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ANDAR PARA FRENTE E ANDAR PARA TRAS EM INDIVIDUOS IDOSOS
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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi avaliar cinematicamente possiveis alteracoes que possam
ocorrer na topologia do movimento de andar para frente (AF) e andar para tras (AT). Nove participantes
iIdosos (GIl) e nove jovens (GJ) foram convidados a participar deste estudo. Os participantes foram filmados
no plano sagital nas tarefas de AF e AT. A analise dos resultados permitiu observar que o comprimento
relativo da passada fol maior para o GJ e maior no AF, enquanto a duracao da passada nao variou em funcao
da idade nem da tarefa. A velocidade da passada (VP) fol maior no AF e maior para o GJ. O GI diminuiu a
VP no AT em relacao ao GJ. A analise dos retratos de fase (RF) do joelho e angulos de fase da coxa e perna
permitiu identificar que no AT ha uma preferéncia pelo sistema coxa-perna de oscilar na mesma direcao ao
longo de toda a passada. Concluimos que individuos 1dosos tém um comprometimento maior para realizar
atividades motoras nao habituais, como AT. Além disso, no AT ocorre uma alteracao na estratégia de
amortecimento observada no RF do joelho e os idosos restringiram a acao do tronco na direcao antero-

posterior quando andando.

UNITERMOQOS: Idosos; Andar para frente; Andar para tras; Retratos de fase; ,&ngulos de fase.

INTRODUCAO

A locomocao humana tem sido um
dos principals temas de pesquisa na area de
comportamento motor destes dois ultimos séculos
(Adrian & Cooper, 1989). O ato locomotor é um
movimento muito complexo enquanto um sistema
subordinado a estruturas do organismo de alta e
baixa ordem. Entretanto, a simplicidade de sua
representacao parte da premissa de que poucos
parametros coordenativos e de controle (ou
regulacao) descrevem a totalidade de sua estrutura
comportamental. A locomocao esta de tal forma
Incorporada no nosso dia-a-dia que a executamos
sem despender maiores demandas atencionais.
Utilizando uma linguagem de sistemas dinamicos
podemos afirmar que o atrator para a locomocao e
tao estavel que mesmo sob o efeito de alguma
perturbacao o padrao de andar tende a retornar a
seu estado Inicial (Thelen & Smith, 1994).

Esta estabilidade da locomocao
humana é um dos aspectos importante no estudo
sobre a “arquitetura” de relacOes entre sistemas e
subsistemas  envolvidos no comportamento em
questao e suas fontes de restricao (e.g., do
organismo, do ambiente e da tarefa). Grillner
(1985), por exemplo, tem buscado argumentos a
favor da existéncia de um gerador central de
padrao (GCP) para explicar os mecanismos basicos
gue produzem o movimento de andar coordenado.
A premissa dos GCPs vem sendo testada na
locomocao para tras com o objetivo de identificar
quals estruturas corticais e conexoes respondem
pela sua regulacao (Thorstensson, 1986; Van
Deursen, Flynn, McCrory & Morag, 1998;
Vilensky, Gankiewicz & Gehlsen, 1987; Winter,
Pluck & Yang, 1989). Winter, Pluck e Yang
(1989), por exemplo, encontraram que o0 andar para
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tras (AT) e uma reversao do andar para frente
(AF), de tal forma que é possivel admitir que os
mesmos neuronios que controlam o AF seriam
responsavels pelo AT.

O AT nao e uma tarefa usual no dia-
a-dla e poucas situacoes do nosso cotidiano
estimulam a execucao deste tipo de locomocao.
Assim, exceto durante pequenas mudancas de
direcOes, passamos boa parte da nossa vida sem
realizar o AT. Embora sua caracteristica
coordenativa provavelmente seja uma derivacao
direcional do AF, ela depende de experiéncias ao
longo do periodo de desenvolvimento das
habilidades  fundamentais (DePaula, 2001).
Segundo esta autora, a evolucao coordenativa e de
controle segue aparentemente um caminho
parecido com o da locomocao para frente, embora
nao simultaneo. A demanda para a sua emergéncia
nasce das necessidades de orientacao e de
Incorporacao - como componente - dentro de
outros comportamentos (e.g., sentar e mudancas de
direcao em rotas complexas). Em termos de analise
do desenvolvimento estas habilidades auxiliam na
deteccao do “status” de funcionamento do
Individuo, seja no periodo das aquisi¢cOes, seja no
periodo do declinio. Por exemplo, o avanco da
Idade Influencia, em malor ou menor grau, a
qualidade destas habilidades fundamentais e, mais
dramaticamente, as habilidades nao habituais.

A série de alteracOes organicas no
iIndividuo i1doso (diminuicao de forca e menor
velocidade de conducao neuronal, por exemplo)
somadas as alteracOoes comportamentais justificam
como estrategias diferenciadas de controle (e.g.,
arrastar os pes, ampliar a base de sustentacao do
corpo, entre outras) acabam dominando e limitando
a diversidade das acoOes (e.g., recusa pelos 1dosos
em se abaixar, girar, ou deslocar-se para tras).
Pesquisadores Interessados no Impacto do
envelhecimento no sistema locomotor observaram
varias alteracbes cinematicas, tals como:
diminuicao do comprimento da  passada,
diminuicao da duracao da passada, diminuicao da
fase de oscilacao e aumento da fase de suporte,
menor amplitude de movimento e menor
velocidade da passada (Ferrandez, Pailhous &
Durup, 1990; Finley, Cody & Finizie, 1969; Gabell
& Nayak, 1984; Hageman & Blanke, 1986; Imms
& Edholm, 1981; Prince, Corriveau, Heébert &
Winter, 1997; Willilams & Bird, 1992; Winter,
1991).

Entretanto, estes estudos refletem
uma tendéncia das pesquisas que valorizam o
produto final, ou seja, a quantificacao das
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diferentes variavels como comprimento, duracao e
velocidade da passada. Nao ha davida da
Importancia de sabermos quais mudancas ocorrem
com o envelhecimento, mas tao importante quanto
entender 0 que ocorre, é entender como ocorre.

Esta nova maneira de analisar o
comportamento motor basela-se na busca pelas
alteracOes no processo de aquisicao, adaptacao e
mesmo perdas. No caso da organizacao do andar, o
processo pode ser visualizado atravées de uma
analise descritiva do movimento o qual pode ser
capturado por técnicas biomecanicas adotadas para
explicar a dinamica nao-linear. Entre as varias
técnicas, temos os retratos de fase e os angulos de
fase. Segundo Abraham e Shaw (1992), o retrato
de fase é o aspecto fundamental dentro da teoria
dos sistemas dinamicos. Rosen (1970) sugeriu que
0 comportamento de um sistema dinamico pode ser
capturado por uma variavel (e.g., posicao angular)
e sua primeira derivada com relacao ao tempo
(e.g., velocidade angular).

A utilizacao da tecnica de retratos de
fase conduz a wuma analise topologica do
movimento. Na analise topoldgica, o Interesse
principal é examinar o processo de mudanca no
estado do sistema e obter uma descricao da forma
do movimento. O estado de um sistema em
movimento, ou a ftrajetoria do seu atrator,
capturada via retratos de fase, € uma evidéncia de
gue um sistema comportamental de alta ordem
pode ser uma representacao de baixa ordem
(Mauerberg-DeCastro & Angulo-Kinzler, 2000).
Um atrator pode ser caracterizado como a
convergéncia de orbitas de um sistema para uma
regido especifica dentro do espaco de fase (Thelen
& Smith, 1994). Segundo Mauerberg-deCastro e
Angulo-Kinzler (2000), a representacao de um
atrator atraves da tecnica de retratos de fase
Implica numa caracteristica de preferéncia de
organizacdo pelo sistema que ndo € rompida
facilmente no caso da locomocao.

Além dos retratos de fase, outra
ferramenta de analise utilizada em sistemas
dinamicos é o angulo de fase (Barela, Whitall,
Black & Clark, 2000; Mauerberg-deCastro &
Angulo-Kinzler, 2000). Os angulos de fase sao
derivados de parametros angulares (posicao e
velocidade) plotados em um sistema de
coordenadas polares e permitem descrever a
relacdo coordenativa entre sistemas acoplados
(e.g., segmentos coxa e perna). Além disso, 0 uso
de angulos de fase permite restaurar o fator
temporal (Mauerberg-deCastro & Angulo-Kinzler,

2000).
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Embora existam problemas na
Interpretacdo de tais tecnicas, elas podem ser
corroboradas entre si durante a representacao dos
elementos (i.e., segmentos e articulacao) do
comportamento do mesmo sistema de acao e no
mesmo Instante. Por exemplo, o mesmo resultado
da coordenacao entre os segmentos coxa e perna
visualizado nos angulos de fase -, tambem pode ser
visualizada no resultado da coordenacao do joelho

visualizada no retrato de fase. A articulacao do
Jjoelho converge a atividade pendular acoplada e
cria um atrator tipo torus, enquanto o atrator dos
segmentos é tipicamente ciclo limite (Forrester,
Phillips & Clark, 1993). Estes diferentes tipos de
atratores sao a assinatura do sistema em sua
expressao coordenativa.

A expressao coordenativa,
observavel nestas duas técnicas, € um importante
requisito na avaliacao funcional dos sistemas. O
Individuo 1doso que tem sua expressao
comportamental motora alterada e em constante
declinio por conta da inevitavel comparacdao com
jovens depende de diagnosticos para prevenir
situacOes de acidentes ou de desinteresse na
mobilidade em geral.

Pretende-se neste estudo aplicar estas
Informacoes e observar a regularidade do AF e AT

em participantes 1dosos e jovens. Assim, apoiado
nos pressupostos da abordagem dos sistemas
dinamicos, o presente trabalho tem como objetivo
avaliar cinematicamente possiveis alteracoes que
possam ocorrer na topologia do movimento de AF
e AT em individuos I1dosos. Por outro lado,
entender como o0 sistema supostamente em
“declinio” se comporta frente as demandas
Impostas por fontes de restricao pode acrescentar
uma nova Vvisao sobre formas adaptativas e sobre
0s conceitos de funcionalidade.

METODO
Participantes

Dezoito participantes adultos jovens
e 1dosos foram convidados a participar deste
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estudo. Eles foram informados previamente sobre a
tarefa e assinaram um termo de consentimento.
Eles foram subdivididos em dois grupos com nove
participantes no grupo Jjovem (GJ) e nove
participantes no grupo I1doso (Gl). Os participantes
gue fizeram parte deste estudo foram considerados
ativos, pois faziam atividade fisica a0 menos trés
vezes por semana. No GJ, a média de idade foi de

21,8 anos (+ 1,5), massa corporal média de 70,1 kg
(+ 11,3) e altura media de 1,73 m (+ 0,13). No Gl,
a media de idade foi de 64,6 anos (+ 3,7), massa
corporal media de 64,3 kg (£ 9,7) e altura media de
1,60 m (+ 0,07).

Procedimento experimental

Marcas de esparadrapo medindo 9,0
X 6,0 cm com um circulo preto pintado no centro
foram afixadas na pele dos participantes na regiao
das articulacoes do tornozelo, joelho, quadril e
ombro. Os participantes foram solicitados a andar
para frente (AF) e andar para tras (AT) em linha
reta num caminho de 8 m. Duas passadas
realizadas na regiao central desse caminho foram
analisadas. Com o objetivo de obter os parametros
cinematicos de posicao e velocidade angular, 0s
participantes foram filmados no plano sagital
utilizando uma filmadora Panasonic (AG-2900).
Esta filmadora foi mantida fixa apos a filmagem do
sistema de referéncia no formato de uma cruz
medindo | x | metro. A filmadora fol posicionada
perpendicularmente ao caminho utilizado pelos
participantes a uma distancia de trés metros. Os
participantes realizaram os deslocamentos na sua
velocidade preferida, completando seis tentativas
em cada tarefa (AF e AT). Trés tentativas foram
filmadas no plano sagital direito e outras trés no
plano sagital esquerdo para cada tarefa.

Analise dos registros videograficos

Para facilitar o reconhecimento das
abreviaturas utilizadas no presente estudo,
organizamos uma lista com todas as abreviacoes.
Essa lista esta apresentada na TABELA 1
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TABELA 1 - Descricao das abreviaturas utilizadas no presente estudo com suas respectivas

unidades de medida.

Abreviatura

Amplitude angular do movimento (graus) AM

Amplitude angular do movimento da coxa (graus) AMC
Amplitude angular do movimento da perna (graus) AMP
Amplitude angular do movimento do tronco (graus) AMT
Cadéncia (passadas/min.) CAD
Comprimento da passada (m) CP

Comprimento relativo da passada CRP
Duracédo da fase de duplo suporte (s) DFDS
Duracdo da fase de oscilacao (s) DFO
Duracdo da fase de suporte (s) DFS
Duracao da passada (s) DP

Pico de velocidade (graus/s) PV

Pico de velocidade da coxa (graus/s) PVC
Pico de velocidade da perna (graus/s) PVP
Pico de velocidade do tronco (graus/s) PVT

Velocidade da passada (m/s)

Parametros quantitativos do AF e AT

As Imagens capturadas foram
analisadas  utilizando-se o programa 2-D
Biomechanical Analysis. Este programa funciona
com o0 video cassete (Panasonic AG-7300)
acoplado ao computador. Uma placa de video
capturava as Imagens e as enviava para o monitor
onde a pontuacao das marcas nas articulacoes era
feita manualmente. Este programa permitiu a
obtencao das coordenadas X e y de cada marca
durante a realizacao da tarefa. Entre as sels
tentativas filmadas para cada tarefa (AF e AT),
uma fol sorteada e analisada. Nas duas tarefas
foram calculados: o comprimento da passada (CP)
e a duracao da passada (DP). A passada, no AF,
Iniciou com o0 contato do calcanhar de um
segmento com o chao e terminou com o contato do
calcanhar do mesmo segmento com o0 chao e, no
AT, a passada iniciou no contato dos dedos do pe
de um segmento com o0 chao e terminou com o0
contato dos dedos do mesmo segmento com o
chao. O CP fol calculado utilizando-se a diferenca
entre a coordenada X no instante do contato inicial
do pé no chao e da coordenada X no Instante do
contato final do pé no chao. O numero de quadros
entre o inicio e o final da passada foi multiplicado
por 0,033 s (i.e., duracao de cada quadro) para se
obter a DP. A cadéncia (CAD) e a duracao das

fases de suporte (DFS), duplo suporte (DFDS) e
oscilacao (DFO) do AF e AT tambem foram
medidas. A CAD fol calculada a partir de uma
regra de trées, que resultou na seguinte relacao:
CAD =60 s/ DP. A DFS, DFDS e a DFO foram
calculadas utilizando-se o0 mesmo procedimento do
calculo da DP (i.e., contou-se o numero de quadros
de cada uma das fases e multiplicou-se por 0,033
S). A velocidade da passada (VP) tambem foi
calculada dividindo-se o CP pela DP. Para todos os
parametros medidos foram calculados as medias e
os desvios-padrao de cada grupo. Analise de
variancia para dois fatores (2 grupos X 2 tarefas)
foi realizada para cada variavel dependente

mencionada acima (a < 0,05).

Analise topologica do AF e AT

A analise topoldgica foi realizada
para 0S segmentos perna, coxa e tronco e para a
articulacao Joelho. Para esta analise foram
calculados os parametros cinematicos de posicao e
velocidade angular (para detalhes ver Winter,
1990). As coordenadas x e y foram filtradas a 5 Hz
utilizando filtro digital de Butterworth (Winter,
1990). Os angulos calculados foram os representados
na FIGURA 1
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joelho

perna
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tronco

FIGURA 1 - Descricao dos angulos absolutos (perna, coxa e tronco) e relativo (joelho)
utilizados no presente estudo.

Os retratos de fase dos segmentos
perna, coxa e tronco e articulacao joelho foram
construidos a partir dos parametros de velocidade
angular versus posicao angular. Para facilitar a
analise dos retratos de fase, alguns pontos de
referencia foram marcados na Orbita do atrator.
Estes pontos de referéncia demarcaram 0s eventos
dentro das fases do AF e AT. AF. 1 contato do
calcanhar com o chao; 2. perda de contato dos
dedos do pé com o chao; 3. meio da oscilacao. AT:
1. contato dos dedos do pé com o chao; 2. perda de
contato do calcanhar com o chao; 3. melo da
oscilacao.

Analises de variancia para dois
fatores (2 grupos X 2 tarefas) foram realizadas para
as variaveis: amplitude angular do movimento
(AM) e pico de velocidade (PV) do movimento dos

segmentos perna, coxa e tronco no AF e AT (a <
0,05). Esta analise fol conduzida para auxiliar a
analise do tamanho do atrator no AF e AT.

Analise dos angulos de fase no AF e AT

Os angulos de fase foram obtidos a
partir da normalizacao (entre - 1,0 e 1,0) da posicao
e velocidade angular para cada participante. Apoés a
normalizacdo, estas variavels (coordenadas
cartesianas) foram transformadas em coordenadas
polares. Sendo que o angulo de fase € o angulo
corrigido para cada ponto no sistema de
coordenadas polares (ver detalnes em Mauerberg-
deCastro & Angulo-Kinzler, 2000; Barela et alli,
2000; Clark & Phillips, 1993).
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RESULTADOS

O teste “t-student” (ti0 = -2,498, p <
0,024) mostrou gue os participantes jovens eram
mais altos (1,73 m; = 0,13) do que os idosos (1,60
m; = 0,07). Porem, para a variavel massa corporal
nao houve diferenca significativa entre jovens
(70,1 kg; = 11,3) e 1dosos (64,3 kg; = 9,66).

Analise quantitativa do AF e AT

Para o CP, a analise de variancia
(ANOVA) para dois fatores indicou efeito
principal de grupo (F,d= 14,148; p < 0,001) e
tarefa (Fid= 41,113; p < 0,0001), mas nao houve
Interacao entre grupo e tarefa. Os participantes do
GJ exibiram um maior CP em relacao aos 1dosos.
Além disso, o CP foi maior no AF em relagao ao
AT.

Considerando-se  as  diferencas
estatisticas entre os grupos em relacao a estatura, o
CP for normalizado pela estatura. Assim foi
possivel obter o comprimento relativo da passada
(CRP) que, sendo uma medida relativa, nao tém
unidade de medida (l.e, trata-se de uma razao). A
analise de variancia para o CRP indicou efeito
principal da tarefa (FIJ% = 48,136; p < 0,0001).
Para a variavel grupo, o efeito foi marginalmente
significativo (F1)3= 3,898; p < 0,057), o que Indica
uma tendéncia de diferenca entre 0sS Qrupos
testados. A Interacao grupo com direcao, que nao
havia alcancado significancia estatistica no CP,
exibiu uma significancia estatistica marginal (Fj 34
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= 3,23; p <0,082). O CRP fol maior durante o AF
em comparacao ao AT. Além disso, o GJ exibiu

um CRP levemente superior aos participantes do
Gl. Houve uma tendéncia dos participantes 1dosos
exibirem um CRP menor no AT do gue os jovens
(FIGURA 2a).

A analise de variancia para DP
Indicou que nao houve diferenca significativa para
grupo e tarefa, mas a interacao grupo e direcao do
andar foi marginalmente significativa (FF34 =
3,264; p < 0,080). Houve uma tendéncia de
Inversao da DP entre AF e AT para os participantes
dos dois grupos. Enquanto os jovens exibiram uma
DP maior no AF, os participantes do Gl exibiram
uma DP maior no AT (FIGURA 2b).

A VP exibiu efeito principal de
grupo (F, 3= 7,66; p <0,009), tarefa (FITH= 19,79;
p < 0,0001) e interacdo grupo com tarefa (FIi34 =
4,348; p < 0,045). O GJ teve uma VP maior do que

os participantes do GIl. Com relacao a direcao do
andar, no AF a VP fol maior do que no AT.
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Atraves da Interacao entre grupo e tarefa
encontrada na analise de variancia e possivel
constatar que os participantes idosos diminuiram a
VP no AT em relacao aos jovens (FIGURA 2c).

A variavel CAD nao revelou efeito
principal para grupo ou para tarefa. Porem, a
Interacao  grupo com tarefa exibiu uma
significancia estatistica marginal (Fli3d= 3,357; p <
0,076). Houve uma tendéncia da CAD aumentar
para os participantes jovens no AT e uma CAD
aumentada para os participantes 1dosos no AF.
Estes resultados foram opostos aos resultados
obtidos com a variavel DP (FIGURA 2d).

Para as variavels de duracao das
fases do andar (DFS, DFO e DFDS), as analises de
variancia conduzidas para cada uma delas nao
mostraram efeltos para grupo ou para tarefa. A
Interacdo grupo e tarefa também nao foi
significativa para nenhuma das fases do andar.

Jovem |doso

Grupos

AT

Jovem ldoso

Grupos

FIGURA 2 - Médias e os desvios-padrdo das varidveis (a) CRP (comprimento
passada), (b) DP (duracao da passada), (c) VP (velocidade da pa
CAD (cadéncia) para os grupos jovem e 1doso nas tarefas de AF
frente) e AT (andar para tras).
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Analise dos retratos de fase do AF e AT

Como a analise de retratos de fase
basela-se numa comparacao entre individuos, as
figuras com os retratos de fases apresentadas neste
estudo foram escolhidas para exemplificar as
consideracoes colocadas e Hustrar 0
comportamento geral dos participantes. Portanto,
esta secao do trabalho caracteriza uma analise
descritiva.

Em ambas as tarefas, AF e AT,
guando comparamos 0S segmentos perna, coxa e
tronco verificamos que os atratores aumentam de
tamanho. O tronco apresenta a menor dimensao,
seguido dos atratores da coxa e da perna (FIGURA
3). Este aumento nas dimensOes dos atratores dos
segmentos em questao é esperado em funcao da
liberdade na amplitude de oscilacao. Por exemplo,
no andar, a perna € o segmento que tem maior
liberdade de movimento na direcao antero-
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posterior e, assim, oscila numa amplitude maior.
O tronco, por sua vez, é limitado em sua oscilacao
por causa necessidade de manté-lo ereto na
locomocao Dbipede. EmM termos gerais, 0S
participantes do GJ e os participantes do Gl
apresentaram comportamentos similares para o AF.
Alem disso, o0s participantes dos dois grupos
exibiram estabilidade entre os ciclos e, para cada
segmento, a orbita do atrator for similar entre eles.
Isto é evidenciado pelo fato de que os atratores de
cada segmento ocupam praticamente a mesma
regiao do espaco de fase.

A analise dos retratos de fase no AT
também nao evidenciou nenhuma diferenca quanto
a0 padrao de movimento entre os participantes e 0S
grupos, como ja observado no AF. Por convencao,
no AT a direcao da oOrbita do atrator esta no sentido
anti-horario enquanto que no AF a direcao e no
sentido horario (FIGURA 3).
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FIGURA 3 DescricOes tipicas dos retratos de fase do tronco (superior), coxa (meio) e perna
(inferior) para as tarefas de AF (lado esquerdo) e AT (lado direito) para o
participante #8 do GJ. A seta indica a direcao do movimento. Os numeros 1, 2 e
3 do lado esquerdo representam respectivamente as fases de contato do calcanhar
com o chao, perda de contato dos dedos do pe com o chao e meio da oscilacao.
Os numeros 1, 2 e 3 do lado direito representam respectivamente as fases de
contato dos dedos do pé com o chao, perda de contato do calcanhar com o chao e
melo da oscilacao.
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Uma analise estatistica fol conduzida
para a amplitude angular do movimento da perna
(AMP). A AMP pode ser visualizada no retrato de
fase como a diferenca entre a maior (maxima
extensao) e a menor (maxima flexao) posicao
angular plotada no eixo das abscissas. A analise de
variancia indicou que, com relacao a AMP, nao
houve efeito principal de grupo. Porem, houve
efeito principal para a tarefa (FI31= 88,626; p <
0,0001). A Interacdao grupo com tarefa nao fol
significativa. A AMP foi maior no AF do que no
AT (FIGURA 4a).

Alem da variavel posicao angular
podemos observar a velocidade angular no eixo das
ordenadas. Desta ultima variavel selecionamos o
pico de velocidade da perna (PVP) maior
velocidade angular positiva - entre grupo e tarefa.
A analise de variancia indicou efeito principal
apenas para a tarefa (F!34 = 68,79; p < 0,0001). O
PVP fol maior no AF em comparacao ao AT
(FIGURA 4b).

Tanto para a amplitude angular do
movimento da coxa (AMC) quanto para o pico de
velocidade da coxa (PVC), houve efeito principal
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somente para a tarefa (respectivamente, F|i3} =
11,56; p < 0,002 e FE31= 44,483; p < 0,0001). A
maior AMC fol observada no AF em relacao ao
AT e, da mesmaforma, o maior PVC fol
observado no AF em relacao ao AT (FIGURAS 4c
e 4d).

A amplitude de movimento do
tronco (AMT) foimalor para 0S jovens em
comparacao aos Iidosos. A analise de variancia
Indicou efeito principal para grupo na AMT (Fii34=
12,771; p <0,001). Nao houve efeito principal para
tarefa na AMT. Para o pico de velocidade do
tronco (PVT), houve um efeito marginalmente
significativo para grupo (F)34= 2,884; p < 0,099) e
para tarefa (FI 3= 3,598; p < 0,067). Houve uma
tendéncia do PVT ser malor para 0S jovens em
relacao aos 1dosose, da mesma forma, uma
tendéncia de ser maior no AT em relacao ao AF
(FIGURAS 4e e 4f).
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FIGURA 4 - Medias e os desvios-padrao das variaveis (a) AMP (amplitude angular do
movimento da perna), (b) PVP (pico de velocidade da perna), (c) AMC
(amplitude angular do movimento da coxa), (d) PVC (pico de velocidade da
coxa), (e) AMT (amplitude angular do movimento do tronco), (f) PVT (pico de
velocidade do tronco) para os grupos jovem e 1doso nas tarefas de AF (andar
para frente) e AT (andar para tras).

A analise dos retratos de fase do

andar fol estendida para a articulacao do joelho. O
retrato de fase do joelho revelou algumas
diferencas entre AF e AT para os participantes dos
dois grupos. Quando analisamos o AF, verificamos
que todos os participantes exibiram um “loop”
Interno caracteristico (FIGURA 5) na parte inferior

(1.e., durante a fase de suporte) do retrato de fase.
Porém, quando analisamos o AT, constatamos que
para a grande maioria dos participantes este “loop”
Interno é Inexistente e em alguns casos ocorre uma
ligeira inflexao na trajetoria logo apds o contato do
pé com o chao (FIGURA 06).
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FIGURA 5 Retratos de fase do joelho dos participantes (a) #7 do Gl e (b) #1 do GJ na tarefa
de AF. A seta Indica a direcao do movimento. Os numeros 1, 2 e 3 representam
respectivamente as fases de contato do calcanhar com o chao, perda de contato
dos dedos do pé com o chao e meio da oscilacao.
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FIGURA 6 Retratos de fase do joelho dos participantes (a) #3 do Gl e (b) #9 do GJ na tarefa
de AT. A seta indica a direcao do movimento. Os numeros 1, 2 e 3 representam
respectivamente as fases de contato dos dedos do pé com o chao, perda de contato
do calcanhar com o chao e meio da oscilacao.

representacao tipica do angulo de fase no AF. O
ponto de retirada do pé do chao (ponto 2) da inicio
a um desenvolvimento paralelo das linhas
representando a coxa e a perna. Este
desenvolvimento linear e “em fase” continua ate
pouco antes do contato do calcanhar com o chao

Analise dos angulos de fase do AF e AT

A analise do angulo de fase permite
observar a relacao de coordenacao entre segmentos
adjacentes. No presente estudo, a analise do angulo
da fase Incluiu os segmentos perna e coxa. Para a

analise do angulo de fase, a passada Iniciou e
terminou com a perda de contato do pé com o
chao. Na FIGURA 7, podemos observar uma
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(ponto 1). Isto Indica que a perna e a coxa estao
oscilando na mesma direcdo. Deste momento ate
aproximadamente metade do ciclo ocorre uma
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mudanca na direcao da linha representando a coxa
e, em consequéncia, estabelece-se uma relacao
“fora de fase” entre os segmentos. Isto significa
que a coxa exibe uma reversao antecipada na
direcao do movimento - aproximadamente aos 30%
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do ciclo seguida da reversao da perna
aproximadamente aos 40% do ciclo. Apds 60% do
desenvolvimento do ciclo novamente uma relacao
“em fase” torna-se predominante.
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FIGURA 7 - Angulos de fase dos participantes (a) #1 do Gl e (b) #5 do GJ na tarefa de AF. Os
numeros 1e 2 representam respectivamente as fases de contato do calcanhar com

0 chao e perda de contato dos dedos do pe com o chao.

Quando analisamos o angulo de fase
do AT, podemos observar que o entrelacamento
observado no AF deixou de existir (FIGURA 8).
De fato, do Inicio da passada até por volta de 80%
da passada ha uma relacdo predominantemente
“em fase” entre perna e coxa. Esta relacao “em
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fase” justifica a auséencia do loop interno no retrato
de fase do joelho (FIGURA 6). Somente no final
da passada (por volta de 90%) ocorre uma relacao
“fora de fase”, em funcao da flexao do quadril e do
joelho para retirar o pé do chéo.
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FIGURA 8 Angulos de fase dos participantes (a) #9 do Gl e (b) #6 do GJ na tarefa de AT. Os
numeros 1 e 2 representam respectivamente as fases de contato dos dedos do pe
com o chao e perda de contato do calcanhar com o chao.
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DISCUSSAO

A comparacao das variaveis CP,
CRP e VP entre jovens e 1dosos evidenciou
diferencas, sendo que, para o grupo 1doso, todas as
dimensOes quantitativas foram inferiores. Esta
diminuicao do CP, CRP e VP para os individuos
Idosos e corroborada pela literatura (Adrian &
Cooper, 1989; Ferrandez, Pailhous & Durup, 1990;
Larish, Martin & Mungiole, 1988; entre outros).
No AT, os Idosos exibiram uma tendéncia de
diminuicao mals acentuada dos Vvalores das
variavels VP e CRP do que os jovens. Os
resultados das Interacoes permitem considerar que
a diminuicao da VP e do CRP em idosos fol
Influenciada principalmente pela diminuicao
observada no AT. Assim, podemos afirmar que as
diferencas entre jovens e 1dosos estao no AT e nao
no AF

A similaridade entre jovens e 1dosos
no AF pode ser explicada por dois fatores
principais. Primeiro, o condicionamento fisico
geralmente serve de fator de protecao contra
patologias e, considerando que NOSSO Qrupo era
ativo (engajado em atividades orientadas trés vezes
por semana a pelo menos um ano), os resultados
similares entre eles foi justificado. Gabell e Nayak
(1984) mostraram que a ausencia de patologia
torna 0s comportamentos de andar entre jovens e
Idosos muito parecidos; pois a presenca de uma
patologia afeta a  forca  muscular e
consequentemente a VP.

Segundo, a atividade habitual
melhora a velocidade do andar (Hunter, Treuth,
Weinsier, Kekes-Szabo, Kell, Roth & Nicholson,
1995). Os iIndividuos I1dosos participantes deste
estudo realizam caminhadas regulares durante a
semana. Assim, uma outra fonte na limitacao
motora parece ser decorrente da omissao da pratica
habitual de caminhada. Imms e Edholm (1981),
Cunningham, Rechnitzer, Pearce e Donner (1982)
e Ferrandez, Pailhous e Durup (1990) asseveram
gue 0 aumento da distancia percorrida em
caminhadas melhora a qualidade da locomocao de
pessoas Idosas. Desta forma, a associacao entre
atividades fisicas gerais, auséncia de doencas e
caminhadas regulares pelos i1dosos pode garantir
uma performance no AF similar aos jovens. A
Independéncia locomotora garante uma
possibilidade de melhor qualidade de vida para
estas pessoas.

Entretanto, 0s estudos acima tém
apontado para um aumento da DFDS e diminuicao
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da DFO em individuos 1dosos. Estas adaptacOes
locomotoras permitem que pessoas  ldosas
demonstrem um melhor equilibrio durante a tarefa
de andar. Similarmente, o0s i1dosos também
diminuem o CP, possivelmente para nao ameacar o
equilibrio durante as fases de duplo suporte mais
prolongadas. Os resultados do presente estudo nao
compartilham totalmente estas constatacoes. Os
iIdosos do atual estudo controlaram o equilibrio
diminuindo principalmente o CP, sem alterar as
duracoes das fases do andar. Assim, a diminuicao
da VP esta associada com a diminuicao do CP
(Ferrandez, Pailhous & Durup, 1990; Imms &
Edholm, 1981).

No AT, a diminuicao mais acentuada
dos valores das variaveis CRP e VP para os 1dosos
pode ser um Indicativo de que estes sao mais
sensivels as demandas de tarefas nao usuais (i.e.,
andar para tras) do que os jovens. Como alguns
estudos (Cunningham et alli, 1982; Ferrandez,
Pailhous & Durup, 1990; Imms & Edholm, 1981)
apontam a menor atividade habitual como a mais
provavel causa da alteracdo de alguns parametros
no AF de idosos, podemos inferir que este mesmo
motivo justifica os valores reduzidos de CRP e VP
no AT obtidos pelos 1dosos em nosso estudo.
Assim, somente o fato de Individuos 1dosos
realizarem atividade fisica nao garante a
manutencao na diversidade locomotora. A
especificidade das tarefas deve ser considerada em
programas de atividade fisica, especialmente
favorecendo variadas formas de deslocamento em
todas as direcoes. A oferta rica de tarefas
locomotoras promove a oportunidade de adaptacao
do individuo 1doso a atividades menos habituails.

Apesar de nao haver efeito principal
de grupo e tarefa na analise de variancia para DP e
CAD, a interacao grupo e tarefa foi marginalmente
significativa. Assim, ha uma tendéncia dos 1d0sos
exibirem maior DP no AT e os jovens menor DP
no AT em comparacao ao AF. O comportamento
exibido pelos jovens era o0 esperado, ou seja, a
diminuicao do CP no AT faz com que o membro
Inferior percorra uma distancia menor, assim o
tempo para percorrer esta distancia passa a ser
menor também. Thorstensson (1986) encontrou
que no AT ha uma diminuicao da DP A tendéncia
de aumento da DP para os 1dosos no AT deve-se
provavelmente a um recelo na realizacao da tarefa.
O fato de andar sem poder avaliar visualmente o
que esta atras e planejar a posicao de apoio dos pes
na superficie gerou um movimento mais lento,
justamente para manter uma margem de seguranca.
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Entretanto, por que quando 0s 1d0S0s
diminuiram o CP, eles aumentaram a DP? Uma
possivel inseguranca em AT pode fazer com gue 0s
Idosos mantenham o pe em contato com o solo por
mals tempo antes de Iniciar a oscilacao do
membro. Esta Inseguranca pode estar associada a
expansao do arranjo Otico que ocorre no AT,
principalmente porque o0s participantes foram
testados numa sala e iniciaram o movimento de AT
olhando para uma parede. Assim, a medida que ele
se distanciava da parede havia uma expansao do
arranjo otico (Goldfield, 1995). Costumeiramente,
no AF estamos habituados com uma compressao
do arranjo otico, ja que caminhamos em direcao a
alguma coisa. As Impressoes sensorials desta
situacao podem ser um fator de seguranca na
locomocao. O aumento no nivel de seguranca
diminul o0 medo de cair. No AT, as consequéncias
de uma possivel queda podem ser maiores
considerando-se que 0s bracos pouco auxiliariam
para amortecer o Impacto nesta situacao.

Tradicionalmente, CP e VP nao sao
relacionados com os resultados utilizando técnicas
de retrato de fase (Forrester, Phillips & Clarck,
1993; Mauerberg-deCastro & Angulo-Kinzler,
2000). Quando analisamos a amplitude angular de
movimento (AM) e o pico de velocidade (PV) é
possivel estabelecer uma relacdo entre o tamanho
da Orbita do atrator e as variavels cinematicas
mencionadas acima. Esta relacao, porem, é restrita
ao tamanho do atrator. Ao relacionarmos as
variavels CP e VP com os resultados dos retratos
de fase encontramos que o tamanho do atrator nao
varia entre jovens e 1dosos para 0s segmentos perna
e coxa no AF. O CP esta relacionado com a
amplitude angular de movimento da perna (AMP)
e coxa (AMC), enguanto a VP esta relacionada
com o PVP e o PVC. Maior AM pode gerar um
maior CP, enquanto um maior PV pode gerar uma
maior VP. Assim, o tamanho do atrator informa
sobre a quantidade de Infusao de energia no
sistema (maior o atrator, maior a infusao de energia
e vice-versa) e tambem sobre variaveis cinematicas
como CP e VP.

No AT, as orbitas dos atratores
foram menores para 0s segmentos perna e coxa do
que no AF. Isto significa que a Infusao de energia
fol menor no AT. Esta reducao na orbita dos
atratores no AT confirma-se por CP, CRP e VP
menores no AT. Com relacao ao tronco, oS
resultados foram um pouco diferentes dos obtidos
para 0s segmentos perna e coxa. Os jovens oscilam
mais o0 tronco em comparacao aos 1dosos, como
observado pela maior AMT. Além disso, ha uma
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tendéncia do PVT ser maior também para os jovens
em relacao aos 1dosos, o que reflete um maior
atrator para 0s jovens para 0 segmento tronco.

O fato dos 1dosos oscilarem menos o
tronco na direcao antero-posterior representa uma
estrategia de estabilizacao do tronco como forma
de garantir um maior equilibrio. Entretanto, esta
estabilizacdo do tronco tambem pode decorrer de
uma rigidez postural que, por sua vez, restringe ou
limita as estratégias de controle disponiveis em
funcao de alteracOes ambientais (Brown, Frank &
Cockell, 1995; Maki, Holliday & Topper, 1991).
A0 escorregarmos, por exemplo, utilizamos o
tronco (aliado aos membros superiores e cabeca,
assim como 0s membros Inferiores envolvidos
diretamente na acao) de um modo compensatorio
para restaurar a estabilidade, normalmente
restringindo os graus de liberdade articulares.
Porem, a rigidez postural deste segmento
compromete esta estrategia de busca de
estabilidade. Esta opcao de rigidez e valida para
situacOes onde as condicoes ambientais sao
favoravels (pisos antiderrapantes ou com maior
atrito, sapatos que nao sao escorregadios, entre
outros), mas para condicOes desfavoravels esta
estrategia, por ser falha, pode ser uma das
explicacOoes para 0 aumento da ocorréncia de
quedas em I1dosos (Cummings & Nevitt, 1989;
Fernandez & Teasdale, 1996; Haga, Shibata,
Shichita, Matsuzaki & Hatano, 1986).

De modo geral, o padrao de
movimento do AF, representado atraves de retratos
de fase, & similar aqueles obtidos em outros
estudos (Forrester, Phillips & Clarck, 1993;
Mauerberg & Adrian, 1995). Quando analisamos
os resultados dos retratos de fase no AF,
evidenciamos que o padrao de coordenacao dos
segmentos perna e coxa e articulacao joelho é
muito parecido entre jovens e 1dosos, 0 que reforca
a 1déeia anterior de similaridade nas estratégias
durante o comportamento do AF entre jovens e
Idosos. A analise via retratos de fase nao exibiu
alteracoes em decorréncia da i1dade, mas exibiu
uma variacao interessante em funcao da direcao do
andar. A ausencia de “loop” Interno na articulacao
do joelho no AT é um indicativo da auséncia de
amortecimento ao nivel do joelho durante o contato
do pé com o chao no Inicio da fase de suporte.
Estudos como os de Bates e McCaw (1986) e
Thorstensson (1986), envolvendo locomocao para
trds, tém apontado para uma diminuicao da
atividade do joelho imediatamente ap0s o0 contato
com o chao (auséncia de flexao excéntrica). Esta
diminuicao da atividade do joelho pode explicar a
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auséncia de “loop” Interno no retrato de fase do
joelho. Forrester, Phillips e Clarck (1993) colocam
gque quanto maior o “loop” Interno maior a forca de
amortecimento. Desta forma, e possivel que
durante o AT, os iIndividuos (jovens ou 1d0so0s)
utilizem uma outra estrategia de amortecimento.
Este amortecimento pode estar sendo feito por
outra articulacado como o quadril ou mesmo o
tornozelo que esta em flexao plantar pouco antes
do contato do pé com o solo (Winter, Pluck &
Yang, 1989), diferente do AF guando o tornozelo
toca o chao em dorsiflexao. O fato de tocar o pe no
solo com o tornozelo em flexao plantar indica que
a parte do pe que primeiro toca o solo sao os dedos.
Assim, & possivel pensar também que O
amortecimento ou parte dele pode estar sendo feito
pelas articulagOes dos dedos. Alem disso, gquando
andamos para frente tocamos o0 solo com o
calcanhar, o que o torna um ponto de apolo cuja
funcao é limitar a acao articular, de modo a calibrar
a “precisao” da aterrissagem. Assim, quando
tocamos 0 solo no AF nao necessitamos realizar
grandes ajustes para tocar a parte mediai e final do
pé. Poréem, quando andamos para tras os dedos do
pé tocam o solo Inicialmente e esta parte anterior é
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menos rigida em comparagcao ao calcanhar. 1sso
Indica que no momento do contato Inicial e das
porcoes medial e final do pé temos que realizar
ajustes para manter a “precisao” e evitar um
desequilibrio no processo final de contato com o
solo. Neste mesmo sentido, no contato Inicial pelo
calcanhar no AF, o joelho esta estendido e todo o
membro Inferior absorve o Impacto. No AT, o
Joelho apresenta-se com algum grau de flexao,
dificultando a absorcao por parte do membro
Inferior. A geracao de energia também é diferente
no AT, de forma que sugerimos a realizacao de
estudos cinéticos que permitam elucidar este
aspecto.

Com Dbase nos resultados e na
discussao foi possivel concluir gque:

1 Individuos Idosos tém um
comprometimento maior para realizar atividades
motoras nao habituals, como AT;

2. Individuos 1dosos restringem a
acao do tronco na direcao antero-posterior quando
andando;

3. No AT, ocorre uma alteracao na
estratégia de amortecimento observada no retrato
de fase do joelho.

ABSTRACT
FORWARD AND BACKWARD WALKING IN OLDER PEOPLE

The purpose of this study was to use kinematic analysis to evaluate changes that take place In
the movement topology of older individuals while walking forward (FW) and backward (BW). Nine older
participants (OG) and nine young adults (YG) participated In this study. Subjects were filmed from the sagital
plane while FW and BW. Analysis of results permitted us to observe that relative stride length (RSL) for the
YG was longer than for the OG. When we compared both tasks, we observed that RSL was longer for FW
than BW. Stride duration was the same for both groups In both tasks. For the YG, stride velocity (SV) during
the FW task was higher than for the BW task. The OG exhibited diminished SV In the BW task. The analysis
of knee phase portraits (PPs) and phase angles permitted us to identify that, in the BW task, the thigh-shank
systems oscillated in the same rotational direction during strides. Additionally, both groups modified their
damping strategies, as observed In the knee PPs. The analysis of the results permitted us to conclude that the
older individuals experienced a higher degree of difficulty when performing unusual motor tasks such as
walking backward than did thelr younger counterparts.

UNITERMS: Older people; Backward walking; Forward walking; Phase portrait; Phase angle.
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