario, verificando-se que no fim do ano letivo os valores diminuem e no inicio aumenta.

Ap0s analisados os resultados para todos os idosos, obtiveram-se os resultados para 0s
idosos que realizaram ambos 0s ensaios, chegando-se a conclusao que relativamente a cinema-
tica que o angulo das costas diminui em ambos os periodos letivos, possuindo assim uma pos-
tura mais proxima da vertical e para o angulo da perna verifica-se um aumento também em
ambos os periodos letivos, encontrando-se a perna numa posi¢do mais “reta”, como mencio-
nado anteriormente. No caso do swing verifica-se um valor maior no fim do ano letivo e um
valor menor no inicio. Na termografia conclui-se 0 mesmo que para todos os idosos que a tem-
peratura diminui de t=0 min para t=5 min e aumenta de t=5 min para t=10 min. Na eletromio-
grafia concluiu-se que para o muasculo G.L., no RMS néo se conseguiu chegar a nenhuma con-
clusdio em ambos os periodos letivos, enquanto que na Area no fim do ano letivo verificou-se
uma diminuicdo dos valores, mas no inicio do ano letivo ndo se chegou a nenhuma concluséo.
No caso do musculo T.A., verificou-se 0 mesmo no RMS e na Area, que no fim do ano letivo,
os valores diminuem, enguanto que no inicio foi inconclusivo. Para o0 musculo R.F., no RMS,
verifica-se um aumento no fim do ano letivo e uma diminuic&o no inicio e na Area verifica-se

um aumento tanto no fim como no inicio do ano letivo.

Palavras-chave: Cinematica, Termografia, Eletromiografia, Marcha, 1dosos.
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Abstract

Due to the increase of the elderly population over the last decades, it is important to
provide this group with a better quality of life throughout the promotion of healthy habits, na-

mely the practice of exercise, to overcome a sedentary lifestyle.

This dissertation the aims of to understand the most frequent changes in gait when elderly pe-
ople practice exercise frequently versus when they stop practicing that is, to verify the influence
of the training and the lack of training throughout biomechanical parameters of their gait. The
sample of this study consisted of a total of sixteen elderly people. Only six people performed
both trials, the other 10 people that participated in this study, only performed one of the trials,
either at the beginning or at the end of the school year, in a total of 11 people per trial. The
practical assessments were carried out twice, the first trial was conducted at the end of the
school year, after regular and guided exercise, and the second trial after three months without

performing any exercise, after they return from summer vacations.

For the collection of data were applied three methodologies: kinematics, thermography,
and electromyography. In the kinematics the movement was analyzed, with the use of camcor-
ders and with appropriate software, the chosen angles were collected, namely the angle of cur-
vature of the back and the angle of the leg when the heel was in contact with the ground and
finally the swing was obtained. Thermography was also studied using thermographic chambers,
from the brand FLIR, in order to obtain the skin temperature and electromyography used to

know the electrical activity of the muscles.

Each analysis was performed three times and for all the methodologies, except for ther-
mography, was calculated the mean and standard deviation. Data were collected at the begin-
ning and at the end of the classes for both school periods, being the mean the variable evaluated
to obtain the wanted results. First, the results were obtained for the people who performed both
trials, at the end and at the beginning of the school year, and we concluded that in the kinematics,
the angle of the back at the end of the school year increases from the beginning to the end of
the class, which means that the elderly have a more curved posture at the end of the class and
at the beginning of the school year the angle of the back decreases, acquiring a posture that is

closer to the vertical. For the angle of the leg there is an increase in both periods, this means
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that the leg at the end of the tests is “straighter” than at the beginning of the tests. For the swing
was observed an increase in both school periods. With thermography, either from the front or
from the profil for the thermographic camera, we verified that in most cases there is a decrease
of the temperature of t=0 min for t=5min and na increase of t=5 min for t=10 min. Finally, with
the electromyography, we concluded that in the G.L. muscle (Gastrocnemius Lateral) there is
a decrease of values in both periods, both in the RMS (Root Mean Square) and in the Area, in
the T.A. muscle (Tibialis Anterior) we verified that at the end of the school year there is a
decrease in the values of both the Area and the RMS, but at the beginning of the school year,
there’s a decrease in the RMS and an increase in the Area. For the R.F. (Rectus Femoris) muscle,
in the case of RMS at the end of the school year, the values increase and at the beginning, they
decrease and in the Area the opposite happens, being verified that at the end of the school year
the values decrease and at the beginning increases.

After analyzing the results for all the elderly, for those who carried out both tests, we
concluded that in relation to the kinematics the angle of the back decreases in both periods, thus
having a closer posture from the vertical and to the angle of the leg there is an increase for both
periods, with the leg being in a more "straight” position, as mentioned previously. In the case
of swing, a higher value is observed at the end of the school year and a lower value at the
beginning. In thermography the same happened for all the elderly people that participated in
our study: the temperature decreases from t = 0 min to t =5 min and increases from t = 5 min
to t = 10 min. In the electromyography, we concluded that for the GL muscle, in RMS wasn’t
possible to reach any conclusions in both periods, while in the Area at the end of the school
year, there was a decrease in values, but at the beginning of the school year it wasn’t possible
to take any conclusions. In the case of the T.A., the same was observed in the RMS and in the
Area, that is at the end of the school year, the values decrease, whereas, in the beginning, it was
inconclusive. For the R.F. muscle, in the RMS, there is an increase at the end of the school year
and a decrease at the beginning and in the Area, there is an increase both at the end and at the

beginning of the school year.

Keywords: Kinematics, Thermography, Eletromyography, Gait, Elderly.
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Capitulo 1

1. Introducao

O envelhecimento da populagdo tem vindo a assumir, ao longo das Ultimas décadas, um
destaque ndo negligenciavel no ambito da satde publica a nivel mundial. Portugal tem vindo a
registar profundas alteracdes demograficas caracterizadas pelo aumento da populacdo idosa.
Em 2015, as pessoas com 65 anos ou mais representavam 20.5% de toda a populacéo residente
em Portugal. Em 2016 a esperanca média de vida atingiu 0s 74.4 anos para os homens e 83.2
anos para as mulheres. O indice de envelhecimento em Portugal passou de 27.5% em 1961 para
143.9% em 2015 (Costa, et al., 2017). Portugal perdera populacdo e o nimero de idosos até
2031 passara de 2.1 para 2.8 milhdes. Face ao decréscimo da populacdo jovem, a par do au-
mento da populacgdo idosa, o indice de envelhecimento mais do que duplicara, passando de 147
para 317 idosos, por cada 100 jovens, em 2080 (Estatistica, 2017).

A idade avancada é acompanhada de alteracGes do sistema neuromuscular, incluindo a
forca muscular alterada, equilibrio, mobilidade articular e aptidao cardiovascular. Essas mu-
dancas podem contribuir para um declinio na mobilidade no desempenho das atividades da vida
diaria. A mobilidade reduzida é uma preocupacéo significativa em adultos mais velhos e € um
fator de risco para morbidez, incapacidade e mortalidade. Espera-se que as mudancas do sis-
tema neuromuscular contribuam para a reducao da mobilidade impactando a mecénica da mar-
cha. Embora 0os mecanismos precisos para mudancas do sistema neuromuscular e a diminuicao
da mobilidade permanecam obscuros, geralmente é acordado que deficiéncias da marcha ou
alteracdes na marcha associadas ao sistema neuromuscular de envelhecimento desempenham
um papel importante nas limitagdes funcionais que afetam os idosos (Boyer, Johnson, Banks,
& Hafer, 2017).

Os estudos biomecanicos de membros inferiores na literatura podem ser amplamente divi-
didos em cinematica, termografia e eletromiografia. A Cinematica envolve a gravacao de dados
de movimento Gtico para identificar e calcular posi¢cdes, angulos, velocidades e aceleracGes de
segmentos do corpo e articulagdes. Isso é feito frequentemente a partir de multiplos planos,
incluindo frontal, sagital e transversal (Ogbonmwan, Kumar, & Paton, 2018). A Termografia
ou termografia infravermelha, consiste numa técnica de diagnostico por imagem, é uma técnica
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segura, ndo invasiva e de baixo custo que permite o registo rapido e ndo invasivo da energia
radiante libertada do corpo (Fernandez-Cuevas, et al., 2015) . A Eletromiografia (EMG) é uma
técnica usada para medir a atividade muscular do musculo esquelético, incluindo a duragdo, a
amplitude e o tempo de ativacdo muscular. Comumente, isso envolve o uso de elétrodos ligados
a superficie da pele sobre o musculo testado. Em estudos da marcha, a EMG pode ser usada
para analisar diferentes musculos que sdo ativados durante o ciclo da marcha (Ogbonmwan,
Kumar, & Paton, 2018).

Devido ao aumento continuo da popula¢do idosa que tem vindo a ser registado nas Gltimas
décadas, é cada vez mais importante tentar fornecer uma melhor qualidade de vida, come¢ando
pelo estudo do seu corpo, de forma a que as suas atividades diarias, como uma simples cami-
nhada seja mais facil de ser executada. Por esse motivo esta dissertagdo centra-se no estudo de
perceber como a execucéo regular de exercicio fisico pode contribuir para que 0s idosos possam
ter a sua vida mais facilitada, percebendo assim as alterac6es mais frequentes a nivel da marcha

quando os idosos praticam regularmente exercicio fisico e quando deixam de o praticar.

1.1. Objetivos

Esta dissertacdo € a continuacdo de um estudo realizado na cadeira de projeto do curso de
Engenharia Biomédica, mas desta vez, o objetivo é realizar um estudo mais aprofundado, onde
se ira avaliar as alteracdes verificadas na marcha quando os idosos praticam exercicio fisico
regular e planeado e quando estes deixam de praticar exercicio regular e planeado. Para tal
foram feitas as avaliaces no final do programa de atividade fisica regular e ap0s trés meses de

interregno, devido as férias.

De forma a realizar um estudo mais aprofundado foi avaliada a cinematica, a termografia e
a eletromiografia, onde com a cinematica se avaliou o angulo de curvatura das costas e perna,
bem como o swing, com a termografia obteve-se a temperatura corporal dos idosos e com a
eletromiografia avaliou-se a atividade elétrica dos musculos, estas avaliacdes como referido
anteriormente realizaram-se em dois periodos, o primeiro periodo apds um ano de exercicio
regular e orientado e o segundo periodo depois passados trés meses ap0os as férias do verdo,

estes dois estudos permitem uma comparagao para chegar ao objetivo principal deste trabalho,



que é perceber quais as alteracBes frequentes a nivel da marcha dos idosos, quando estes séo
praticantes de exercicio fisico.

1.2. Motivacgoes

A principal motivagdo para a realizacdo deste trabalho foi tentar perceber como reagem o
corpo dos idosos ao exercicio e com isto poder melhorar a sua vida. Quanto mais estudos rea-
lizados a esta populacdo, melhor se pode entender os beneficios do exercicio, e com isso me-
Ihorar a sua qualidade de vida, tendo como vantagem a diminuicdo dos custos, pois se for ob-
servado que o exercicio melhora em muito a vida destes individuos, menos ajuda eles necessi-
tam para executarem simples tarefas da vida diaria e com isso ndo precisam de contratar pessoas

para os auxiliarem e diminuem os seus custos no sistema nacional de saude.

1.3. Estrutura Organizada

Este trabalho encontra-se organizado através de capitulos, cada capitulo encontra-se expli-

cado da seguinte maneira:

No Capitulo 1 apresenta-se a introducdo, os objetivos do trabalho e as motivagdes para a

realizacdo deste, bem como a sua estrutura organizada.

No Capitulo 2 apresentam-se 0s conceitos tedricos, ou seja, € realizada uma abordagem
tedrica dos temas importantes utilizados para a compreenséo e execucao deste trabalho, como
por exemplo, saber como funciona o sistema muscular, o sistema esquelético, a coluna vertebral
e a parte inferior humana, que séo as estruturas do corpo mais avaliadas ao longo deste trabalho,

entre outras.

No Capitulo 3 realiza-se uma descricdo da amostra, bem como uma abordagem aos mate-
riais e métodos utilizados e quais as suas finalidades para este trabalho. Neste capitulo apre-

senta-se também, na fase final o protocolo seguido para a execucdo deste estudo.

No Capitulo 4 encontram-se os resultados obtidos com a utilizacdo de cada método, bem

como uma abordagem do que se observa através dos ensaios executados.



Por fim no Capitulo 5 apresenta-se a conclusdo do que foi observado durante a execugdo
desta tese, bem como as dificuldades encontradas ao longo da realizagdo da mesma e trabalhos

que podem a vir a ser realizados no futuro.

Em Anexo colocou-se todo o material obtido na realizacdo da cinematica, termografia e

eletromiografia, encontrando-se divididos da seguinte maneira:

No Anexo A encontram-se os dados relativos a cinematica, dividindo-se em subcapitulos,
0 Anexo A.l e 0 Anexo A.ll, no Anexo A.l colocaram-se os dados obtidos para o angulo das
costas e da perna e no Anexo A.ll os dados relativos ao Swing.

No Anexo B apresentam-se os dados obtidos com a realiza¢do do ensaio da termografia.

No ultimo anexo, no Anexo C, observam-se os dados relativos a eletromiografia.



Capitulo 2

2. Reviséo Bibliografica

2.1. Sistema Esquelético e Sistema Muscular e as suas princi-
pais funcdes
Segundo (Seeley, Stephens, & Tate, 2011) o sistema esquelético (Figura 1) constitui a

matriz estrutural que proporciona ao corpo a sua forma e da protecdo as partes moles e 6rgaos

internos.

Figura 1 - Sistema esquelético e sistema muscular (Templates & MyBLOGGERTHEMES, 2018).

O sistema esquelético possui quatro componentes: 0ssos, cartilagens, tenddes e liga-
mentos. Este apresenta como principais fungdes o suporte e protecdo, possibilita os movimentos

do corpo, armazena minerais e gordura e € o local de producéo de células sanguineas.

e Suporte — O suporte é conseguido na sua maioria pelo 0sso, que sendo rigido e forte,
bem como o principal componente do sistema esquelético, estd bem adaptado para su-
portar pesos, por esse motivo é o principal tecido de suporte do organismo. A cartilagem
apresenta também um papel importante no suporte, pois esta possui um suporte firme,
ainda que no interior de certas estruturas se apresente flexivel. Como exemplo temos a

cartilagem hialina esta cartilagem associa-se mais intimamente ao 0sso, permitindo o



crescimento e repara¢do do mesmo. Por fim também importante no suporte s&o os liga-
mentos que sao bandas resistentes de tecido conjuntivo fibroso que se inserem nos 0ssos
e 0s mantém unidos.

e Protecdo — Devido a elevada dureza do 0sso, este protege os 6rgaos que envolve.

e Movimento — Os musculos esqueléticos inserem-se nos 0ssos através de tenddes, estes
sdo bandas resistentes de tecido conjuntivo. O movimento é obtido através da contragédo
dos musculos esqueléticos provocando o movimento dos 0ssos e consequentemente ori-
gina 0 movimento do corpo. O movimento entre 0s 0ss0s, ocorre devido as articulacées,
estas formam-se onde dois ou mais 0ssos se rednem. A cartilagem e os ligamentos tal
como no suporte também apresentam um importante papel no movimento, pois como a
cartilagem cobre as extremidades dos 0ssos em algumas articulacGes, permite que 0s
0ss0s se movam livremente, mas os ligamentos permitem apenas alguns movimentos
limitando 0os movimentos excessivos.

e Armazenamento — O armazenamento ocorre devido a alguns minerais presentes no san-
gue serem captados pelos 0ssos e por eles armazenados. Caso 0 nivel destes minerais
diminuirem no sangue, estes sdo libertados dos 0ssos para o sangue. Os principais mi-
nerais armazenados sdo calcio e fésforo, bem como gordura (tecido adiposo), mas este
altimo, caso sejam necessarias sdo libertadas para a corrente sanguinea e utilizadas por
outros tecidos como fonte de energia.

e Producdo de células sanguineas — Muitos 0ssos contém cavidades cujo o interior esta
preenchido por medula 6ssea vermelha, que da origem a células sanguineas e plaquetas
(Seeley, Stephens, & Tate, 2011).

Em suma, o sistema esquelético serve de suporte para os tecidos moles e protege 0s
Orgaos vitais como o0s contidos nas caixas cranianas e toracica e no canal raquidiano. Aloja
e protege a medula 0ssea, responsavel pela formacdo de células sanguineas. Proporciona
apoio aos musculos esqueléticos, transformando as suas contragdes em movimentos Uteis,
e constitui um sistema de alavancas que amplia as forcas geradas na contracdo muscular.
Além destas func@es, os ossos funcionam como deposito de calcio, fosfato, entre outros,

armazenando-os ou libertando-os de forma controlada, para que as concentracdes desses



ibes se mantinham constantes nos liquidos corporais. Os 0ssos ainda sdo capazes de absor-
ver toxinas e metais pesados, para que os efeitos adversos noutros tecidos sejam minimiza-

dos (Junqueira & Carneiro, 2008).

O sistema muscular apresentado na Figura 1 centra-se em células musculares que fun-
cionam como pequenos motores que produzem as forcas responsaveis pelo movimento dos
membros, coracdo e outras partes do corpo. Os movimentos do corpo sdo realizados por
cilios ou flagelos a superficie de algumas células, por efeito da gravidade ou por contracdo
muscular. A maior parte dos movimentos desde o bater do coragdo ao correr a maratona

resulta de contracdo muscular (Seeley, Stephens, & Tate, 2011).

Existem trés tipos de tecido muscular: esquelético, liso e cardiaco. Como o masculo é o
foco do sistema muscular, como o préprio nome indica, € importante saber quais as suas

principais fun¢des e em que consistem sendo elas:

e O movimento corporal — Que como a maior parte dos musculos esqueléticos se ligam
aos 0ssos, este depende de controlo consciente, sendo responsavel pela maioria dos mo-
vimentos do corpo, como por exemplo andar, correr, mastigar e manipular objetos.

e A manutencdo da postura — Como os musculos esqueléticos mantém constantemente o
tonus, isto permite que um individuo fique sentado ou de pé.

e A respiracdo — A respiracdo ocorre devido aos musculos do térax serem responsaveis
pelos movimentos responsaveis a respiracao.

e A comunicacdo — Todos os aspetos da comunicacdo como falar escrever, gestos ou
expressoes faciais envolvem os masculos esqueléticos.

e A constricdo de dérgdos e vasos — A contracdo do musculo liso nas paredes dos 6rgaos
internos e dos vasos provoca a constricao destas estruturas. Esta constri¢do ajuda a des-
locar, a misturar alimentos e a levar a agua ao longo do tubo digestivo, expulsa as se-
cregdes organicas e regula o fluxo nos vasos sanguineos.

e O batimento cardiaco — A contra¢do do musculo cardiaco provoca o batimento cardiaco

e bombeia o sangue para todas as partes do corpo (Seeley, Stephens, & Tate, 2011).



O tecido muscular é altamente especializado, permitindo a contragdo ou o encurtamento
forcado do mesmo. O processo metabolico consegue energia a partir das moléculas de nu-
trientes, parte desta energia é usada na contracdo muscular e a restante € usada noutros

processos celulares ou libertada sob a forma de calor.

O masculo possui quatro caracteristicas funcionais fundamentais para o seu bom funci-
onamento, a contratilidade que designa a capacidade que o musculo tem de se contrair,
produzindo assim uma determinada forca, a excitabilidade, que corresponde a capacidade
que o musculo tem para responder a um estimulo, a extensibilidade, que significa que o
musculo pode ser estendido até ao seu comprimento normal em repouso ou para além desse
comprimento e por fim a elasticidade, esta é responsavel pelo retorno do musculo ao seu

comprimento original apés ser estendido (Seeley, Stephens, & Tate, 2011).

Apds um breve conhecimento das principais funcdes do sistema musculo-esquelético,
abordaram-se as zonas que irdo ser analisadas para a execucdo desta dissertacéo, a coluna

vertebral e o membro inferior humano.

2.1.1. Coluna Vertebral

A coluna vertebral (Figura 2), também designada por raquis, € formada pela sobreposi-
cao das vertebras, desde o atlas até ao coccix, esta possui um comprimento médio de 75cme €
habitualmente constituida por 26 0ssos e 33 vertebras, que se dividem em 4 regides ou 5 regides,
existem livros que dividem em 5 separando o sacro e cOccix e outros em 4, ndo separando o
sacro e o coccix, eu irei assumir que sdo 4 regides, que indo de cima para baixo sdo a coluna
cervical, constituida por sete vertebras cervicais, a coluna toracica constituida por doze verte-
bras toracicas, a coluna lombar constituida por cinco vertebras lombares e a coluna sacro-coc-
cigea, formada pelo sacro, com cinco vertebras soldadas e pelo coccix formado por quatro ou
cinco vertebras soldadas entre si. As vertebras cervicais sdo designadas por “C”, as toracicas
por “T” e as lombares por “L” (Seeley, Stephens, & Tate, 2011; Pina, 1999; Drake, Vogl, &
Mitchell, 2005).
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Figura 2 - Coluna vertebral vista do lado esquerdo (Seeley, Stephens, & Tate, 2011).

A coluna vertebral apresenta quatro curvaturas principais, possiveis de serem observa-

das na Figura 2. A regido cervical que é convexa para diante, a regido toracica que é concava

para diante, a regido lombar é convexa para diante e por fim a regido sagrada e coccigea que no

seu conjunto sdo concavas para diante (Seeley, Stephens, & Tate, 2011).

Figura 3 - Coluna vertebral vista
pela face anterior. 1) Coluna cer-
vical, 2) coluna torécica, 3) Co-
luna Lombar, 4) Coluna Sacro, 5)
Corpo ou corpo vertebral e 6)
Disco intervertebral (Pina, 1999).

Figura 4 - Coluna vertebral vista
pela face posterior. 1) Curvatura
lateral cervical, 2) Curvatura late-
ral dorsal, 3) Curvatura lateral
lombar, 4) Crista espinhal e 5)
Goteiras vertebrais (Pina, 1999).
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Figura 5 - Coluna vertebral vista
pela face lateral. 1) Curvatura cervi-
cal, 2) Curvatura Dorsal 3) Curva-
tura Lombar, 4) Curvatura sacro-
coccigea, 5) Corpo vertebral, 6)
Pediculo, 7) Buraco de conjugacao,
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8) Apofise articular e 9) Apdfise
transversa (Pina, 1999).

A coluna vertebral possui quatro faces, a face anterior, a face posterior e duas faces

laterais e no seu interior a coluna vertebral apresenta o canal vertebral ou raquidiano.

A face anterior (Figura 3) é constituida pelo corpo ou corpos vertebrados (Figura 3 zona
5) que contém uma forma de cilindro sendo a parte com maior dimensao e entre eles encontram-
se os discos intravertebrais (Figura 3 zona 6), sdo constituidos por fibrocartilagem, proporcio-
nam um suporte adicional e evitam que os corpos vertebrados fagcam atrito uns contra os outro,
estes sdo formados por um anel fibroso exterior periférico e por um nucleo pulposo gelatinoso
interior, com a idade estes vao sendo comprimidos de tal modo que a distancia entre as vertebras
vao diminuindo, diminuindo assim a altura total do individuo. A face posterior (Figura 4), indo
do interior da coluna para fora, esta apresenta a crista espinhal (Figura 4 zona 4), que é consti-
tuida pelo conjunto das apdfises espinhosas, que € o local de inser¢do de musculos e reforca a
coluna vertebral permitindo-lhe 0 movimento, apresenta também goteiras vertebrais (Figura 4
zona 5), que sao formadas pelas 1dminas vertebrais. Por fim as faces laterais (Figura 5) onde
cada face apresenta indo da direita para a esquerda, 0s corpos vertebrais (Figura 5 zona 5), 0s
pediculos (Figura 5 zona 6), os buracos de conjugacdo (Figura 5 zona 7), que sdo aberturas
entre duas vertebras adjacentes pelo qual os nervos raquidianos saem do canal vertebral, as
apofises articulares (Figura 5 zona 8), contém facetas articulares pelas quais as vertebras se
articulam umas as outras e as apofises transversas (Figura 5 zona 9) que é o local de insercao

muscular.

O canal vertebral ou raquidiano encontra-se em toda a extensdo da coluna vertebral,
sendo prismatico triangular nas colunas cervical e lombar e cilindrica na coluna dorsal. Ao nivel
da coluna esta é triangular em cima, e esta configurada em goteira aberta para tras e ladeado

pelos “cornos” do sacro, em baixo (Seeley, Stephens, & Tate, 2011; Pina, 1999).

As funcgbes principais da coluna vertebral sdo: o suporte da cabeca e do tronco, este
suporte é conseguido através do conjunto dos corpos vertebrais e dos discos intravertebrais que
suportam o peso da cabeca, do tronco e dos membros inferiores, transformando a coluna verte-
bral num 6rgdo estéatico. Protege a medula espinhal, sendo que a coluna vertebral é transformada

num Orgao protetor ndo s6 da medula espinhal, bem como das raizes dos nervos raquidianos e
10



das meninges devido ao seu canal vertebral e das suas paredes. Permite 0 movimento quer de
uma vertebra quer do raquis em conjunto, devido ao conjunto dos arcos vertebrais, transfor-

mando a coluna vertebral num 6rgéo cinético ou de movimento (Pina, 1999).

2.1.2. Membro Inferior Humano

O membro inferior humano apresenta como principais fungdes o suporte do corpo com
0 minimo gasto de energia, bem como a sua movimentacao através do espago e também € res-
ponsavel por manter uma postura ereta e bipede (Drake, Vogl, & Mitchell, 2005; Palastanga,
Field, & Soames, 2002). Os membros inferiores séo compostos por 60 0ssos, cada membro
inclui um fémur na coxa, a patela, a fibula, e a tibia na perna, o tarso, o metatarso e as falanges

no pé, possiveis de ver na Figura 6 (Tortora, 2000).

~— —Cristailfaca
2 _— Vériebras

Vista anterior

Figura 6 - ossos do membro inferior (adaptado de (Nelson, 2019)).

O fémur é o 0sso da coxa, é 0 0sso mais pesado e longo do corpo humano. A sua extre-
midade proximal articula-se com o 0sso da anca e a extremidade distal articula-se com a tibia,
articulando-se também com a patela. O fémur encontra-se dividido pelo corpo ou haste, cabeca,
colo e trocanter maior. O corpo ou haste curva-se medialmente de modo a que as articulacbes

do joelho sdo trazidas mais proximas a linha de gravidade. O acetabulo do 0sso da anca articula-
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se com a cabega do fémur o colo do fémur é uma regido abaixo da cabega. Por fim o trocanter
maior encontra-se no lado da anca e é uma projecdo palpada. A extremidade distal do fémur
expande-se no condilo medial e lateral, que se articula com a tibia. E a patela encontra-se loca-
lizada entre estes dois condilos, este € um 0sso sesamoide, 0 maior 0sso sesamoide do corpo
humano e desenvolve-se no tenddo dos muasculos quadriceps da coxa (Drake, Vogl, & Mitchell,
2010; Tortora, 2000).

A perna contém dois 0ssos a tibia e a fibula, a tibia trata-se do maior osso da perna e
sustenta o peso corporal, na extremidade proximal esta articula-se com o fémur e a fibula e na
extremidade distal com a fibula e o osso talus do tarso. A superficie medial da extremidade
distal da tibia forma o maléolo medial, que se articula com o o0sso talus do tarso e a incisura
fibular articula-se com a fibula. A fibula é paralela a tibia e consideravelmente menor, esta ndo
faz parte da articulacdo do joelho e forma somente a regido mais lateral do tornozelo. A extre-
midade proximal da fibula articula-se com o condilo lateral da tibia logo abaixo da articulacéo
do joelho e a extremidade distal tem uma projecdo denominada maléolo lateral que se articula
com o talus do tarso. A porcdo inferior da fibula também se articula com a tibia na incisura
fibular. A tibia e a fibula séo unidas ao longo do seu comprimento por uma membrana interossea
(Drake, Vogl, & Mitchell, 2010; Tortora, 2000).

Por fim temos 0s 0ssos dos pés, que se denominam por tarso, metatarso e falanges. O
tarso € um termo coletivo para 0s seus sete 0ssos, que séo o talus e o calcaneo que estéo locali-
zados na parte posterior do pé, os 0ssos cuboides, navicular e os trés 0ssos cuneiformes (medial,
intermédio e lateral), que se localizam na parte anterior do pé. O talus é o Gnico osso do pé que
se articula com a fibula e a tibia, este é circundado pelo maléolo medial da tibia e 0 maléolo
lateral da fibula. O osso do calcanhar é o osso mais forte do tarso. Os 0ssos do tarso articulam-
se com o do metatarso através de articulacdes tarsometatarsicas. O metatarso consiste em cinco
0ssos numerados de | a V da posicdo medial para lateral, estes 0ssos possuem uma base proxi-
mal, um corpo médio e uma cabeca distal, tal como as falange, apenas o dedo grande possui
duas falanges, proximal e distal os restantes dedos possuem trés (proximal, medial e distal)
(Tortora, 2000).

Os musculos do membro inferior podem ser divididos nos musculos que intervém no

movimento da coxa, da perna, do tornozelo e do pé, estes sdo 0s maiores e mais poderosos
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musculos do corpo humano, uma vez que estes musculos, possuem um papel importante na

estabilidade, locomog&o e na manutengéo da postura.

Inguinal
ligament

Gluteus

lliopsoas
. E Gluteus

maximus

ectineus
Tensor —

fascia lata dductor
longus

-Adductor
magnus

+—Gracilis
Rectus
femoris Sartorius

Biceps femoris

lliotibial tract

Vastus
lateralis Semitendinosus

Semimembranosus

Vastus
medialis

Quadriceps
tendon

Patellar
tendon

Gastrocnemius
Peroneus

longus -Gastrocnemius

Tibialis
anterior

Extensor
digitorum Soleus
longus

Peroneus
brevis

Extensor ———— Achilles tendon

hallucis
longus

Figura 7 - masculos superficiais da perna direita (adaptado de (Whittle, 2007)).

Os musculos da coxa estdo organizados por compartimentos, anterior, medial e posterior
e existe também masculos situados lateralmente. Os musculos anteriores agem sobre as articu-
lacdes da anca e do joelho, estes musculos sdo o psoas maior € o iliaco, que em conjunto, estes
sdo referidos como iliopsoas, estes musculos sdo os responsaveis pela flexdo da coxa, neste
compartimento existem também os musculos sartério, reto femoral, que atuam sobre as articu-
lacdes da coxa e do joelho e os musculos vastos (medial, intermédio e lateral), estes Gltimos
atuam apenas sobre a articulacdo do joelho. No compartimento medial, existem seis muasculos,
0 grécil, o pectineo, os adutores (longo, curto e magno) e a obturador externo, todos estes mus-
culos exceto o obturador externo possuem como principal funcdo a aducdo da coxa, sendo que
os adutores longos e magnos podem também rodar medialmente a coxa e o obturador externo
roda lateralmente a coxa. Existe apenas um musculo situado lateralmente, que € o musculo da
fascia lata. Por fim no compartimento posterior existem apenas trés musculos, o biceps femoral,
0 semitendinedeo e o semimembranaceo, todos estes musculos atravessam articulacdes da anca
e do joelho (Drake, Vogl, & Mitchell, 2010; Seeley, Stephens, & Tate, 2011; Tortora, 2000;
Whittle, 2007).
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Os masculos que atuam na perna e no pé também se encontra organizado em comparti-
mentos, o0 compartimento posterior (flexor) € assim denominado, pois estes musculos fletem a
perna mas também estendem a coxa, este compartimento encontra-se organizado em dois gru-
pos, superficial e profundo, no grupo superficial encontram-se trés masculos, o gastrocnémio,
o0 plantar e o soleo, estes musculos sdo grandes e poderosos, pois sao 0s grandes responsaveis
por impulsionar o corpo para a frente durante a caminhada e podem elevar o corpo sobre 0s
dedos quando em pé, isto acontece porque estes musculos partilham o tenddo de Aquiles que é
0 tend@o mais forte do corpo. No grupo profundo, que é o responsavel pela flexdo plantar do
pé, existem quatro masculos, o popliteo, o flexor longo de halux (dedo grande do pé), o flexor
longo dos dedos e o tibial posterior, 0 masculo popliteo age sobre o joelho, enquanto os outros
trés agem sobre o pé (Drake, Vogl, & Mitchell, 2010; Tortora, 2000).

O compartimento lateral contém os muasculos que sdo responsaveis pela flexdo plantar
do pé e pela sua inversdo (girando o calcanhar para fora) e este compartimento contém dois
musculos, o fibular longo e curto (Drake, Vogl, & Mitchell, 2010; Tortora, 2000).

Por fim temos os musculos do compartimento anterior, este possui quatro masculos, o
tibial anterior, o extensor longo de halux, o extensor longo dos dedos e o fibular terceiro, estes
musculos em conjunto realizam a dorsiflexdo do pé, estendendo os dedos e invertendo o pé
(Drake, Vogl, & Mitchell, 2010).

2.3. Definicao de Biomecanica

Embora as defini¢bes de biomecéanica sejam variadissimas, pode dizer-se que a biome-
canica é o estudo do comportamento de sistemas bioldgicos tendo por base os conceitos e as
leis da Mecanica (Calhau, Pisco, Valente, & Santo, 2008).

A palavra biomecanica € uma palavra composta por bio + mecanica, esta cruza as esferas
da biologia e da mecéanica, ou seja, é o estudo da biologia através da fisica. A biomecanica é a
area da biofisica que se dedica ao estudo dos seres vivos, ou sistemas bioldgicos, com base em
principios, leis e métodos da mecéanica. A biologia centra-se no estudo da vida e a mecanica,

que sendo um ramo da fisica que se preocupa com a descri¢gdo do movimento e com as forgas

14



gue criam esse mesmo movimento, encontra-se centrada nesse estudo (Vilas-Boas, 2016;
Knudson, 2003).

A biomecanica € a area da biofisica que se dedica ao estudo dos seres vivos, ou sistemas

biol6gicos com base em principios, leis e métodos da mecanica.

A biomecanica fornece ferramentas matematicas necessarias para entender como os se-
res vivos se movimentam (Knudson, 2003), esta é descrita como a ciéncia que estuda as forcas
internas e externas que atuam no corpo humano e, os efeitos produzidos por essas forgas. Ou
seja, esta definicdo ndo sera mais do que uma adaptacao da definicdo de mecanica, mas desta
feita, aplicada a sistemas bioldgicos, neste caso o corpo humano. Nesta descri¢do de biomeca-
nica observa-se a existéncia de dois campos de estudo distintos: o estudo das forcas internas e
das forcas externas e, as suas repercussdes. Assim, pode-se distinguir a existéncia da biomeca-

nica interna e, da biomecéanica externa (Barbosa, 2010).

Segundo (Amadio & Serrdo, 2007), a biomecanica, pode ser dividida em dois campos
de estudo distintos a biomecénica interna e a biomecanica externa, como ja referido, isto acon-
tece devido a sua grande diferenca de abordagens e aplicagdes (Amadio & Serrdo, 2007;
Barbosa, 2010). A biomecanica interna preocupa-se com as forc¢as internas, que se centra nas
forcas transmitidas pelas estruturas bioldgicas internas do corpo, tais como forcas musculares,
forcas nos tenddes, ligamentos, 0ssos e cartilagens articulares, entre outras. A determinacéo das
forcas internas dos masculos e das articulagdes representa ainda um problema metodoldgico
ndo totalmente resolvido na biomecénica, mas seguramente constituem-se na base fundamental
para melhor compreensdo de critérios para o controlo do movimento. A biomecanica externa
representa os parametros de determinacdo quantitativa e ou qualitativa referente as mudancas
de lugar e posicdo do corpo humano em movimentos desportivos, com auxilio de medidas des-
critivas cinematicas e/ou dinamicas, portanto aquelas que se referem as caracteristicas observa-
veis exteriormente na estrutura de movimento (Amadio & Serrdo, 2007). Torna-se assim pos-
sivel analisar e descrever qualquer tipo de movimento realizado pelo corpo humano, embora de
forma aproximada, dada a enorme complexidade deste sistema bioldgico (Calhau, Pisco,
Valente, & Santo, 2008).
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2.4. A Marcha

A marcha é definida como a forma de deslocamento na posi¢édo bipede do ser humano,
sendo também a acdo através da qual o corpo se move através do espago aquatico, aéreo e
terrestre. Esta é conseguida através de movimentos coordenados dos segmentos corporais apro-
veitando a vantagem de uma interacdo de forcas internas e externas e € acompanhada pela acéo

do sistema neuro-musculo-esquelético (Sousa A. S., 2010).

A marcha humana normal, tem sido descrita como uma série de movimentos alternados
e ritmicos das extremidades e do tronco e que faz com que o centro de gravidade e o corpo se
movam para a frente (Ali, et al., 2017; Osorio & Valencia, 2013)

Embora existam pequenas diferencas na maneira de como a marcha € executada de um
individuo para outro, essas diferencas caem dentro de pequenas diferencas. O ciclo da marcha
comeca quando 0 pé entra em contato com o solo e termina com o proximo contato com o chao
do mesmo pé. Os dois principais componentes do ciclo da marcha séo: a fase de apoio e a fase
de balanco. Uma perna esta na fase de apoio quando esta em contato com o solo e esta na fase

de balanco quando néo estd em contato com o solo (Osorio & Valencia, 2013).

De forma a se obter uma melhor compreensao do que ocorre no ciclo da marcha expli-

car-se-a4 mais detalhadamente.

2.4.1. Ciclo da Marcha

O ciclo da marcha é a sequéncia de movimento que ocorre entre dois contactos sucessi-
vos do mesmo pé com o solo, esta esta representada na Figura 8 e comeca quando um dos
calcanhares, neste caso o calcanhar do pé direito atinge o solo, suportado pela perna direita, o
peso corporal desloca-se para a frente a medida que a perna esquerda flete na anca e nos joelhos
e se inclina para a frente, atingindo eventualmente o calcanhar do pé esquerdo no chédo. O peso
entdo desloca-se para a frente na perna esquerda, enquanto a perna direita se inclina para a
frente e atinge novamente o solo. Assim, enquanto uma perna esta em fase de apoio, a perna
oposta encontra-se em fase de balanco. Estas sdo as duas principais fases do ciclo de marcha, a
fase de apoio em que o pé esta em contacto com a superficie de apoio, e a fase de balanco, que

corresponde ao periodo em que o0 pé ndo esta em contacto com a superficie de apoio, esta fase
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apenas termina quando o calcanhar contacta novamente com o solo. Existem também periodos
de suporte duplo, durante os quais ambas as pernas fazem contacto com o solo, normalmente
este periodo compreende aproximadamente 10% do ciclo da marcha, mas aumentam como

compensacéo pela instabilidade em muitas marchas anormais (Baker & MD, 2017).

|
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 909% 100%

‘ (% de 1 ciclo de marcha)
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| Flexao Flexdo
plantar Flexao dorsa plantar Fiexdo dorsal

Pe J
Eversao Inversao Eversao
Pelve
Fémur Rotagao Rotacdo
Tibia NEEMma interna
J' 4 *
Contacto inicial E evagao do Novo contacto
do calcanhar pe do calcanhar

Figura 8 - Ciclo de marcha da perna direita, com fase de apoio e de balanco e indicac¢do das subfases e rotacéo dos segmen-
tos anatémicos (Completo & Fonseca, 2011).

O ciclo da marcha, dura aproximadamente um segundo, sendo que a fase de apoio ocupa
entre 51 a 60% do ciclo e a fase de balanco entre 38 e 40% do ciclo. Cada uma destas fases
pode ainda ser dividida em subfases (Figura 9). No caso da fase de apoio, esta pode ser dividida
em diferentes periodos, sendo eles: o contacto inicial, apoio bilateral, apoio unilateral e propul-
sdo. O inicio do periodo de contacto acontece quando o calcanhar atinge o solo, como ja referido,
e termina aquando da subida do pé contralateral. Este periodo também é denominado de apoio
duplo e rececdo de carga, este ocupa cerca de 10% do ciclo de marcha e 18% da fase de apoio.
As fungdes essenciais deste periodo sdo a dissipacao das forcas resultantes do contacto do cal-
canhar com o solo e a adaptagdo as suas irregularidades. No momento em que o calcanhar

contacta com o0 solo, a agéo da forga de reacdo deste provoca a rotagdo interna de todo o0 membro
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inferior simultaneamente com o movimento de flexdo plantar e eversdo do pé. O periodo de
apoio unilateral inicia-se logo ap6s a elevacdo do pé contralateral e termina com o inicio da
elevacdo do calcanhar do pé, designando-se esta fase por fase média de apoio, Figura 9. Este
periodo, ocupa cerca de 20% do ciclo de marcha e 30% da fase de apoio, o peso do individuo
recai sobre um dos membros, enquanto o outro est em fase de balanco. O periodo propulsivo
inicia-se na elevacdo do calcanhar do pé apoiado e termina com a elevacdo da zona digital do
mesmo pé, esta fase ocupa cerca de 30% do ciclo de marcha e 50% da fase de apoio e engloba
a fase de apoio final e a fase de pré-balanco. Neste periodo, todo 0 membro inferior a executar
a propulséo estd em extensdo e realiza uma ligeira flexdo. A fase inicial do balango inicia-se
aquando da elevacédo do pé de apoio e termina com ambos 0s pés em posi¢do contigua. Ja a fase
média de balango termina com a tibia do pé de apoio na posicdo vertical, sendo que a fase final
de balan¢o termina com o contacto do calcanhar do pé. Durante a fase de balango, o avango do
membro é facilitado pela posicéo fletida da articulacdo do joelho (Completo & Fonseca, 2011).

Contacto inicial

Elevagao do pé
contralateral

€ recepgao
de carga

Elevagéo do
calcanhar

Fase
média de
balango

Fase final

LY i

de apoio
Fase Pré \

balango

Contacto do pé contralateral

Figura 9 - Representagdo das subfases do ciclo da marcha (Completo & Fonseca, 2011).

Existem diversos parametros importantes relacionados com o ciclo da marcha, dentro
desses parametros encontra-se o tempo e a distancia, esses serdo apresentados na Tabela 1, estes
sdo afetados por diversos fatores, como a idade, género e o peso (Sousa A. S., 2010). Nos di-
versos parametros existem variaveis que devem ser consideradas para o estudo do ciclo da mar-

cha, como por exemplo no parametro do tempo deve se ter em atencdo o tempo de apoio simples
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e duplo, o tempo de balango entre outros, em relagcdo ao parametro da distancia deve-se se ter

em atencdo o comprimento do passo, da passada, entre outros. Todos estes parametros estao
apresentados na Tabela 1 (Sousa A. S., 2010; Silva J. R., 2015):

Tabela 1 - Parametros de tempo e distancia.

Pardmetros de Tempo

Parametros de Distancia

Variaveis

Definicédo

Variaveis

Definigéo

Tempo de apoio
Simples

Periodo em que ape-
nas um pé se encon-
tra apoiado no solo.
Esta aumenta com a
idade e diminui com
0 aumento da veloci-
dade da marcha.

Cumprimento do
passo

tre dois contactos su-

opostos, ou seja, dis-

ao contacto do calca-

Distancia linear en-
cessivos de pés
tancia entre o con-
tacto inicial do cal-
canhar de um pé até

nhar do pé oposto.

Tempo de apoio du-
plo

Periodo em que 0s

dois pés se encon-

tram em contacto
com o solo.

Cumprimento da
passada

Distancia entre dois
eventos sucessivos
acompanhados pelas
mesmas extremida-
des, isto &, é a dis-
tancia que ocorre en-
tre o contacto inicial
do calcanhar de um
pé, até ao proximo
contacto do mesmo
calcanhar.

Tempo de Balancgo

Periodo de tempo em
que 0 pé se encontra
no ar, comeca no
momento em que 0S
dedos comecam a
deixar o solo até o
inicio do contato do
calcanhar com o
solo.

Grau de desloca-
mento dos dedos

Angulo formado
pela colocacdo do

pé.

Tempo do passo

Tempo percorrido
num Unico passo

Largura do passo

Distancia paralela do
ponto de contato do
calcanhar de um pé
com o solo até a li-
nha de progressdo a
frente do ponto de
contato do outro pé.

Tempo da passada

Quantidade de
tempo decorrido na
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distancia linear entre
dois eventos sucessi-
VoS que sdo realiza-
dos pelo mesmo
membro, ou seja, 0
tempo entre o con-
tacto inicial do cal-
canhar no chéo e
quando esse calca-
nhar volta a tocar no
chao novamente.

Cadéncia NUmero de passos
realizados por uni-

dade de tempo.
Velocidade Deslocamento reali-

zado por unidade de
tempo.

Na Figura 10 € apresentado uma imagem onde explica a diferenca entre o cumprimento
do passo e o cumprimento da passada e a largura do passo.

Comprimento de passo

Comprimento de passo

(esquerdo)

(direito)

P Largura de passo

P

Comprimento de passada

Ty

Sentido da
marcha

-—-+

2.5. Métodos para analise da marcha

2.5.1. Biomecéanica no estudo da Marcha

Figura 10 - Par@metros do ciclo da marcha (Completo & Fonseca, 2011).

A principal dedicacdo da biomecanica é o estudo do movimento humano, possuindo

alguns aspetos indispensaveis para o estudo da marcha, Segundo (Amadio, et al., 1998) 0s mé-

todos utilizados pela biomecanica para abordar as diversas formas de movimento sdo: cineme-

tria, a dinamometria, a eletromiografia e a antropometria, na Figura 11 apresentam-se 0s méto-

dos de medicéo utilizados a nivel da biomecénica.
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orientagao dos distribuicao de muscular modelo corporal
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corporais
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Inércia
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Figura 11 - Areas para a completa analise biomecanica (Amadio, et al., 1998).

Para a execucdo desta dissertacdo de mestrado foi utilizada a Cinematica, a Termografia
e a Eletromiografia (EMG), serdo entdo abordados apenas os métodos utilizados e em que con-

sistem.

2.5.1.1. Cinematica

A cinematica consiste na avaliagdo do movimento sem considerar as forcas envolvidas.
Na analise da marcha a cinematica é usada para o calculo dos deslocamentos, das velocidades
e das aceleraces lineares e angulares presentes no movimento. O instrumento basico para me-
didas cinematicas é baseado em camaras de video que registam a imagem do movimento e que
através de softwares especificos procuram as variaveis de interesse (Completo & Fonseca, 2011;
Amadio, et al., 1998).

Existem diversos processos de analise cinematica, como a cinematografia, a cronociclo-
grafia, cineradiografia e a estroboscopia, mas 0 processo mais frequente na analise cinematica
e 0 mais utilizado é videografia. Existem dois tipos distintos de analises cinematicas: as analises

bidimensionais e as tridimensionais (Barbosa, 2010).

2.5.1.2. Termografia

A termografia por infravermelhos foi proposta como uma ferramenta para ser utilizada,
com aplicages interessantes tanto na medicina do desporto quanto na fisioterapia, entre outras
areas (Marins, et al., 2013). A primeira aplicacdo médica de imagem térmica por infravermelhos

foi em 1956. Desde entdo, a tecnologia evoluiu, tornando-se mais acessivel e mais facil de usar,
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0 que levou a um uso generalizado. Além disso, a resolucdo, o tamanho da imagem e a porta-
bilidade tem vindo a melhorar constantemente e, consequentemente, é agora uma ferramenta

reconhecida e Util na prética clinica (Sousa, et al., 2017).

Devido a todas as vantagens mencionadas, a utilizagdo da termografia passa a ter um
enorme interesse na analise da marcha (Rocha, Queijo, & Santos, 2015).

A termografia € uma técnica que grava o calor radiante de um corpo através da emissdo de
infravermelhos, que se encontra numa gama do espectro que o olho humano néo consegue ver.
Esta técnica permite a visualizacdo da temperatura da superficie do corpo em tempo real com
sensibilidade até 0,025 ° C e atinge uma precisao de 1% de forma néo invasiva e sem contato
fisico com o individuo a ser analisado. Outras vantagens que esta técnica possui € que € rapida
e inofensiva, altamente reprodutivel e ndo envolve a emisséo de radiacdo. Essas caracteristicas
permitem que os investigadores obtenham o perfil térmico local do individuo podendo ser rea-

lizada varias vezes sem que seja prejudicial para o paciente (Marins, et al., 2013).

No campo médico, a termografia por infravermelhos tem sido usada para identificar uma
série de problemas relacionados a diferentes tipos de sindromes de dor, alteracdes na pele, de-
feitos vasculares, defeitos neurologicos, lesdes musculares e tendinosas. Assim, a termografia
pode ser uma ferramenta importante na prevencdo de lesdes quando diferencas térmicas sao
identificadas (Marins, et al., 2013).

Os mecanismos de vasoconstricdo e vasodilatacdo séo essenciais para coordenar a redistri-
buicdo do débito cardiaco para os musculos esqueléticos ativos durante o exercicio. O excesso
de calor produzido pela contracdo muscular aumenta a temperatura interna e estimula a trans-
feréncia de calor para a superficie corporal e sudorese. A evaporacdo do suor reduz a tempera-
tura da pele e aumenta o gradiente térmico entre o core e a pele, sendo este o principal meca-
nismo de dissipacao de calor para o ambiente durante o exercicio. Tendo em vista o importante
papel da pele no processo de regulacdo da temperatura corporal, 0 monitoramento térmico da
pele durante o exercicio pode fornecer informacdes interessantes sobre o sistema termorregu-
latério humano. A temperatura da pele é determinada pela atividade metabolica de tecidos so-
brejacentes a pele, fluxo sanguineo local e intensidade de eliminacéo do suor. Portanto, espera-
se que a a¢ao de mecanismos termorregulatorios e hemodindmicos durante o exercicio induzam

a alteracOes na temperatura da pele (Silva, et al., 2017).
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2.5.1.3. Eletromiografia

O sinal elétrico que se encontra associado a contracdo do musculo € designado de ele-
tromiografia (EMG). A EMG tem sido bastante importante para compreensdo do comporta-
mento e funcionamento biomecanico do sistema musculo-esquelético. A contracdo dos muscu-
los esqueléticos € o resultado da variacdo quimica induzida pelo sistema nervoso na condutivi-
dade da membrana da fibra muscular. Estas variaces que se propagam desde o ponto de exci-
tacdo ao longo da fibra muscular sdo muitas vezes medidas através do recurso a EMG. O sinal
elétrico pode ser medido através da utilizacdo de elétrodos de profundidade, que sdo colocados
no interior do masculo, ou por elétrodos de superficie, colocados sobre a pele (Completo &
Fonseca, 2011).

Os masculos que movimentam o membro inferior, sdo na sua maioria, musculos super-
ficiais, por esse motivo, a sua atividade pode ser adquirida através da eletromiografia de super-
ficie (Completo & Fonseca, 2011).

A eletromiografia de superficie € uma técnica para medir o inicio da ativagdo muscular,
a duracéo da ativacdo muscular e o nivel de esforgco muscular (Peres, Verona, Nisar, & Ritchey,
2016), esta é largamente utilizada nas diversas areas da satde para varios fins, como verificar
0 comportamento neuromuscular em algumas doencas ou lesbes que afetam esse sistema, 0
efeito do desuso no nivel de ativacdo muscular e também os efeitos e especificidades do exer-

cicio fisico na funcéo neuromuscular (Correa, Costa, & Pinto, 2012).

A utilizacdo da eletromiografia na analise da marcha é uma atividade complexa, pois
existem bastantes variaveis que influenciam a EMG e existem ainda, dificuldades em compre-
ender a relacdo entre o sinal eletromiogréafico e os processos fisiologicos (Completo & Fonseca,
2011).

Muitos fatores podem influenciar na recolha do sinal da eletromiografia. Os fatores que
podem influenciar essa recolha divide-se em dois grandes grupos: fatores extrinsecos, que sao
aqueles que podem ser modificados e fatores intrinsecos, que ndo podem ser modificados. Na
categoria dos extrinsecos encontram-se questdes metodolédgicas importantes, como o modelo
dos elétrodos, a posicao dos elétrodos, a orientagdo dos mesmaos, a pele, entre outros. Nos fato-
res intrinsecos, como a EMG capta o somatorio dos potenciais de agdo muscular (e muitas vezes

ndo apenas de um musculo, mas também dos seus musculos vizinhos), as caracteristicas das
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Unidades Motoras, bem como dos tecidos dos sujeitos avaliados (gordura corporal, temperatura
corporal, fluxo sanguineo muscular) influenciam de maneira importante na recolha do sinal

eletromiogréfico (Correa, Costa, & Pinto, 2012).

Os elétrodos sdo dispositivos de entrada e saida de corrente num sistema elétrico. O
elétrodo é o local de conexdo entre o sistema de aquisicéo e o corpo, este deve ser colocado o
mais proximo possivel do masculo a ser analisado para que este capte a corrente ionica desse
musculo. A area da interface elétrodo-tecido é chamada de superficie de detecdo e esta com-
porta-se como um filtro passa-baixo e as caracteristicas dependem do tipo de elétrodo e eletré-
lito utilizado (Marchetti & Duarte, 2006).

Os elétrodos de superficie, devido ao seu carater ndo invasivo, na maioria dos casos sao
0s mais utilizados. Além de possuir o beneficio de se manusearem facilmente, a sua principal

limitacdo é que apenas os musculos da superficie podem ser detetados (Konrad, 2006).

Estes elétrodos sdo ainda subdivididos em passivos, estes ndo possuem amplificacdo no
proprio elétrodo detetando apenas o sinal eletromiografico e enviando-o ao condicionador (am-
plificador associado ao filtro analdgico) e ativos que realizam a amplificacdo do sinal detetado
antes de ser enviado ao condicionador, estes possuem um pré-amplificador diferencial que sub-
trai e amplifica o sinal eletromiogréafico tornando, desta forma o movimento dos cabos menos
significativo (Marchetti & Duarte, 2006).

Os elétrodos mais utilizados e recomendados na eletromiografia de superficie, sdo 0s
pré-gelificados de prata / cloreto de prata (Ag-AgCl). Além de se manusearem de uma forma
facil e rapida, os aspetos higiénicos ndo sdo um problema ao usar este tipo de elétrodos descar-
taveis (Konrad, 2006).

Os elétrodos descartaveis séo fabricados como elétrodos humidos ou elétrodos adesivos
de gel, elétrodos associados a um gel condutor (pré-gelificados). Geralmente, os elétrodos ha-
midos tém melhores condic¢Bes de conducdo e impedancia (possuem uma impedancia menor)
do que os elétrodos adesivos de gel. Este ultimo tem a vantagem de poder ser reposicionado em

caso de erros (Konrad, 2006).
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2.6. Envelhecimento

O envelhecimento da populagéo constitui uma das mais relevantes transformacdes a ni-
vel mundial e Portugal ndo é excecdo na medida em que tem assistido ao crescimento da popu-
lacdo idosa nas ultimas décadas. Sendo que Portugal é um dos Paises da Unido Europeia onde
o0 envelhecimento tem sido mais acelerado (Mateus & Alves, 2018).

O envelhecimento é descrito como um processo, ou um conjunto de processos, proprio
de todos os seres vivos e que se manifesta pela perda da capacidade de adaptacédo e pela dimi-
nuicdo da funcionalidade, logo, esta relacionado com alteraces fisicas e fisioldgicas (Faria &
Marinho, 2004).Segundo (Mazzeo, et al., 1998) o envelhecimento é um processo complexo que
envolve muitas variaveis (por exemplo, genética, fatores de estilo de vida, doencas cronicas)
que interagem entre si, influenciando muito a maneira como se envelhece, este processo é co-
mum a todos os membros de uma determinada espécie, sendo um processo progressivo que
envolve mecanismos destruidores que afetam a capacidade de desempenhar um grande nimero
de tarefas (Franchi & Junior, 2005).

De acordo (Mateus & Alves, 2018) fazem parte do processo de envelhecimento altera-
cOes estruturais e funcionais. As estruturais surgem essencialmente a nivel metabolico e celular
traduzindo-se em mudancas na imagem corporal (células e tecidos, composicéo global do corpo
e peso, musculos, 0ssos e articulacdes, pele e tecido subcutaneo etc.) As alteragbes funcionais
ocorrem ao nivel dos sistemas do organismo cardiovascular, respiratério, renal e urinario, gas-
trointestinal, nervoso e sensorial, endocrino e metabdlico, reprodutor e imunitario. Nos casos
em que o declinio € muito expressivo pode ocorrer a diminuicdo da reserva funcional, colo-
cando o idoso numa situacdo de vulnerabilidade, designadamente o aparecimento de doencas

cronicas que podem causar perda de autonomia.

Dito de modo breve, podemos afirmar que o processo de envelhecimento esta relacio-
nado com intmeras transformacdes com implica¢6es na funcionalidade, na mobilidade, na au-
tonomia, na salde e, claro, na qualidade de vida da populacdo idosa. Contudo, enquanto fené-
meno irreversivel que faz parte do destino historico do homem, o envelhecimento tem causas
ainda desconhecidas (Faria & Marinho, 2004).

De um modo geral, as defini¢ces de envelhecimento apontam no sentido de alteragdes

fisicas, psicoldgicas e sociais com a passagem dos anos, com repercussao na qualidade de vida
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dos idosos. Apds a conceptualizagdo do envelhecimento, passou-se de seguida a analisar as
alteracdes que séo observadas na marcha provocadas pelo envelhecimento e no conceito de

atividade fisica e seus beneficios no envelhecimento.

2.6.1. Alteracdo da marcha provocada pelo envelhecimento.

O processo de envelhecimento é um fendmeno multifatorial que leva a reducéo da efi-
cacia de um conjunto de processos fisiologicos, essas reducGes podem levar a uma perda de
independéncia funcional, interferindo na qualidade de vida desses idosos. A associacdo dessas
alteracdes com doengas cronicas degenerativas muito prevalentes nos idosos, torna esta popu-
lagdo vulneravel a deteorizacéo fisico-funcional. O controle do equilibrio e da marcha é visto,
tradicionalmente como um processo automatico que requer baixos niveis de processamento
cognitivo. Porém, estudos realizados mostram que a marcha € uma tarefa motora extremamente
complexa, composta por uma sequéncia de movimentos ciclicos dos membros inferiores que
proporcionam o deslocamento do corpo e que para a sua execucdo de maneira adequada, fun-

¢Oes cognitivas e complexas sdo exigidas (Hallal, et al., 2013).

As alteracfes na marcha podem ser causadas por causas neurologicas e nao neurologicas,
estas podem ser parte do processo normal de envelhecimento ou podem ser causadas por pato-
logias subjacentes. Com 0 avanco da idade, observa-se uma diminuicdo da massa muscular e
da forca, observa-se também que a artrite e deformidades articulares tornam-se mais comuns.
Como resultado dessas e de outras mudancas biomecanicas no envelhecimento, a passada en-
curta e a velocidade diminui, mesmo em pessoas mais velhas que se encontrem robustas e sau-
daveis (Cohen & Zwerling, 2016).

As diferencas na cinematica e cinética entre estudos realizados a adultos jovens e idosos
tém fornecido informacdes sobre como a marcha muda de acordo com mudancas fisioldgicas
relacionadas a idade, sendo bastante investigadas nos ultimos 30 anos. A hipo6tese predominante
sugere que ha uma mudanca na contribuicdo relativa das articulacdes das extremidades inferi-
ores, ocorrendo um menor papel dos flexores plantares do tornozelo na marcha dos idosos
(Franz, 2016).
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E importante entender se o envelhecimento normal altera a marcha, ou seja, comegando
por entender se uma marcha é ou anormal (Virmani, Gupta, Shah, & Larson-Prior, 2018;
Salzman, 2010).

Para entender se uma marcha é anormal pode ser bastante desafiador, porque ndo exis-
tem padrdes claramente aceites para definir uma marcha normal em idosos. Estudos que com-
param pessoas saudaveis nos seus 70 anos com pessoas saudaveis na faixa etaria dos 20 anos
demonstram uma reducéo de 10 a 20% na velocidade da marcha e do comprimento da passada
em populacdo idosa. Outras caracteristicas da marcha que também alteram com o envelheci-
mento € um maior tempo de apoio, ocorrendo maior tempo gasto na fase de apoio duplo ( ou
seja, quando os dois pés se encontram em contacto com o solo), ocorre também uma alteracao
da postura, apresentando uma postura mais curvada e ocorre um desenvolvimento de forgas
menos vigorosas no momento do impulso. Essas alteracGes podem representar adaptacdes as
alteracdes nos sistemas sensoriais ou motores para produzir um padrdo de marcha mais seguro

e estavel (Salzman, 2010).

Ultimamente tem sido utilizado o termo “distirbio senil da marcha” para descrever dis-
tarbios na marcha em idosos quando uma doenca subjacente nao pode ser identificada, sendo
este distarbio acompanhado por um padrdo de caminhada lento, amplo arrastado e cauteloso.
No entanto a compreensao atual dos distarbios da marcha desafia este termo porque a maioria
das mudancas importantes na marcha e no equilibrio séo atribuiveis a uma ou mais condi¢des
subjacentes. Até 20% os adultos mais velhos mantém padrdes normais de marcha em idade
muito avancada, reforcando que o envelhecimento ndo € inevitavelmente acompanhado por
uma marcha desordenada. Os padrdes senis podem representar uma manifestacdo precoce de
doenca subclinica, porque a sua ocorréncia correlaciona-se com o risco aumentado de doencas,
como doencas cardiovasculares, de deméncia, entre outras (Salzman, 2010).As alteracGes pa-
toldgicas em quase qualquer ponto do neuro-eixo podem causar disfuncdo da marcha, e quase

todas aumentam a frequéncia com a idade (Cohen, Verghese, & Zwerling, 2016).

2.6.2. Atividade fisica e os seus beneficios no envelhecimento.

Segundo a DGS, o aumento do nimero de pessoas idosas € um sinal positivo do desen-

volvimento. No entanto, acarreta um acréscimo significativo nos custos para os servicos de
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salde e sociais, dependendo da saude e capacidade funcional da populacgdo idosa. O exercicio
fisico é importante para as pessoas idosas saudaveis, aumentando e mantendo a qualidade de
vida e independéncia dos idosos (DGS). Atualmente, estd comprovado que quanto mais ativa é
uma pessoa menos limitaces fisicas ela tem (Franchi & Junior, 2005).

A atividade fisica, definida como qualquer movimento corporal produzido em conse-
quéncia da contracdo muscular que resulte em gasto energético, é amplamente reconhecida
como um dos principais comportamentos de salde para manter a satide e melhorar a qualidade
de vida de todas as faixas etarias (Chen & Lee, 2013; Matsudo, Matsudo, & Neto, 2000). No
caso dos idosos, a atividade fisica melhora a forga, o equilibrio, a coordenacdo, a flexibilidade,
a resisténcia, a saude mental, o controlo motor e a funcdo cognitiva, ajudando a prevenir as

quedas (a maior causa de incapacidade entre a populacéo idosa) (DGS).

O envelhecimento é acompanhado pelo marcado declinio das capacidades funcionais.
Sendo um processo complexo, o envelhecimento resulta da interacdo de diversos fatores (fato-
res genéticos, estilo de vida, doengas crdnicas) determinando o declinio da capacidade funcio-
nal. No entanto, a manutencao de um estilo de vida ativo através da realizacao regular de exer-
cicio fisico contribui para um envelhecimento mais saudavel, que se caracteriza entre outros
aspetos por niveis de aptiddo que se relacionam com menor risco de morbilidade e mortalidade.
O declinio da capacidade funcional resulta, em parte, de alteragdes neuromusculares tais como
a desenervacdo muscular, a atrofia e perda seletiva de fibras musculares com reducéo da massa
muscular total e a diminuicéo da forca e da poténcia muscular. Estas alteracfes repercutem-se
negativamente no equilibrio e na mobilidade funcional dos sujeitos idosos pela reducéo da efi-
cacia dos mecanismos de ajustamento postural e do controlo motor, contribuindo para o au-
mento do risco de quedas e fraturas na populacao idosa (Ribeiro, Gomes, Teixeira, Brochado,
& Oliveira, 2010).

Um dos mais importantes caminhos para o envelhecimento saudavel € o exercicio fisico.
Ha evidéncias de que altos niveis de exercicio fisico sdo fundamentalmente importantes para
um envelhecimento saudavel, e a participacdo no exercicio € um forte preditor de um bom en-
velhecimento. O exercicio pode atuar como um fator de protecdo a satde dos idosos. A partici-
pacdo regular no exercicio pode diminuir a ocorréncia de doencas, quedas e incapacidades, bem
como melhorar a independéncia. Além disso, o exercicio regular ndo so traz muitos beneficios

fisicos, como também contribui para o bem-estar psicologico entre os idosos (Gutérrez,
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Calatayud, & Tomas, 2018). O exercicio fisico pode retardar, melhorar ou prevenir as ativida-
des da vida diéria, como o simples equilibrio e marcha (Figliolino, Morais, Berbel, & Corso,
2009).

Dentre os inimeros beneficios que a préatica de exercicios fisicos promove, um dos prin-
cipais € a protecdo da capacidade funcional em todas as idades, principalmente nos idosos. Por
capacidade funcional entende-se 0 desempenho para a realizagdo das atividades do quotidiano
ou atividades da vida diaria. As atividades da vida diaria podem ser classificadas por varios
indices como atividades da vida diaria que se referem a: tomar banho, vestir-se, levantar-se e
sentar-se, caminhar a uma pequena distancia, ou seja, atividades de cuidados pessoais basicos
e existem também as atividades instrumentais da vida diaria como: cozinhar, limpar a casa,
fazer compras, jardinagem, ou seja, atividades mais complexas da vida quotidiana. Um estilo
de vida fisicamente inativo pode ser causa primaria da incapacidade para realizar as atividades
da vida diaria, porém de acordo com varios estudos, um programa de exercicio fisico regular
pode promover mais mudancas qualitativas do que quantitativas, como por exemplo alteracéo
na forma de realizagdo do movimento, aumento na velocidade de execucdo da tarefa e adocéo

de medidas de seguranca para realizar a tarefa (Franchi & Junior, 2005).

Além de beneficiar a capacidade funcional, o exercicio fisico promove melhorias na
aptidao fisica. No idoso os componentes da aptiddo fisica sofrem um declinio que pode com-
prometer a sua saude. A aptidao fisica relacionada a saide pode ser definida como a capacidade
de realizar as atividades do quotidiano com vigor e energia e demonstrar menor risco de desen-
volver doencas ou condi¢des cronico degenerativas, associadas a baixos niveis de atividade
fisica. Os componentes da aptiddo fisica relacionados a satde e que podem ser mais influenci-
ados pelas atividades fisicas habituais sdo a aptidao cardiorrespiratoria, a forca e resisténcia
muscular e a flexibilidade, por isso sdo os mais avaliados, sendo preditores da condicdo da
salde. A pratica de atividade fisica também promove a melhorada composicao corporal, a di-
minuicdo de dores articulares, 0 aumento da densidade mineral 6ssea, a melhoria da utilizacao
de glicose, a melhoria do perfil lipidico, 0 aumento da capacidade aerdbia, a melhoria de forca
e de flexibilidade, a diminuicdo da resisténcia vascular. E, como beneficios psicossociais en-
contram-se o alivio da depressdo, o aumento da autoconfianca e a melhoria da autoestima
(Franchi & Junior, 2005).
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Em suma, a principal razdo para que os idosos iniciem e mantenham uma pratica de
exercicio regular sdo as inimeras melhorias da satde, 0 aumento da oportunidade de contacto
social e os ganhos na funcdo cerebral. Mas para além destes existem também muitos outros
beneficios conhecidos com a pratica regular de exercicio, tais como, 0 aumento da massa mus-
cular, a melhoria no controlo de glicemia e pressao arterial, a melhoria de equilibrio e marcha,
entre outros, estas melhorias traduzem-se numa melhoria na qualidade de vida dos idosos fa-
zendo com que estes assumam também um papel mais ativo na sociedade. A atividade fisica
reduz também a mortalidade relacionada com o Parkinson, esclerose mdltipla e alzheimer
(Amorim & Abreu, 2010).
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Capitulo 3

3. Métodos de investigacao e analise

3.1. Caracterizacdo da Amostra

Para este estudo recorreu-se a idosos que frequentam um projeto desenvolvido na Escola
Superior de Educacdo de Braganca, neste projeto os idosos tém aulas recorrentes de educagéo
fisica trés vezes por semana, tendo uma duracdo igual a um ano letivo, iniciando-se as aulas em
outubro e terminando em junho. Para se adquirir os resultados utilizaram-se duas amostras, uma
no final do ano letivo e outra no inicio do ano letivo, foram utilizadas duas amostras diferentes
porque a ideia inicial era realizar o estudo aos mesmos idosos no final e no inicio do ano letivo,
mas como muitos idosos deixaram de frequentar as aulas, recorreu-se a idosos diferentes. A
dimensdo da amostra foi a possivel dadas as limitagcGes a seguir apresentadas. Sendo assim,
selecionaram-se aleatoriamente 11 idosos, 4 do sexo masculino (todos os que se disponibiliza-
ram para o estudo) e 7 do sexo feminino, isto nos ensaios realizados no fim do ano letivo, nos
ensaios realizados no inicio do ano letivo selecionaram-se também 11 idosos mas passando a
ser 3 do sexo masculino (igualmente todos os que se disponibilizaram para o estudo) e 8 do
sexo feminino, o motivo pela qual existe menor nimero de idosos do sexo masculino neste
estudo, é porque o nimero de homens a frequentarem estas aulas é muito mais reduzido do que
o de mulheres, sendo que houve homens a recusarem fazer o estudo o que dificultou ainda mais

adquirir dados de elementos do sexo masculino traduzindo-se numa amostra desequilibrada.

De forma a se realizar a caracterizacdo da amostra, antes de qualquer ensaio o idoso foi
pesado de forma a se obter a sua massa corporal e medido, para se obter a sua altura, sendo
também anotada a sua idade. Apo6s adquiridos os dados foi obtida a média e o desvio padréo
para todos os parametros analisados, utilizando-se na folha de céalculo do Excel, as fungdes da
MEDIA e do DESVPAD.P. Com o auxilio dos dados adquiridos, calculou-se o indice de massa
corporal (IMC), onde se utilizou a equacdo 1, posteriormente calculou-se a média e o desvio
padrdo do indice de massa corporal, recorrendo-se novamente ao Excel. A equacao utilizada

para o célculo do IMC foi a seguinte:
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IMC = Peso (1)

Altura?

Os resultados relativos a média e ao desvio padrdo da idade, da massa corporal, da altura
e do IMC apresentam-se na Tabela 2, quer os resultados obtidos no fim do ano letivo (a) como

os resultados obtidos no inicio do ano letivo (b).

Tabela 2 — Caracterizacdo da Amostra no fim do ano letivo (a) e Caracterizagdo da Amostra no inicio do ano letivo.

Amostra | Estatisticas | Idade [anos] | Massa Cor- | Altura[m] | IMC [Kg/m?]
poral [Kg]

Média e

a Desvio Pa- | 69.64+8.23 | 68.78+8.14 1.63+0.06 26.00+3.11
dréo
Média e

b Desvio Pa- | 72.73%5.12 | 70.33+8.98 1.62+0.07 26.86+2.77
dréo

Com a realizagdo da Tabela 2 é possivel saber as alteracdes condicionadas pelas férias

nos diferentes parametros analisados.

De uma forma geral, comparando-se os dados obtidos no final do ano letivo (a) com os
dados obtidos no inicio do ano letivo (b), pode-se afirmar que a média da idade, da massa
corporal e do IMC aumenta do fim para o inicio do ano letivo, diminuindo apenas a da altura,
uma boa justificacdo é porque os idosos com uma menor pratica de exercicio tendem a aumentar
0 seu peso. Quanto ao desvio padrdo apenas diminui na idade, isto acontece porque no final do
ano letivo foi realizado um estudo a um idoso que possuia uma idade de 49 anos, que como
deixou de frequentar as aulas ndo foi possivel repetir o estudo a0 mesmo idoso no inicio do ano
letivo, esta diferenca de dados também se deve a se terem utilizado idosos diferentes nos dife-

rentes periodos.

De forma a saber se essas alteracdes também se verificam nos idosos que realizaram
ambos 0s ensaios, a amostra destes idosos € de seis, sendo trés do género masculino e trés do
género feminino, realizou-se a média e o desvio padrdo da idade, massa corporal, altura e IMC

apenas desses idosos, encontrando-se os valores na Tabela 3.
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Tabela 3 - Caracterizagdo da amostra dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios, no fim do ano letivo (a) e no inicio do

ano letivo (b).

Amostra | Estatisticas | Idade [anos] | Massa Cor- Altura IMC [Kg/m?]
poral [Kg]
Média e
a Desvio Pa- 73+6.24 71.22+6.88 1.63+0.06 26.97+3.41
dréo
Média e
b Desvio Pa- | 73.33%6.07 71.45+6.74 1.63+0.07 27.13+2.97
dréo

Relativamente aos dados dos idosos que realizaram ambos os estudos, observa-se que a

média da idade, da massa corporal e do IMC aumenta do fim do ano letivo (a) para o inicio (b),

mantendo-se apenas a altura, sendo assim, verifica-se praticamente o mesmo que foi observada

nos idosos todos, que a sua massa corporal aumenta, aumentando consequentemente o seu IMC,

suspeitando-se que seja devido a falta de exercicio regular. A idade aumenta devido ao passar

do tempo, um processo natural. O Unico que se encontra alteracdes € na altura que nos idosos

que repetiram ambos o0s testes se mantém e nos idosos todos diminui.

3.2. Materiais e métodos

De seguida serdo apresentados os materiais bem como os métodos a que se recorreu

para a execuc¢do desta dissertacéo.

3.2.1. Material Utilizado Para a Caracterizacdo da amostra

De forma a se obter a caracterizacdo da amostra recorreu-se a uma balanca da marca

AEG (Figura 12), para se saber a massa corporal do idoso, bem como a uma fita métrica, da
marca STANLEY TYLON para se adquirir a sua altura (Figura 13).
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Figura 12 - Balanca utilizada para adquirir a massa do Figura 13 - Fita utilizada para obter a altura dos idosos
idoso.

3.2.2. Cinematica

Para o estudo cinematico utilizou-se uma passadeira da marca DOMFIT e duas camaras,
uma colocada na lateral da passadeira, uma camara fotografica da marca CANON, modelo
PC1732 de origem da China possivel de se observar na Figura 14 a esquerda esta camara foi
utilizada para posteriormente serem adquiridos os angulos relativos a perna e as costas e uma
camara colocada na traseira da passadeira, esta ndo era uma camara de video, nem fotogréafica,
pois ndo possuindo mais recursos, foi utilizado um telemdvel da marca HUAWEI, modelo
P1OLITE (Figura 14 a direita), de origem da China, tal como a cdmara anterior. Esta camara foi

utilizada para se obter os dados do Swing dos idosos.

Figura 14 -Camara fotografica utilizada para adquirir as imagens laterais, & esquerda e telemdvel utilizado para adquirir as
gravacdes traseiras, a direita.

Para o estudo cinematico, optou-se por se adquirir os angulos das costas e perna, quando

o0 calcanhar esquerdo do idoso entrava em contacto com o solo, porgue no projeto anterior se
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verificou alteracfes ao nivel destas articulages e porque na avaliagdo clinica dos pacientes, a
andlise dos angulos articulares € um dos pardmetros cinematicos mais utilizado (Rebelo &
Martins, 2017). O Swing foi também um dos parametros medidos, porque consiste no desloca-
mento/balanco da anca, onde se situa o centro de gravidade aquando da execuc¢do da marcha.
Realizou-se uma pesquisa para entender melhor em que consiste o Swing, utilizando maiorita-
riamente o sciencedirect e o b-on, onde se colocou como palavras-chaves, Swing, Swing gait e
Swing elderly people ambas as fontes de pesquisa se centravam maioritariamente no Swing dos
bracos no golf e mesmo na marcha o que era mais avaliado era o Swing dos bragos e ndo do
centro de massa, para além disso muitos artigos também se centravam nas fases de balango e

pré-balanco da marcha.

As imagens adquiridas durante os ensaios, foram tratadas no software Kinovea, neste soft-
ware, para se obterem os angulos pretendidos era selecionada a zona a ser analisada sendo depois
“arrastado” para se saber o angulo. Para se obter o Swing, era selecionada uma linha na vertical ao
centro de massa do idoso, no inicio, quando este se encontrava com o calcanhar apoiado no chéo e
depois outra linha quando se encontrava com o calcanhar do outro pé no chéo, por fim era calculada

a diferenca.

O kinovea é um programa com inumeras caracteristicas e muito utilizado em estudos da
biomecanica, é um software de analise de video especializado em gestos desportivos, destina-

se principalmente a treinadores, atletas e profissionais de saude (Kinovea, 2018).

3.2.3. Termografia

Para se adquirirem as fotografias termograficas utilizou-se uma cdmara termogréafica, mas
antes da realizacdo de qualquer ensaio calibrou-se a camara termografica com recurso a um
sensor de humidade e temperatura (Figura 15) da marca J. Roma, modelo LASCAR EL-USB-
CO, mas para aléem da colocacdo da humidade e temperatura do local colocou-se também a
distancia a que a cdmara se ia encontrar do idoso sendo de 1,50m, bem como a emissividade do

corpo humano que apresenta um valor de 0,98 e a temperatura refletida no local.
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Figura 15 - Sensor de humidade e temperatura.

A camara termografica utilizada (Figura 16 a esquerda) era da marca FLIR, modelo T365
e de origem nos Estados Unidos da América, houve uma altura em que esta camara avariou e
teve que se recorrer a uma camara termografica de mais baixa qualidade, também essa da marca
FLIR mas modelo C3, na Figura 16 a direita, no cenario montado para se obterem as fotografias
termograficas colocou-se um tripé para facilitar a captura das fotografias, bem como um pano

preto para que este absorve-se alguma radiacéo presente.

Figura 16 - Camaras Termograficas utilizadas, a esquerda a cAmara FLIR modelo T365 e direita a cAmara FLIR modelo
Cs3.

As fotografias termograficas eram adquiridas as pernas dos idosos, a ideia inicial era
serem captadas ao corpo todo, mas devido a estarem num local onde se encontrava muita gente,
principalmente as idosas ndo se sentiriam muito bem a tirar a camisola, logo optou-se por se

realizar apenas as pernas, sendo também esta a zona de maior esforco.

Ap0s o registo, as fotografias termogréaficas foram tratadas num software, o FLIR Tools,
este software é produzido pela empresa responsavel pela criagdo da maquina termografica e €
dedicado ao tratamento das imagens obtidas nas maquinas. Neste software selecionou-se a zona
que se pretendia analisar e o software forneceu o valor da temperatura da superficie corporal
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do idoso. Na Figura 17, observa-se a imagem adquirida pela camara termografica T365 e na
Figura 18 é a mesma imagem ap0s 0 seu tratamento no software, com a zona onde se pretendia
adquirir a temperatura selecionada, na Figura 19 observa-se também uma imagem obtida pela
camara termografica, mas desta vez pela C3 e na Figura 20 a mesma imagem apds ser tratada.

“

Figura 17 - Fotografia obtida pela camara Termografica Figura 18 — Fotografia obtida pela camara termogréfica
T365. T365 tratada no software.

Figura 19 - Fotografia obtida pela cAmara Termogréfica Figura 20 - Fotografia obtida pela cAmara termogréfica
C3. C3 tratada no software.

Apds observadas as imagens é nitido que a qualidade da camara T365 € muito superior
ada C3.
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3.2.4. Eletromiografia

Antes de qualquer recolha, realizou-se uma pesquisa pratica para se conseguir apurar quais
os masculos a utilizar para a execucdo dos ensaios referentes a eletromiografia, essa pesquisa
centrou-se em estudos realizados a idosos, segundo essa encontraram-se diversos musculos,
pois diferentes autores utilizam diferentes masculos para os seus estudos, sendo eles o Gastro-
cnémio Lateral utilizado no estudo de (Silva, Pedroni, & Scheicher, 2014; Lo, et al., 2017), o
Gastrocnémio Medial utilizado por (Silva, Pedroni, & Scheicher, 2014; Kirkwood, Trede,
Moreira, Kirkwood, & MaximoPereira, 2011; Langeard, Bigot, & Gauthier, 2017; Roetenberg,
Buurke, Veltink, & Hermens, 2003) , o Vastos Lateral utilizado por (Silva, Pedroni, &
Scheicher, 2014; Azadian, Majlesi, & Jafarnezhadgero, 2017), o Tibial Anterior utilizado por
(Silva, Pedroni, & Scheicher, 2014; Kirkwood, Trede, Moreira, Kirkwood, & MaximoPereira,
2011; Langeard, Bigot, & Gauthier, 2017; Lo, et al., 2017; Kim & Yong, 2014), o soleo utili-
zado por (Kirkwood, Trede, Moreira, Kirkwood, & MaximoPereira, 2011; Kim & Yong, 2014),
0 Reto Femoral (Langeard, Bigot, & Gauthier, 2017; Kim & Yong, 2014) e por fim o Isquioti-
bial utilizado no estudo de (Kim & Yong, 2014), ap6s essa pesquisa foram realizados testes aos
diferentes musculos de forma a permitir saber quais 0s que eram mais propicios a serem utili-
zados na realizacdo deste estudo, onde pedi a uma colega para se posicionar no tapete rolante e
fazer o mesmo ensaio dos idosos e foi-se analisando os musculos para saber o0 que se obteve
melhor sinal, sendo selecionados os muasculos gastrocnémio lateral (GL), tibial anterior (TA) e
reto femoral (RF), correspondendo a um musculo da cocha e dois da perna, apenas foram sele-
cionados trés musculos devido a instrumentacéo utilizada, pois ndo se encontravam as quatro
entradas a funcionar, apenas trés. Para se saber o local para a colocacao dos elétrodos foi con-
sultado o livro (Konrad, 2006), na Figura 21 encontra-se o local para a colocacao dos elétrodos
do musculo G.L, na Figura 22 do musculo T.A e na Figura 23 do R.F (Konrad, 2006).

n

Gastrocnemius lat.

Gastrocemius med.

Soleus

Figura 21 - Local de colocacao dos elétrodos para o misculo Gastrocnémio Lateral (Konrad, 2006).
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Peroneus longus

Tibialis anterior

Figura 22 - Local de colocagéo dos elétrodos para o musculo Tibial Anterior (Konrad, 2006).

Adductores

Rectus femoris

Vastus lateralis

Vastus medialis

A

Figura 23 - Local de colocagéo dos elétrodos para o misculo Reto Femoral (Konrad, 2006).

Os elétrodos utilizados para este estudo foram elétrodos descartaveis pré-gelificados

(Figura 24), estes elétrodos eram os que vinham com o sistema utilizado, o BITalino.

Figura 24 - Elétrodos pré-gelificados utilizados para aquisi¢do do sinal eletromiogréfico.

O BITalino nasceu em 2012, no Instituto de Telecomunicacdes (IT) em parceria com a

empresa Plux. Em 2013 o BITalino foi licenciado a Plux e colocado no mercado.

O BITalino consiste numa placa grafica, com cerca de 30 gramas e 10 cm de compri-

mento (Figura 25), € um Kit eletronico que disponibiliza sensores fisiolégicos com aplicacdes
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em diversas areas, como a eletrocardiografia, a eletromiografia, a atividade eletrodermal ou o
desporto (Rodrigues, 2018).

Figura 25 - Placa gréafica do BlTalino (Rodrigues, 2018).

A primeira abordagem ao BlTalino teve como alvo a integracdo de um Arduino, junta-
mente com uma série de outros componentes e um unico sensor Eletrocardiografico num sis-
tema, que permitiu a aquisicdo em tempo real. Mais tarde foi ampliada a primeira abordagem
ao BlITalino, onde foi apresentada uma plataforma de aquisicdo mais genérica que permite a
aquisicao de varios sinais fisioldgicos, tais como, eletrocardiografia, eletromiografia, atividade
eletrodérmica e acelerometria. Além disso, também fornece um sensor de luz e um diodo emis-

sor de luz (Guerreiro, Martins, Silva, Lourenco, & Fred, 2012).

O BITalino contém uma taxa de amostragem de 1, 10, 100 ou 1000 Hz, contém 8 portas
analogicas, 4 entradas de 10 bits, mais 2 de 6 bits, 8 portas digitais, 4 de entrada de 1 bit mais
4 de saida de 1 bit, os dados séo adquiridos através de Bluetooth com um alcance de até 10m,
possui também um LED vermelho e branco que da a informacdo da bateria e uma bateria de
litio de 3.7 volts (Silva, Guerreiro, Lourenco, Fred, & Martins, 2014; Guerreiro, Martins, Silva,
Lourenco, & Fred, 2012).

Para a aquisicao do sinal utilizou-se um software desenvolvido pelos fabricantes do Bl-
Talino o OpenSignls (r)evolution. A coneccéo entre o BITalino e o computador era realizada

através de Bluetooth e os sinais obtidos eram visualizados neste software.
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O OpenSignals (r)evolution trata-se de um software para aquisicao, visualizacdo e pro-
cessamento de dados, para a aquisicao deste software é necessario realizar o download na pa-
gina do BITalino (PLUX), apos a sua instalacdo pode-se ligar a placa e conectar a um compu-
tador, posto isto os sinais obtidos s&o observados em tempo real.

O proprio software trata do préprio sinal bruto, procedendo a apresentacdo dos dados
finais, passando pela filtragem digital, retificacdo, suavizagéo, filtragem passa-baixo e por fim
raiz média quadrada (RMS).

e Filtragem digital:

A filtragem é utilizada para atenuar variagdes especificas de frequéncia. Esta possui
duas utilidades importantes, a separacdo e a restauracdo do sinal. A separacdo é necessaria
quando o sinal possui algum tipo de interferéncia, como ruido ou outro sinal. A restauracao é

utilizada quando o sinal é distorcido (Marchetti & Duarte, 2006).
e Retificagdo:

A retificacdo consiste em obter os valores absolutos do sinal, passando todas as ampli-

tudes negativas a positivas, ou seja, todos os picos negativos sao “movidos” para positivos ou

refletidos pela linha de base (Konrad, 2006).
e Suavizacgdo:

A suavizacdo consiste em eliminar as variacdes muito bruscas dos valores de amplitude
do sinal em bruto. Recorrendo a valores médios de pequenos intervalos de tempo, sdo removi-
das as oscilagdes mais bruscas do sinal, qguanto menor for esse intervalo de tempo, menos sua-

vizada e mais parecida com a curva em bruto fica a curva resultante (Silva J. R., 2015).
e Filtragem passa-baixo:

O sinal retificado pode ser analisado por um filtro passa-baixo para suprimir altas fre-

quéncias, permitindo uma avaliacdo clara da amplitude do sinal eletromiografico.

Esta filtragem indica a magnitude do sinal da EMG. A exata sele¢do das frequéncias de

corte sdo arbitrarias e dependem da sua aplicacdo, embora existam recomendacdes entre 3 a 50
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Hz. Em atividades de curta duragdo, geralmente usam-se frequéncias a volta dos 10 Hz
(Marchetti & Duarte, 2006).

e Raiz do valor quadratico médio (RMS):

A raiz do valor quadratico médio (RMS) avalia o nivel do sinal da EMG e esta forma

de processamento ndo requer retificacdo prévia (Marchetti & Duarte, 2006).

O RMS é calculado através de uma janela movel. Para cada periodo de tempo selecio-
nado (Silva J. R., 2015), possuindo a seguinte formula de célculo (equacéo 2):

RMS = |Lyniixl? 2

Onde:
RMS — Raiz do valor quadratico médio;
n — Tamanho da janela temporal;

xi — Valor da fungé&o.

3.3. Metodologia Utilizada

Os ensaios executados para esta dissertacao realizaram-se no ginasio da Escola Superior

de Educacéo de Braganca, onde decorria o programa de atividade fisica regular + idade + satde.

Enquanto se realizavam o0s ensaios para esta dissertacdo este programa encontrava-se a
decorrer, e este continha sessdes de cerca de 50 a 60 minutos constituidas por cinco partes
fundamentais: A primeira parte possuia uma duracdo de 5 a 8 minutos de aquecimento geral,
incluindo caminhada lenta e exercicios de alongamento; A segunda parte era constituida por
uma caminhada envolvendo exercicios aerdbios, jogging, ginastica aerobica e danga (15-20
min), com o minimo de 8 a 10 min por episodio, sendo que a intensidade foi mantida em 12 a
14 na escala de percecdo subjetiva de esforco Borg (1998); A terceira parte era constituida por
1 a 3 séries de exercicios de resisténcia muscular com elasticos e pesos livres realizados em

circuito (periodo de descanso de 40-60-s entre séries), envolvendo 0s principais grupos muscu-
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lares, tais como flexores/extensores do joelho, abdutores e adutores do ombro, flexores/exten-
sores do cotovelo, peitorais, abdominais, etc. De modo a permitir uma familiarizagdo adequada
com 0s exercicios e a execucao correta das técnicas de respiracdo, a intensidade de treino foi
menor no inicio do més. Os participantes realizaram, inicialmente, 8 repeticdes numa sb série
e foram progredindo gradualmente para as 12 a 15 repeticGes e 3 séries; A quarta parte consiste
num treino do equilibrio estatico e dindmico utilizando bastbes, bolas e baldes durante 5 a 8
min; Na quinta e Ultima parte, no final de cada sessdo, houve um periodo de retorno a calma de

cerca de 5 min envolvendo exercicios respiratorios e alongamentos.

A metodologia aplicada iniciou-se aguando da chegada a escola, comecgando-se por se
calibrar a camara termografica com recurso a um sensor de humidade e temperatura, apés a
camara se encontrar calibrada, procedeu-se a montagem do cenario termografico onde se colo-
cou a cdmara num tripé a uma distancia de 1.50m do local onde se situava o idoso e um pano
preto na parede oposta a onde se encontrava a cAmara, é possivel observar todo o cenario mon-
tado para os ensaios termograficos na Figura 26, este foi o escolhido devido a possuir pouca
luminosidade, mas as condi¢des do ginasio ndo permitiam desligar completamente as luzes,

devido a estar a decorrer o programa no espago durante a execucao dos ensaios.

Figura 26 - Local onde eram captadas as fotografias termogréaficas.
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Ap6s montado todo o cendrio para os ensaios termograficos procedeu-se a montagem
do cenério onde se realizou a cinematica e a eletromiografia. Como a passadeira se encontrava
no mesmo local diariamente colocava-se um banco do lado esquerdo da passadeira a 1.90m,
onde este auxiliava a camara utilizada para as gravacgoes que iriam fornecer os angulos preten-
didos, e um banco na traseira da passadeira a 1.70m, este auxiliava a cAmara para as gravacoes
que iriam fornecer o swing. A distancia de ambas as cAmaras foi ditado pelo espaco disponivel,
sendo que a camara traseira nem sempre podia possuir a mesma distancia devido a estar a de-
correr o programa dos idosos. Todo o0 cenario para 0s ensaios cinematicos e eletromiograficos

encontra-se na Figura 27.

Figura 27 - Local onde era realizada a Cinematica e a Eletromiografia.

Apds montados todos os cenarios colocaram-se 0s elétrodos na eletromiografia e conec-
tava-se com o computador. Por fim a balanca foi colocada no ch&o ao lado da passadeira. Este
procedimento realizava-se cada vez que ocorria um ensaio. Posto isto era aguardada a chegada

do idoso.

No inicio do ensaio, quando o idoso se dirigia ao local, inicialmente este era pesado e
medido de forma a se obterem os dados para se realizar a caracterizagdo da amostra, para tal

utilizou-se uma balanca e uma fita métrica que se encontram na Figura 12 e Figura 13.
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Apo6s adquirido o seu peso e altura, o idoso era encaminhado para o local onde se en-

contrava a camara termografica onde se captavam as primeiras fotografias termograficas

Apos obtidas as fotografias termograficas preparou-se a pele para a colocagdo dos elé-
trodos, os musculos utilizados para o efeito, foi o Gastrocnémio Lateral (GL), o Tibial Anterior
(TA) e o Reto Femoral (RF). A pele era preparada com a passagem de alcool no local onde se
iriam colocar os elétrodos, para que estes aderissem melhor a pele e assim fornecerem um me-
Ihor sinal, ap6s a preparacdo da pele colocaram-se os elétrodos, e pediu-se ao idoso para realizar
forga na perna de forma a se saber se o sinal pretendido era obtido, de forma a minimizar o
ruido, muitas vezes colavam-se os fios da eletromiografia a perna do idoso com recurso a uma
fita-cola propria, este método fazia com que os fios ndo se deslocassem tanto quando o idoso
caminhava na passadeira. Na Figura 28 observam-se os elétrodos e o respetivo local onde foram

colocados.

Figura 28 - Colocacéo dos elétrodos 1) GL 2) TA 3) RF

Ap0s a colocacao dos elétrodos o idoso era encaminhado para a passadeira (Figura 27),
onde nesta o idoso teria de percorrer 4 km/h durante cinco minutos, este tempo foi ditado pelo
estudo ja realizado na cadeira de projeto que devido a testes realizados aos mesmos idosos
verificou-se o tempo e velocidade que em média eles aguentariam (Rebelo & Martins, 2017).

As camaras e a eletromiografia ativavam-se assim que 0 idoso comecgava 0 exercicio.

Passado o tempo na passadeira paravam-se as camaras e a eletromiografia e retiravam-
se os elétrodos e o idoso era novamente encaminhado para o local onde se encontrava a cadmara

termografica (Figura 26) onde eram novamente tiradas as fotografias termograficas, depois de
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obtidas estas fotografias era pedido ao idoso que aguarda-se cinco minutos e por fim foram
tiradas as Ultimas fotografias termogréficas.

Este procedimento foi realizado tanto no fim do ano letivo, no final das aulas do idoso,

como novamente no inicio do ano letivo quando os idosos voltaram a frequentar o programa.
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Capitulo 4

4. Apresentacao e Discussao dos Resultados

Numa fase inicial apresentar-se-a os resultados relativos ao final do ano letivo e poste-
riormente os resultados do inicio do ano letivo, sendo depois realizada uma comparacdo de
ambos os dados de forma a observar as alteracbes que se verificam com maior frequéncia, isto

para cada analise, cinematica, termografica e eletromiografica.

Relativamente ao fim e ao inicio dos anos letivos os valores obtidos foram analisados
globalmente em cada periodo, ou seja, observou-se o que é mais frequente acontecer em todos
os idosos no fim do ano letivo e o que é mais frequente acontecer em todos 0s idosos no inicio
do mesmo, por fim realizou-se uma comparacdo entre o fim e o inicio do ano letivo, como ja
referido, sendo esse o ponto fulcral desta dissertacdo entender o que acontece quando 0s idosos
possuem aulas regulares de educacdo fisica e quando se encontram sem a frequéncia dessas
aulas. Mas como ndo foi possivel realizar os ensaios aos mesmos idosos, para além das analises
de todos os idosos no global, foram também analisados apenas os idosos que frequentaram

ambos 0s ensaios.

Os dados foram tratados individualmente para todos os elementos da amostra. Posteri-
ormente a amostra foi analisada como um todo obtendo-se os valores médios. Nos Anexo A, B
e C apresentar-se-do todos os passos efetuados para o calculo dos valores relativo a cada ele-

mento da amostra.

4.1. Cinematica

Neste trabalho recorreu-se a cinematica para a determinacédo de trés parametros, a saber
0 angulo de curvatura das costas, o0 angulo da perna e qual o balanco do centro de gravidade
(swing), que o idoso realiza quando em marcha. Para obtencdo dos angulos relativos as costas

e perna isolaram-se trés imagens (frames) no inicio e trés no fim do ensaio. Foi utilizado o
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software Kinovea para esse efeito, como ja referido, apos obtidas essas imagens eram registados

os valores dos angulos em andlise, posteriormente foi realizada a analise estatistica.

Para obtencdo do swing do idoso, foram isoladas trés imagens do plano frontal, no inicio
e no fim dos ensaios, no mesmo software. Posteriormente foi calculada a diferenga que ocorria
entre 0 momento em que o elemento em andlise colocava o calcanhar esquerdo no chéo e o
calcanhar oposto, para cada uma das imagens, ao todo para as seis imagens, posteriormente foi
efetuada a analise estatistica.

4.1.1. Angulo das costas e Perna

Para este estudo recorreu-se a uma camara de filmar, posicionada no lado esquerdo do
idoso, posteriormente analisaram-se as imagens obtidas no software kinovea, neste era possivel
parar as imagens e obter os angulos pretendidos. As imagens selecionadas através do uso do
software era quando o idoso colocava o calcanhar esquerdo no chéo, selecionaram-se trés ima-
gens no inicio do ensaio, realizando-se a média e o desvio padrdo dessas trés imagens, e voltou-
se a repetir o processo no fim do ensaio, este processo foi realizado com os dados obtidos no

fim e no inicio do ano letivo.

Na Figura 29 e Figura 30, apresenta-se um exemplo do que foi realizado no software
Kinovea, neste caso para o idoso 1 (I11), no final do ano letivo. Na Figura 31 e Figura 32, en-

contra-se os dados do mesmo idoso, mas neste caso para o inicio do ano letivo.

Figura 29 - Angulos iniciais das costas e perna do 11 no fim do ano letivo.
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Figura 30 - Angulos finais das costas e perna do 11 no fim do ano letivo.
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Figura 32 - Angulos finais das costas e perna do 11 no inicio do ano letivo.

Depois de obtidos todos os angulos pretendidos através do software (Anexo A.l) recor-
reu-se ao Excel, onde neste se colocaram os valores obtidos do angulo das costas e da perna,
dos trés dados recolhidos no inicio e no fim do ensaio de cada idoso, tanto no fim como no
inicio do ano letivo. Através do Excel conseguiu-se obter a media e o desvio padrdo desses
valores. Com os valores da média e do desvio padrao foram elaborados grafico para cada idoso,
possivel de ver no Anexo A.l e posteriormente foram elaborados graficos da média do angulo
das costas para todos os idosos (Figura 33 e Figura 35) e do angulo da perna (Figura 34 e Figura
36) para o fim do ano letivo, bem como para o inicio do mesmo, permitindo assim fazer uma

melhor avaliagdo do que acontece com 0s idosos.
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Angulos das costas dos Idosos no fim do ano

letivo

115
T 110
(%2}
?
£ 105
£ o
$ 100 B Média Inicio
o = Média Fim
< 95

90

11 12 13 14 15 16 17 18 19 110 111
Idosos

Figura 33 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas no inicio e fim dos ensaios relativos a todos os idosos no
fim do ano letivo.

Angulos da perna dos Idosos no fim do ano letivo
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Figura 34 - Valores médios + desvio padréo do angulo da perna no inicio e fim dos ensaios relativos a todos os idosos no
fim do ano letivo.

Numa fase inicial analisaram-se os resultados obtidos apenas para o fim do ano letivo,
observando o que acontece com maior frequéncia quando os idosos praticam regularmente exer-
cicio fisico.

Analisando-se os valores médios obtidos individualmente, de idoso a idoso, existem
diversos casos, onde ocorre 0 aumento de ambos os &ngulos, das costas e da perna, possiveis

de serem observados em diferentes idosos, como € o caso do 13, 14, 17, 110 e 111. Observa-se

também aumento do &ngulo das costas e diminui¢do do angulo das pernas, no caso do I5e 18 e
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por fim obtiveram-se dados onde ocorre um aumento do angulo da perna e uma diminuigéo do

angulo das costas, possiveis de observar nos casos 11, 12, 16 e 19.

De um modo geral, quando observados os dados da Figura 33, onde sé se analisa 0s
dados relativos ao angulo das costas, chega-se ao resultado que o angulo das costas aumenta na
maioria dos idosos do inicio para o fim do ensaio, este pode dever-se ao seu cansago, pois com
0 cansago o idoso tem mais tendéncia a curvar-se e por isso a possuir uma postura ndo tao

direita como inicialmente.

Relativamente a Figura 34 pode-se afirmar que ocorre um aumento do angulo das pernas
do inicio para o fim do ensaio em quase todos 0s idosos, pois isto pode dever-se ao facto de 0s
idosos comecarem a ficar mais cansados e consequentemente aumentarem a sua passada le-

vando a darem menos passos.

Ap0s analisados os dados relativos ao fim do ano letivo, quando os idosos tinham habi-
tos regulares de exercicio passou-se a analise do inicio do ano letivo depois de eles regressarem
das férias. Os dados obtidos para os angulos das costas de todos os idosos que realizaram o
ensaio no inicio do ano letivo encontram-se na Figura 35 e os dados obtidos para os angulos da

perna para esses idosos apresentam-se na Figura 36.

Angulos das costas dos Idosos no inicio do ano
letivo
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Figura 35 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas no inicio e fim dos ensaios relativos a todos os idosos no
inicio do ano letivo.
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Angulos da perna dos Idosos no inicio do ano

letivo
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Figura 36 - Valores médios + desvio padrdo do angulo da perna no inicio e fim dos ensaios relativos a todos os idosos no
inicio do ano letivo.

Analisando-se os valores obtidos no inicio do ano letivo para cada idoso, no inicio e fim
desse ensaio, pode-se afirmar que sdo verificados diferentes casos, tal como no fim do ano
letivo. Ocorrendo desde um aumento do angulo das costas e da perna, que acontece no 112, 114
e 115, uma diminuicdo do angulo das costas e perna que se verificano 11 e 13, uma diminuicao
do angulo das costas e aumento do angulo da perna que ocorre no 14, 16, 19, 113 e 116 e por fim
verifica-se apenas num idoso o aumento do angulo das costas, enquanto que o angulo da perna
se mantém, isto acontece no 12. Comparando com o ensaio realizado no fim do ano letivo,
verifica-se que neste ensaio ocorre um angulo que se mantém, o que ndo acontece no ensaio
realizado no fim do ano letivo e no fim do ano letivo verifica-se um aumento do angulo das

costas e uma diminuicdo do angulo da perna que neste ensaio nao acontece.

Analisando apenas a Figura 35, relativa ao angulo das costas dos idosos que realizaram
0 ensaio no inicio do ano letivo, pode-se afirmar, de um modo geral, que ocorre uma diminuigédo
do angulo das costas do inicio para o fim dos ensaios na maioria dos idosos, isto pode dever-se
a estes se cansarem mais rapidamente e tentarem colocar uma posi¢do mais ereta para diminuir

a dor nas costas.

Relativamente a Figura 36, pode-se afirmar que na maioria dos idosos se verifica um

aumento do angulo das pernas do inicio para o fim do ensaio, mantendo a mesma teoria anterior,
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que devido ao cansaco o idoso tende a aumentar a sua passada e consequentemente a dar menos

passos.

Comparando os dados obtidos no fim e no inicio do ano letivo, que é o ponto fulcral
desta dissertacdo, para o angulo das costas (Figura 33 e Figura 35), pode-se afirmar que ha
alteracdes de um modo geral nos idosos, pois enquanto que no fim do ano letivo ocorre, na
maioria dos idosos, um aumento do angulo das costas, no inicio do ano letivo isso nao é verifi-
cado, ocorrendo uma diminui¢do do mesmo angulo. Deve-se salientar, que devido a o0s idosos
se encontrarem apoiados na passadeira isto leva a que os dados sejam alterados. Esta diferenca
de angulos, tal como referi anteriormente, pode dever-se a 0s idosos se cansarem mais facil-
mente, devido a enquanto se encontram de férias ndo realizarem tanto exercicio fisico, levando

a dores nas costas e por esse motivo eles tentarem manter uma posicdo mais ereta.

Relativamente ao angulo da perna (Figura 34 e Figura 36), verifica-se 0 mesmo em
ambos os estudos, no inicio e fim do ano letivo, que ocorre um aumento do angulo do inicio
para o fim do ensaio, levando por esse motivo a reforcara a teoria que devido ao cansago o idoso

tende a aumentar a sua passada consequentemente a dar menos [Passos.

Ap0s analisados os resultados de todos os idosos que realizaram o estudo no fim e no
inicio do ano letivo, passou-se a analise apenas dos idosos que realizaram ambos 0s estudos,
encontrando-se na Figura 37 os dados do angulo das costas e na Figura 38 os dados do angulo

da perna.
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Angulo das costas inicio e fim do ano letivo
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Figura 37 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas no inicio e fim do ensaio dos idosos que realizaram ambos
os estudos no fim e no inicio do ano letivo

Analisando-se a Figura 37, pode-se afirmar que na maioria dos idosos ocorre uma dimi-
nuicdo do angulo das costas, tanto no final do ano letivo, como no inicio. No fim do ano letivo
0 angulo das costas diminui do inicio para o fim do ensaio no 11, 12, 16 e no 19, aumentando no
I3 e 14. No inicio do ano letivo, ocorre uma diminuicéo do inicio para o fim do ensaio no 11, 13,
14, 16 e no 19, aumentando apenas no 12. Com esta analise observa-se que ha uma alteracdo nos
idosos 3, 4 e 2, no fim do ano letivo e depois quando regressam de férias, pois no caso do 13 e
14 no fim do ano letivo estes aumentam o angulo das costas do inicio para o fim do ensaio,
diminuindo depois no inicio do ano letivo. Enquanto que no 12 acontece o oposto, este no estudo
realizado no fim do ano letivo diminui o angulo das costas e no inicio do mesmo o seu angulo

das costas aumenta.

Nos idosos que realizaram ambos os estudos, relativamente ao angulo das costas veri-

fica-se que o angulo diminui do inicio para o fim dos ensaios, na sua maioria, em ambos 0S
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periodos letivos, algo que nédo se verifica nos idosos em geral, pois nestes so se verifica 0 mesmo

no inicio do ano letivo, verificando-se o contrario no fim do mesmo.

Angulo da perna inicio e fim do ano letivo
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Figura 38 - Valores médios + desvio padréo do angulo da perna no inicio e fim do ensaio dos idosos que realizaram ambos
os estudos no fim e no inicio do ano letivo.

Relativamente a Figura 38 no fim do ano letivo é nitido que em todos os idosos ocorre
um aumento no angulo da perna, enquanto que no inicio do ano letivo ocorre mais oscilagdes,
diminuindo o angulo do inicio para o fim do ensaio no I1 e 13, existe um caso em que o angulo
se mantém, no 12, e depois verifica-se um aumento do angulo no caso do 14, 16 e 19. Mesmo
ocorrendo maiores oscilagdes no inicio do ano letivo pode-se afirmar que o mais comum de
acontecer € um aumento do angulo da perna. O motivo para que haja maior variedade de dados
no inicio do ano letivo pode dever-se a 0s idosos ndo praticarem tanto exercicio durante as

férias.

Sendo assim pode-se afirmar que o mais comum de acontecer quer os idosos pratiquem
ou ndo exercicio fisico regular € um aumento do angulo das pernas, devido ao cansaco o idoso
tende a aumentar a sua passada, ainda que haja maiores oscilacdes de dados quando eles regres-

sam de férias.
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4.1.2. Swing

Para se obterem os resultados relativamente ao Swing, tal como para obter o angulo das
costas e das pernas foi utilizado o software Kinovea, para tal foi colocada uma cdmara na tra-
seira dos idosos e enquanto eles executavam 0s ensaios eram gravadas imagens, sendo apenas

avaliado o que acontecia no inicio e no fim do ensaio.

No software, de forma a saber qual a medida da passadeira, visto que durante 0s ensaios
estavam a decorrer as aulas de educacéo fisica e nem sempre a cdmara era colocada na mesma
zona, tendo que limitar a diferentes espacgos de aula para aula, era feita a medida de uma zona
da passadeira, onde ndo se encontrava tapete rolante (Figura 39 e Figura 40, entre outras possi-
veis de ver no Anexo A.l1), esta medida facilitava a realizacdo dos célculos para obter qual o
balango do idoso. Apds obtida a medida da passadeira realizou-se a primeira linha na vertical
no idoso relativamente ao seu centro de massa, esta linha apenas se realizou quando o idoso se
encontrava com o calcanhar do pé esquerdo apoiado na passadeira. A segunda linha obteve-se
quando o idoso se encontrava com o calcanhar direito apoiado na passadeira, tal como quando
estava apoiado com o calcanhar esquerdo, desenhou-se uma linha vertical ao seu centro de
massa. Depois de desenhadas as duas linhas estas eram unidas e era calculada a diferenca em
centimetros, esta diferenca era calculada através de uma regra trés simples, pois como foi me-
dida a zona da passadeira, esta apresentava aproximadamente 10 cm, no software, foi medida a
mesma zona, obtendo os pixéis daquela zona, por fim depois de obter a medida da ligacéo das
duas linhas verticais era calculada em centimetros essa diferenca, obtendo-se assim o Swing.
Este processo foi repetido trés vezes no inicio do ensaio e outras trés vezes no fim do ensaio,
para cada idoso, para posteriormente ser realizada a média e se observar 0 que acontecia aos

idosos com maior frequéncia.

O Swing apenas era visualizado quando o calcanhar esquerdo e direito estavam apoiados,
ou seja, meio passo de forma a ver a maior diferenca no balango, pois num passo completo, ou
seja, calcanhar esquerdo e calcanhar esquerdo novamente como os idosos estavam apoiados na

passadeira voltavam a mesma zona inicial, ndo se observando o Swing.

Na Figura 39 e Figura 40 apresentam-se as imagens do procedimento realizado no soft-
ware para o Idoso 1, no fim do ano letivo e na Figura 41 e Figura 42, 0 mesmo procedimento,

mas desta vez para o inicio do ano letivo, os restantes idosos encontrar-se-do no Anexo A.ll,
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bem como os valores médios obtidos para cada idoso individualmente. Posteriormente apresen-

tar-se-4 um exemplo do célculo efetuado para se obter o swing em centimetros.

Figura 42 - Anélise do final do ensaio do 11 para obten¢do do Swing no inicio do ano letivo.
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Depois de realizada a anélise procedeu-se ao seu célculo, sendo apresentada a equagao

Medida da passadeira em px — Medida da passadeira em cm
Swing em px — x (Swing em cm) 3)
x = Swing cm
Os célculos apresentados na equacdo 3 realizaram-se para todos os diferentes idosos,

para cada diferente imagem adquirida.

Apos obtidos todos os dados, utilizou-se o Excel, neste foram colocados todos os valores
obtidos e realizada a média e o desvio padrdo, inicialmente realizaram-se os graficos para cada
idoso (Anexo A.l1) e para se conseguir fazer uma melhor analise dos resultados obtidos foi
elaborado um gréafico com os valores médios de todos os idosos no fim e no inicio do ensaio,

para cada periodo letivo.

Na Figura 43 é possivel observar os valores médios do Swing, para todos os idosos no

fim do ano letivo e na Figura 44, no inicio do ano letivo.

Inicialmente ira ser analisado o que se verifica nos idosos com mais regularidade no fim
do ano letivo, depois no inicio do ano letivo, e por Ultimo sera feita uma avaliacdo das alteracGes
mais frequentes de ambos os periodos letivos, posteriormente analisar-se-4 0 mesmo mas ape-

nas para os idosos que realizaram ambos 0s ensaios.

Swing Fim do ano letivo
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Figura 43 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim dos ensaios para todos 0s idosos no fim do ano letivo.
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Observando individualmente os resultados obtidos, observa-se um aumento dos valores
do inicio para o fim do ensaio nos idosos 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19 e 110, verificando-se apenas

uma diminuigéo do Swing, no 11 e I11.

Analisando os valores médios relativos ao fim do ano letivo para todos os idosos, con-
clui-se que na maioria dos idosos ocorre um aumento do Swing, do inicio do ensaio para o fim
do mesmo. Ou seja, € possivel afirmar que se verifica maior Swing no fim do ensaio, isto pode
dever-se a 0 idoso estar mais cansado e por isso deslocar-se mais de um lado para o outro e ndo

conseguir realizar uma caminhada uniforme.

Depois de analisados os dados relativos ao fim do ano letivo, quando os idosos tinham
habitos regulares de exercicio passou-se a analise do inicio do ano letivo depois de eles regres-

sarem das férias, Figura 44.

Swing Inicio do ano letivo

B Média inicio
I Média fim
, B I "ra r
11 12 13 14 16 19

112 113 114 115 116
Idosos

valoresem cm
= N
= (9] N (9]

o
5

Figura 44 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim dos ensaios para todos 0s idosos no inicio do ano le-
tivo.

Analisando-se os dados do inicio do ano letivo ( Figura 44), idoso a idoso, observa-se
que existem diferentes dados. Ocorrendo um aumento do Swing do inicio para o fim do ensaio
no 13, 19, 112, 116 e 117, ocorre também uma diminuicdo no 11, 12, 14 e 16 e por fim verifica-se

também no 113 e 114 que o Swing se mantém.

Observando os dados no geral é possivel afirmar que 0 mais comum de acontecer € um

aumento do Swing, durante o ensaio, pois mesmo havendo uma grande oscilacdo de dados o
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que se verifica em maior nimero é o aumento do swing, refor¢cando que devido ao cansago 0

idoso tende a aumentar o seu deslocamento de um lado para o outro.

Comparando-se os dados obtidos na Figura 44, com os dados obtidos na Figura 43, o
que salta logo a vista é que existe maior discrepancia de dados no inicio do ano letivo, do que
no fim do ano letivo, enquanto que no fim do ano letivo existe um aumento do Swing em 9
idosos, ocorrendo uma diminuicdo em apenas 2 idosos, no inicio do ano letivo ocorre um au-
mento do Swing do inicio para o fim do ensaio em apenas 5 idosos, aumentando por isso 0
namero de idosos em que o Swing diminui para 4 idosos, verificando-se também 2 idosos em
que se mantém. O que pode levar a estes Ultimos dados é que devido a os idosos se encontrarem
mais receosos devido a ainda ndo estarem habituados as aulas de desporto tendem a ser mais
cautelosos nos passos que ddo e a agarrarem-se mais fortemente, diminuindo por isso 0 seu
swing. Algo que também altera em muito os dados é os idosos encontrarem-se agarrados a

passadeira.

Ap0s observados os dados de todos os idosos que realizaram os estudos, na Figura 45
apresentam-se os valores dos idosos que realizaram ambos 0s estudos, no fim e no inicio do

ano letivo.

Swing Inicio e Fim do ano letivo
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Figura 45 - Valores médios + desvio padr&o do Swing no inicio e fim do ensaio dos idosos que realizaram ambos os estudos
no fim e no inicio do ano letivo.

Analisando-se os dados da Figura 45 observa-se que no final do ano letivo ocorre um

aumento do Swing do inicio para o fim do ensaio no 12, 13, 14, 16 e 19 e uma diminuigdo apenas

60



no 11, enquanto que no inicio do ano letivo apenas se verifica um aumento no 13 e 19, dimi-
nuindo no 11, 12, 14 e 16. Enquanto que nos dados adquiridos aos varios idosos se verifica um
aumento do Swing quer no fim do ano letivo, quer no inicio do mesmo, nos idosos que realiza-
ram ambos 0s ensaios verifica-se um aumento do Swing no fim do ano letivo e uma diminuigéo
no inicio do ano letivo. Isto pode acontecer devido a 0s idosos se encontrarem mais receosos
no inicio do ano letivo e a darem passos mais cautelosos, o que vem reforcar esta teoria é que
observando com atengdo os valores é de notar que os valores do Swing do inicio para o fim do

ensaio no fim do ano letivo sdo muito maiores que os do inicio do ano letivo.

Também é de salientar como os idosos se encontravam agarrados a passadeira os dados

podem ndo ser 0s mais corretos, provocando alteracbes nos mesmos.

4.2. Termografia

De forma a se obterem os resultados termogréaficos recorreu-se a uma camara termogra-
fica, as fotografias eram obtidas antes do ensaio na passadeira que correspondia a t=0min, de-
pois do ensaio da passadeira, que era o instante t=5min, pois 0 ensaio na passadeira tinha uma
duracdo de 5min e passados 5 minutos de repouso, instante t=10min, este tempo foi o ditado
porgue os corpos em média demoram 5 minutos até que o corpo comece a arrefecer. Para analise
das imagens era utilizado um software, o FLIR Tools, neste software selecionou-se a zona a ser
avaliada, neste caso a perna direita, onde os elétrodos foram colocados, para se obter os resul-
tados termograficos. A ideia inicial era serem analisadas as altera¢cdes da temperatura no corpo
todo, mas devido a o local ndo ser o mais apropriado para pedir as idosas que tirassem a cami-

sola optou-se por se analisar apenas a perna onde se colocaram os elétrodos.

Os resultados termogréficos, tal como os cinematicos foram analisados de forma indi-
vidual, ou seja observou-se o que ocorria com cada idoso, quais as alteracbes mais frequentes
de idoso para idoso e posteriormente analisaram-se 0s dados gerais de todos o0s idosos e o que
ocorre mais frequentemente nos idosos aquando do ensaio, para cada periodo, fim e inicio do
ano letivo, no final sdo comparados os resultados obtidos no fim do ano letivo com os do inicio,
de forma a compreender melhor o que ocorre quando um idoso pratica regularmente exercicio
e depois quando vem de férias que ndo se encontra a praticar regularmente exercicio fisico.

Devido a os idosos ndo serem todos os mesmos a realizarem os ensaios no inicio e fim do ano
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letivo, sO tendo possibilidade de analisar alguns, posteriormente realizou-se uma comparagdo

apenas dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios.

Na Figura 46 e Figura 47 observam-se as imagens termogréaficas obtidas para o idoso 1
(12) no fim do ano letivo, para os instantes de t=0min, t=5min e t=10min, a Figura 46 é obtida
quando o idosos se encontra de frente para a cAmara e a Figura 47 é obtida quando este se
encontra de perfil. Na Figura 48 e Figura 49 encontram-se as imagens termograficas obtidas

para o |11, tal como anteriormente, mas desta vez para o inicio do ano letivo.

Figura 46 - Andlise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 11 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e t=10min.

Figura 47 - Anélise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do |11 quando este se encontra de perfil para a cé-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e t=10min.

Figura 48 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 11 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e t=10min.
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Figura 49 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 11 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e t=10min.

As restantes imagens termograficas encontram-se no Anexo B. Com recurso ao Excel,
colocaram-se todas as temperaturas obtidas para os diferentes idosos e para os diferentes ins-
tantes de tempo, elaborando-se graficos. Inicialmente foram elaborados gréaficos de cada idoso
(Anexo B), depois de obtidos todos os dados elaborou-se o grafico quando os idosos se encon-
tram de frente para a camara (Figura 50 e Figura 52) e quando se encontram de perfil (Figura

51 e Figura 53), para o fim e inicio do ano letivo.
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Figura 50 - Temperatura termografica de todos os idosos quando estes se encontram de frente para a camara, relativos ao
fim do ano letivo.
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Perfil Fim ano letivo
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Figura 51 - Temperatura termografica de todos os idosos quando estes se encontram de perfil para a camara, relativos ao
fim do ano letivo.

Analisando-se os dados termograficos do fim do ano letivo individualmente é possivel
afirmar que se obtiveram diversos resultados, no caso de 11, 16, 17, 19 e 110 verifica-se, tanto na
temperatura de perfil como de frente para a cAmara termografica, uma diminuicdo da mesma
de t=0min para t=5min e um aumento de t=5min para t=10min. No caso do 12 e 14 verifica-se
uma diminuicdo constante de temperatura, ou seja, a temperatura diminui de t=0min para
t=5min e de t=5min para t=10min, tanto de frente como de perfil para a cAmara. Mas existem
casos em que se verificam oscilacdes diferentes de temperatura quando o idoso se encontra de
frente para a cdmara e de perfil, como é o caso do 13, do 15, do 18 e do 111. No caso do I3
verifica-se que quando este se encontra de frente para a cAmara ocorre um aumento da tempe-
ratura de t=0min, para t=5min e uma diminuicéo de t=5min para t=10min, enquanto que quando
se encontra de perfil ocorre uma diminuicdo de t=0min para t=5min e um aumento de tempera-
tura de t=5min para t=10min. No caso do I5 quando o idoso se encontra de frente a temperatura
diminui de t=0min, para t=5min e continua a diminuir de t=5min para t=10min, enquanto que
quando o idoso se encontra de perfil a temperatura aumenta de t=0min para t=5min e diminui
de t=5min para t=10min. Em relacdo ao 18 observa-se uma diminuicdo de temperatura de
t=0min, para t=5min e um aumento de t=5min para t=10min, quando este se encontra de frente,
guando se encontra de perfil ocorre um aumento contante de t=0min para t=10min. Por fim no
idoso 11 quando este se encontra de frente verifica-se um aumento constante de t=0min para
t=10min enquanto que de perfil aumenta de t=0Omin para t=5min e diminui de t=5min para

t=10min.
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Realizando-se uma analise geral, verificou-se que o que ocorre na maioria dos dados
tanto quando o idoso se encontra de frente como de perfil para a cdmara € uma diminuigdo da

temperatura de t=0min para t=5min seguido de um aumento de t=5min para t=10min.

Ap0s analisados os dados obtidos para o fim do ano letivo, procedeu-se a analise dos
dados no inicio do ano letivo (Figura 52 e Figura 53) e o que se verifica quando comparados 0s
dados do fim, com os do inicio do ano.

Frente Inicio ano letivo
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Figura 52 - Temperatura termografica de todos os idosos quando estes se encontram de frente para a camara, relativos ao
inicio do ano letivo.

Perfil Inicio ano letivo

31

30 W t=0min

2 B t=5min

2 B t=10min
11 12 13 14 16 19 112 113 114 115 116

Idosos

Temperaturaem (°C)
N N
[e)} ~N (o] Vo]

Figura 53 - Temperatura termografica de todos os idosos quando estes se encontram de perfil para a camara, relativos ao
inicio do ano letivo.
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Observando-se os dados obtidos no inicio do ano letivo idoso a idoso é possivel observar
que quando o idoso se encontra de frente para a cAmara termografica ou de perfil para a mesma
os dados nem sempre coincidem, tal como no fim do ano letivo, apenas se verificam 0os mesmos
dados para o 14, 19, 113, 114 e 116, que existe uma diminuicdo dos valores da temperatura de
t=0min para t=5min e um aumento de t=5min para t=10min tanto quando o idoso se encontra
de frente como de perfil para a cAmara e voltam-se a verificar os mesmos dados de frente e
perfil no 16, que ocorre um aumento gradual da temperatura, ou seja, aumenta de t=0min para
t=5min e continua a aumentar de t=5min para t=10min. Nos restantes idosos sdo verificados
diferentes dados para quando o idoso se encontra de frente para a camara ou de perfil, no 12
verifica-se uma diminuicdo gradual de temperatura, diminuindo de t=0min para t=5min e con-
tinuando a diminuir de t=5min para t=10min quando o idoso se encontra de frente para a cdmara,
quando se encontra de perfil verifica-se que a temperatura aumenta de t=0Omin para t=5min e
diminui de t=5min para t=10min. No caso do I3 e 115 quando o idoso se encontra de frente para
a camara a temperatura diminui de t=0min para t=5min e aumenta de t=5min para t=10min,
enquanto que, quando o idoso se encontra de perfil a temperatura diminui gradualmente, dimi-
nuindo de t=0min para t=5min e continuando a diminuir de t=5min para t=10min. No caso do
I1 quando este se encontra de frente para a cmara verifica-se que a temperatura diminui de
t=0min para t=5min e aumenta de t=5min para t=10min, e de perfil a temperatura mantém-se
de t=0min para t=5min e aumenta de t=5min para t=10min, por fim no 112 verifica-se o contra-
rio quando o idoso se encontra de frente ou de perfil, ou seja, quando o idoso se encontra de
frente para a cAmara a temperatura diminui de t=0min para t=5min e aumenta de t=5min para
t=10min e quando se encontra de perfil a temperatura aumenta de t=0min para t=5min e diminui

de t=5min para t=10min.

No geral, observando os dados que se verificam maioritariamente quando 0s idosos se
encontram de frente ou de perfil para a cdmara no inicio do ano letivo, o que acontece na maioria
dos casos é uma diminuicdo da temperatura dos idosos de t=0min para t=5min e um aumento

de t=5min para t=10min, tanto quando se encontram de frente como de perfil para a camara.

Comparando os dados obtidos no fim do ano letivo com os dados do inicio do ano letivo,
verifica-se que na maioria dos idosos, quando estes se encontram de frente para a camara ter-
mogréfica ocorre uma diminuicdo da temperatura de t=0min para t=5min e um aumento de

t=5min para t=10min, verificando-se mais idosos onde ocorre este caso no inicio do ano letivo
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do que no fim, enquanto que no inicio do ano letivo existem 9 idosos onde a temperatura dimi-
nui e aumenta, no fim do ano letivo existem apenas 6 idosos onde 0 mesmo acontece, ocorrendo

por isso maior variagOes de dados nos restantes idosos no fim do ano letivo.

Quando os idosos se encontram de perfil para a camara, tal como quando se encontram
de frente, o que se verifica que ocorre com maior frequéncia é uma diminuicdo da temperatura
seguida de um aumento. Também se observa que quando os idosos se encontram de perfil, nos
dados todos, inicio e fim do ano letivo, ndo existem tantos dados onde se observe uma diminu-
icdo de t=0m para t=5min e um aumento de t=5min para t=10min, chegando-se por isso a con-
cluséo que quando os idosos se encontra de perfil para a cAmara verificam-se maiores diferencas
de dados do que quando os idosos se encontram de frente. O que se verifica também, é que
enquanto que no fim do ano letivo, no geral, existem 6 idosos onde ocorre uma diminuigdo de
temperatura seguida de um aumento, isto acontece tanto de frente como de perfil para a cAmara,
ocorrendo apenas 5 idosos onde os dados variam, no inicio do ano letivo, de frente para a ca-
mara verifica-se 9 idosos onde a temperatura diminui e depois aumenta enquanto que de perfil
apenas 5 idosos apresentam esses dados, sendo por isso uma diferencga bastante elevada e por
esse motivo no global se verificarem maiores varia¢6es de dados quando os idosos se encontram
de perfil. Devido aos diferentes dados observados o que se pode afirmar é que quando 0s idosos
se encontram de frente para a cAmara verificam-se maiores varia¢fes de temperatura no fim do
ano letivo, mas quando se encontram de perfil verificam-se maiores diferencgas no inicio do ano
letivo. Isto pode ocorrer devido a serem utilizados idosos diferentes, por esse motivo, mais a
frente, serdo analisados apenas os idosos que realizaram ambos 0s ensaios, para ver se € possivel

chegar a mais alguma conclusao.

A diminuicdo de temperatura no instante de t=5min, verificada na maioria dos casos
tanto no fim como no inicio do ano letivo, pode dever-se a ser o instante em que 0s idosos
finalizam o ensaio ocorrendo a evaporacdo do suor e por esse motivo a evaporacao do suor
diminuir a temperatura corporal, também se verificou que ndo existe uma resposta homogénea
na temperatura da pele entre as diferentes regides corporais, neste caso quando é medida de
frente ou de perfil, pensa-se que a temperatura tendeu a aumentar nas regiées musculares ativas
do exercicio segundo (Silva J. R., 2015; Fernandes, et al., Revista Andaluza de Medicina del
Deporte, 2012).
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Ap0s analisados os dados de todos 0s idosos que executaram 0S ensaios, passou-se a
andlise dos idosos que executaram ambos 0s ensaios no inicio e no fim do ano letivo, encon-
trando-se na Figura 54 - Temperatura termografica dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios
quando estes se encontram de frente para a cdmara, relativos ao inicio e fim do ano letivo., os
dados do inicio e fim do ano letivo quando os idosos se encontram de frente para a cAmara e na

Figura 55 quando os idosos se encontram de perfil.
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Figura 54 - Temperatura termografica dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios quando estes se encontram de frente
para a cAmara, relativos ao inicio e fim do ano letivo.

Numa primeira fase analisaram-se os dados da Figura 54 de quando os idosos se encon-
tram de frente para a camara termogréafica, no fim e inicio do ano letivo. E possivel afirmar que
guando os idosos se encontram de frente apenas se observam os mesmos dados no 11, 12 e 19,
tanto no inicio como no fim do ano letivo, onde no I1 e 19 ocorre uma diminui¢do de t=0min
para t=5min seguido de um aumento de t=5min para t=10min e no 12 se verifica uma diminuicéo
gradual de temperatura de t=0min para t=10min. Nos restantes idosos 13, 14 e 16 verificam-se
diferentes dados do fim para o inicio do ano letivo. Sendo que no I3 enquanto que no fim do
ano letivo se verifica um aumento de temperatura de t=0min para t=5min e uma diminuicdo de
t=5min para t=10min no inicio do ano verifica-se o contrario uma diminui¢cdo de t=0min para
t=5min e um aumento de t=5min para t=10min. No caso do 14 no fim ao ano verifica-se uma
diminuigdo gradual de temperatura de t=0min para t=10min e no inicio do ano letivo uma di-
minuicdo de t=0min para t=5min seguido de um aumento nos restantes minutos. Por Gltimo no

16 no fim do ano verifica-se uma diminui¢do de t=Omin para t=5min seguido de um aumento e
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no inicio verifica-se um aumento gradual de t=0min para t=10min. Posto isto no geral quando
os idosos se encontram de frente para a cdmara o que acontece maioritariamente € uma dimi-
nuicdo da temperatura seguida de um aumento tanto no fim como no inicio do ano letivo, mas
verificam-se maiores variagdes de dados no fim do ano letivo, quando os idosos possuem aulas
recorrentes de educacéo fisica, encontrando-se trés idosos onde a temperatura diminui, aumen-
tando posteriormente, dois onde a temperatura diminui gradualmente e um idoso onde a tem-
peratura aumenta e diminui posteriormente, enquanto que no inicio do ano letivo se encontram
quatro idosos onde a temperatura diminui e aumenta, um idoso onde a temperatura diminui

gradualmente e um onde a temperatura aumenta gradualmente.
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Figura 55 - Temperatura termografica dos idosos que realizaram ambos os ensaios quando estes se encontram de perfil para
a camara, relativos ao inicio e fim do ano letivo.

Posteriormente analisaram-se os dados da Figura 55, quando os idosos que realizaram
ambos os ensaios se encontram de perfil para a camara termografica, no fim e inicio do ano
letivo. Nos dados obtidos de perfil, apenas o 19 possui 0s mesmos dados no fim e no inicio do
ano letivo, em que a sua a temperatura diminui de t=0min para t=5min e aumenta de t=5min
para t=10min, nos restantes idosos nenhum apresenta os mesmos dados em ambos 0s periodos
letivos, relativamente ao 11, este, no fim do ano letivo a sua temperatura diminui de t=0min
para t=5min e aumenta de t=5min para t=10min enquanto que no inicio do ano a sua tempera-
tura mantém de t=0min para t=5min e aumenta de t=5min para t=10min, no caso do 12 no fim
do ano letivo observa-se que a temperatura diminui gradualmente de t=0min para t=10min e no

inicio do ano a temperatura aumenta de t=0min para t=5min e diminui de t=5min para t=10min,
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no 13 verifica-se que no fim do ano letivo a temperatura diminui de t=0min para t=5min e au-
menta nos restantes instantes de tempo e no inicio do ano a temperatura diminui gradualmente
de t=0min para t=10min, quanto ao 14 acontece o contrario do que foi observado no I3, a tem-
peratura diminui gradualmente no fim do ano letivo e diminui nos primeiros instantes de tempo
e aumenta de t=5min pata t=10min no inicio do ano, por ultimo no 16 verifica-se uma diminui-
¢do de t=0min para t=5min seguido de um aumento nos restantes instantes de tempo, isto no
fim do ano letivo, no inicio do mesmo a temperatura aumenta gradualmente em cada instante
de tempo. O que se verifica maioritariamente tanto no inicio como no fim do ano letivo quando
os idosos se encontram de perfil € uma diminuicdo de temperatura (t=0min/t=5min) seguido de
um aumento (t=5min/t=10min), mas no inicio do ano letivo observa-se uma alteragdo de dados
muito mais significativa do que no fim do ano letivo, sendo que no fim do ano letivo apenas
existem dois idosos onde a temperatura diminui e depois aumenta, um idoso onde a temperatura
mantém e depois aumenta, um onde a temperatura aumenta nos primeiros instantes de tempo e
depois diminui, um idoso onde a temperatura diminui gradualmente e outro onde a temperatura
aumenta gradualmente, enquanto que no fim do ano letivo se verificam quatro idosos onde a
temperatura diminui nos primeiros instantes aumentando nos Gltimos instantes de tempo e dois

idosos onde a temperatura diminui gradualmente.

Posto isto, apenas € possivel afirmar que o comum de acontecer tanto no fim como no
inicio do ano letivo, quer os idosos possuam ou ndo aulas recorrentes de educacéo fisica é uma
diminuicao de temperatura nos instantes de t=0min para t=5min e um aumento de t=5min para
t=10min, sendo que os dados de frente e de perfil se contradizem, enquanto que nos dados
obtidos de frente para a cdmara se obteve maiores diferencas no fim do ano letivo, de perfil

para a camara foram obtidas maiores diferencas de dados no inicio do ano letivo.

4.3. Eletromiografia

A eletromiografia realizou-se enquanto 0s idosos se encontravam a executar 0 ensaio na
passadeira, como referido anteriormente. O instrumento que se utilizou para a obtencdo dos
sinais foi o BITalino para se observar o sinal recorreu-se ao software OpenSignals (r)evolution,
0 processo utilizado para que se conseguisse obter os dados da eletromiografia foram explicados
detalhadamente anteriormente, em que musculos foram colocados os elétrodos e qual o proce-

dimento realizado para a colocagéo destes.
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De forma a permitir uma melhor anélise dos dados obtidos na eletromiografia, sendo
eles 0 RMS (mV) e a Area(mV?), foram retirados os valores destes no inicio e no fim do ensaio
eletromiogréfico, para cada musculo analisado, para tal no OpenSignals (r)evolution foram pro-
cessados filtros (filtro passa-baixo 10Hz, filtro passa-alto 100Hz) e apds a processao desses
filtros selecionaram-se trés janelas em cada musculo no inicio e fim do ensaio, para posterior-
mente ser realizada a sua média. Inicialmente analisou-se os dados de idoso a idoso e por fim
compararam-se os dados do RMS e da Area para todos os idosos, permitindo saber o que acon-
tece com maior frequéncia aos musculos dos idosos no fim do ano letivo, quando estes tém
aulas regulares de educacéo fisica e no inicio do ano letivo, quando regressao de férias. Como
nem todos o0s idosos que realizaram o ensaio no fim do ano letivo foram os mesmos que reali-
zaram 0 ensaio no inicio, analisaram-se também os valores dos idosos que realizaram ambos 0s

estudos.

Para facilitar a interpretacdo dos resultados obtidos, recorreu-se ao Excel, onde foram
elaborados graficos. Para tal foram obtidos trés valores diferentes do RMS e da Area no inicio
e no fim do ensaio, como ja referido, foi realizada a media e o desvio padrdo desses valores,
sendo esses os valores utilizados para a elaboracdo dos seguintes graficos, este processo foi

executado para cada musculo analisado.

Na Figura 56, apresentam-se os graficos dos valores médios do inicio e do fim dos en-
saios do RMS e da Area e 0 seu respetivo desvio padrdo para o 11 no fim do ano letivo e na
Figura 57, para o inicio do ano letivo, os dados dos restantes idosos serdo apresentados no
Anexo C.

Dados RMS I1 Fim ano letivo Dados Area |1 Fim ano letivo
1 350
0,8 300
250
N 0,6 N> 200

€ 0,4 W Média inicio € 150 B Média inicio
0.2 Média Fim 100 Média Fim
! 50
0 0
G.L T.A R.F G.L T.A R.F

Musculos Musculos

Figura 56 - Valores médios + desvio padr&o do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 11 no fim do ano letivo.
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Figura 57 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 11 no Inicio do ano letivo.
Na Figura 58, Figura 59 e Figura 60 apresentam-se os valores de todos os idosos relati-
vos a cada musculo testado, 0 G.L., o T.A. e 0 R.F., respetivamente, assim ira permitir observar
0 que acontece a0 RMS e a Area mais regularmente em cada musculo no fim do periodo letivo,

posteriormente serdo apresentados os valores do inicio do ano letivo e comparados com os do

fim.
RMS musculo G.L Fim ano Area musculo G.L Fim ano
letivo letivo
1,5 800
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z ) T 400 )
05 W Média Inicio W Média Inicio
| I I | I | I Média Fim 200 I ‘ | I I | Média Fim
0 1 0 hkl, .
11 13 I5 17 19 111 117 13 I5 17 19 111
ldosos ldosos

Figura 58 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Gastrocnémio Lateral no
fim do ano letivo.

Através da andlise da Figura 58, conclui-se que no fim do ano letivo para o masculo
G.L., na maioria dos idosos, ocorre uma diminuicao dos valores, do RMS e da Area, do inicio
para o fim do ensaio, pois 0s Unicos casos em que hd um aumento dos valores do inicio para o
fim do ensaio, no caso do RMS é no I1, 12 e 13 e da Area é no 11 e I3, nos restantes idosos

verifica-se uma diminuicdo dos valores neste musculo, o Unico idoso que possui uma maior
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diferencga é o 12, pois enquanto que nos valores do RMS este aumenta do inicio para o fim do

ensaio, nos valores da Area diminui.

RMS musculo T.A Fim ano Area musculo T.A Fim ano
letivo letivo
0,8 250
06 200
~ 150
T 04 , z ,
W Média Inicio 100 W Média Inicio
02 I | | | ‘ | Média Fim 50 | | | | ‘ I I Média Fim
0 0
11 13 I5 17 19 111 117 13 I5 17 19 111
Idosos ldosos

Figura 59 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o masculo Tibial Anterior no fim do
ano letivo.

Analisando-se a Figura 59 pode-se afirmar que na maioria dos idosos ocorre uma dimi-
nuicio dos valores tanto do RMS, como da Area para 0 mésculo T.A., sendo que ocorre essa
diminuicao em sete idosos dos onze estudados, mas nem sempre quando ocorre uma diminuigédo
no valor do RMS, ocorre no da Area ou ao contrario, pode-se chegar a conclusio observando
apenas 0s poucos idosos onde ha um aumento dos valores do inicio para o fim do ensaio, no
RMS, os idosos que apresentam um aumentam sdo o 11, I3, 17 e 111, enquanto que na Area 0s
idosos que apresentam um aumento dos valores € 0 11, 16, 110 e 111, ou sejaapenaso 11 e o 111
apresentam em ambos 0s resultados um aumento, 0s que apresentam em ambos uma diminuicao
sdo 0 12, 14, 15, 18 e 19, restando o 13, 16, 17 e 110 que apresentam diferentes dados no RMS e
na Area, que quanto ao 16 e 120 no RMS diminui, na Area aumenta e o contrario acontece no

13 e no 17, que no RMS aumenta e na Area diminui.

De seguida serdo apresentados os valores do RMS e da Area do misculo Reto Femoral

no fim do ano letivo.
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Figura 60 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Reto Femoral no més de
maio.

Analisando-se a Figura 60 é possivel afirmar que os dados do RMS e da Area n&o coin-
cidem, ou seja, enquanto que no RMS se verifica na maioria dos idosos um aumento dos valores
do inicio do ensaio para o fim, ainda que a diferenca seja pequena, apenas de um idoso, o que
ndo nos permite tirar uma concluséo, pois existem 6 idosos em que os valores do RMS aumen-
tam e 5 em que diminuem, no caso da Area verifica-se que na maioria dos idosos o valor da
Area diminui, mas tal como no RMS no é possivel tirar nenhuma concluséo porque a diferenca
é de apenas de um idoso, sendo ele o 15, que enquanto que no RMS o seu valor aumenta do

inicio para o fim do ensaio, na Area diminui.

Posto isto relativamente ao musculo R.F. ndo € possivel tirar nenhuma concluséo quanto

ao fim do ano letivo.

Para saber qual o musculo que era mais ativado durante a execucdo dos ensaios, foram
comparados todos os valores de todos os idosos para os trés muasculos apenas do RMS, porque
devido a este avaliar o nivel de sinal da eletromiografia € o que melhor descreve o musculo
mais ativado, sendo que o G.L. era o mais ativado no 13, no inicio do ensaio no 16, no 18 e no
19, o T.A. foi 0 mais ativado no 14, 15, 17, 110 e 111 e por ultimo o R.F. nos idosos 1, 2 e no
fim do ensaio no 6. Sendo assim é possivel afirmar que no fim do ano letivo durante a execucgéo

dos ensaios 0 musculo mais ativado na marcha é o Tibial Anterior.

Depois de analisados os dados do fim do ano letivo passou-se a analise dos dados obti-

dos no inicio do ano letivo.
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Comegou-se pela analise do musculo G.L. que se encontra na Figura 61, realizando-se
uma comparacio do que acontece no RMS e na Area no inicio do ano letivo e entre os dois

periodos letivos, posteriormente analisaram-se os masculos T.A. (Figura 62) e R.F. (Figura 63).

RMS musculo G.L. Inicio ano Area musculo G.L. Inicio ano
letivo letivo
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Figura 61 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Gastrocnémio Lateral no
inicio do ano letivo.

Observando o dados obtidos para 0 masculo G.L., 0 que acontece maioritariamente é
uma diminuicio dos valores do RMS, que se verifica no 11, 12, 14, 112, 113 e 114 e da Area,
ocorrendo nos idosos 11, 12, 13, 112, 113, 114 e 115, é possivel observar que ocorre maior dimi-
nuicio de dados na Area do que no RMS, sendo a diferenca de apenas um idoso. Os dados nem
sempre coincidem no RMS e na area, ou seja, nem sempre um idoso em que os valores dimi-
nuam no RMS também diminuem na Area e isso acontece nos idosos 3, 4 e 15. Quando com-
parados os resultados do fim do ano letivo com os do inicio, que é o ponto fulcral desta disser-
tacdo, € possivel afirmar que os dados do inicio do ano letivo oscilam mais que os dados do fim
do ano letivo, ou seja, enquanto que no fim do ano letivo se encontram oito idosos em onze
onde os valores do RMS diminui, no inicio do ano letivo apenas se verifica em seis idosos em
onze e 0 mesmo acontece na Area, que enquanto no fim do ano letivo se verificam nove idosos
em onze onde os valores diminuem do inicio para o fim do ensaio, no inicio do ano letivo apenas
se verificam sete em onze. Isto pode acontecer devido a ainda haver idosos que praticam exer-
cicio fisico durante as férias, como caminhadas entre outros e idosos que ndo pratiquem tanto,
por isso é que podem existir idosos que possuam 0s mesmos dados no inicio e fim do ano letivo
e outros nao, mas de forma a comprovar esta teoria mais a frente vai ser analisado este musculo

apenas para o0s idosos que puderam comparecer em ambos 0s ensaios.
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Figura 62 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o masculo Tibial Anterior no inicio
do ano letivo.

Analisando-se os dados da Figura 62 para o masculo T.A., o que se verifica é que 0s
dados do RMS e da area sdo contraditorios, ou seja, enquanto que no RMS se verifica uma
diminuico dos valores na maioria dos idosos do inicio para o fim dos ensaios, na Area acontece
0 contrario, verificando-se na maioria dos idosos um aumento dos valores do inicio para o fim
dos ensaios, sendo assim € possivel chegar & conclusdo que nem todos os dados coincidem,
querendo dizer com isto que nem sempre quando os valores diminuem no RMS, diminuem na
Area e vice-versa. Os idosos que apresentam diminuicdo dos valores do inicio para o fim do
ensaio, tanto no RMS como na Area, sdo 0 11, 12, 13 e 0 112 e os que aumentam em ambos s&o
014,16, 19, 113 e 0 116, sobrando os idosos 14 e 15, que apresentam diminuicdo dos valores no
RMS e aumento na Area. Também é possivel observar que a quantidade de idosos que aumen-
tam os valores do inicio para o fim dos ensaios é maior na Area do que os que diminuem no
RMS, enquanto que na Area existe um aumento de sete em onze idosos, no RMS apenas dimi-
nuem seis em onze. Comparando os dados obtidos no fim do ano letivo, com os dados obtidos
no inicio do ano letivo, relativamente ao RMS, para o musculo T.A. observa-se que tanto no
fim como no inicio do ano letivo, o que se verifica em maior nimero é uma diminui¢do dos
dados do inicio para o fim do ensaio, ainda que no fim do ano letivo existem mais idosos onde
os valores diminuem (7/11) do que no inicio do ano letivo (6/11) ainda que a diferenca seja
pequena, de apenas um idoso. Relativamente aos dados obtidos para a Area, enquanto que no
fim do ano letivo se verifica maior nimero de idosos onde os valores desta diminuem do inicio
para o fim dos ensaios (7/11), no inicio do ano letivo verifica-se o oposto, verificando-se maior

nimero de idosos onde esta aumenta do inicio para o fim dos ensaios (7/11).
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No geral, relativamente a este musculo é possivel concluir que os dados do inicio do
ano letivo apresentam maiores contradi¢cdes do que no fim do ano letivo, enquanto que no fim
ano letivo se verifiqguem a mesma quantidade de idosos em que os valores diminuem, tanto no
RMS como na Area, ainda que sejam idosos diferentes, no inicio do ano letivo, para além de os
dados do RMS e da Area serem contraditorios, existe maior nimero de idosos em que os valores
aumentam na Area do que diminuem no RMS. Como os idosos que realizaram os ensaios sio
diferentes, nem todos compareceram, para ver se estes dados se verificam nos idosos que rea-

lizaram ambos os estudos vao ser avaliados apenas esses idosos para este musculo, mais a frente.

RMS musculo R.F. Inicio ano Area musculo R.F Inicio ano
letivo letivo
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Figura 63 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Reto Femoral no més de
maio.

Relativamente & Figura 63, verifica-se 0 oposto nos dados do RMS e da Area, enquanto
gue no RMS existe maior nimero de idosos onde os valores diminuem no inicio para o fim dos
ensaios, na Area verifica-se o contrario, maior nimero de idosos onde os valores aumentam. O
numero de idosos que diminuem os valores no RMS é o mesmo que aumentam na Area (6/11),
sendo assim verifica-se que os dados ndo sdo coerentes, ou seja nem sempre 0s idosos em que
os valores diminuem no RMS diminuem também na Area ou vice-versa, 0s idosos que
apresentam dados mais baixos no fim do ensaio tanto no RMS como na Area sdo o 12, 19, 112
e 0 115 e os que apresentam dados mais altos sdo o 13, 16, 113 e 0 116, sobrando o 11, 14 e 114,
que apresentam dados diferentes no RMS e na Area, o 11 e 0 14 enquanto apresenta menores

valores no fim do ensaio no RMS na area aumentam e no 114 acontece o oposto do 11 e 14.

Comparando os dados obtidos para o musculo R.F. no fim e no inicio do ano letivo é

possivel observar que os dados ndo coincidem tanto no RMS como na Area, enquanto que no
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RMS, na maioria dos idosos os valores aumentam do inicio para o fim do ensaio no fim do ano
letivo, no inicio acontece o0 oposto, que existe maior numero de idosos em que os valores
diminuem, mas em ambos o0s casos s3o de seis em onze idosos. Quanto & Area também se
verifica 0 mesmo que no RMS, mas ao contrério, ou seja, enquanto que no fim do ano letivo os
valores do RMS aumentam na Area diminuem e no inicio do ano letivo no RMS diminuem na
Area aumentam, sendo também em ambos os casos, fim e inicio do ano letivo, de seis em onze.
Sendo assim ndo é possivel tirar nenhuma conclusdo quanto ao que acontece ao musculo Reto

Femoral no fim do ano letivo para o inicio.

Por fim realizou-se uma comparacédo dos valores de todos 0s muasculos no inicio do ano
letivo para saber qual o musculo mais ativado nesta altura e para que posteriormente se possa
verificar se coincide ou ndo com o musculo mais ativado no fim do ano letivo, apenas para o
RMS. Apds observados os valores, obteu-se maior ativacdo do musculo G.L. no I1, 14, 16, no
fim do ensaio do 19, no inicio do 112, no 113 e no inicio do 116, quanto ao T.A., foi observado
maior ativacao no 114, 115 e no fim do 116, no caso do R.F obteve maiores valores no 12, 13, no
inicio do 19 e no fim do ensaio do 112. Ap6s observados os dados do inicio do ano letivo pode-
se afirmar que nesta altura o masculo mais ativado é o Gastrocnémio Lateral, enquanto que no
fim do ano letivo € o Tibial Anterior, apds observados os dados é possivel afirmar que os
altimos idosos a serem avaliados sdo 0s que apresentam maiores valores para o muasculo T.A,
posto isto através dos resultados obtidos pode-se afirmar que quando os idosos regressao de
férias e ndo praticam com tanta regularidade exercicio o musculo mais ativado é o G.L. e
quando ja praticam exercicio fisico com mais regularidade passa a ser o T.A. o0 musculo mais

ativado.

Ap0s adquiridos os resultados de todos os idosos que realizaram 0s ensaios, passou-se
a andlise dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios, encontrando-se na Figura 64 os resultados

obtidos para G.L., na Figura 65 os obtidos para o T.A. e 0s na Figura 66 os do muasculo R.F.
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Figura 64 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Gastrocnémio Lateral no
fim e inicio do ano letivo dos idosos que realizaram ambos os ensaios.

Relativamente a Figura 64, comegou-se por se observar o que acontecia no RMS, ob-
tendo-se o resultado de que ndo € possivel saber através dos idosos que realizaram ambos os
ensaios 0 que acontece ao certo no RMS no fim e no inicio do ano letivo, devido a se observar
que existem dois idosos (I1 e 12) onde os valores do RMS aumentam do inicio para o fim do
ensaio no fim do ano letivo e no inicio do ano diminuem, foram também observados dois idosos
(16 e 19) onde acontece o contrario, no fim do ano letivo verifica-se uma diminuicdo dos valores
no fim dos ensaios e no inicio do ano letivo um aumento dos valores, no caso do 13 verifica-se
um aumento no fim dos ensaios em ambos 0s periodos letivos e no 14, acontece o contrario do
13, verifica-se uma diminuicdo. Sendo assim, verifica-se tanto no fim como no inicio do ano
letivo trés idosos onde os valores aumentam e trés idosos onde os valores diminuem do fim
para o inicio dos ensaios. Ap6s observado o0 RMS passou-se a Area, nesta foram observados
dois idosos (I1 e 13) onde a Area aumentava no fim do ano letivo e depois diminuia no inicio,
dois idosos onde (12 e 14) onde os valores da area diminuiam tanto no fim como no inicio do
ano letivo e mais dois idosos (16 e 19) onde a area diminuia no fim do ano letivo e aumentava
no inicio. Separando os dados do fim e inicio do ano letivo obteve-se dois idosos (11 e 13) onde
a Area aumentava do inicio para o fim dos ensaios e quatro (12, 14, 16, 19) onde a Area diminuia,
isto no fim do ano letivo, sendo assim é possivel afirmar que o comum de acontecer no fim do
ano letivo é uma diminuicdo da Area, quanto ao inicio do ano letivo o que se verifica sdo trés
idosos (11,12 e 13) onde esta diminui do inicio para o fim dos ensaios e outros trés (14, 16 e 19)
onde aumenta, sendo assim ndo é possivel tirar nenhuma conclusédo relativamente ao que €

comum de acontecer & Area no inicio do ano letivo.
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Em suma, pode-se afirmar que ndo é possivel chegar a uma concluséo do que acontece
frequentemente ao musculo G.L. no RMS, pois existem trés idosos em que os valores aumentam
e trés idosos onde os valores diminuem tanto no inicio como no fim do ano letivo, no caso da
Area é possivel afirmar que no fim do ano letivo o que acontece maioritariamente é uma dimi-
nuicdo dos valores do inicio para o fim dos ensaios, pois acontece a quatro idosos de seis, mas
no inicio do ano letivo também ndo é possivel chegar a uma conclusdo, pois existem trés idosos

onde a area diminui e trés idosos onde a Area aumenta.
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Figura 65 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o mésculo Tibial Anterior no fim e
inicio do ano letivo dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios.

Para obter os resultados para o muasculo T.A., para os idosos que realizaram ambos 0s
ensaios, foi entdo analisada a Figura 65, tal como anteriormente comegou-se por se analisar o
gue acontecia no RMS, sendo que no I1 e I3 se verificou que existe um aumento dos valores do
inicio para o fim do ensaio no fim do ano letivo e uma diminui¢do no inicio, no caso do 12
observou-se que tanto no fim como no inicio do ano letivo se verifica uma diminuicdo dos
valores do inicio para o fim do ensaio e por ultimo no 14, 16 e 19 observou-se que no fim do ano
letivo os valores diminuem e no inicio aumentam. Através destes dados € possivel afirmar que
0 mais comum de acontecer € uma diminuicao dos valores no fim do ano letivo e um aumento
no inicio. Mas quando separados 0s dados, ou seja observando o nimero de idosos em que 0s
valores aumentam e diminuem do inicio para o fim dos ensaios nos diferentes periodos letivos,
pode-se afirmar que no fim do ano letivo o normal € ocorrer uma diminui¢do dos valores, con-
firmando o que se afirmou anteriormente, havendo quatro idosos onde isso se verifica (12, 14,

16 e 19) e dois idosos onde acontece um aumento dos valores (11 e 13), relativamente ao inicio
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do ano letivo, ndo confirma o que foi verificado anteriormente, pois existem trés idosos onde

os valores aumentam (14, 16 e 19) e trés onde os valores diminuem (11, 12 e 13).

Depois de analisado 0 RMS, passou-se a analise da Area, nesta obtiveram-se dados onde
os valores aumentam do inicio para o fim do ensaio no fim do ano letivo e diminuem no inicio
do ano, acontecendo no 11, no 12 e 13 verificou-se uma diminuigdo dos valores em ambos os
periodos letivos, no 14 e 19 obteve-se uma diminuicdo no fim do ano letivo e um aumento no
inicio e no 16 verificou-se um aumento em ambos os periodos letivos. Como ndo se conseguiu
chegar a nenhuma conclusio do que acontece maioritariamente na Area separaram-se 0s resul-
tados do fim e do inicio do ano letivo, obtendo-se assim no fim do ano letivo dois idosos (11 e
16) onde os valores aumentam do inicio para o fim do ensaio e quatro idosos (12, 13, 14 e 19)
onde os valores diminuem. J& no inicio do ano letivo foram obtidos 0 mesmo nimero de idosos

onde os valores aumentam (14, 16 e 19) e diminuem (11, 12 e 13).

Apos realizada a analise dos dados é possivel afirmar que tanto no RMS como na Area
0 que acontece é uma diminuicdo dos valores no fim do ano letivo e no inicio do ano letivo ndo
é possivel tirar uma concluséo, pois o nimero de idosos em que o0s valores aumentam € 0 mesmo

que diminuem.
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Figura 66 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o misculo Reto Femoral no fim e
inicio do ano letivo dos idosos que realizaram ambos 0s ensaios.

Por fim analisou-se a Figura 66, no caso do RMS, verificou-se que no I1 e 12 no fim do

ano letivo ocorreu um aumento dos valores e no inicio uma diminui¢do, no caso do 13 e 16
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verificou-se que os valores aumentavam tanto no fim como no inicio do ano letivo e no caso do
14 e 19 verifica-se 0 oposto, que os valores diminuem em ambos os periodos letivos, sendo
assim ndo se consegue obter o que é mais comum de acontecer, porque verificam-se dois idosos
em cada “categoria”, por isso optou-se por se dividir os dados do fim e do inicio do ano letivo,
sendo que no fim do ano letivo se obtiveram quatro idosos onde os valores aumentam (11, 12,
I3 e 16) e dois onde os valores diminuem (14 e 19), enquanto que no inicio do ano letivo acontece
0 oposto, verificam-se dois idosos onde os valores aumentam (13 e 16) e quatro onde os valores
diminuem (11, 12, 14 e 19), sendo assim pode-se afirmar que o se verifica para 0 RMS para 0s
idosos que realizaram ambos 0s ensaios € um aumento no fim do ano letivo e uma diminuigdo

no inicio.

No caso da Area, no 11, 13 e 16 verifica-se um aumento dos valores do fim para o inicio
dos ensaios em ambos os periodos letivos, os restantes idosos apresentam resultados diferentes,
no caso do 12 aumenta no fim do ano letivo e diminui no inicio, no 14 diminui no fim e aumenta
no inicio do ano letivo e no caso do 19 diminui em ambos os periodos letivos, sendo assim é
possivel afirmar que em ambos os periodos letivos o que se verifica é um aumento da Area.
Para confirmar os resultados obtidos, tal como anteriormente foram separados os valores do
fim e do inicio do ano letivo, sendo que no fim se verifica um aumento em quatro idosos (11,
12, 13 e 16) e uma diminuicdo em dois idosos (14 e 19), no inicio do ano letivo é verificado o
mesmo, mas em diferentes idosos sendo que o0 aumento acontece no 11, 13, 14 e 16 e a diminuicao
no 12 e 9.

Por fim, relativamente ao RMS o que se verifica € um aumento dos valores no fim do
ano letivo e uma diminuic&o no inicio e no caso da Area é verificada um aumento em ambos 0s

periodos letivos.

Ap0s analisado cada musculo individualmente, comparou-se 0 RMS de todos 0s mus-
culos para se saber qual o musculo que possui maior atividade no fim e no inicio do ano letivo,
para 0s idosos que realizaram ambos os ensaios, tendo-se chegado ao resultado que ndo € pos-
sivel concluir qual o muasculo que possui maior atividade no fim do ano letivo, sendo que o
nimero de idosos em que o G.L. possui maiores valores € 0 mesmo do R.F., sendo que no G.L.
0s idosos que possuem maiores valores para este musculo sdo o 13, no inicio do ensaio do 16 e
019 enoR.F.sdo o 11, 012 e no fim do ensaio do 16, sendo que o 14 é o Unico idoso que

apresenta maiores valores no musculo T.A.. Ja no inicio do ano letivo pode-se concluir que o
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musculo que possui maior atividade é o G.L., pois verificam-se maiores valores neste musculo
no 11, no inicio do ensaio do 14, no 16 e no fim do 19, depois 0 que possui maior quantidade de
idosos em que o musculo € ativado é o R.F., verificando-se no 12, 13 e fim do ensaio do 14 por
fim no musculo T.A. apenas no fim do ensaio do 19 sdo apresentados valores maiores para este

musculo.

Uma nota bastante importante de ser referida é que o que pode ser motivo dos diferentes
dados do fim para o inicio do ano letivo € que podem ter sido realizadas atualizagdes do software
e também os idosos ndo trazerem calgdes e as calcas quando dobradas podem afetar a atividade

muscular.
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Capitulo 5

5.1. Conclusao

Para se chegar a conclusdes mais precisas inicialmente para cada método cinematico,
termogréfico e eletromiografico, foram analisados todos os idosos que realizaram este estudo
no fim e no inicio do ano letivo e s posteriormente foram analisados os idosos que realizaram

ambos os estudos nos diferentes periodos letivos.

Na cinematica comecou-se por se analisar os dados obtidos para o angulo das costas e
perna, para todos os idosos, sendo que relativamente ao angulo das costas em todos 0s idosos 0
que se obteve foi que no fim do ano letivo verifica-se um aumento do inicio para o fim dos
ensaios e no inicio do ano letivo verificou-se uma diminuicao, isto pode dever-se a como 0s
idosos se encontram cansados tentam forcar-se a colocar uma postura mais ereta. Ja no caso do
angulo das pernas verificou-se um aumento desde o inicio para o fim dos ensaios em ambos 0s
periodos letivos. Nos dados obtidos nos idosos que realizaram ambos 0s ensaios, para o angulo
das costas verificou-se 0 mesmo em ambos os periodos letivos, uma diminuicao dos valores do
inicio para o fim dos ensaios e para 0 angulo da perna verifica-se um aumento também em
ambos os periodos letivos. Relativamente ao Swing, o que se verificou para todos os idosos,
tanto no fim como no inicio do ano letivo foi um aumento deste. Nos idosos que realizaram
ambos 0s ensaios ndo se verifica 0 que mesmo que para todos 0s idosos, pois nestes verifica-se

um aumento do Swing no fim do ano letivo e uma diminuicao no inicio.

No caso da termografia, para todos o0s idosos em ambos os periodos letivos, obteve-se
maioritariamente tanto de frente como de perfil para a cAmara termogréafica uma diminuicao da
temperatura de t=0 min para t=5 min e um aumento de t=5 min para t=10 min. Nos idosos que
realizaram ambos os ensaios verificou-se 0 mesmo que nos idosos todos, que a temperatura

diminui nos primeiros instantes de tempo e depois aumenta, em ambos 0s periodos.

Para a eletromiografia foi analisado primeiro cada musculo individualmente para todos
os idosos e qual é o musculo mais ativado nesses idosos e depois foi feito 0 mesmo procedi-
mento, mas para os idosos que realizaram ambos 0s ensaios, chegando-se a conclusao que para

todos os idosos, no musculo G.L. verifica-se uma diminui¢do dos valores do inicio para o fim
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do ensaio tanto no fim como no inicio do ano letivo, quer no RMS, quer na Area. No caso do
masculo T.A., verificou-se que no fim do ano letivo ocorre uma diminuicéo dos valores tanto
da Area, como do RMS, ja no inicio do ano letivo, no RMS, verifica-se maior nimero de idosos
onde este diminui e na Area verificam-se maior nimero de idosos onde os valores aumentam.
Para 0 musculo R.F., o que se obteve foi uma contradi¢do dos dados, ou seja, no caso do RMS
no fim do ano letivo os valores aumentam e no inicio diminuem e na Area ocorre o contrario,
verificando-se que no fim do ano letivo os valores diminuem e no inicio aumenta. Por fim
comparou-se 0 RMS de todos os musculos para todos os idosos para saber qual 0 musculo mais
ativado, chegando-se a conclusdo que no fim do ano letivo o0 masculo mais ativado foi o T.A.
e no inicio foio G.L..

Ap0s analisados os dados da eletromiografia para todos os idosos analisaram-se para 0s
idosos que realizaram ambos 0s ensaios, sendo que nestes, para 0 musculo G.L., no RMS néo
se conseguiu chegar a uma conclusdo tanto no inicio como no fim do ano letivo, ja na Area no
fim do ano letivo verificou-se uma diminui¢éo dos valores, mas no inicio do ano letivo néo foi
possivel chegar a nenhuma concluséo porque o numero de idosos onde aumenta € 0 mesmo que
diminui, trés para trés. No masculo T.A., verificou-se 0 mesmo no RMS e na Area, no fim do
ano letivo, uma diminuicao dos valores, enquanto que no inicio ndo se conseguiu chegar a ne-
nhuma conclus&o. Para o musculo R.F., no RMS, verifica-se um aumento de valores no fim do
ano letivo e uma diminuic3o no inicio e na Area verifica-se um aumento em ambos os periodos
letivos. Por fim no fim do ano letivo ndo foi possivel saber qual o musculo mais ativado para

estes idosos, mas no inicio tal como para todos os idosos para estes também foi o G.L..

Em suma, neste estudo néo é possivel ver grandes diferencas do que acontece ao corpo
dos idosos quando estes praticam ou ndo exercicio regular, pois para todos os idosos apenas se
observa diferencas do fim para o inicio do ano letivo no angulo das costas, na Area do musculo
T.A. e tanto no RMS como na Area do musculo R.F.. Para os idosos que realizaram ambos 0s
ensaios 0 mesmo se verifica, pois nestes apenas se vé diferencas no Swing e no RMS do mus-

culo R.F., sendo que os restantes musculos tém dados inconclusivos.

86



5.2. Limitac0es

No decorrer desta dissertagdo encontraram-se diversas limitagdes para que esta fosse
executada com sucesso, a principal limitacdo foi a maioria dos idosos a que se recorreu no fim
do ano letivo deixarem de frequentarem as aulas de educacéo fisica e por esse motivo néo foi
possivel realizar novamente os testes aos mesmos idosos, como estava previsto, tendo por isso
de recorrer a idosos diferentes. Outra limitacdo encontra-se na quantidade de idosos do sexo
masculino, ou seja, a ideia inicial era que fossem estudados tantos idosos do sexo masculino
como do sexo feminino, mas para além de ndo haver tantos homens como mulheres a frequen-
tarem estas aulas, os homens também n&do aderiam tanto a estes estudos, havendo senhores que

nao o realizaram.

Algo que limitava em muito a obten¢do dos ensaios eletromiograficos era os idosos

muitas vezes ndo trazerem calgdes ou trazerem, mas serem calcées pelo joelho.

Quanto ao material utilizado para esta dissertagdo, como o material era tanto, tinha de
possuir transporte para deslocar o material de uma escola para a outra, 0 que nem sempre era
facil de conseguir principalmente nos primeiros ensaios que ainda ndo possuia carro, neste
campo outra limitacdo é que nem sempre 0 material estava disponivel, tendo de pedir aos idosos

para adiar e isso levou a idosos desistirem de realizar o estudo.

Quanto ao local onde os estudos foram realizados, este também ndo era o0 mais apropri-
ado, porque como as aulas estavam a decorrer muitas vezes o espaco era limitado e para além

disso tinha pessoas a passarem em frente as camaras enquanto elas estavam a gravar.

Este estudo poderia ter tido maior sucesso se 0s idosos no verdo ndo realizassem ativi-
dades que exercitassem os musculos, por exemplo, antes dos ensaios, ou mesmo durante che-
gou-se a questionar os idosos se durante o0 verdo eles praticavam exercicio, e muitos responde-
ram-me que faziam caminhadas ou iam para a horta, onde também se exerce muita atividade

fisica.
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5.3. Trabalhos Futuros

Um trabalho onde se pode obter melhores dados e perceber realmente a importancia do
exercicio fisico para a vida dos idosos seria realizar uma comparacao a idosos fisicamente ati-
vos a idosos sedentarios, percebendo a que nivel o exercicio fisico pode contribuir para o bene-

ficio da vida diaria, bem como para a satde destes individuos.
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Anexo A — Cinematica

Anexo A.l — Angulo das costas e perna

Anexo A.l — Fim do ano letivo
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Figura 69 - Angulos iniciais das costas e perna do 13 no fim do ano letivo.
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Figura 71 - Angulos iniciais das costas e perna do 14 no fim do ano letivo.
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Figura 74 - Angulos finais das costas e perna do 15 no fim do ano letivo.
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Figura 79 - Angulos iniciais das costas e perna do 18 no fim do ano letivo.
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Figura 83 - Angulos iniciais das costas e perna do 110 no fim do ano letivo.
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Figura 84 - Angulos finais das costas e perna do 110 no fim do ano letivo.
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Figura 85 - Angulos iniciais das costas e perna do 111 no fim do ano letivo.
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Figura 86 - Angulos finais das costas e perna do 111 no fim do ano letivo.
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Figura 87 - Valores médios + desvio padr&o do angulo das costas e da perna do 11 no fim do ano letivo.
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Figura 88 - Valores médios + desvio padrédo do angulo das costas e da perna do 12 no fim do ano letivo.
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Figura 89 - Valores médios + desvio padrdo do angulo das costas e da perna do 13 no fim do ano letivo.
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Figura 90 - Valores médios + desvio padrédo do angulo das costas e da perna do 14 no fim do ano letivo.
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Figura 91 - Valores médios + desvio padrdo do angulo das costas e da perna do 15 no fim do ano letivo.
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Figura 92 - Valores médios+ desvio padrao do angulo das costas e da perna do 16 no fim do ano letivo.
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Figura 93 - Valores médios + desvio padrdo do angulo das costas e da perna do 17 no fim do ano letivo.
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Figura 94 - Valores médios + desvio padrédo do angulo das costas e da perna do 18 no fim do ano letivo.
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Figura 95 - Valores médios + desvio padrdo do angulo das costas e da perna do 19 no fim do ano letivo.
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Figura 96 - Valores médios + desvio padrédo do angulo das costas e da perna do 110 no fim do ano letivo.
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Figura 97 - Valores médios + desvio padrdo do angulo das costas e da perna do 111 no fim do ano letivo.
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Anexo A.l — Inicio do ano letivo
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Figura 98 - Angulos iniciais das costas e perna do 12 no inicio do ano letivo.
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Figura 100 - Angulos iniciais das costas e perna do 13 no inicio do ano letivo.

Figura 101 - Angulos finais das costas e perna do I3 no inicio do ano letivo.
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Figura 105 - Angulos finais das costas e perna do 16 no inicio do ano letivo.
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Figura 110 - Angulos iniciais das costas e perna do 113 no inicio do ano letivo.
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Figura 115 - Angulos finais das costas e perna do 115 no inicio do ano letivo.
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Figura 117 - Angulos finais das costas e perna do 116 no inicio do ano letivo.
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Figura 118 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 11 no inicio do ano letivo.
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Figura 119 - Valores médios + desvio padr&o do angulo das costas e da perna do 12 no inicio do ano letivo.
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Figura 120 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 13 no inicio do ano letivo.
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Figura 121 - Valores médios + desvio padr&o do angulo das costas e da perna do 14 no inicio do ano letivo.
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Figura 122 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 16 no inicio do ano letivo.
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Figura 123 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 19 no inicio do ano letivo.
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Figura 124 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 112 no inicio do ano letivo.
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Angulo das costas e da perna do Idoso 13 no
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Figura 125 - Valores médios + desvio padrédo do angulo das costas e da perna do 113 no inicio do ano letivo.
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Figura 126 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 114 no inicio do ano letivo.
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Angulo das costas e da perna do Idoso 15 no
inicio do ano letivo
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Figura 127 - Valores médios+ desvio padrao do angulo das costas e da perna do 115 no inicio do ano letivo.
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Figura 128 - Valores médios + desvio padréo do angulo das costas e da perna do 116 no inicio do ano letivo.
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Anexo A.ll — Swing

Anexo A.ll — Fim do ano letivo

Figura 132 - Anélise do final do ensaio do I3 para obtencdo do Swing no fim do ano letivo.

115



Figura 137 - Anéalise do inicio do ensaio do 16 para obtencéo do Swing no fim do ano letivo.
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Figura 142 - Analise do final do ensaio do 18 para obtencdo do Swing no fim do ano letivo.

117



Figura 147 - Analise do inicio do ensaio do 111 para obtenc¢&o do Swing no fim do ano letivo.
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Figura 148 - Analise do final do ensaio do 111 para obtenc&o do Swing no fim do ano letivo.
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Figura 149 - Valores médios+ desvio padrao do Swing do inicio e fim do ensaio para o 11 no fim do ano letivo.

Swing 12 no fim do ano letivo

Média inicio Média fim
Médias

Valores em cm
NN NN NN w w w
H (6] [e)] ~ o] O w [ N W

Figura 150 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 12 no fim do ano letivo.
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Swing I3 no fim do ano letivo
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Figura 151 - Valores médiosz desvio padrdo do Swing do inicio e fim do ensaio para o I3 no fim do ano letivo.
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Figura 152 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 14 no fim do ano letivo.
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Swing I5 no fim do ano letivo
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Figura 153 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 15 no fim do ano letivo.
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Figura 154 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 16 no fim do ano letivo.
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Swing 17 no fim do ano letivo
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Figura 155 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 17 no fim do ano letivo.
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Figura 156 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 18 no fim do ano letivo.
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Swing 19 no fim do ano letivo
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Figura 157 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 19 no fim do ano letivo.
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Figura 158 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 110 no fim do ano letivo.
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Figura 159 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 111 no fim do ano letivo.
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Anexo A.ll — Inicio do ano letivo

Figura 163 - Analise do final do ensaio do 13 para obtencdo do Swing no inicio do ano letivo.
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Figura 167 - Analise do final do ensaio do 16 para obtencdo do Swing no inicio do ano letivo.
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Figura 172 - Analise do inicio do ensaio do 113 para obtenc¢&o do Swing no inicio do ano letivo.
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Figura 177 - Anélise do final do ensaio do 115 para obtengdo do Swing no inicio do ano letivo.
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Figura 179 - Analise do final do ensaio do 116 para obteng&o do Swing no inicio do ano letivo.
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Figura 180 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 11 no inicio do ano letivo.
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Swing 12 no inicio do ano letivo
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Figura 181 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 12 no inicio do ano letivo.
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Figura 182 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 13 no inicio do ano letivo.
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Swing 14 no inicio do ano letivo
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Figura 183 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 14 no inicio do ano letivo.
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Figura 184 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 16 no inicio do ano letivo.
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Swing 19 no inicio do ano letivo
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Figura 185 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 19 no inicio do ano letivo.
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Figura 186 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 112 no inicio do ano letivo.
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Swing 113 no inicio do ano letivo
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Figura 187 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 113 no inicio do ano letivo.
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Figura 188 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 114 no inicio do ano letivo.
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Swing 115 no inicio do ano letivo
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Figura 189 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 115 no inicio do ano letivo.
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Figura 190 - Valores médios + desvio padréo do Swing do inicio e fim do ensaio para o 116 no inicio do ano letivo.
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Anexo B — Termografia
Anexo B — Fim do ano letivo

Figura 191 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 12 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 192 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 12 quando este se encontra de perfil para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 193 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do I3 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 194 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do I3 quando este se encontra de perfil para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 195 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 14 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 196 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 14 quando este se encontra de perfil para a cé-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 197 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do I5 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 198 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do I5 quando este se encontra de perfil para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 199 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 16 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 200 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 16 quando este se encontra de perfil para a cé-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 201 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 17 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 202 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 17 quando este se encontra de perfil para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 203 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 18 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 204 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 18 quando este se encontra de perfil para a céa-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 205 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 19 quando este se encontra de frente para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 206 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 19 quando este se encontra de perfil para a ca-
mara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 207 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 110 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 208 - Analise termografica realizada no fim do ano letivo a perna do 110 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 209 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo & perna do 111 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 210 - Analise termogréfica realizada no fim do ano letivo a perna do 111 quando este se encontra de perfil para a
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Figura 211 - Valores termograficos do 11 no fim do ano letivo.
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Figura 212 - Valores termograficos do 12 no fim do ano letivo.

Instantes de tempo

M Frente

W Perfil

B Frente

m Perfil

140



29,6
29,4
29,2

29

28,8

Temperaturaem (°C)

28,6

28,4

33,5

33

32,5

32

Temperaturaem (°C)

31,5

31

Dados Termograficos I3 no fim do ano letivo

17

M Frente
m Perfil
t=0min t=5min t=10min
Instantes de tempo
Figura 213 - Valores termograficos do 13 no fim do ano letivo.
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Figura 214 - Valores termograficos do 14 no fim do ano letivo.
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Figura 215 - Valores termograficos do 15 no fim do ano letivo.
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Figura 216 - Valores termograficos do 16 no fim do ano letivo.
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Figura 217 - Valores termograficos do 17 no fim do ano letivo.

Dados Termograficos 18 no fim do ano letivo

t=0min t=5min t=10min

Instantes de tempo

Figura 218 - Valores termograficos do 18 no fim do ano letivo.
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Dados Termograficos 19 no fim do ano letivo
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Figura 219 - Valores termograficos do 19 no fim do ano letivo.
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Figura 220 - Valores termograficos do 110 no fim do ano letivo.
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Anexo B — Inicio do ano letivo

Figura 222 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 12 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 223 - Analise termografica realizada no inicio do ano letivo a perna do 12 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 224 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 13 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 225 - Anélise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 13 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 226 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 14 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 227 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 14 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 228 - Analise termografica realizada no inicio do ano letivo a perna do 16 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 229 - Anélise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 16 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 230 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 19 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

ne

Figura 231 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 19 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 232 - Analise termografica realizada no inicio do ano letivo a perna do 112 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 233 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo & perna do 112 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 234 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 113 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 235 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 113 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 236 - Analise termografica realizada no inicio do ano letivo a perna do 114 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 237 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo & perna do 114 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 238 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 115 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 239 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo a perna do 115 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.

Figura 240 - Anélise termogréfica realizada no inicio do ano letivo & perna do 116 quando este se encontra de frente para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 241 - Analise termogréfica realizada no inicio do ano letivo & perna do 116 quando este se encontra de perfil para a
camara nos instantes 1) t=0min 2) t=5min e 3) t=10min.
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Figura 242 - Valores termograficos do 11 no inicio do ano letivo.
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Figura 243 - Valores termograficos do 12 no inicio do ano letivo.
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Figura 244 - Valores termograficos do 13 no inicio do ano letivo.
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Figura 245 - Valores termograficos do 14 no inicio do ano letivo.
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Figura 246 - Valores termograficos do 16 no inicio do ano letivo.
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Figura 247 - Valores termograficos do 19 no inicio do ano letivo.
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Figura 248 - Valores termograficos do 112 no inicio do ano letivo.
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Figura 249 - Valores termograficos do 113 no inicio do ano letivo.
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Figura 250 - Valores termograficos do 114 no inicio do ano letivo.
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Figura 251 - Valores termograficos do 115 no inicio do ano letivo.
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Figura 252 - Valores termograficos do 116 no inicio do ano letivo.
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Anexo C — Eletromiografia

Anexo C — Fim do ano letivo

Dados RMS 12 fim do ano
letivo

0,5 W Média Inicio
. ® Média Inicio
0
G.L T.A R.F
Musculos

Figura 253 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 12 no fim do ano letivo.
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Figura 254 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 13 no fim do ano letivo.
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Figura 255 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 14 no fim do ano letivo.
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Figura 256 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o I5 no fim do ano letivo.
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Figura 257 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 16 no fim do ano letivo.
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Figura 258 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 17 no fim do ano letivo.
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Figura 259 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 18 no fim do ano letivo.
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Figura 260 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 19 no fim do ano letivo.
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Figura 261 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 110 no fim do ano letivo.
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Figura 262 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 111 no fim do ano letivo.
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Anexo C — Inicio do ano letivo
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Figura 263 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 12 no inicio do ano letivo.
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Figura 264 - Valores médios + desvio padrio do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 13 no inicio do ano letivo.
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Figura 265 - Valores médios + desvio padrio do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 14 no inicio do ano letivo.
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Figura 266 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 16 no inicio do ano letivo.
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Figura 267 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 19 no inicio do ano letivo.
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Figura 268 - Valores médios + desvio padréo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 112 no inicio do ano letivo.
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Figura 269 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 113 no inicio do ano letivo.

Dados RMS 114 inicio do ano
letivo

1,5

B Média Inicio

. B Média Fim
0
G.L T.A R.F
Musculos

mV?

Dados Area 114 inicio do ano
letivo

600
500
400
300
200
100 m Média Fim
0 =
G.L T.A R.F
Musculos

W Média Inicio

Figura 270 - Valores médios + desvio padrdo do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 114 no inicio do ano letivo.
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Figura 271 - Valores médios + desvio padrio do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 115 no inicio do ano letivo.
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Figura 272 - Valores médios do RMS (esquerda) e da Area (direita) para o 116 no inicio do ano letivo.
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