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etapa de reabilitagao
fisioterapica ganha um

novo impulso com o
desenvolvimento —

na Faculdade de

Educaciao Fisica

(FEF) — de um método inédito que
contou com o apoio da cinematica
(filmagem de movimentos). Ele
baseia-se num sistema de projecao
de luz capaz de reconstruir e analisar
a superficie do tronco de pessoas
durante a respiragao, através de uma
avaliagdo que dura no maximo dez
minutos. Esta foi uma das contribui-
¢oes sociais da tese de doutorado da
fisioterapeuta Angélica Lodovico,
orientada pelo professor da FEF
Ricardo Machado Leite de Barros.
A possibilidade de requerer uma
patente junto ao Instituto Nacional
de Propriedade Industrial (Inpi),
para proteger o invento, ndo esta
descartada, declara a pesquisadora.
Os métodos anteriores ja envol-
viam sistemas de proje¢do de luz e
de reconstrucao de superficie, mas
nao tinham sido ainda aplicados a
analise do movimento do tronco.
O método idealizado pela fisiotera-
peuta e pelo seu orientador presta-se
mais a reabilitagdo pré e pos-trata-
mento, define ela. Apos ser aprimo-
rado e vencer os testes preliminares,
mostrou-se acurado e apontou que
tem aplicabilidade, € viavel e conse-
gue detectar assimetrias do tronco.
Ele permite conhecer como ¢
que esta a mecanica da respiracao
dos avaliados. Esta, alias, ¢ a cha-
ve dos estudos do Laboratorio de
Cinematica da FEF e do estudo
especifico de Angélica Lodovico.
Identifica os padrdes normais da
mecanica — se existe um padrao
normal de respirar ou um padrdo
ideal que seja mais eficiente. Em
sujeitos normais, por exemplo,
pode descrever este padrao com
precisdo. Se o avaliado é um atleta,
o avaliador sabe previamente que o
seu padrao devera estar alterado de-
vido a pratica de atividades fisicas.
Caso semelhante acontece quando
se trata de um doente, o qual exibe
um padrdo igualmente alterado.
Pacientes com doencgas pul-
monares ¢ certo que ja tém uma
respiragdo mais dificultosa. Um
doente pulmonar obstrutivo croénico
(DPOC) tera um padrio de meca-
nica alterado, ja que ele usa mus-
culaturas diferentes para fazer isso.
“Ocorre que a mecanica da respira-
cao dele ¢ totalmente ineficiente, o
que gera um gasto maior de energia,
comprometendo até mesmo as ati-
vidades de vida diaria destes doen-
tes”. E o que nota a fisioterapeuta.
Ela comenta, por conseguinte,
que um dos objetivos do tratamento
de um DPOC visa melhorar esta
mecanica e chegar o mais proximo
de uma respiracdo normal — para
alcangar mais qualidade de vida.
Logo, este sistema vem no sentido
de avaliar o processo e de saber
como € que estd a mecanica da
respiracdo, mesmo antes de pra-
ticar uma atividade fisica. Este
recurso ajudara o profissional a
conhecer como os movimentos do
avaliado mudam de acordo com as
diferentes condigdes de exposigdo.
Para os fisioterapeutas, ele fun-
ciona como uma ferramenta de ava-
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Método ‘congela’ mecanica respiratoria
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A fisioterapeuta Angélica Lodovico (a esq.), autora da tese, demonstra como funciona o método: avaliacao em, no maximo, dez minutos

liagdo mecanica pré e p6s uma inter-
venc¢do. Em um grupo de nadadores
treinados, avaliado no Laboratério
de Cinematica, foi possivel verificar
uma mecanica mais eficiente desses
sujeitos que sdo treinados e que fa-
zem atividade fisica que exige mais
do seu sistema respiratério. “Uma
vez isso identificado, sabe-se o
quanto € eficiente o seu desempenho
para respirar e treinar a musculatu-
ra para ter uma mecanica melhor
ainda”, afirma a pesquisadora.

Se amecanica dele estiver aquém,
isso vai com certeza influenciar na
sua eficiéncia para nadar ¢ mesmo
para fazer uma simples propulsao,
relata ela, ao passo que, estando a
sua mecanica eficiente, alcancgara
melhores resultados na avaliagao. O
teste € preditivo inclusive ao indicar
quem tem performance de atleta.

Processo

Conforme Angeélica Lodovico,
com o sistema de projecdo de luz,
no caso um projetor multimidia,
ele vai langar um padrao geométri-
co no tronco do avaliado, com as
imagens desse tronco se movendo
ao longo de uma tarefa respiratoria.
As imagens mais este padrao de
luz projetado vao para o compu-
tador, onde sera posta em pratica
a matematica — a modelagem de
reconstru¢ao dessa superficie para
extrair as variaveis de analise.

O observador verifica os movi-
mentos do avaliado, que respira es-
pontaneamente em volume corrente,
sem esforco do sistema respiratdrio.
Por outro lado, analisa ainda as
manobras de capacidade vital, in-
centivando o sujeito a inspirar e a
expirar 0 maximo que puder com o
intuito de comparar as diferencas de
uma respiragao tranquila e de uma
respiracdo em maiores volumes.

O tempo de respiragao, salienta
a pesquisadora, depende muito
do protocolo escolhido. No caso
do volume corrente, da pessoa
respirando tranquila, toma-se o
cuidado de nao avisa-la que sera
filmada, para que ndo mude o seu
padrao respiratorio. O trabalho,
explica, se desenvolve em ambien-
te escuro procurando contrastar as
marcas que vao sendo projetadas
no tronco com o auxilio da luz.

Normalmente, a pessoa em volu-
me corrente respira por um minuto,
0 que da uma aquisicao de quatro a
cinco ciclos respiratorios. A obser-
vagdo da capacidade vital também
gera cinco ciclos. O exame completo

depende do numero de manobras
solicitadas no protocolo. Porém, a
pessoa leva entre cinco e dez mi-
nutos para realizar todos os testes.

Empregando o novo método,
a fisioterapeuta diz que avaliou
somente dois sujeitos: um sem
intercorréncias de saude e outro
com escoliose idiopatica severa.
Para os dois sujeitos foram obtidas
medidas de variagdo do volume
e do perimetro do tronco e ainda
foi feita uma analise através de
mapas de contorno. Quando com-
parados os dois sujeitos, o sistema
conseguiu detectar assimetrias na
pessoa com escoliose bem como o
comportamento da curvatura da co-
luna ao longo do ciclo respiratorio.

No entanto, ainda ndo foi efetu-
ada uma investigacdo pareando-se
atletas e ndo atletas. Mesmo nao
mostrando resultado de aplicagdo
em grupos maiores, posto que o
trabalho da fisioterapeuta propunha
tdo somente desenvolver o método e
avaliar a acuracia, os testes para esta
aplicabilidade virdo com o pds-dou-
torado, garante Angélica Lodovico.

O trabalho conclui que essa
proposta metodologica foi valida
e que o método descreveu em
detalhes a mecanica respiratoria
ainda desconhecida. “Nao existe
hoje avaliacdo de assimetrias na
coluna em movimento. Em geral,
sdo avaliagOes estaticas, feitas com
raios-X”, lembra a pesquisadora.

Outras avaliagdes sdo menos
precisas, discute a fisioterapeuta.
Exemplo disso ¢ a cirtometria, em
que ¢ colocada na pessoa uma fita
métrica quando ela expande o seu to-
rax. “Sao formas mais rudimentares,
nao obstante serem de facil acesso.”
Existem também métodos que tra-
balham por indutancia através de
pletismografia (exame que mensura
diversos aspectos da respiragdo,
como a for¢a com que se consegue
inspirar ou expirar, a resisténcia
que as vias aéreas apresentam, a
capacidade que os pulmdes tém para
receber ar e a absorcao de oxigénio
a cada ciclo) e de magnetometria
(exame em que se veste a pessoa
com um colete dotado de sensores
que acaba por registrar a variacao do
movimento). Sdo métodos caros e os
seus sistemas sobremodo grandes.

A pesquisadora explica que no
Laboratorio de Instrumentagao para
Biomecanica da FEF a equipe ja
tinha alguns equipamentos disponi-
veis, mas com outras aplicagdes em
analise cinematica. O investimento
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Superficie do tronco reconstruida:
recurso detecta assimetrias

portanto foi pequeno em vista do
beneficio que trara, comparado
com o sistema de escanecamento a
laser do corpo humano, que apre-
senta resultados semelhantes, apto
a fazer essa modelagem e que leva
um modelo a partir do real para um
computador. “O nosso emprega
apenas quatro cameras de video,
dois projetores multimidia e um
computador comum, que tenha um
bom processador”, dimensiona.

No presente trabalho, enfatiza a
fisioterapeuta, nao € preciso sequer
encostar no avaliado, nem por meio
de sensores, € mostra um maior deta-
lhamento dos parametros que se pre-
tende avaliar. Enquanto ainda outros
métodos ddo respostas de regides e
pontos do tronco, o método em ques-
tao exibe uma avaliac@o da superfi-
cie do tronco inteiro se movimen-
tando ao longo do ciclo respiratodrio.

Testes

Angélica Lodovico conta que,
pararealizar o exame, a pessoa entra
numa sala escura (no caso o labora-
torio da FEF) e fica sentada numa
cadeira confortavel com os bragos
apoiados, afastados do tronco, e
com os pés apoiados em uma altura
também confortavel, num espago
pré-calibrado. Projeta-se luz na su-
perficie anterior e posterior do tronco
da pessoa com duas cameras filman-

do na frente e com duas atrds. Af
ela ¢ instruida a respirar mediante a
manobra escolhida para a avalia¢do.
As imagens sdo captadas pelas
cameras de video e vao para o
computador a fim de serem proces-
sadas. “Extraimos essas malhas,
ou pontos, que foram projetadas
no tronco da pessoa. Sao recons-
truidas as coordenadas em 3D.
Com dados tridimensionais, que
formam uma nuvem de pontos,
representando a superficie anterior
e posterior do tronco, a superfi-
cie do tronco ¢ reconstruida. E
medidas de volume e perimetro,
bem como a andlise através de
mapas topograficos, sao obtidas.
Num ciclo respiratério, na
frequéncia de aquisi¢ao trabalhada —
cameras a 30 hertz —, a pessoa soma
de 60 a 100 quadros, ou imagens,
desse tronco durante um ciclo respira-
torio. A avaliacdo do resultado sera
feita por profissionais como o fisio-
terapeuta ou o treinador. O que se
tem agora ¢ um tronco virtual, uma
modelagem, dentro do computador.
Nesse tronco, o sistema faz as ana-
lises da superficie reconstruida para
redundar na varia¢do do volume.
“O método que criamos foi
construido totalmente por nos, des-
de a camera até o tripé, o que ndo
impede que um profissional, com
os dados de acesso aos algoritmos
empregados na tese, consigam
chegar a bons termos, pelo fato de
estarem devidamente explicados no
trabalho. Mas a parte de projecdo
de luz é uma especificidade do meu
trabalho”, destaca a fisioterapeuta.
Outra sacada do invento € que
¢ possivel transportar esse am-
biente de avaliacdo para outros
locais almejados, desde que para
uma area capaz de acomodar o
sistema todo. A importancia desta
pesquisa foi a contribuigdo inova-
dora, desde a parte experimental
até a parte de programacdo, que
a propria pesquisadora teve que
aprender, informa a autora, que
acaba de ser aprovada num con-
curso para atuar em uma univer-
sidade localizada no Sul do pais.
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