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RESUMO

MACHADO, Carolina Neis. Caracterizacdo da forca de membros
inferiores durante a execucdo do exercicio Foot Work do Método
Pilates. 2013. 91 f. Dissertacdo (Mestrado em Ciéncias do Movimento
Humano) — Universidade do Estado de Santa Catarina. Programa de Pds-
Graduacdo em Ciéncias do Movimento Humano, Florianépolis, 2013.

Acompanhando programas de exercicio em voga nos Ultimos anos, observa-
se 0 destaque do método Pilates. Na contramdo da sua popularidade,
verifica-se falta de informacdes quantitativas para a prescrigdo e progressao
dos exercicios do método, que sdo subsidios importantes, em especial, para
a reabilitacdo. Este estudo tem por objetivo caracterizar a forca de membros
inferiores durante a execucdo de um exercicio bastante utilizado no método
Pilates, o foot work. Trata-se de um estudo quasi-experimental, bem como
de um estudo de desenvolvimento tecnoldgico. Foi realizado em duas fases
distintas: fase preliminar, correspondente a construcdo e adaptacdo dos
instrumentos referentes as medidas dinamométricas (plataformas de forca
extensométricas), e fase de aplicagdo, em que se deu a coleta de dados
propriamente dita. A populacdo deste estudo foi composta por 20 adultos
saudaveis, com idade entre 20 e 35 anos, familiarizados com o Pilates. A
coleta de dados foi realizada nas dependéncias de um estidio de Pilates, na
cidade de Florian6polis. Para tal, as plataformas desenvolvidas para o
estudo foram fixadas & barra de apoios do Reformer para possibilitar ao
participante a execucao do exercicio sem que houvesse alteragdes no padréo
de movimento. Para a coleta de dados, além das plataformas de forca,
foram utilizados um estadiémetro, uma balanca antropométrica e uma fita
métrica. Os dados foram adquiridos e processados com o auxilio dos
sistemas ADS2002-IP e SAD32. Para a caracterizagcdo das componentes
vertical e horizontal da forca foi utilizada a estatistica descritiva, com a
identificagdo dos valores de média e desvio padrdo. A andlise do efeito das
diferentes molas utilizadas no exercicio sobre o pico da componente
horizontal da forca foi realizada através do teste T de Student para amostras
dependentes, admitindo-se um valor de p<0,05, onde foi encontrada
diferenca significativa entre as médias dos picos da componente horizontal
da forca de membros inferiores nas duas situacdes de coleta. Ao verificar o
efeito das molas sobre a assimetria da forca de membro inferior direito e
esquerdo, apenas foram encontradas diferencas estatisticamente



significativas contra a resisténcia das molas azuis. O tempo de prética foi
um aspecto que influenciou a simetria bilateral de membros inferiores. Ao
fim desse trabalho, outras finalidades sdo visualizadas para a aplicagdo do
Reformer instrumentado, como a avaliacdo de assimetrias laterais de
membros inferiores, o diagnostico do déficit bilateral e sua aplicacdo no
contexto de pacientes hemiparéticos.

Palavras-chave: Pilates; foot work; forga de membros inferiores.



ABSTRACT

Following exercise programs in vogue in recent years, one can observe
the highlight of the Pilates method. Contrary to its popularity, there is a
lack of quantitative information for prescription and progression of
exercises of the method, which are important subsidies, particularly for
rehabilitation. This study aims to characterize the strength of the lower
limbs during the execution of an exercise often used in Pilates, the foot
work. It is a quasi-experimental study, and a study of technological
development. It was conducted in two phases: preliminary phase,
corresponding to the construction of the instruments concerning to force
measures (extensometric force plates), and application phase, in which
occurred the data collection itself. The studied population consisted of
20 healthy adults, between 20 and 35 years old, familiar with the
method. Data collection was carried out in a Pilates studio in the city of
Floriandpolis. For this purpose, the platforms developed for the study
were secured to support the Reformer bar in order to enable the
participant to perform the exercise without any changes in movement
pattern. To collect data and force platforms we used the following
instruments: digital scale, and stadiometer tape. Data was acquired and
processed with the aid of ADS2002-IP and SAD32 systems. For the
characterization of the vertical and horizontal components of force,
descriptive statistics were used, identifying the mean and standard
deviation. The analysis of the effect of different springs on the peak
horizontal force component was performed using the paired Student T
test, assuming a value of p <0.05, where a significant difference was
found between the averages of peak of the horizontal component of the
lower limbs reaction force in both collection situations. By verifying the
effect of springs on the asymmetry of force in the right and left leg
differences were only statistically significant against the resistance of
blue springs. The practice time was an aspect that influenced the
bilateral symmetry of the lower limbs. At the end of this work, other
uses are visualized for the implementation of instrumented Reformer, as
the evaluation of lateral asymmetries of the lower limbs, the diagnosis
of bilateral deficit and its application in the context of hemiparetic.

Keywords: Pilates, foot work, lower limb strength.
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1 INTRODUCAO

Dentre os programas de exercicio em voga nos Ultimos anos, o
método Pilates merece destaque. Batizado com o sobrenome de seu
fundador, o alemdo Joseph Hubertus Pilates (1880-1967), este método
incorpora o uso de acessorios e equipamentos em rotinas de movimento
destinadas a aumentar a flexibilidade, a forca e a coordena¢do motora de
seus praticantes (BERNARDO, 2007; DILLMAN, 2004; ROBINSON;
NAPPER, 2012; RODRIGUEZ, 2006).

Desenvolvido no fim do século XIX, o Pilates vem ganhando
popularidade e aceitagdo nos ultimos 15 anos - s6 nos Estado Unidos j&
sdo cerca de 5 milhGes de adeptos (SACCO et al., 2005; MCNEILL,
2010; BIRD, HILL; FELL, 2012; WELLS; KOLT;
BIALOCERKOWSKI, 2012). Foi introduzido no Brasil na ultima
década, e gradativamente passou a ser desenvolvido e conhecido
(PANELLI; DE MARCO, 2006). A bailarina Alice Becker Denovaro foi
a primeira brasileira a certificar-se no método, em 1991.

Antes majoritariamente praticado por bailarinos e atletas, o
Pilates tornou-se uma referéncia também na reabilitacdo (ANDERSON,
2000; EMERY et al., 2010; LEVINE; KAPLANEK; JAFFE, 2009;
PEREIRA et al.,, 2011). O método é apoiado pelas mais recentes
pesquisas das ciéncias da saude, sendo bastante recomendado por
médicos, fisioterapeutas e educadores fisicos (CRAIG, 2003;
ENDLEMAN; CRITCHLEY, 2008; HERRINGTON; DAVIES, 2005;
LANGE et al., 2000).

Existem duas abordagens caracteristicas do Pilates: o0 Matwork e
0 Apparatus (PANELLI; DE MARCO, 2006; MCNEILL, 2010). O
Matwork tem o solo como base para a realizagdo dos exercicios, com a
possibilidade de adicdo de alguns acessérios como bolas, arcos e faixas
elasticas. O Apparatus caracteriza-se pelo uso de aparelhos
desenvolvidos pelo préprio Joseph para dar continuidade ao trabalho
iniciado no Matwork, oferecendo diferentes perspectivas de controle do
movimento. O Cadillac, a Wunda Chair, o Ladder Barrel e o Reformer
sdo os principais aparelhos (MCNEILL, 2010).

Segundo Queiroz et al. (2010), o Reformer estabelece-se como
mais utilizado dos aparelhos. Foi idealizado para ser um carro que corre
sobre uma plataforma de madeira (PANELLI; DE MARCO, 2006).
Consiste numa superficie retangular, acolchoada e mével que oferece
resisténcia aos membros inferiores e superiores através de molas que
ligam esta superficie movel a plataforma de madeira citada (PANELLI e
DE MARCO, 2006). E bastante empregado em programas de
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reabilitacdo devido a sua disposi¢do horizontal, redutora da atuacdo da
forca da gravidade nos exercicios de membros inferiores (SHEDDEN;
KRAVITZ, 2006). Tal disposi¢do faz-se importante nos casos em que
uma articulacao lesada néo é capaz de suportar o peso do corpo inteiro.
Em se tratando de membros inferiores, o foot work pode ser
considerado o principal exercicio executado sobre o Reformer
(MUSCOLINO; CIPRIANI, 2004). Esta incutido em todas as fases de
progressdo do Pilates: inicial, intermediaria e avancada. E caracterizado
pela flexo-extensdo de quadris e joelhos, enquanto os pés se mantém em
paralelo sobre a barra de apoios do aparelho (STOTT PILATTES, 2003
apud SANTOS, 2010). Por ser um movimento em cadeia cinética
fechada, é constantemente utilizado em sequéncias de cinesioterapia.
Apesar dos inimeros beneficios verificados pela literatura
acerca do Pilates (ANDERSON; SPECTOR, 2000; BARRA; ARAUJO,
2007; MACHADO, 2006; SILVA; MANNRICH, 2009) para a
reeducacdo postural (SACCO et al. 2005), o condicionamento fisico
(GALLAGUER; KRYZANOWSKA, 2000) e a flexibilidade
(BERTOLA et al., 2007; CURCI, 2006 MIRANDA; MORAIS, 2009;
ROSA; LIMA, 2009; SILVA et al., 2009), educadores fisicos e
fisioterapeutas permanecem valendo-se de critérios subjetivos para
progressdo de carga dos exercicios utilizados. Um desses critérios € a
percepcao de esforco, definida por Robertson e Noble (1997) como uma
intensidade subjetiva, tensdo, desconforto e/ou fadiga que podem ser
experimentados durante um exercicio de for¢a ou aerébico.
De maneira geral, recomenda-se que programas de reabilitacdo
e de condicionamento fisico utilizem exercicios com intensidades
progressivas condizentes com a necessidade de cada individuo
(RIBEIRO et al., 2005; TOLEDO; RIBEIRO; LOSS, 2007). No entanto,
guando os exercicios propostos pelo método Pilates sdo utilizados, o que
se observa é que a determinacdo da carga externa é realizada com base
em informagGes pouco objetivas, como por exemplo, através da troca de
uma mola que oferece uma resisténcia menor por outra que oferece uma
resisténcia maior (SILVA et al., 2009). Dessa forma, a definicdo da
intensidade usada no exercicio acaba quase que exclusivamente
dependendo do feedback do paciente e da experiéncia do profissional.
Estudos com pesos livres, maquinas de musculacdo e materiais
elasticos tém mostrado que a andlise quantitativa do movimento pode
indicar, por exemplo, se a carga externa imposta ao praticante € maior no
inicio ou no final de uma amplitude de movimento (ADM) e se a mesma
esta condizente com a capacidade de producgdo de forca dos musculos
atuantes e, desse modo, subsidiar a sele¢do de exercicios (SILVA et al.,
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2009). Além disso, existem fendmenos que influenciam o desempenho e
a funcionalidade humana que precisam ser medidos e avaliados para que
seus efeitos sejam atenuados. Um desses fendmenos é o déficit bilateral
que se caracteriza pela diminuicdo da forca maxima produzida por dois
membros quando se movimentam juntos (Simultaneamente) em
comparacao a soma das forgas produzidas por cada um, individualmente.
Por isso, informagdes quantitativas de forca durante a realizacdo de
exercicios do Pilates podem ser consideradas ferramentas de avaliacdo
de assimetrias do sistema musculoesquelético e auxiliar a escolha dos
exercicios do método durante programas de reabilitacdo e
condicionamento fisico (SILVA et al., 2009).

Segundo Perrin (1993) a avaliagdo precisa do desempenho do
sistema musculoesquelético humano tem sido objetivo de cientistas e
profissionais da fisiatria e reabilitacdo ha muitas décadas. Winter (1979)
acredita que o progresso tecnoldgico torna cada vez mais possivel a
quantificacdo do desempenho fisico humano. Deste modo, qualquer
avaliacdo de técnica desportiva, capacidade funcional, entre outras, deve
ser precedida de medicdo, descricdo e analise.

Este estudo foi motivado pela falta de informagdo quantitativa
gue embase a pratica do método Pilates e tem como objetivo caracterizar
a forca dos membros inferiores durante a execugdo de um exercicio
extensamente praticado - o foot work. Acredita-se que o
desenvolvimento desse trabalho representa um salto qualitativo nos
servigos prestados pelos profissionais que trabalham diretamente com o
movimento humano, uma vez que disponibilizard dados relacionados a
diferenca de forca entre membros e a caracteristicas das forcas
envolvidas na execucdo de um dos principais exercicios do método
Pilates.

1.1 OBJETIVOS
1.1.1 Objetivo Geral

Caracterizar a forca de membros inferiores durante a execugao
do exercicio foot work.

1.1.2 Objetivos Especificos
a) Instrumentar um aparelho Reformer Classico com duas

plataformas de forga extensométricas construidas com base
no estudo de Roesler (1997);
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b) Analisar a morfologia das curvas de forga vertical e
horizontal executadas pelos membros inferiores durante a
execucdo do exercicio foot work;

c) Verificar o efeito da utilizagdo de dois tipos de mola com
constantes elasticas diferentes sobre o pico de forga
horizontal de membros inferiores durante a realizacdo do
exercicio foot work;

d) Comparar a forca aplicada pelos membros inferiores direito
e esquerdo durante a realizacdo do exercicio foot work, com
a utilizacdo de dois tipos de mola com constantes elasticas
diferentes.

1.2 DELIMITAGAO DO ESTUDO

Este estudo sera delimitado a analisar varidveis dinamométricas
durante a execucdo do exercicio foot work, do método Pilates, de
sujeitos saudaveis, com idade entre 20 e 35 anos, familiarizados com
este método. O exercicio serd realizado sobre o aparelho Reformer,
contra a resisténcia de dois tipos de mola com constantes elasticas
diferentes.

1.3 LIMITACAO DO ESTUDO

Como limitagdo desse estudo destaca-se o controle qualitativo
de variaveis como amplitude de movimento e velocidade do exercicio.
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2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 HISTORICO DO METODO PILATES

Pilates é um método de condicionamento fisico criado pelo
aleméao Joseph Pilates, no fim do século XIX, que tem como objetivos o
aperfeicoamento da flexibilidade, da coordenacdo motora, do
alinhamento postural e da forca muscular (SACCO et al., 2005;
SOUZA, 2006, KUO; TULLY; GALEA, 2009; CURNOW et al., 2009).

Joseph Pilates, motivado pela sua mdrbida condicdo de salde
(sofreu de asma, raquitismo e febre reumatica durante a infancia) e
prevendo seu futuro numa cadeira de rodas, comegou a estudar por conta
prépria, medicina oriental, anatomia humana, fisiologia humana e yoga.
Assim desenvolveu diversos exercicios que o condicionaram € 0
afastaram de seus problemas de salde. Joseph criou seu préprio método
e tornou-se obcecado em superar suas limitacdes fisicas. Passou a
praticar esportes como esqui, ginastica e mergulho, desenvolvendo sua
forma fisica. Sua definigdo muscular chamava tanto a atencdo que
chegou a posar para mapas anatdmicos (PANELLI; DE MARCO, 2006;
SOUZA, 2006).

Relatos histdricos indicam que, no ano de 1912, aos 32 anos,
Joseph foi para a Inglaterra dar continuidade a seus treinamentos de
boxe. L& trabalhou como artista circense e ministrou aulas de defesa
pessoal para o quartel general da policia civil inglesa. No ano de 1914,
durante a Primeira Guerra Mundial, Joseph é levado ao exilio. Neste
periodo em que foi prisioneiro de guerra, incentivou os alemaes de seu
pavilhdo a praticar o que ele chamava de Contrologia — controle
consciente de todos os movimentos musculares do corpo (CRAIG,
2003; DILLMAN, 2004). Tempos depois foi transferido para outra
cidade inglesa onde iniciou a pratica de enfermagem. O estado
deploravel dos prisioneiros de guerra fez com que Pilates criasse um
sistema de exercicios mais facil do que os de solo. Desenvolveu alguns
aparelhos por meio de molas e macas velhas. As origens do aparelho
Reformer contempordneo, com suas molas e carrinho deslizante,
surgiram a partir dos equipamentos que Joseph inventou neste periodo.
Desse modo, ofereceu condi¢bes para que pacientes acamados
continuassem a se exercitar, desenvolvendo a forca e a flexibilidade
(CRAIG, 2003; PANELLI; DE MARCO, 2006). Pilates recebeu
créditos pelo fato de nenhum dos prisioneiros de seu pavilhdo ter sido
afetado pela epidemia de Influenza que matou milhares de ingleses
(PANELLI; DE MARCO, 2006)
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Apos o término da guerra, Pilates voltou para a Alemanha, onde
seu método ganhou apoio entre os dancarinos. Ele recusou o convite do
governo aleméo para treinar as forgas armadas e partiu para 0s Estados
Unidos. Abriu um estidio na cidade de Nova York, onde permaneceu
até sua morte (CRAIG, 2003; DILLMAN, 2004; PANELLI; DE
MARCO, 2006).

Né&o se sabe ao certo como ocorreu a morte de Joseph Pilates. O
obituario do The New York Times afirma que Pilates teria falecido aos
86 anos no hospital Lenox Hill. Atualmente, seu método é praticado
mundialmente por milhares de pessoas com 0s mais diversos niveis de
aptiddo fisica, bem como por companhias de danga e equipes esportivas
(PANELLI; DE MARCO, 2006).

O método Pilates foi introduzido no Brasil na Gltima década, e
gradativamente popularizou-se (PANELLI; DE MARCO, 2006). A
bailarina Alice Becker Denovaro foi a primeira brasileira a certificar-se
no método, em 1991.

2.1.1 O método Pilates

O método Pilates de condicionamento fisico apresenta seis
principios bésicos: respiragéo, concentracao, precisdo, controle, fluidez
de movimento e powerhouse. Esses principios serdo descritos, a seguir,
com base nas referéncias de Mcneill (2010), Mcqgill (2007), Smith e
Smith (2005), Kolyniak, Cavalcanti e Aoki (2004), Muscolino e
Cipriani (2004a), Akuthota e Nadler (2004), Craig (2003), Latey (2001),
Lange e colaboradores (2000), Gallagher e Kryzanowska (2000), Vezina
e Hubley (2000) e Pilates e Miller (2000).

Joseph, com suas décadas de experiéncia em condicionamento
fisico e reabilitacdo, acreditava que grande parte da populacdo néo
apresenta padrdo respiratorio fisiolégico, empregando apenas uma
fracdo de sua capacidade pulmonar. Por isto, enfatizava a respiragdo
como o fator primordial ao inicio do movimento, fornecendo a
organizacdo do tronco pelo recrutamento dos muisculos estabilizadores
profundos da coluna, pela sustentacdo pélvica e favorecendo o
relaxamento dos musculos inspiratdrios e cervicais. O ciclo respiratdrio
proposto pelo método favorece o incremento da ventilagdo pulmonar, a
melhora da oxigenagdo tecidual, e consequentemente, a captacdo de
produtos metabdlicos associados a fadiga.

A concentracdo durante o exercicio caracteriza-se pela atengédo
voltada a cada parte do corpo para que 0 movimento seja desenvolvido
com a maior eficiéncia possivel. Nenhuma parte do corpo deve ser
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ignorada. A atencdo dispensada na realizacdo do exercicio visa ao
aprendizado motor. A precisdo, segundo Joseph, é de fundamental
importancia para a qualidade do movimento e, sobretudo, para o
alinhamento postural. Consiste no refinamento do controle e do
equilibrio dos diferentes musculos envolvidos em um movimento. O
controle do movimento € o discernimento da atividade motora de
agonistas primarios numa acdo especifica. Faz-se importante a
preocupacdo com o controle de todos os movimentos a fim de aprimorar
a coordenacdo motora, evitando contragdes musculares inadequadas ou
indesejaveis. A fluidez refere-se a0 movimento, que deve ser de forma
controlada e continua. Além disso, deve exibir leveza, de maneira que 0s
impactos do corpo com o ambiente sejam amenizados. Joseph explicava
gue movimentos truncados, pesados, que se chocam com as superficies
de contato, levam ao desperdicio de energia, além de tornar os tecidos
propensos ao desgaste prematuro.

E, finalmente, Powerhouse foi como Pilates denominou o que
hoje se conhece por core strengthening, core stability, core control,
lumbar stabilization, centro, entre outras designacdes. Para a definigdo
do core é necessario compreender que se trata de uma regido corporal,
formada por grupos musculares e com funcao especifica. Dessa maneira,
0 core enquanto uma regido no espaco pode ser delimitado entre o
assoalho pélvico e a caixa tordcica (figura 1), mas alguns autores
incluem ainda parte dos membros superiores e inferiores.

Os musculos que compdem o core sdo determinados pela sua
delimitacdo espacial e podem variar conforme o autor. Contudo, 0s
musculos reto abdominal, obliquos, multifidos, eretores da espinha e
transverso do abddémen sdo um consenso (figura 1). O core enquanto
funcdo se relaciona principalmente com o seu papel de estabilizador do
tronco, seja em atividades estaticas ou dinamicas.
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Figura 1- Alguns dos musculos que definem o Core no plano frontal
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Fonte: (MUSCOLINO; CIPRIANI, 2004a)

Existem duas abordagens utilizadas no Pilates: o Matwork e o
Apparatus. O Matwork tem o solo como base para a realizacdo dos
exercicios, com a possibilidade de adicdo de alguns acessérios como
bolas, arcos e faixas elasticas. O Apparatus caracteriza-se pelo uso de
aparelhos desenvolvidos pelo prdprio Joseph para dar continuidade ao
trabalho iniciado no Matwork, oferecendo diferentes perspectivas de
controle do movimento. O Cadillac, a Wunda Chair, o Ladder Barrel e 0
Reformer s&o os principais aparelhos (MCNEILL, 2010).

Os aparelhos foram desenvolvidos para a realizacdo do método e
envolvem uma larga possibilidade de movimentos. A intensidade dos
exercicios desenvolvidos, na maioria dos equipamentos, é fornecida
através de molas, as quais podem auxiliar no movimento ou aumentar a
dificuldade do exercicio aos praticantes (MUSCOLINO; CIPRIANI,
2004b). As molas sdo classificadas através de diferentes tamanhos e
cores; cada cor representa uma constante elastica e cada aparelho possui
as suas respectivas molas. Contudo ndo ha uma padronizacao entre as
diferentes empresas fabricantes de aparelhos e as constantes elasticas.
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O Reformer foi o primeiro equipamento construido por Pilates.
Idealizado para ser um carro que corre sobre uma plataforma de
madeira, consiste numa superficie retangular, acolchoada e mével que
oferece resisténcia aos membros inferiores e superiores através de molas
que ligam esta superficie movel a plataforma de madeira citada
(PANELLI e DE MARCO, 2006). A plataforma deslizante possibilita o
encadeamento de até cinco molas — com constantes elasticas diferentes
ou ndo (SHEDDEN; KRAVITZ, 2006). E dotado de uma barra para
apoiar 0s pés ou as maos, apoio para ombros, suporte para a cabega,
cordas com algas de pés ou de méaos conectadas ao carrinho e algumas
marcas com reguladores para ajustar o comprimento da corda ao
individuo e ao exercicio desejado (MUSCOLINO; CIPRIANI, 2004b).
Como acessorios possui a caixa longa, meia lua, e uma plataforma
moével. E um aparelho muito versatil que possibilita trabalhar com quase
todas as musculaturas. Na figura 2 sdo apresentados alguns exercicios
realizados no Reformer para membros inferiores, superiores, tronco,
alongamentos e combinagBes desses como: Short box: round back,
Footwork: toes, Series Hundred, Long Spine, Knee Stretches, Long Box:
pulling straps, Swan Front, Short Box: round back, Long Stretches,
Rowing: back, Bridge, Side Splits, Mermaid. Os exercicios foram
nomeados de cima para baixo e da esquerda para direita. Os nomes sdo
segundo STOTT PILATES (2003 ab) e PHYSICALMIND
INSTITUTE (2004).



26

Figura 2 — Aparelho Reformer e alguns exemplos de exercicios.
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Segundo Queiroz et al. (2010), o Reformer estabelece-se como o
mais utilizado dos aparelhos. E bastante empregado em programas de
reabilitacdo devido a sua disposi¢do horizontal, redutora da atuacdo da
forca da gravidade nos exercicios de membros inferiores (SHEDDEN,;
KRAVITZ, 2006). Tal disposi¢do faz-se importante nos casos em que
uma articulacdo lesada ndo é capaz de suportar o peso do corpo inteiro.

Em se tratando de reabilitagdo de membros inferiores, o foot
work pode ser considerado o principal exercicio executado sobre o
Reformer. Esta incutido em todas as fases de progressdo do Pilates:
inicial, intermediéria e avancada. E caracterizado pela flexo-extensio de
quadris e joelhos, enquanto os pés se mantém em paralelo sobre a barra
de apoios do aparelho (STOTT PILATTES, 2003 apud SANTOS, 2010).
Por ser um movimento em cadeia cinética fechada, é constantemente
utilizado em sequéncias de cinesioterapia.

Apesar da frequente utilizacdo do foot work, ao nosso
conhecimento, apenas um estudo semelhante a este foi encontrado. Self
et al.(1996) realizaram um estudo pioneiro com o objetivo de determinar
a amplitude de movimento e a quantidade de forca vertical aplicada por
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bailarinos, durante 0 movimento de demi-plié, em primeira e em quinta
posicao, sobre o Reformer e no solo.

2.1.2 Estudos acerca do método Pilates no contexto da Biomecéanica

Embora diversos autores tenham apontado o crescente interesse
na busca de evidéncias do método Pilates, poucos estudos foram
publicados em periddicos de circulacdo internacional e nacional, com
um fator de impacto relevante para a area (SANTQOS, 2010).

Um dos estudos pioneiros com enfoque biomecéanico foi o de
Self et al. (1996) que realizaram um estudo para determinar a amplitude
de movimento e a quantidade de forca vertical, aplicada por bailarinos,
durante 0 movimento de demi-plié em primeira e em quinta posicdo. O
movimento e a forga foram avaliados sobre o aparelho Reformer (com
duas e quatro molas) e no solo. Os bailarinos apresentaram uma
amplitude de movimento muito maior na primeira posi¢cdo do que na
quinta tanto no Reformer quanto no solo. Os maiores picos de forga
foram observados na posicéo ortostética (homens, 674 N; mulheres 523
N). A forca gerada sobre a base Reformer quando vinculada a quatro
molas foi significativamente maior (homens, 369 N; mulheres, 298 N)
do que quando a solicitagdo era de apenas duas (homens, 200 N,
mulheres, 164 N).

Figura 3 — Bailarina na primeira posicao do balé realizando o
demi-plié sobre o Reformer do método Pilates.

Fonte: (SELF et al.,1996)
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Um outro estudo, realizado por Segal et al. (2004), com o
objetivo de verificar o efeito de dois meses de treino semanal de Pilates
sobre a flexibilidade, a composicdo corporal e o estado de saude de 32
adultos maiores de 18 anos, relatou um aumento médio de flexibilidade
através da distancia dedo-chdo dos sujeitos de 3,4 cm, 3,3 cm e 4,3 cm
apos 2, 4 e 6 meses de seguimento. Entretanto, ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas para a massa corporal, a altura
e a auto-avaliacdo de salde.

O método Pilates tem como prioridades o fortalecimento e a
estabiliza¢do de estruturas que envolvem o core. Kolyniak, Cavalcanti e
Aoki (2004), com o objetivo de avaliar o efeito do método Pilates sobre
a funcdo de extensores e flexores do tronco, submeteram 20 adultos
saudaveis aos respectivos testes isocinéticos. Apds 25 sessdes, em 12
semanas, a funcdo da musculatura extensora apresentou melhora em
todos os parametros analisados (pico de torque — 25%, trabalho total —
28%, poténcia — 30% e quantidade total de trabalho — 21%). A
musculatura flexora apresentou aumento discreto para trabalho total
(10%) e quantidade total de trabalho (10%).

Sacco et al. (2005) também realizaram estudo com enfoque na
musculatura central. Analisaram a musculatura abdominal de duas
professoras de Pilates com o intuito de comparar 11 exercicios do
método realizados em 3 aparelhos e no solo. Foram calculados os
torques de resisténcia a partir do método segmentar, e a amplitude dos
exercicios. O método segmentar consiste no célculo da posicdo do
centro de gravidade de um determinado membro do corpo (ou de todo o
corpo) a partir das posigdes de cada segmento ponderada pela sua
massa. Para tal se utilizou dados de cinemetria e de tabelas
antropométricas. Os autores concluiram que h& uma variagcdo dos
torques resistentes em funcdo do posicionamento dos membros
superiores e inferiores nos exercicios selecionados e das amplitudes dos
exercicios. Também foi verificado que exercicios muito similares, mas
realizado em aparelhos diferentes, possuem alteragdes do ponto de vista
cinesiolégico. Isso significa que alteragdes Biomecanicas geram
exigéncias musculares diferenciadas. A amostra reduzida, apenas duas
professoras do método, é uma limitacdo do estudo.

Endleman e Critchley (2008), utilizando a ultrassonografia,
examinaram a ativagdo do obliquo interno e transverso do abdémen de
26 praticantes do Pilates, em 6 exercicios. Foi verificado que em todos
0s exercicios analisados com a contracdo voluntaria da parede
abdominal h4 um aumento significativo na ativagdo muscular, tanto do
obliquo interno como transverso do abdémen, do que sem a contracdo
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voluntaria. Contudo os préprios autores ressaltam que é necessario
considerar que a relacdo entre as mudancas na espessura muscular,
parametro mensurado pela ultrassonografia, e o respectivo sinal EMG
isométrico da musculatura néo é linear.

Kuo, Tully e Galea (2009), ao analisar os efeitos de um
programa de exercicios do método Pilates sobre a postura da coluna
vertebral no plano sagital de adultos mais velhos (acima de 60 anos),
encontraram que tanto as medidas angulares na postura em pé quanto na
sentada mantiveram-se inalteradas, exceto para o angulo da coluna
lombar ao sentar-se. Ndo foram encontradas diferengas significativas
durante o periodo de seguimento.

Uma andélise quantitativa indireta no Pilates foi realizada por
Silva et al. (2009) no qual avaliaram o torque de resisténcia num
exercicio de extensdo de quadril realizado no aparelho Cadillac. Tal
aparelho possibilita diversas regulagens de fixacdo da mola para esse
movimento. No estudo foram analisadas duas posigdes distintas, uma
alta (86 cm) e outra baixa (20 cm), em relacdo ao nivel em que estava 0
individuo. Com a mola fixa na posicdo alta, o torque de resisténcia foi
classificado como decrescente e ocorreu no “sentido” de flexdo na maior
parte da amplitude do gesto. Para posicdo baixa o torque de resisténcia
foi misto na mesma ADM. O torque de resisténcia foi decrescente até
60° de flexdo de quadril no sentido de flexdo e, a partir desse ponto, se
assumiu um comportamento crescente no sentido da extensdo. Tais
resultados demonstram que uma simples alteracdo em um exercicio de
Pilates pode modificar quase que completamente a caracteristica de um
exercicio, reforcando a necessidade de maiores estudos nessa area.

Em trabalho recente, Queiroz et al. (2010) compararam a
ativacéo elétrica de muasculos estabilizadores do tronco e do quadril em
4 variacOes de exercicio na posicdo quadripede sobre o Reformer. A
amostra foi composta por 19 bailarinos e professores do método Pilates,
sendo avaliada a atividade de seis musculos: iliocostal, multifido, gliteo
maximo, reto abdominal porcdo superior, obliquo interno e obliquo
externo. Como resultado, a pelve em anteversdo com tronco em
extensdo, conduz a maior ativacdo do multifido. J& a pelve na posi¢do
neutra apresentou os menores niveis de ativagdo de todos musculos
analisados. Esse estudo se mostra altamente relevante para a area, porém
0s autores do estudo ndo especificam qual a carga imposta aos
individuos durante os exercicios analisados. Essa informacéo é relevante
ja que a ativagcdo dos musculos analisados € dependente da sobrecarga
externa, e, nesses exercicios, o uso progressivo de molas facilita o
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movimento sendo que a auséncia de molas apresenta a maior dificuldade
de execucao.

Percebe-se que os estudos acerca do método Pilates realizados
com enfoque biomecéanico limitam-se as analises de amplitude de
movimento, flexibilidade, torque e ativagdo muscular durante os
exercicios do método. Ao nosso conhecimento ndo existem muitos
estudos que analisam a Forca de Reacdo no contexto do Pilates.

2.2 CINETICA DO MOVIMENTO HUMANO

A Biomecénica é “o estudo das forgas que agem sobre ¢ dentro
da estrutura bioldgica e dos efeitos produzidos por tais forgas” (HATZE,
1974). Cinética é a descricdo do movimento humano em termos de
forca, podendo essas forgas atuar interna ou externamente. As forgas
internas incluem o resultado da atividade muscular, forca gerada pelo
estiramento ou ndo-contratilidade e elasticidade do tecido mole e fricgdo
interna. (BARELA; DUARTE, 2011). Essas for¢as sdo transformadas
em rotagOes dos segmentos, que por sua vez, produzem o movimento
dos mesmos. As forcas externas sdo aquelas que agem em um objeto
como resultado de sua interagcdo com o ambiente que o circunda.

McGinnis (2002) classifica as forgas externas em forcas de
contato e forgas sem contato. O autor explica que a maior parte das
forcas que conhecemos sdo forcas de contato — aquelas que ocorrem
quando dois objetos se tocam. As forcas sem contato sdo aquelas que
ocorrem mesmo quando 0s objetos ndo estdo se tocando. Assim, a
atracdo gravitacional da Terra é uma forca sem contato. Outras forcas
sem contato incluem as forgas magnéticas e as forcas elétricas. As forcas
de contato podem ocorrer entre objetos solidos e objetos fluidos (ar,
agua). As forcas de contato mais estudadas nos esportes ocorrem entre
objetos solidos, como entre o atleta e 0 solo. Dentro da Biomecanica, a
Forca de Reacdo a partir do solo é a mais conhecida (TREW,;
EVERETT, 1997).

De acordo com Amadio e Duarte (1996), a determinacdo de
forgas assume destacada relevancia cientifica e tecnoldgica na analise
Biomecanica do movimento humano. A partir da analise dessas forcas,
importantes consideracdes acerca do controle do movimento e da
sobrecarga mecanica imposta ao aparelho locomotor podem ser feitas,
contribuindo de forma efetiva na busca de parametros de eficiéncia do
movimento e/ou protecdo do aparelho locomotor.
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2.2.1 Forcas de Reacéo

Pesquisadores tém investigado a magnitude das forcas sobre o
aparelho locomotor em diferentes circunstancias, com o intuito de
analisar estratégias apropriadas para reduzir tais magnitudes e,
consequentemente, o risco de lesbes. Para este estudo, uma importante
variavel a ser compreendida é a Forca de Reacédo (FR).

Hamil e Knutzen (1999) referem-se a FR como uma aplicagdo
direta da terceira lei de Newton dos movimentos, que diz respeito & a¢do
e reacdo. Estas forgas atuam em duas partes — a pessoa e a superficie de
contato. Apesar de terem sentido oposto, estas forgas ndo se cancelam,
mas mudam sua magnitude, duracdo e ponto de aplicacdo durante o
periodo em que o individuo estd em contato com a superficie
(PEREIRA, 2001). Por ser um vetor, a For¢a de Reagdo pode ser
decomposta em componentes ortogonais, num sistema de coordenadas
tridimensional representado na Figura 4, na qual Fy é a componente
vertical (para cima e para baixo); Fx é a componente anteroposterior
(para frente e para tras); e Fz, a componente médio-lateral (lado para
lado).

Figura 4 — Componentes ortogonais tridimensionais convencionadas
pela Internacional Society of Biomechanics.

Fy - vertical
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Fonte: (PEREIRA, 2001).
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De acordo com McClay et al. (1994), a Forca de Reagdo indica
a intensidade e a duracdo do estresse ao qual o corpo é submetido
durante o contato com uma superficie, e permitem identificar quais
movimentos apresentam componentes de alto impacto e também
determinar 0 qudo rapidamente esses impactos ocorrem. Entre os
principais procedimentos que indicam a utilizacdo da medicdo das
componentes das forcas de reacdo, pode-se citar: (a) analise da técnica
de movimento; (b) analise da condicéo fisica; (c) controle da sobrecarga;
(d) influéncia de fatores externos; (e) influéncia de fatores internos; (f)
monitoramento dos atletas; e (g) obtencdo de indicadores para a
detecgdo de talentos esportivos.

Para Rose e Gamble (1998), a principal componente da FR é a
vertical devido a sua magnitude de for¢a em relacéo as outras. A acdo da
componente vertical se relaciona com a acdo da gravidade e para
movimentos na posicao ortostatica, como a marcha, deve possuir pelo
menos a forca do peso corporal. Amadio e Duarte (1996) citam que a
componente vertical da FR é a que melhor caracteriza a carga sobre o
aparelho locomotor. E ainda, a magnitude e o indice de aplicacdo dessa
componente estdo mais intimamente associados as lesGes de reacdo de
estresse dos 0ssos (SIMPSON; CIAPPONI; WANG, 2003).

Em Biomecénica, a Forca de Reagdo pode ser medida
utilizando-se plataformas de forca, que permitem obter as componentes
da forca resultante.

2.2.2 Plataformas de Forga

A maneira como o aparelho locomotor opera mecanicamente
esta relacionada com a interagdo de algumas forcas. Algumas dessas
forcas sdo produzidas internamente, como a forga muscular, enquanto
outras sdo produzidas pelo meio, como a gravidade e a resisténcia do ar,
e ha ainda aquelas que sdo criadas pela interacdo que temos com o
ambiente, como as forgas de contato (PAYTON; BARLET, 2008).

A figura 5 apresenta um diagrama do corpo livre. Esta
representacdo grafica tem com objetivo permitir a anélise do efeito
resultante de um conjunto de forgas e momentos atuantes sobre um
sistema (WINTER, 2005; NIGG; HERZOG, 2005; HAMILL;
KNUTZEN, 2009). Tal abordagem parte do pressuposto que o sistema
esta em equilibrio.
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Figura 5 — Diagrama do corpo livre ilustrando algumas das forgas (C:
contato; G: gravidade; AR: resisténcia do ar) atuantes sobre a corredora.

Fonte: (PAYTON; BARTLETT, 2008).

De acordo com Payton e Barlet, (2008) muitas das forcas
externas, como a gravidade e a resisténcia do ar, podem ser estimadas a
partir de calculos matematicos desenvolvidos ao longo dos séculos. No
entanto, as forcas de contato ndo sdo facilmente estimadas. Por isso faz-
se necessario aferi-las. Tais forgas de contato podem ser utilizadas como
uma representacdo direta de um movimento ou como férmula analitica a
fim de produzir uma avaliagdo biomecanica completa de uma situacao.

Percebendo a importdncia de mensurar forcas para um
entendimento futuro da maneira como o aparelho locomotor funciona,
dispositivos  dinamométricos tém sido  desenvolvidos.  Esses
instrumentos tém sido, tradicionalmente, as plataformas de forca.
Frequentemente localizadas no solo, devido a importancia da interface
pé-solo durante atividades esportivas e exercicios, também podem ser
adaptadas sobre outras superficies, como paredes ou outros aparelhos
(FLEMMING; HALL, 1997).

O primeiro dispositivo dinamométrico utilizado para analise do
movimento humano € atribuido a Marey, um fisiologista francés, em
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1895. O sistema usava tubos preenchidos por ar os quais registravam a
pressdo e, consequentemente, a forca do pé no solo (FLEMMING;
HALL, 1997).

Em 1938 Elftman construiu uma plataforma que utilizava molas
para registrar as forcas anteriores e posteriores dos pés de corredores
contra o chdo. A limitacdo desse instrumento era o deslocamento
necessario para comprimir as molas e a baixa frequéncia natural da
plataforma de forga. Subsequentemente, designs mais sofisticados
tornaram-se disponiveis, baseados em strain gauges ou compostos de
material piezo-elétrico (PAYTON; BARLET, 2008).

A primeira plataforma de forca comercial foi construida por
Kistler, em 1969, e utilizava o principio piezo-elétrico. A plataforma de
forca Kistler foi rapidamente aceita como padrdo mundial para afericdo
de forca. Em 1976, a Advanced Mechanical Technology Incorporated
(AMTI) introduziu uma plataforma de forga a partir de strain gauges.
Esta ultima tinha as vantagens de apresentar uma area de superficie
maior e menor preco (PAYTON; BARLET, 2008).

Dentro das ciéncias do movimento humano, diversas
plataformas de forca foram desenvolvidas para analises biomecanicas.
Silveira Filho (1997) construiu duas plataformas de forca de baixo
custo, utilizando strain gauges para adquirir dados de forgas de reacéo
do solo de ambos os pés em caminhada ou corrida. No mesmo, ano
Roesler (1997) construiu a primeira plataforma de forca subaquatica do
pais. Tal plataforma € utilizada até hoje para medigdes de forcas e
momentos em atividades aquéticas, e seu padrdo de construgdo foi
seguido por diversos estudos posteriores. Dreyer Neto et al. (2001)
desenvolveram uma plataforma de forca para pedal de ciclismo. O
sistema demonstrou ser Gtil em estudos de eficiéncia mecénica, bem
como fonte de feedback para andar de bicicleta ou para treinamento.

Em 2002, Gertz desenvolveu uma plataforma de forca para
medir a for¢a aplicada nas teclas do teclado de um computador durante a
digitacdo, para utilizacdo em biomecanica. O instrumento foi projetado e
construido para medir a forca vertical, Fz, a forca horizontal (e
transversal) ao teclado, Fy, e 0 momento aplicado no eixo horizontal e
longitudinal ao teclado, Mx, (eixo x). Com estes trés componentes foi
possivel, numa andlise bidimensional (2D), determinar a magnitude do
vetor forga resultante, seu angulo com plano horizontal e o ponto de
aplicacdo sobre a superficie da tecla.

Bastos (2011) construiu uma plataforma de forca de baixo custo
para ser utilizada como método de avaliacdo biomecénica em portadores
de Diabetes Mellitus (DM). A partir desse instrumento, profissionais da



35

salde que atendem portadores de DM podem prever as chances de
desenvolvimento de ulceragdes podais de seus pacientes através da
avaliacdo de alteracGes na presséo plantar.

Percebe-se com essa pequena revisdo que a evolugdo das
plataformas de forca torna cada vez mais possivel quantificar o
desempenho do ser humano. Entre os estudos citados, todos utilizaram
strain gauges como elemento sensor na construcdo de seus
instrumentos.

2.3 BIOMECANICA DE EXERCICIOS DE FLEXO-EXTENSAO DE
MEMBROS INFERIORES EM CADEIA CINETICA FECHADA

O movimento em qualquer parte do membro inferior, pelve ou
tronco influencia todas as outras partes dos membros inferiores, sendo
gue a posicdo ou movimento do pé pode influenciar na posicdo ou
movimento do joelho ou quadril daquele membro, ou a posicéo pélvica
pode influenciar em acles por todo o membro inferior. Para
compreender a funcdo do membro inferior visando a reabilitacéo,
desempenho esportivo ou prescricdo de exercicios é importante avaliar
0s movimentos ou ac¢des nos dois membros e na pelve, em vez de
atentar para somente uma articulagcdo (HAMILL; KNUTZEN, 1999).

O agachamento e o leg press sdo exercicios basicos muito
utilizados por atletas para melhorar o desempenho no esporte
(ESCAMILA et al, 2000). Estes exercicios multi-articulares
desenvolvem os maiores e mais potentes grupos musculares do corpo e
possuem semelhangas Biomecanicas com o exercicio foot work. Por
serem exercicios de cadeia cinética fechada, o agachamento e o leg
press sdo extensamente recomendados e utilizados em ambientes
clinicos, como no pdés-operatério de reconstrucdo do ligamento cruzado
anterior, de artroplastias de quadris e de joelhos (ESCAMILA et al.,
1998; WILK et al., 1996).

O conceito de cadeia cinética originou-se em 1955, quando
Steindler utilizou teorias de engenharia mecanica de cinematica fechada
e conceitos de ligagdes para descrever a cinesiologia humana. De acordo
com este modelo, cada um dos segmentos articulares do corpo
envolvidos em um determinado movimento constitui uma ligacdo ao
longo das cadeias cinéticas. Assim, no caso de uma cadeia cinética
fechada, podemos considerar que varios segmentos rigidos sobrepostos
estdo conectados em uma série de juntas moveis. Este sistema permite o
movimento previsivel de uma junta baseado no movimento de outras
juntas. Na extremidade inferior do corpo humano, cada segmento 4sseo
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pode ser visto como o segmento rigido. De forma similar, as
articulagdes sinoviais talocrural, subtalar , tibiofemoral e coxo-femoral
como juntas de conexdo (HAMILL; KNUTZEN, 1999).

Aplicando estes conceitos ao movimento humano, Steindler
observou que dependendo da carga na “junta terminal”, era possivel
classificar as cadeias cinéticas em duas categorias distintas: A Cadeia
Cinética Aberta (CCA) e a Cadeia Cinética Fechada (CCF). Um
movimento em CCA é definido como aquele que ocorre quando o
segmento distal de uma extremidade move-se livremente no espaco,
resultando no movimento isolado de uma articulagdo (ex: a perna se
movimentando na fase de balan¢o da marcha, o ato de chutar uma bola,
0 aceno de médo ou o ato de levar um copo a boca para beber 4gua). Um
movimento em CCF ¢ definido como aquele nas quais as articulacdes
terminais encontram resisténcia externa consideravel a qual impede ou
restringe sua movimentacao livre. Exemplos de atividades de CCF dos
MMSS sdo: o exercicio de flexdo de braco, a utilizacdo dos bragos para
se levantar de uma cadeira, 0 apoio dos membros superiores durante a
marcha com muletas. Exemplos de atividades de CCF dos MMI|I: descer
escadas, leg press e agachamentos (ROSE; GAMBLE, 1998; INMAN;
RALSTON; TODD, 1998).

Ha algum tempo o conceito de CCF tem recebido consideravel
atencdo como técnica de reabilitacdo, no tocante aos membros
inferiores. Ambas CCA e CCF oferecem vantagens e desvantagens
distintas no processo de reabilitacdo. (INMAN; RALSTON; TODD,
1998). A escolha em se usar uma ou outra vai depender do objetivo de
tratamento. Caracteristicas dos exercicios em CCF incluem forcas
compressivas articulares aumentadas, aumento da congruéncia articular
e portanto maior estabilidade, reducdo das forcas de cisalhamento,
reducdo das forcas de aceleracdo, forcas de resisténcia aumentadas,
estimulacdo dos proprioceptores e melhoria da estabilidade dindmica.
Todas estas caracteristicas estdo associadas ao suporte de peso. Assim,
atividades em CCF ajudam a reforcar a sincronizacdo dos padrdes de
ativacdo muscular tanto para agonistas quanto para antagonistas, que se
ativam durante estabilizagdo e deambulacdo (HAMILL; KNUTZEN,
1999).

Atletas e pacientes praticam o agachamento e o leg press com
parametros diferentes de carga e posicionamento, respeitando seus
protocolos de treinamento ou reabilitacdo. Assim, um individuo treinado
com condromalécia patelar pode preferir uma técnica de agachamento
gue minimize a forca de compressdo patelo-femoral (ESCAMILA et al.,
2000).
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Segundo Nissel e Ekholm (1986) as forgas compressivas
durante o agachamento com cargas elevadas (250 a 382,50 kg), chegam
préximas a 8000 N sendo praticamente a mesma entre os angulos de 60°
a 130° de flexdo de joelhos, porém ainda ndo foi estudado um valor
limite para as estruturas resistirem a forcas compressivas. Deve-se
lembrar, no entanto, que da mesma forma que a compressdo excessiva
pode ser lesiva para meniscos e cartilagens, elas tem um papel
importante na estabilidade dos joelhos (NISSEL & ELKHOLM, 1986;
MARKOLF et al, 1981; SHOEMAKER & MARKOLF, 1985; YACK et
al, 1994).

Um dos poucos estudos encontrados que analisa a FRS durante
exercicio em CCF de membros inferiores é o de Hirata (2002), que
realizou uma analise biomecanica de uma forma de agachamento
comumente executada em aulas de ginastica: o agachamento Burpee.
Foram determinadas varidveis cinematicas por meio de sistema de video
e variaveis dinamicas por meio de uma plataforma de forca onde foram
registradas as forcas de reagdo do solo durante a execucdo do
movimento (figura 6).

Figura 6: Média e desvio padrdo da FRS na execucdo correta (azul) e
errada (vermelha) durante o agachamento Burpree.

Forga de Reagao do Solo
T T

errado

Duragao(%)

Fonte: (HIRATA, 2002)

Na Figura 6 a curva azul que representa a execucdo correta,
apresenta um pico maximo de 550N na posi¢éo 4, enquanto na execugao
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errada houve um pico maximo de 680N também na posicao 4. Salienta-
se que esses valores sdo relativos a apenas um membro inferior — a
perna de apoio.

2.4 DESIGUALDADE DE MEMBROS INFERIORES

A desigualdade ou discrepancia de membros inferiores (DMI)
estd presente em cerca de 70% da populacdo geral (PEREIRA; SACCO,
2008). Segundo Brunet et al. (1990), McCaw e Bates (1991) sédo
consideradas pequenas ou discretas quando inferiores a 3,0 cm, e tém
sido consideradas suficientes para causar alteracBes ortopédicas como
dor lombar, fratura por stress e osteoartrite nas articulacbes dos
membros inferiores (MMII). Podem ser do tipo estrutural quando existe
diferenca no comprimento de estruturas 6sseas, ou funcional, como
resultado de alteragcbes mecénicas dos membros inferiores (BRUNET et
al. 1990).

Sdo varios os métodos clinicos e radiograficos utilizados para
guantificar a DMI. Entretanto, ndo ha um consenso na literatura se as
desigualdades discretas sdo suficientes ou ndo para causar alguma
alteracdo biomecanica ou assimetria.

White et al. (2004), ao comparar a marcha de adultos com e
sem desigualdade discreta, encontraram que desigualdades maiores que
1,0 cm resultam em assimetrias de cargas da componente vertical da
forca reacdo do solo (FRS). Apos analisar a marcha de criangas com
DMI, Kaufman et al. (1996) atestaram que desigualdades superiores a
2,0 cm resultam em assimetria no padrdo de marcha se comparado com
criancas sem desigualdade. Song et al. (1997), em avaliagdo cinética e
cinematica da marcha de adolescentes, ndo verificaram mecanismos
compensatorios associados as discrepancias de 2,2 = 4,5 cm do membro
inferior maior, e ainda, que 0s sujeitos com tais desigualdades ndo
demonstraram nenhuma assimetria cinematica ou cinética da marcha.

Os estudos encontrados acerca da DMI abordam atividades na
posicdo ortostatica, e dizem respeito a componente vertical da Forca de
Reacdo. Neste estudo verificou-se se a DMI confere alteragGes nos picos
da componente horizontal da forca entre membros inferiores.

O estudo de Freeman et al. (1965) argumentou que as
atividades executadas numa Unica perna devem ser realizadas a fim de
diminuir os efeitos de instabilidade funcional. Desde ent&o, as atividades
funcionais com o peso do corpo apoiado em um pé s6 tém sido muito
utilizados para a avaliacdo e reabilitacdo de equilibrio deficiéncias
relacionadas a lesbes musculoesqueléticas. No entanto, a diferenca de
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desempenho entre os membros dominante e ndo dominante precisa ser
conhecido (ALONSO et al., 2011).

Hoffman et al.(1998) realizaram uma série de testes funcionais
("determinacdo funcional do membro dominante™) e estabeleceram que
0 membro dominante era 0 que executava 0 movimento com mais
precisdo e habilidade. Neste estudo foi utilizado o critério da perna que
chuta para determinar a dominancia. N&o houve diferenca
estatisticamente significativa entre 0 membro dominante e o ndo
dominante quanto & instabilidade.

Estes resultados sdo semelhantes aos de Alonso et al. (2009),
qgue ndo encontraram diferenca entre 0 membro dominante e o nédo
dominante em grupos de individuos sedentério e de jogadores de futebol
amador. Em outro estudo realizado por Alonso et al. (2011) utilizando o
mesmo equipamento e fazendo a mesma comparagdo, mas desta vez
sobre a estabilidade de individuos sedentarios e praticantes de judd, nao
foram encontradas diferencas entre os membros. Isso também foi
mostrado por Tookuni et al. (2005) que usou o0 equipamento Fscan Mat,
Hoffman et al. (1998), com uma plataforma de forga e McCurdy e
Langford (2006), que verificaram a correlacdo entre forca e equilibrio
por meio de testes de agachamento com pesos em uma plataforma de
forga usando o apoio unipodal.

Hoffman et al. (1998) declararam que a assimetria entre
membros inferiores devia-se a lesBes agudas ou crénicas e que ndo
estava relacionada com a dominancia dos membros. McCurdy e
Langford (2006) afirmaram n&o existir resultados publicados acerca do
efeito da dominéncia em atletas, que tém potencial para gerar padrfes de
desequilibrio a avaliacdo de um Unico pé.

2.5 DEFICIT BILATERAL

Dentro da escolha dos exercicios para compor um programa de
treinamento, & possivel optar por exercicios que sejam executados
unilateralmente (exercicio realizado com um membro de cada vez) ou
bilateralmente (exercicio realizado com os membros homdlogos
simultaneamente) (PINTO et al.,, 2012; ODA; MORITANI, 1996).
Desde 1961, estudos vém demonstrando diferencas entre a producéo de
forca durante agdes bilaterais quando comparadas as agfes unilaterais,
nas quais o somatério da producéo de forca dos membros contralaterais
é superior a forca produzida bilateralmente (VANDERVOORT et al.,
1984; OHTSUKI, 1983). Segundo Owings e Grabiner (1998) essa
diferenca, chamada de déficit bilateral (DB), é um fendmeno decorrente
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da reducdo do desempenho muscular durante movimentos bilaterais
(membros sincronizados).

Estudos que investigam o DB tém como um dos interesses
demonstrar diferencas na producdo de forca entre a execucgéo bilateral e
a soma da forga de cada membro em execucdo unilateral. Em sujeitos ja
familiarizados e que realizam treinamento de forca, principalmente, de
forma bilateral, essa diferenca entre movimentos unilaterais e bilaterais
ndo se torna tdo evidente (BOTTON; PINTO, 2012).

Howard e Enoka (1991) realizaram estudo comparando sujeitos
destreinados, ciclistas e levantadores de peso. O grupo composto por
ciclistas ndo apresentou déficit, enquanto o grupo de sujeitos
destreinados apresentou. Levantadores de peso deslocaram cargas mais
elevadas no teste bilateral do que a soma das cargas do teste realizado
unilateralmente, caracterizando uma facilitagdo bilateral. Esses
resultados reforcam a ideia de que exercicios bilaterais reduzem o
déficit, pois ciclistas e levantadores de peso utilizam movimentos
bilaterais em suas praticas e ndo apresentaram tal fenémeno. Ja os
sujeitos que ndo praticam treino de forga sdo mais suscetiveis a presenca
do DB, pois ndo sofrem influéncia do treinamento.

Outros fatores também colaboram com a divergéncia de
resultados como o tipo, a intensidade e a velocidade da contrago.
Segundo Jakobi e Chilibeck (2001), estudos que ndo encontraram o DB
podem ser limitados pela variabilidade da populagdo, pela diferenga nas
metodologias utilizadas, pela randomizagéo da sequéncia de testes ou a
inadequada reprodutibilidade do teste dinamico.

Visto que o DB é causado por limitacdes neurais que reduzem o
recrutamento de unidades motoras, 0 treinamento, que por sua vez tem
como uma das adaptagcBes neurais 0 aumento no recrutamento de
unidades motoras, pode diminuir o DB quando executado bilateralmente
(KURUGANTI et al., 2005). Entretanto, sdo poucos os estudos
encontrados na literatura que avaliam os diferentes efeitos da execucéo
unilateral e bilateral, ao longo do tempo, na producdo de forca e na
atividade elétrica. Os estudos que investigam a influéncia do
treinamento unilateral e bilateral encontram aumentos na forga para
ambos os tipos de treino, e 0s ganhos parecem ser especificos ao tipo de
execucdo utilizada durante o treinamento (BOTTON; PINTO, 2012).
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3METODO
3.1 CARACTERISTICAS DO ESTUDO

Uma vez que esta pesquisa consistiu na determinacdo de um
objeto de estudo (Forca de membros inferiores durante a execucdo do
exercicio foot work), na selecéo de varidvel que seja capaz de influenciéa-
lo (tipo de mola) e na observacdo dos efeitos que essa variavel produz
no objeto, esta pesquisa € caracterizada como experimental. Essa
pesquisa ainda pode ser classificada como experimental com um Unico
grupo ou quasi-experimental, pois o experimento foi realizado sem
haver necessidade de um grupo controle (GIL, 1991). Foram analisados
os efeitos de duas molas com constantes elasticas diferentes (variaveis
independentes) sobre o pico da componente horizontal da Forca de
Reacdo (variavel dependente) de cada membro inferior, durante a
execucdo do exercicio foot work.

Para atingir o objetivo geral, fez-se necessaria a construgdo dos
instrumentos principais da coleta de dados — as plataformas de forca
extensométricas - e a adaptacdo destas ao aparelho Reformer. Nesse
contexto, o presente estudo é também considerado de desenvolvimento
tecnolégico (VALERIANO, 1998).

3.2 PARTICIPANTES DA PESQUISA

Participaram deste estudo (previamente aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado de Santa Catarina, sob
0 parecer 109.446/2012) 20 adultos saudaveis, de ambos os sexos (15
mulheres e 5 homens), com idade entre 20 e 35 anos. A escolha dos
sujeitos foi ndo-probabilistica do tipo intencional.

Foram incluidos no estudo os participantes que atenderam aos
seguintes critérios de inclusdo: (a) concordar em participar do estudo;
(b) néo relatar, durante o primeiro contato/entrevista, qualquer queixa de
comprometimento musculoesquelético e (c) ser familiarizado com o
método Pilates (1 més de pratica, com frequéncia minima de 2 aulas na
semana).

Foi adotado como critério de exclusdo a diferenca de
comprimento entre os membros inferiores direito e esquerdo superior a
2 cm. A tabela 1 apresenta as caracteristicas antropométricas dos
participantes e também dos homens e das mulheres, separadamente.
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Tabela 1 — Caracteristicas antropométricas dos participantes da pesquisa.

GRUPO HOMENS MULHERES
N 20 5 15
Idade 26,4+2,8 26,2+4,1 26,4129
Massa (kg) 63,2+11,0 79,2+7,3 57,615,6
Estatura (cm) 166,1+6,0 172,453 164,0+4,8
MID* 78,3129 81,0+3,0 77,442,2
MIE** 78,8+2,9 81,6+2,7 77,9+2,4
Dominancia Direita (100%) Direita (100%) Direita (100%)
Pratica (meses) 8,6+7,3 6,015,6 9,5+7,7

*MID = comprimento do membro inferior direito; **MIE =
comprimento do membro inferior esquerdo.

3.3 ETAPAS DO ESTUDO

Esta pesquisa foi realizada em duas fases distintas: Fase
Preliminar e Fase de Aplicacdo. Na fase preliminar foi realizada a
construcdo e a adaptagdo dos instrumentos de medida ao aparelho
Reformer (2 plataformas de forga extensométricas, colocadas uma ao
lado da outra, para medir as forcas de cada membro inferior
independentemente) para posterior andlise da forca de membros
inferiores durante a realizacdo do exercicio foot work. Depois da
construcdo e da respectiva calibracdo dos instrumentos (ver em
“Resultados da fase Preliminar”), foi realizada a fase de Aplicacdo, que
corresponde a coleta de dados.

3.4 DEFINICAO DE VARIAVEIS
As plataformas deste estudo foram construidas para medir

deformacGes nos trés eixos de movimento — x, y e z. As deformagbes
no eixo z foram desconsideradas em virtude da reduzida expressdo
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durante o exercicio. Para se chegar as variaveis de interesse deste estudo
(Forca Horizontal e Vertical de membros inferiores), os vetores de forca
de membros inferiores sobre as plataformas tiveram de ser estabelecidos
(Figura 7).

Figura 7: Representagdo das componentes Fx e Fy atuantes sobre uma
plataforma de forca.

Fv

Fy = componente vertical da Forca de Reagdo; Fx = componente
horizontal anteroposterior da For¢a de Reacédo; a = angulo formado pela
inclinacdo de cada plataforma de for¢a com a linha horizontal; FV =
Forca vertical; FH = Forca horizontal

Para que ndo houvesse comprometimento da disposicdo dos
componentes do aparelho, a barra de apoios do Reformer foi substituida
por um perfil de aco que permitia o encaixe das duas plataformas de
forca. Sobre a estrutura bésica da plataforma de forca foi construida uma
barra cilindrica sobre a qual os sujeitos do estudo deveriam apoiar 0s
pés (simulando a barra de apoios do Reformer). Os vetores Fx e Fy
apresentados na Figura 7 representam as duas componentes da Forca de
Reacdo de membros inferiores realizadas sobre esta barra cilindrica
(vista lateral) adaptada as plataformas de forca. Devido a angulacédo
original da barra de apoios dos pés do Reformer, o perfil de ago que foi
construido para adaptar as plataformas de forca também foi angulado,
ficando a plataforma 1 com um o de 27° com a horizontal e a plataforma
2 com um o de 29° com a horizontal. A fim de serem obtidos os valores
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das forcas para as direcdes vertical e horizontal, procedeu-se com a
seguinte troca de sistema de coordenadas:

Troca de Sistema de Coordenadas

Equacdo 1: Troca de Sistema de Coordenadas.

FV = Fxy - Eyv
FV = (Fx x cosa) — (Fv x sena)

FH = Fxh + Fyh
FH = (Fx x senat) + (FV x cosat),

PLATAFORMA 1

Fv =Fxv — Fyv = Fxcos27° — Fysen27°
Fh =Fxh + Fyh = Fxsen27° + Fycos27°

PLATAFORMA 2

Fv =Fxv — Fyv = Fxcos29° — Fysen29°
Fh = Fxh + Fyh = Fxsen29° + Fycos29°

Onde:

FV = forca vertical

FH = forc¢a horizontal

Fxv = componente vertical de Fx
Fyv = componente vertical de Fy
Fxh = componente horizontal de Fx
Fyh = componente horizontal de Fy

Esta transformacdo foi validada através da utilizacdo de pesos
mortos pendurados na plataforma inclinada. Apos a transformacdo, a
forca vertical igualava-se ao peso colocado sobre a plataforma, e a forga
horizontal a zero.

A Figura 8 exibe os vetores de forca vertical e horizontal
atuantes sobre as plataformas de forca extensométricas. Nesta figura
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também esté representada a componente horizontal médio-lateral (Fz) da
Forca de Reacdo, que ndo foi analisada neste trabalho.

Figura 8 — Coordenadas da plataforma de forca em desenho
tridimensional.

Ap0s aquisicdo e pos-processamento, cada ensaio resultou em
um grafico. Este contendo as curvas de forca horizontal e vertical, em
funcdo do tempo, referentes a aplicagdo da forca dos membros inferiores
direito e esquerdo durante a execucao do exercicio foot work.

3.4.1 Variaveis do Estudo

Apesar do interesse em caracterizar morfologicamente tanto a
componente vertical quanto a horizontal da forca de membros inferiores,
neste estudo, a varidvel dependente serd apenas o pico da componente
horizontal da forca de membros inferiores, devido a sua maior
representatividade.

- Pico de Forca Horizontal (Pfh): maior valor assumido pela
variavel forga horizontal (FH) durante o foot work. Serd medido pelas
plataformas de forca e expresso em newtons (N).

- Pico de Forga Vertical (Pfv): maior valor assumido pela
variavel forga vertical (FV) durante o foot work. Serd medido pelas
plataformas de forca e expresso em newtons (N).
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- Constante Elastica das Molas: varidvel definida
conceitualmente como a relacdo entre a forca aplicada sobre a mola e o
comprimento da distensdo provocado por essa forga. Foram realizados
dois ensaios para a determinacdo dos valores da constate elastica das
molas do estudo (ver em “Resultados da fase Preliminar”). Sera
expressa em N/m.

3.5 INSTRUMENTOS DE MEDIDA
3.5.1 Plataformas de Forca

Para a obtencdo das variaveis do estudo foram construidas duas
plataformas de forca extensométricas. Cada plataforma foi
confeccionada com extensdmetros de resisténcia elétrica (doze strain
gauges da marca KYOWA) e tem dimensbes de 14,5 cm de largura, 28
cm de comprimento e 5,8 cm de altura. As plataformas de forca
possuem sensibilidade de 1 N, frequéncia natural de 199,13 Hz e erro
menor que 1% (Figura 9). Sobre a tampa de cada plataforma foi
construida uma barra cilindrica sobre a qual os sujeitos posicionam os
pés e aplicam a forca durante o exercicio, com dimensdes idénticas
aquelas do Reformer original.

Figura 9 — Foto de uma das plataforma de forga extensométrica
construidas para o estudo.
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3.5.2 Sistema de aquisi¢do e processamento de dados ADS2002-1P

As plataformas de forca foram conectadas ao sistema de
aquisicdo, condicionamento, transformacdo e processamento de sinais
ADS2002-1P (AC2122, Lynx Tecnologia Eletrénica LTDA) composto
por uma placa condicionadora de 16 canais para ponte de Wheatstone,
um conversor analdgico-digital de 16 bits e limite maximo de 60 kHz;
software AgDados 7.02; e um microcomputador portatil (Figura 10). Foi
utilizada uma taxa de aquisicdo de 500 Hz, ganho de 500 e filtro de
hardware de 200 Hz.

Figura 10 — Foto do sistema ADS2002-IP conectado ao
microcomputador portatil.

3.5.3 Balanga antropomeétrica, estadidmetro, fita métrica

Para a obtencdo das medidas antropométricas dos sujeitos
(massa corporal, estatura e comprimento de membros) foram utilizados:
(&) uma balanga mecanica antropométrica com resolu¢do de 0,1 kg
(modelo profissional, da Welmy); (b) um estadiémetro com resolucéo de
1 mm (modelo profissional, da Welmy) e (c) uma fita métrica (modelo
profissional, da Sanny) com resolugdo de 1 mm.
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3.6 PROCEDIMENTOS PARA A COLETA DE DADOS

Escolhida a data para a coleta de dados, 20 sujeitos de ambos os
sexos, que se encontravam dentro dos critérios de inclusdo do estudo,
foram convidados a fazer parte da amostra. Mediante o aceite, agendou-
se 0 hordrio da coleta. Esta coleta de dados foi realizada nas
dependéncias de um estudio de Pilates da cidade de Floriandpolis, SC.

No local da coleta foram obtidos os dados de identificacdo
pessoal, dominancia de membros inferiores (a perna que chuta ou a que
pula num pé s6) e as medidas antropométricas dos sujeitos: massa
corporal, estatura e comprimento de membros inferiores. Previamente a
coleta, um fisioterapeuta instruiu cada um dos participantes a mobilizar
as articulacbes e alongar os principais grupos musculares envolvidos.
Em seguida, os sujeitos foram submetidos as séries do exercicio foot
work (flexdo e extensdo simultaneas de quadris e joelhos) sobre o
Reformer. Para a execucdo do exercicio foot work os participantes foram
instruidos a apoiar o retropé sobre a barra de apoios do aparelho e a
manter leve abdugdo e rotacdo externa de quadris. A regido de retropé
foi escolhida, pois implica em menos ajustes e alteracfes de amplitude
de movimento da articulacdo de tornozelo, e assemelha-se a postura do
pé durante algumas fases de resposta a carga da marcha. Uma vez que a
amplitude de movimento (ADM) de quadris e joelhos durante a
execucdo do exercicio é, também, definida pela altura do paciente
(Figura 11), a orientagdo determinante para o participante concentrou-se
no controle da extensdo de joelhos ao fim da fase concéntrica do foot
work, em que este deveria estar proximo da extensdo completa (Figura
12).

O Reformer cléassico oferece dois tipos de molas com diferentes
constantes elasticas (mola azul e mola vermelha). Cada sujeito executou
20 repeticdes (dez para cada tipo de mola em duplicidade), tendo 2
minutos para descanso entre as séries. A ordem de escolha das
intensidades das molas deu-se por meio de sorteio.

O registro da coleta de dados seguiu 0 seguinte padrdo: os
primeiros 10 segundos sem o contato dos pés na barra de apoios da
plataforma de forca; em seguida, o sujeito fazia o contato com os pés e o
mantinha por 10 segundos; por fim, iniciavam-se as repeticdes do foot
work.
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Figura 11 — Posi¢&o inicial do exercicio foot work sobre o Reformer
instrumentado.

Figura 12 — Posicdo final da fase concéntrica do exercicio foot work
sobre o Reformer instrumentado.
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3.7 PROCESSAMENTO DOS DADOS

Apbs a aquisicdo, os dados foram armazenados e exportados
através do software AgDAnalysis 7.0.14 (Lynx Tecnologia Eletrénica
LTDA), para serem tratados com a utilizagdo do software SAD32. Neste
software, foi seguida a seguinte rotina para a analise dos dados:

a) Corte inicial — para cada sujeito em cada situacdo foram
excluidas as 2 primeiras e as 2 Ultimas curvas,
permanecendo 6 curvas para analise.

b) Anadlise da freqiiéncia do sinal — foi realizada a transformada
de Fourier (FFT) para calcular o espectro do sinal.

c) Tratamento inicial - (1) aplicacdo do coeficiente de
calibragdo e filtragem (filtro passa baixa FFT tipo
Butterworth na freqiiéncia de corte de 10 Hz, determinada a
partir da andlise da densidade espectral de poténcia do sinal
onde foi verificado que 99% do sinal estava contido abaixo
dessa frequéncia; 2 operacdes matematicas
correspondentes a troca de sistema de coordenadas,
conforme equacdes descritas anteriormente.

d) Tratamento final: (1) Identificagdo dos picos da forca
horizontal; (2) célculo da média dos picos das 6 curvas
intermediarias.

3.8 TRATAMENTO ESTATISTICO

As variaveis Pfh e Pfv foram analisadas e seus valores médios
(X) com desvio padrao (S), calculados.

Atestada a normalidade da distribuicdo (através do teste de
Shapiro-Wilk), a analise do efeito das diferentes molas sobre os picos de
forca horizontal de membros inferiores foi realizada através do Teste T
de Student para amostras dependentes. Os procedimentos estatisticos
foram realizados com a utilizagdo do software SPSS 20.0 for Windows e
o nivel de confianca adotado para todos os testes foi de 95% (p<0,05).
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4 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este capitulo foi organizado em subtopicos a partir da fase
Preliminar, da fase de Aplicacdo e dos objetivos especificos.

4.1 RESULTADOS DA FASE PRELIMINAR

4.1.1 Construcao das plataformas de forga e instrumentacéo do
Reformer

As plataformas de forca destinadas a compor o Reformer foram
desenvolvidas pelo grupo de pesquisas em Biomecéanica Aquética da
Universidade do Estado de Santa Catarina. A Figura 13 apresenta o
protétipo das plataformas de forca utilizadas neste estudo. O programa
solidworks® foi utilizado para desenhar o modelo.

Figura 13 — Protdtipo das plataformas de forca desenhado no programa
solid works®.

Os detalhes de uma das plataformas de forca (a que primeiro foi
concluida) podem ser observados nas figuras abaixo. A Figura 14
apresenta a vista superior da plataforma de forca 1, com a barra
cilindrica adaptada a tampa.
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Figura 14 — Vista superior de uma das plataformas de forca.

A Figura 15 apresenta a vista lateral da primeira plataforma de
forca construida para este estudo. Pode-se observar a insercdo dos cabos
elétricos isolados, por uma mangueira, na base metélica da plataforma.

Figura 15 — Vista lateral de uma das plataformas de forca.
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A Figura 16 apresenta a vista inferior da plataforma de forca 1.
Nesta podem ser visualizadas partes dos fios elétricos que constituiram
as pontes de Wheatstone.

Figura 16 — Vista inferior de uma das plataformas de forca.

Para a construcdo das plataformas de forca, desenvolvidas com
base no trabalho de Roesler (1997), os desenhos dos prot6tipos foram
encaminhados a uma empresa metallrgica para a usinagem da estrutura
de aco. Concluidas estas estruturas, foram delimitados os espacos
destinados aos sensores elétricos (strain gauges). Posteriormente, essa
estrutura foi levada & pintura eletroestética para evitar a corrosdo do
metal. Ap6s a pintura, os espacos destinados aos sensores elétricos
foram lixados, de modo que as imperfeicdes decorrentes do
procedimento de usinagem da estrutura fossem retiradas. As superficies
dos locais de colocacédo foram asseadas utilizando-se alcool isopropilico,
0 que permitiu a retirada de qualquer impureza (gordura, granulacdes)
gue pudesse influenciar na fixacdo dos strain gauges. Os 12 strain
gauges (Figura 17), foram ligados em 3 pontes de Wheatstone.

Apesar de projetadas para medir momentos fletores, ndo foram
colados strain gauges para estas solicitagdes. Esse padrdo de construcéo
foi seguido para cada uma das duas plataformas.
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Figura 17 — Strain gauges KYOWA.

Para a manutencédo da integridade dos componentes internos das
plataformas, as trés pontes foram soldadas com a cola plastica Araldite®
e 0s cabos elétricos isolados por mangueiras plasticas. Depois de
confeccionadas, as plataformas foram adaptadas & barra de apoios do
Reformer. Para isso, a barra de apoios original do aparelho foi
substituida por um perfil de aco que permitia o encaixe de ambos 0s
instrumentos. A adaptacdo citada ndo comprometeu a disposicdo dos
componentes do aparelho. A Figura 18 apresenta as duas plataformas de
forca adaptadas ao aparelho Reformer.

Figura 18 — Plataformas de forca adaptadas ao aparelho Reformer.
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4.1.2 Calibracao das plataformas de forca

De acordo com Silva e Alves (2004) calibrar é estabelecer uma
relacdo de comparacdo contra um padrdo apropriado, onde a diferenca
encontrada estabelece o erro do instrumento a calibrar com uma
incerteza de medicdo associada a um nivel de confianca. Efetuada
periodicamente, garante a confiabilidade dos resultados da medicdo e
assegura correlacdo aos padrdes nacionais e internacionais.

Neste estudo, a calibracdo da forca medida pelas plataformas foi
realizada com pesos conhecidos. Com o auxilio do sistema de aquisi¢do
de dados ADS2002-IP e de anilhas previamente pesadas em uma
balanca de precisdo, foram realizadas diversas aferi¢des de peso nas trés
direcdes de aplicacdo da forca (eixos X, y e z). Isso se fez necessario
para a aquisicdo dos dados necessarios ao calculo do coeficiente de
calibracdo, que expressa a percentagem de erro das medicOes, e,
consequentemente, a repetibilidade do instrumento — um dos critérios de
validade do instrumento.

A Figura 19 ilustra o resultado da calibracdo para esforcos
horizontais anteroposteriores (Fx) da plataforma 1, a equacdo da
calibragdo e o valor R-quadrado. Observa-se boa linearidade entre o
sinal elétrico, em milivolts (eixo das abcissas) e as cargas aplicadas, em
newtons (eixo das ordenada).

Figura 19 — Equacdo da calibracdo e o valor R-quadrado para esforgos
horizontais anteroposteriores (Fx) da plataforma 1.
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Os resultados da calibragdo desse sistema demonstram a boa
linearidade entre o sinal elétrico e as cargas aplicadas. Diante de tal fato,
podemos afirmar que o dispositivo apresenta como caracteristica um
grau satisfatorio de confiabilidade e validade.

4.1.3 Determinacao da constante elastica das molas

Previamente & coleta, foi determinada a constante elastica das
molas utilizadas neste estudo. Para tal, cada uma das molas (azuis e
vermelhas) foi submetida a dois ensaios: o primeiro com pesos mortos e
0 segundo no Reformer instrumentado.

No ensaio com pesos mortos, a medida direta da constante
elastica das molas foi obtida suspendendo-se diferentes massas de
valores conhecidos e, dessa forma, a variacdo de comprimento das
molas foi medida através de uma trena. Esse procedimento foi realizado
a fim de se obter a inclinacdo da reta que representa a constante elastica
das molas (K). Apo6s, foi efetuado um ajuste linear dos pontos
experimentais o qual determinou a equacdo da reta (Figuras 20 e 21).
Para a mola azul foi determinada uma constante elastica de 353,69 N/m
(com um R?= 1); para a mola vermelha 491,43 N/m (R*= 1).

Figura 20 — Ensaio 1 - equagdo da reta e a respectiva constante elastica
da mola azul.
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Figura 21 — Ensaio 1 - equacdo da reta e a respectiva constante elastica
da mola vermelha.
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O outro ensaio foi realizado no Reformer instrumentado. Ambas
as molas foram submetidas a deslocamentos e cada um desses
deslocamentos resultava em uma Forca de Reacdo (deformagdo dos
sensores da plataformas de forca), registrada pelo sistema de aquisi¢do
de dados. Esse procedimento também foi realizado a fim de se obter a
inclinacdo da reta correspondente a constante elastica das molas (K).
Para a mola azul foi determinada uma constante elastica de 357 N/m
(com um R?= 1); para a mola vermelha 483 N/m (R?= 1).

4.2 RESULTADOS DA FASE DE APLICAGCAO

4.2.1 Caracterizacéo e comparacao das variaveis nas diferentes
condicbes de analise

Este trabalho teve como objetivo geral caracterizar a forga de
MMII durante a execucdo do exercicio foot work do método Pilates. A
Figura 22 apresenta as curvas de forca vertical e horizontal de um dos
participantes do estudo, contra a resisténcia de duas molas azuis.
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Figura 22 — Curvas de forca vertical e horizontal de membros inferiores
direito e esquerdo do sujeito n°6 durante a execugédo de 10
repeticdes do foot work sob o efeito de duas molas azuis.
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*Forca horizontal esquerda = FHE (em vermelho); For¢a horizontal
direita = FHD (em preto); Forca vertical esquerda = FVE (em azul) e
Forca vertical direita = FVD (em verde).

Conforme esperado, a componente horizontal da forca de
membros inferiores apresentou magnitude maior do que a componente
vertical, em funcédo do sentido de aplicacédo da forca durante o exercicio.

Morfologicamente, as curvas de forga vertical e horizontal dos
20 sujeitos coletados neste estudo apresentam caracteristicas tipicas. A
componente horizontal exibe alguns picos durante cada uma das
execucoes do exercicio. No entanto, apesar da existéncia de mais de um
pico a cada repeticdo, ha o destaque para apenas um deles, de maior
magnitude, que coincide com o fim da fase concéntrica do exercicio foot
work.

A componente vertical corresponde a variacao do vetor de forca
entre as articulagdes do joelho e do tornozelo, que modifica seu sentido
a medida que o joelho flexiona-se e estende-se (deformacéo
anteroposterior da plataforma). Além disso, nos fornece informagdes
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acerca dos ajustes realizados pela articulagdo do tornozelo para manter
0s pés na posicao solicitada. A figura 23 apresenta as curvas de
forca do sujeito n°6 durante as 10 execucdes do exercicio foot work
contra a resisténcia de duas molas vermelhas.

Figura 23 — Curvas de forca vertical e horizontal de membros inferiores
direito e esquerdo do sujeito n°6 durante a execuc¢do de 10
repeticdes do foot work sob o efeito de duas molas
vermelhas.
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*For¢a horizontal esquerda = FHE (em vermelho); For¢a horizontal
direita = FHD (em preto); Forca vertical esquerda = FVE (em azul) e
Forca vertical direita = FVD (em verde).

Uma vez que a mola vermelha apresenta uma constante eléstica
maior, observam-se maiores Pfh de membros inferiores para vencer as
respectivas resisténcias. Este aumento de magnitude nédo é observado de
maneira significativa nos picos da componente vertical, a qual ndo exibe
variagOes importantes entre as duas situagdes de coleta.  As curvas da
componente vertical exibem mais de um pico de forca, também com
destaque para um deles. Neste estudo, os picos de forca da componente
vertical também coincidem com o final da fase concéntrica do exercicio
e representam o sentido positivo (+) da deformacéo vertical (para cima =
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positivo; para baixo = negativo) da plataforma. Acredita-se que a
avaliacdo da componente vertical da Forca de Reacdo durante o foot
work se faca importante, em especial, nos casos de instabilidade e de
lesbes da articulagdo do tornozelo, bem como para pacientes
hemiparéticos, que devem apresentar diferentes padrdes de curva e
magnitudes de picos.

Um dos objetivos especificos desse estudo consistiu em
verificar os efeitos de cada uma das constantes elasticas das molas sobre
0s picos da componente horizontal da forca de membros inferiores.
Trata-se de uma condicdo em que se quer comparar as médias de duas
distribuicbes normais da mesma populacdo, mas em dois momentos
diferentes: contra a resisténcia de duas molas azuis e contra a resisténcia
de duas molas vermelhas. Quando confrontados os picos de forga
horizontal de membros inferiores, nas duas situacdes de coleta, foram
encontradas diferengas estatisticamente significativas (p<0,01). A tabela
2 apresenta as médias dos Pfh de membros inferiores a execucéo do foot
work nas duas situacdes de coleta.

Tabela 2 — Média e desvio padrdo dos Pfh de membro inferior direito
(MID) e esquerdo (MIE) sob o efeito das molas azuis e

vermelhas.
Mola Azul Mola Vermelha
MID MIE MID MIE
Média 1136 N 1269 N 1544 N 1698 N
Desvio Padrdo +172N +148N +290N +266N

Contra a resisténcia das molas azuis foram encontrados picos
médios de for¢a horizontal de 113,6 N para o MID e de 126,9 N para o
MIE. Sob o efeito das molas vermelhas os picos médios variaram entre
154,4 N para o MID e 169,8 N para o MIE. Percebe-se que o0 MID e o
MIE apresentam valores que variam entre 0,18 e 0,20 vezes 0 peso
corporal (PC) sob o efeito de duas molas azuis e entre 0,24 PC e 0,27PC
sob o efeito de duas molas vermelha.

Em estudo semelhante, Self et al (1996) utilizou células de
carga para avaliar a Forca de Reacdo dos MMII. Estes foram avaliados
juntos e as molas escolhidas tinham uma constante elastica de 200 N/m.
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A forga gerada durante o demi-plié quando da solicitacdo de quatro
molas foi significativamente maior (homens, 369 N; mulheres, 298 N)
do que quando a solicitacdo era de apenas duas (homens, 200 N,
mulheres, 164 N). Neste mesmo trabalho, ao avaliar a For¢a de Reagéo
do solo durante o demi-plié na posicdo ortostatica, os valores
encontrados foram de 523 N para o0 sexo feminino e de 674 N para o
sexo masculino.

Viel (2001) relata que, durante a marcha terrestre, os picos da
componente vertical da For¢a de Reacdo do solo variam entre 1 e 1,2
PC. Como citado na reviséo de literatura, o exercicio foot work sobre o
Reformer é bastante empregado em programas de reabilitacdo devido a
sua disposicdo horizontal, redutora da atuacdo da forga da gravidade nos
exercicios de membros inferiores (SHEDDEN; KRAVITZ, 2006). Tal
disposicdo faz-se importante nos casos em que uma articulagdo lesada
nao é capaz de suportar o peso do corpo inteiro.

S&o diversas as condi¢Bes em que profissionais da educacgdo
fisica e fisioterapeutas podem se beneficiar da diminuicdo da Forca de
Reacdo e, consequentemente, da menor sustentacdo do peso corporal.
Dentre estas condi¢gBes podem ser citados 0s processos de recuperagdo
funcional das fraturas de fémur e tibia, p6s-operatorios de proteses,
reconstrucBes de ligamentos e tenddes, lesdes de coluna, etc. (BATES;
HANSON, 1998; KUORI, 2000; RUOTI; MORRIS; COLE, 2000).
Carragee et al. (1996) e Danielsen et al.(2000) prop8em, ainda, a
possibilidade de iniciar precocemente um processo de reabilitacdo de
MMII, o que tende a reduzir o tempo de recuperagdo de pacientes.
Assim, apds uma lesdo ou processo cirlrgico, o paciente pode iniciar 0s
exercicios de fortalecimento antes do tdo esperado treino de marcha,
preparando sua musculatura e diminuindo os riscos de possiveis
prejuizos as estruturas em restabelecimento.

A tabela 3 apresenta os valores médios dos picos de forca
vertical (Pfv) de membros inferiores, nas duas situacdes de coleta.
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Tabela 3 — Média e desvio padrdo dos Pfv de membro inferior direito
(MID) e esquerdo (MIE) sob o efeito das molas azuis e

vermelhas.
Mola Azul Mola Vermelha
MID MIE MID MIE
Meédia -44N 10N 53N 38N
Desvio Padrao +83N +11,3N +02N +10,7N

Observa-se que, apesar de a dominancia da totalidade da
amostra (Tabela 1) ser de MID, o esquerdo apresenta, em média, maior
magnitude dos Pfh (Tabela 2). Os valores médios do Pfv (Tabela 3) tem
um comportamento diferente contra a resisténcia das duas molas
vermelhas: o MID exibe maior valor (5,3 N) que o MIE (3,8 N).

Hoffman et al.(1998) realizaram uma série de testes funcionais
("determinacdo funcional do membro dominante™) e estabeleceram que
0 membro dominante era 0 que executava 0 movimento com mais
precisdio e habilidade. Entretanto ndo encontraram diferenca
estatisticamente significativa entre 0 membro dominante e o ndo
dominante quanto a instabilidade.Isso também foi mostrado por Tookuni
et al. (2005) e McCurdy e Langford (2006) que ndo encontraram
diferenca estatisticamente significativa entre 0 membro dominante e o
ndo dominante na avaliacdo da forca e do equilibrio.

Resultados semelhantes ao do presente estudo foram
encontrados por Mognoni et al. (1994), que encontraram valores
significativamente maiores para 0 pico de torque dos extensores do
joelho do membro ndo-dominante quando comparado com o membro
dominante. O torque foi medido em um aparelho isocinético em quatro
velocidades angulares diferentes, sendo que a diferenca foi verificada
nas trés maiores velocidades angulares testadas. Segundo esses autores,
os resultados encontrados podem ser explicados pelas acfes de
equilibrio e sustentacdo do peso do corpo realizadas pelo membro néo-
dominante quando o membro contralateral realiza o chute.

Ao verificar o efeito das molas sobre a assimetria da forca de
membro inferior direito e esquerdo, utilizando o Teste T de Student para
amostras  dependentes, apenas foram encontradas diferencas
estatisticamente significativas sobre o efeito das molas azuis (p<0,05).
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Segundo Alonso et al. (2011) comparagfes entre 0s membros
sdo usadas em avaliacBes ortopédicas e testes de equilibrio, a fim de
diagnosticar a instabilidades funcionais, tomar decisdes terapéuticas,
avaliar os resultados e determinar se o paciente estd em condigdes de
iniciar o treino de marcha e/ou atividades esportivas. A instrumentacéo
do aparelho Reformer neste estudo, além de admitir todas estas
possibilidades, permite analisar a morfologia e a magnitude das trés
componentes da Forca de Reacédo (Fx, Fy e Fz).

Apesar de ndo ser um objetivo especifico do trabalho, percebeu-
se que o tempo de pratica do Pilates foi um fator que influenciou a
sobreposi¢do de picos da componente horizontal da forca de membros
inferiores. A figura 24 exemplifica esta sobreposicéo.

Figura 24 — Curvas de forca vertical e horizontal de membros inferiores
direito e esquerdo do sujeito n°11 durante a execucdo de 10
repeticbes do foot work sob o efeito de duas molas azuis.

forga (M)

100 125 150 175 200 225
tempo (s)
Brie Bruo N ruo B Fue

*Forga horizontal esquerda = FHE (em vermelho); Forga horizontal
direita = FHD (em preto); Forca vertical esquerda = FVE (em azul) e
Forca vertical direita = FVD (em verde).
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O participante de nimero 11 foi um dos cinco sujeitos do
estudo que ha mais tempo pratica Pilates. Ao analisar as curvas desses 5
participantes pode-se inferir que o tempo de pratica influenciou a
simetria lateral de membros inferiores pela sobreposicdo dos picos de
suas curvas de forca horizontal. A simetria lateral é a capacidade de
controlar membros homdlogos do lado direito e esquerdo do corpo
(HAYWOOD; GETCHELL, 2004). Botton e Pinto (2012) afirmam que
sujeitos ja familiarizados e que realizam treinamento de forga,
principalmente de forma bilateral, tendem a similaridade lateral de
membros homoélogos.

Nesse contexto, outras finalidades, além da explorada nesse
trabalho, poderdo ser alvo de aplicagdo do Reformer instrumentado,
como a avaliagcdo de assimetrias laterais de membros inferiores e o
diagndstico de déficit bilateral, que se caracteriza pela diferenca na
producdo de forca entre a execucdo bilateral e a soma da forca de cada
membro em execucdo unilateral (HOWARD; ENOKA, 1991). Além
disso, o uso do Reformer instrumentado por pacientes hemiparéticos
estimulard o fortalecimento e a coordenagdo do membro acometido
numa posicdo confortavel e com risco reduzido de quedas durante a
execucdo dos exercicios.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Com os resultados da calibracdo das plataformas de forca
extensométricas desenvolvidas para este trabalho, pode-se concluir que o
Reformer instrumentado é eficaz para quantificar as forcas aplicadas sobre o
aparelho musculoesquelético. Uma vez que estes instrumentos estdo
adaptados ao aparelho Reformer, tém grande aplicacdo pratica para subsidiar
a prescricao dos exercicios do método Pilates.

A partir dos dados desse estudo foram caracterizadas as variaveis
dinamomeétricas de membros inferiores durante a execucdo de um dos
principais exercicios do método Pilates - o foot work — contra a resisténcia de
dois tipos de mola. Devido a direcdo de aplicacdo da forca, a componente
horizontal apresentou maior magnitude do que a componente vertical da
Forca de Reacéo.

Ao analisar o efeito das diferentes constantes elasticas das molas
sobre os picos da componente horizontal da forca de membros inferiores,
foram encontradas diferengas estatisticamente significativas, sendo
encontradas magnitudes de 0,18 PC e 0,20 PC contra a resisténcia das molas
de menor constante elastica (azuis) e de 0,24 PC e 0,27 PC contra a
resisténcia das molas de maior constante elastica (vermelhas). Assim fica
confirmada a variacdo da carga sobre membros inferiores quando da mudanga
no tipo de mola durante o exercicio. Ao verificar o efeito das molas sobre a
assimetria da forga de membro inferior direito e esquerdo, apenas foram
encontradas diferencas estatisticamente significativas contra a resisténcia das
molas azuis.

Os resultados sugerem que o tempo de pratica também exerce
influencia sobre a simetria bilateral de membros inferiores. Nesse contexto,
outras finalidades sdo visualizadas para a aplicagdo do Reformer
instrumentado, como a avaliagdo de assimetrias laterais de membros
inferiores e o diagndstico de déficit bilateral. Além disso, pacientes
hemiparéticos podem igualmente beneficiar-se desse sistema através do
aumento da forca e da coordenacdo motora do membro acometido numa
posi¢do confortavel e com risco reduzido de quedas durante a execugdo dos
exercicios.

Para a obtencdo de resultados mais abrangentes deste estudo sugere-
se analisar o foot work com apoio em diferentes regides do pé (antepé e
mediopé) e utilizar outros métodos de medicdo em conjunto com a
dinamometria, como a cinemetria e a eletromiografia, com o objetivo de
compreender melhor as caracteristicas cinematicas e o perfil da ativacdo
muscular deste exercicio. Para a préatica profissional, sugere-se desenvolver
um sistema de aquisicdo e conversdo de dados que permita a aquisi¢do dos
valores da Forca de Reacdo, em newtons, em tempo real.
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APENDICE A - ESTUDO PILOTO

1 LOCAL E DATA

O estudo piloto foi realizado num estddio de Pilates, localizado
na cidade de Floriandpolis, SC, no més de maio de 2013. As
informacOes adquiridas foram analisadas no Laboratorio de Pesquisas
em Biomecanica Aquatica do CEFID/UDESC.

2 SUJEITOS

Participou do estudo piloto um sujeito do sexo masculino (27
anos de idade, 1,70 m de estatura e 69,5 kg de massa).

3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo Geral

Determinar os procedimentos metodoldgicos do projeto de
pesquisa para que sejam atingidos 0s seus objetivos.

3.2 Objetivos Especificos
- Definir e caracterizar as variaveis do estudo;
- Determinar o tempo necessario para a preparacdo e realizacio
da Coleta de Dados;
- Familiarizar os pesquisadores com os procedimentos e rotinas
de tratamento dos dados.

4 INSTRUMENTOS

Para este estudo piloto foram utilizados o0s seguintes

instrumentos:

» Um Reformer instrumentado com duas plataformas de forga
extensométricas. As plataformas foram confeccionadas com
extensdmetros de resisténcia elétricas (strain gauges) e tém
dimensdes de 14,5 cm de largura, 28 cm de comprimento e 5,8
cm de altura. As plataformas apresentam sensibilidade de 1 N,
deformacdo 5,73 x 10-4 para 8000 N, frequéncia natural de
199,13 Hz e erro menor que 1%. Foi utilizada uma taxa de
aquisicdo de 500 Hz;
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- Sistema de aquisi¢cdo e transformacdo de dados analdgicos
(ADS2002-1P), composto por uma placa de aquisicdo e
condicionamento de sinais de 16 canais, uma placa de
conversdo analdgico-digital de 12 bits e um software de
processamento, SAD32 (SILVA; ZARO, 2001);

« Balang¢a antropomeétrica, estadiémetro, fita métrica;

* Questionario de identificacdo e formulario de anotagdo para as
medidas antropométricas.

5 COLETA DE DADOS
5.1 Procedimentos de coleta

Os testes foram realizados nas dependéncias de um estidio de
Pilates da cidade de Floriandpolis. A chegada, mediante assinatura do
termo de consentimento, foram realizadas as medidas antropométricas e
em seguida o aquecimento (mobilizacdo articular e alongamento dos
principais grupos musculares recrutados durante o exercicio). O sujeito
foi orientado a executar 20 repeti¢des do exercicio foot work, apoiando o
retropé: 10 repeticdes para cada mola (a azul com 476,2 N/m; a
vermelha com 833,3 N/m). O sujeito da amostra foi orientado a realizar
0 exercicio em conformidade com os principios do método - respiracao,
centro (contragdo abdominal), concentracdo, controle, precisao e fluidez.

6 PROCESSAMENTO DOS DADOS

Apobs a aquisicdo, os dados dindmicos foram processados e
analisados no software SAD32 (SILVA; ZARO, 2001). Para exportar as
curvas do programa ADS2002-IP para o SAD32, estas tiveram de ser
salvas no formato “.dat”. Exportadas as curvas, deu-se inicio a filtragem
dos sinais. Para determinar o tipo de filtro, antes, foram analisadas as
frequéncias do movimento por meio da Transformada de Fourier (FFT).
A partir dai foi selecionado o filtro passa baixa FFT tipo Butterworth na
frequéncia de corte 10 Hz. Aplicados os coeficientes de calibragdo para
cada um dos eixos de movimento (Fx e Fy), as curvas de cada
plataforma foram transformadas em componentes horizontal e vertical.
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7 RESULTADOS

Definigdo e caracterizagdo das variaveis do estudo

Para a definicdo das variaveis, primeiramente observou-se a
morfologia das curvas de forca vertical (Fy), horizontal anteroposteior
(Fx) e horizontal médio-lateral (Fz) obtidas nas execugdes do exercicio.
Uma vez que a curva da componente horizontal médio-lateral (Fz) ndo
apresentou magnitude significativa durante a execucdo do exercicio,
decidiu-se suprimi-la da analise dos dados. Para que fossem obtidos 0s
valores das forgas para as direcOes vertical e horizontal procedeu-se com
a troca de sistema de coordenadas, citada na metodologia desse trabalho.

O registro da coleta de dados do piloto seguiu 0 seguinte
padrdo: os primeiros 10 segundos sem o contato dos pés na barra de
apoios; em seguida, o sujeito fazia o contato com os pés e o0 mantinha
por 10 segundos; por fim, iniciavam-se as repeticdes do foot work.

Em todas as repetices do exercicio as curvas de forca
horizontal tém um padrdo semelhante. As variacdes encontradas
provavelmente deveram-se as pequenas variacbes na amplitude de
movimento de flexo-extensdo de quadris e joelhos. Nas figuras a seguir
serdo apresentadas algumas curvas referentes a esse piloto.

A Figura 25 apresenta as curvas referentes as forcas vertical e
horizontal do membro inferior direito (FHD e FVD) versus tempo
durante a execucdo do exercicio foot work sob efeito de duas molas
azuis. Nesta figura também podemos observar a calibragdo da
plataforma com um peso morto de 98 N.
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Figura 25 — Curvas de forca vertical e horizontal do membro inferior
direito durante a execucdo de 10 repeti¢cbes do foot work
sob o efeito de duas molas azuis. Ao centro da figura, a
calibracdo com peso morto (98 N).
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*Forca horizontal direita = FHD (em preto) e Forga vertical direita =
FVD (em verde).

A Figura 26 apresenta as curvas referentes as forcas vertical e
horizontal do membro inferior direito (FHD e FVD) versus tempo
durante a execucdo do exercicio foot work sob efeito de duas molas
azuis.
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Figura 26 — Curvas de forca vertical e horizontal durante a execugéo de
10 repeticOes do foot work sob o efeito de duas molas
azuis.
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*Forca horizontal direita = FHD (em preto) e Forca vertical direita =
FVD (em verde).

Ao analisar os picos da componente horizontal de membros
inferiores sob o efeito das molas azuis (figuras 25, 26 e 27), verifica-se
que estes encontram-se entre 115 e 150 N.

A Figura 27 apresenta as curvas referentes as forgas vertical e
horizontal do membro inferior esquerdo (FHE e FVE) versus tempo
durante a execucdo do exercicio foot work sob efeito de duas molas
azuis.
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Figura 27 — Curvas de forga vertical e horizontal do membro inferior
esquerdo durante as 10 repeti¢bes do foot work sob efeito
de duas molas azuis.
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*Forca horizontal esquerda = FHE (em vermelho) e Forca vertical
esquerda = FVE (em azul).

A Figura 28 apresenta as curvas referentes as forgas vertical e
horizontal do membro inferior direito (FHD e FVD) versus tempo
durante a execugdo do exercicio foot work sob efeito de duas molas
vermelhas.
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Figura 28 — Curvas de forga vertical e horizontal do membro inferior
direito durante as 10 repeti¢es do foot work sob efeito de
duas molas vermelhas.
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*Forga horizontal direita = FHD (em preto) e Forga vertical direita =
FVD (em verde).

A Figura 29 apresenta as curvas referentes as forgas vertical e
horizontal do membro inferior esquerdo (FHE e FVE) versus tempo
durante a execucdo do exercicio foot work sob efeito de duas molas
vermelhas.
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Figura 29 — Curvas de for¢a vertical e horizontal do membro inferior
esquerdo durante as 10 repeti¢bes do foot work sob efeito
de duas molas vermelhas.
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*Forca horizontal esquerda = FHE (em vermelho) e Forga vertical
esquerda = FVE (em azul).

Ao analisar os picos da componente horizontal de membros
inferiores sob o efeito das molas vermelhas (figuras 28 e 29), verifica-se
que estes encontram-se entre 150 e 200 N.

Nas figuras 25, 26, 27, 28 e 29 pode-se observar a maior
contribuicdo da componente horizontal da forca de membros inferiores
para a execucdo do exercicio foot work. Isso deve-se a direcdo
horizontal do vetor forca de membros inferiores durante o exercicio. A
componente vertical, de menor magnitude, caracteriza a variacdo do
vetor de forca entre as articulagcbes do joelho e do tornozelo, que
modifica seu sentido a medida que o joelho flexiona-se e estende-se
(deformacdo anteroposterior da plataforma).

Tempo necessario para a preparacdo e realizacdo da Coleta de
Dados.
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O tempo médio para a coleta do sujeito, entre assinatura do
termo de consentimento, medidas antropométricas, aquecimento,
orientacdes e coleta de dados, girou em torno de 30 minutos.

8 CONSIDERACOES FINAIS

Com estes primeiros resultados péde-se perceber que o controle
qualitativo de variaveis como amplitude de movimento e velocidade do
exercicio, como acontece na pratica, implica em auséncia de
homogeneidade de picos de forca, o que pode por vezes, prejudicar a
reabilitacdo de pacientes e o condicionamento de populagfes especiais
(portadores de osteoporose, artrite, artrose).

Os objetivos propostos para o estudo piloto foram alcancados
através dos testes e procedimentos realizados. Algumas dificuldades
foram encontradas na exportacdo dos dados para o sistema SAD32, uma
vez que esta envolvia a transformacdo do arquivo para um outro
formato. Por isso, durante o processamento, foi necessario repetir a
exportacdo algumas vezes, para que nenhuma informacéo fosse perdida.
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Apresentagio do Projeto:

O projeto de pesquisa apresenta-se bem elaborado com conteldos bassado no metodologia cientifica e,
atende s Resolugdes da CONEP. Trata-s2 de um estudo exploratrio de natureza descritiva, bem comao de um
estudo de dessnvolvimento tecnologico. Todas as demais informagdes sobre a pesquisa estdo descritas de
forma clara 2 objetiva.

Objetivo da Pesquisa:

Este projeto tem por objetivo caracterizar a forga de reacéo horizontal de membros inferiores durante a
execugdo do exercicio; foot workz, do método Pilates, sobre o aparelho reformer.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Os riscos 80 considerados como minimos pois, durante o procedimento de aplicag@o de forga pelos pés
(execugdo do foot work), o individuo estara em declbito dorsal (;barriga para cimag ). minimizando os riscos
de escomregies e quedas. Além disso, durante todo o periodo da coleta o individuo estara acompanhado por
fisioterapeutas £, um deles com experiéncia e formagéo no Método Pilates.

Os beneficios serfo diretos e imediatos pois, o= sujeitos receberdo informagdes relacionadas a avaliagéo da
forga de membros inferiores durante a execugdo do exercicio, e consegientemente, orientacdes se necessério,
para modificar seu padréo de movimento fposicéo.

Comentarios e Consideragies sobre a Pesquisa:

A pesguisa apresenta-se bem fundamentada com a bibliografia apresentada. Tem importancia cientifica e pode
trazer heneficios aos praticantes de exercicios.

Consideragtes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

A folha de Rosto esta devidamente preenchida e assinada.

O projeto de pesguisa encontra-se em anexo.

O TCLE esta anexado & bem elaborado.

A Declaragdo de Ciéncia & Concordéncia das Instituigdes Envolvidas ndo esta em anexo, porém como o projeto
de pesguisa sera realizado na mesma instituicéo da apresentada na Folha de Rosto (CEFID-UDESC), entende-
se que néo ha a necessidade de se anexaa.

Méo foi encontrado o ; Consentimento para Fotografias, \Videos e Gravaces; mas, acredita-se que o mesmo
néo sera utilizado.

Enderego:  Av.Madre Benvenutia, 2007

Baime:  Itacornub CEP: 85.035001

UF: 5C Municipio: FLORIANOPOLIS
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ANEXO B — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

‘.J UNIVERSIDADE DO ESTADOQ DE SANTA CATARINA- UDESC
r.‘ GABINETE DOREITOR

U DE SC COMITE DE ETICA EM PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS

TEEMO DE CONSENTIMENT O LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do Projeto: For¢ca de membros inferiores & execucdo do
exercicio foot work.

O(a) senhor(a) esta sendo convidado(a) a participar de um
estudo no qual sera avaliado por uma equipe de pesquisadores do
Laboratério de Pesquisas em Biomecanica Aquatica do Centro de
Ciéncias da Saude e do Esporte da Universidade do Estado de Santa
Catarina. O estudo tem por objetivo analisar as caracteristicas da forga
dos membros inferiores durante a execuc¢do do exercicio foot work, do
método Pilates, com o qual vocé ja é familiarizado.

A data e o hordrio para a avaliacdo serdo previamente
marcados. No dia da avaliagdo, vocé precisara disponibilizar cerca de 10
(dez) minutos para a realizagdo de algumas medidas: (a) estatura, com a
utilizacdo de um estadidmetro; (b) massa, com a utilizacdo de uma
balanca antropomeétrica e (c) comprimento de membros inferiores, com
uma fita métrica. Essas medicGes serdo realizadas em um estidio de
Pilates situado na cidade de Floriandpolis.

Apbs as medigdes iniciais, 0 movimento sera demonstrado e as
devidas instrucdes sobre sua execucdo serdo dadas. Vocé sera solicitado
a realizar o exercicio foot work em 2 (duas) intensidades distintas:
intensidade leve e moderada. Em cada uma dessas situacdes, o foot work
sera repetido 10 vezes. A ordem das intensidades sera determinada por
sorteio e, entre as execugdes, sera respeitado um intervalo para
descanso. Os exercicios deverdo ser realizados sobre o aparelho
Reformer classico do método Pilates. Para a finalidade dessa pesquisa
um Reformer estard instrumentado com duas plataformas de forca — uma
para cada um de seus pés, acopladas a barra de apoios do aparelho. No
total, a coleta de dados durard cerca de uma 30 minutos. Ndo é
obrigatdrio realizar todas as intensidades do exercicio e, caso queira,
vocé podera se retirar do estudo a qualquer momento.

Para participar do estudo vocé deverd vestir-se com roupas
confortaveis. A posicdo para a execucdo do foot work é o decubito
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dorsal (“barriga para cima”). Dessa forma, os riscos de escorregdes e
guedas sdo minimos. Além disso, durante todo o periodo da coleta vocé
estard acompanhado por fisioterapeutas, sendo um deles com
experiéncia e formacdo no método Pilates.

Todas as informacdes sobre vocé sao sigilosas. Os riscos desses
procedimentos serdo minimos, pois envolvem apenas medi¢des nédo
invasivas. Novamente, vale lembrar que vocé podera se retirar do estudo
a qualguer momento.

A sua participacdo contribuird para o estudo das caracteristicas
da forca de membros inferiores durante a execucdo do exercicio foot
work, movimento realizado em aulas de Pilates e também no contexto
da reabilitagdo. As informages relativas & quantidade de forca
executada em diferentes intensidades constituem uma ferramenta
bastante Gtil para que profissionais de Educacdo Fisica e Fisioterapia
fundamentem a prescri¢do de exercicios do método Pilates.

As demais pessoas que estardo acompanhando as medicGes
serdo estudantes de graduagdo, de mestrado e doutorado, bem como um
professor responsavel (Prof. Dr. Helio Roesler).

Solicitamos a vossa autorizagdo para o uso de seus dados para a
producgdo de artigos técnicos e cientificos. A sua privacidade sera
mantida através da nao-identificacio do seu nome.

Agradecemos sua participacao e colaboragéo.

Contato: Carolina (Rua Pascoal Simone, 358, Florianépolis-SC, 88080-
350, Fone: 3321-8647).

TERMO DE CONSENTIMENTO
Declaro que fui informado sobre todos os procedimentos da pesquisa e, que recebi de forma
clara e objetiva todas as explicagbes pertinentes ap projeto e, que todos os dados a meu respeito serfo
sigilosos. Eu compreendo que neste estudo, as medigdes dos experimentosiprocedimentos de
tratamento serdo feitas em mim, e que fui informado que posso me refirar do estudo a qualguer

momento.

Nome por extenso:

Assinatura Local: Data:




