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RESUMO

Introducdo:Este estudo tem como objetivo analisar e comparar as amplitudes de movimento (ADM) da coluna
cervical em dois grupos de idosos com niveis diferentes de aptidao fisica. Métodos: Foram selecionados 40
voluntdrios assintomdticos com idade entre 60-75 anos e subdivididos pelo seu respectivo nivel de aptidao
fisica. Os voluntdrios entdo foram submetidos a mensurag@o de suas respectivas ADM pelo inclindmetro Cer-
vical Range of Motion — CROM por um examinador que ndo tinha conhecimento prévio dos pacientes e seus
respectivos grupos. Um teste de confiabilidade intra examinador foi realizado para avaliar a reprodutibilidade
do examinador. Resultados: Foi observado que nos movimentos de flexao e extensdo niao houveram diferengas
significativas entre os grupos avaliados. Os movimentos de inclinacéo lateral direita e esquerda e rotacéo direita
e esquerda apresentaram valores de ADM estatisticamente significantes no grupo de voluntérios ativos quando
comparados com os sedentdrios. Conclusdo: Conclui-se através deste estudo que o nivel de atividade fisica pode
ser um fator benéfico na preservacio da ADM em idosos.
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ABSTRACT

Introduction: The aim of this study was to analyze and compare the cervical range of motion (ROM) in elderly
people with different fitness levels. Methods: Forty asymptomatic volunteers aged between 60-75 years old
were recruited and classified based on their respective fitness level. The volunteers were then submitted to
the measurement of cervical ROM with the Cervical Range of Motion (CROM) inclinometer by a blinded
examiner. An intrarater reliability test was also performed to evaluate the examiner’s reproducibility. Results:
There were no significant differences regarding flexion and extension movements in both groups. The lateral
right and left flexion and right and left rotation were statistically higher in the fitness group compared to the
sedentary individuals. Conclusion: We concluded that the fitness level can be beneficial to preserve cervical
ROM in elderly people.
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Introducéo

Virios estudos t&ém demonstrado que com o aumento da idade,
h4 uma tendéncia a diminuicéio da mobilidade da coluna cervical®
7. Porém ainda nao se t€m valores padronizados de amplitudes
de movimento (ADM) da coluna cervical em idosos definidos na
literatura. Um estudo classifica diminuicdo da flexibilidade como
“um sinal tipico de senescéncia”®. Este mesmo estudo relata que a
flexibilidade depende mais da pratica de atividade fisica do que da
idade e/ou do sexo, e acrescenta que ela € significativamente maior
em pessoas independentes.

As reclamagdes mais freqiientes de dores no pescoco estao re-
lacionadas com problemas musculo-esqueléticos®. Os sintomas sio
devidos a vérios processos degenerativos, traumas diretos, ou em
razdo de microtraumas cumulativos do estresse postural. A reducio
de massa muscular entre 50-80 anos de idade, provavelmente é
resultado do processo de envelhecimento do sistema neuromuscular
combinado com a diminui¢do do nivel de atividade fisica'’.

Em um estudo com 150 individuos saudaveis'!, foi concluido
que as ADM passivas da coluna cervical diminuem com a idade,
exceto para o movimento de rotacdo a partir de uma flexao total, e
que, em algumas faixas etdrias, as mulheres apresentam maiores va-
lores de ADM. Além disso, o autor afirma que nao existe diferenga
significativa entre sexos acima de 60 anos de idade no que diz res-
peito a8 ADM cervical. Em estudo similar?®, os autores encontraram
também redugdo significativa das ADM cervicais com o decorrer
da idade, exceto para o movimento de rotacdo em posi¢ao flexio-
nada do pescoco. Apesar das semelhangas nos resultados, um dos
estudos® utilizou movimentagio ativa, ao contrario do outro!! que
se baseou em movimentos passivos. Mas a habilidade em executar
atividades do dia a dia depende mais da integridade do movimento
ativo do que o do passivo.

A ADM da coluna cervical diminui com a idade de forma con-
sistente em praticamente todos os estudos e aparentemente nao ha
influéncias intrinsecas que consigam diminuir essa progressao'.
Além disso, existe uma estreita relacdo entre restricio da ADM
cervical e dores no pescogo’ e por isso, profissionais de reabilitagdo
utilizam constantemente de técnicas que auxiliam na restaurac¢do da
ADM por exercicios com bons resultados!?. Ainda ndo hd evidén-
cia na literatura se existe algum fator baseado em hébitos de vida
que poderia influenciar na preserva¢do da ADM; além disso, ndo
existem estudos prévios que compararam a ADM cervical entre
idosos com diferentes niveis de aptidao fisica.

Objetivos

Este estudo tem como objetivo analisar e comparar as ADM da
coluna cervical em dois grupos de idosos, com niveis diferentes de
aptidao fisica, nos planos sagital, frontal e axial; bem como avaliar
caso existam diferencas, se essas estdo relacionadas com o estilo
de vida de cada grupo: sedentdrios e praticantes de atividade fisica
regular.

Métodos

Neste estudo, foram mensurados os movimentos ativos de
flexdo, extensdo, inclinacdo lateral e rotacio em neutro para a
direita e para a esquerda da coluna cervical para avaliar se existem
diferencas entre os grupos estudados.

Casuistica

Para ser incluido no estudo, os participantes deveriam ter idade
entre 60-75 anos, apresentar bom estado cognitivo, visual e auditivo,
ndo relatar historia de cirurgia cervical e\ou na regido do pescoco e
ndo apresentar dor na regido cervical no dltimo més.

Quarenta individuos foram selecionados e divididos em 2
grupos. O Grupo I era formado por 20 voluntérios (60% homens
e 40% mulheres) praticantes de atividade fisica regular, ou seja,
que se exercitavam pelo menos 3 vezes por semana, de 30 a 60
minutos com intensidade moderada, segundo o American Colle-
ge of Sports Medicine, com idade média de 65,45 + 3,94 anos.
O Grupo 2, composto por 20 voluntirios (40% homens e 60%
mulheres) com idade média de 69,11 + 4,19 anos, sedentarios da
regido metropolitana de Belo Horizonte. Nao existem diferengas
estatisticas nas caracteristicas demogréaficas (sexo e idade) entre os
dois grupos analisados.

Os participantes foram orientados sobre a natureza do estudo
e que poderiam abandoné-lo ou recusar a participar do mesmo a
qualquer momento. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Pontificia Universidade Catdlica de Minas Gerais.

Instrumento de mensuragcdo da ADM

O equipamento usado para obten¢do das ADM da coluna cervi-
cal foi o Cervical Range of Motion — CROM (Figura 1). O CROM
¢ um sistema de inclindmetros com referéncia gravitacional capaz
de mensurar os movimentos da coluna cervical nos planos sagital,
frontal e axial além de protusdo e retracdo. Ele consiste em uma
armacdo plastica posicionada como um 6culos com trés inclindme-
tros fixados®. Um inclindmetro avalia os movimentos de flexdo e
extensdo, outro mede a flexdo lateral e outro mede a rotagdo com
o auxilio de dois imas posicionados sobre os ombros do examina-
do™. As vantagens do CROM sobre os outros métodos de medida
da ADM da cervical sdo que, além de ser facil de utilizar, ndo ha
necessidade de ser retirado da cabeca para medir os movimentos
em outro plano’®. A margem de erro do CROM j4 foi examinada e
estimada em 0,5 grau's.Viérios estudos'>!° ttm demonstrado uma boa
confiabilidade interexaminador e intra-examinador para 0 CROM
em movimentos ativos.

Procedimento de mensuracdo e Registro dos dados

Foi utilizado um procedimento padrdo para todas as mensura-
¢oes. Os voluntérios apds serem esclarecidos a respeito da natureza
do estudo e assinarem o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido atestando a sua anuéncia em participar, respondiam a um
questiondrio que garantia a inclusdo do participante no estudo.

As mensuragdes foram realizadas por dois individuos (examina-
dor e instrutor), ambos sem conhecimento prévio sobre a alocacao
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Figura 1
Aparelho CROM® (Cervical Range of Motion)

dos grupos a que cada voluntario pertencia. O examinador tinha a
funcdo de posicionar o aparelho sobre a cabeca dos sujeitos, fazer
a leitura e registrar os dados colhidos. O instrutor orientava os
sujeitos quanto a correta realizagdo dos movimentos e evitava a
possibilidade de compensacdes indesejaveis.

O procedimento padrio consistia em: 1) o voluntario recebia
informagdes do instrutor de como realizar cada movimento antes
que o aparelho fosse colocado sobre a cabeca; 2) o voluntario era
instruido a assentar-se em uma cadeira padronizada, mantendo
sempre a coluna tordcica apoiada no encosto - sem movimentos
associados - com as maos apoiadas na coxa (90° de flexao de quadril
e joelho) e os pés apoiados no chio; 3) o examinador posicionava o
CROM sobre a cabega do voluntério; 4) o voluntario era informado
a olhar para um ponto fixo a sua frente na altura dos seus olhos e
aguardar o comando do examinador para realizar os movimentos;
5) o voluntario era solicitado a realizar cada movimento ativamente,
em sua amplitude mixima, enquanto o examinador observava e
anotava os valores ao final da amplitude; 6) durante a realizagio
dos movimentos, os ombros dos voluntarios foram estabilizados
pelas mdos do instrutor; 7) o mesmo movimento era realizado trés
vezes e obtido a média para posterior andlise; 8) os comandos ver-
bais utilizados antes de cada movimento foram: para flexao “leve
o queixo em dire¢do ao peito”’; para a extensao “leve a cabega para
trds com a boca fechada”; para inclinacéo lateral “leve a orelha
em direcdo ao ombro”; para a rotagcdo “rode a cabeca mantendo
a altura do olhar em relag@o ao ponto fixo inicial”; 9) apds obter
as trés medidas de cada movimento (flexdo, extensdo, inclinagiao
lateral direita, inclinacdo lateral esquerda, rotacdo direita e rotaciao
esquerda) o aparelho era retirado da cabeca do voluntério.

Confiabilidade Intra-examinador:

O teste de confiabilidade intra-examinador foi utilizado para
avaliar a reprodutibilidade do examinador. Vinte voluntarios sau-
daveis, estudantes de fisioterapia da PUC/Minas foram examinados
através de movimentos ativos de flexdo, extensao, inclinagdo lateral
esquerda e direita e rotacdo esquerda e direita da coluna cervical,

por um mesmo examinador através de medidas repetidas com um
intervalo de 48 horas. Os procedimentos desse estudo piloto segui-
ram os mesmo do estudo principal ja explicitado acima.

Andilise estatistica

Foram realizadas andlises descritivas da amostra por média e
desvio padrio.

Para a andlise da confiabilidade intra-examinador foi utilizado
o Intraclass Correlation Coeficient (ICC) do tipo (2,1)%.

Para a comparacao entre as médias antes e apds os procedimen-
tos, inicialmente foram realizados testes de normalidade de todos os
resultados e todos 0s grupos se comportaram positivamente dentro
dos testes de normalidade, permitindo assim, a utilizag@o o teste t
de Student para varidveis independentes para o cruzamento entre
cada um dos grupos.

Foram aceitos como significativos valores p<0,05. Foi utilizado
para andlise o pacote estatistico SPSS 12.0 para a realizag¢ao dos
testes.

Resultados

A tabela 1 apresenta os resultados da confiabilidade intra-exa-
minador, em todos os movimentos testados observou-se excelentes
indices de reprodutibilidade.

A tabela 2 apresenta comparagdes entre as ADM da coluna
cervical nos grupos sedentirios e praticantes de atividade fisica.
Pode-se observar que houve diferenga significativa nos movimentos
bilaterais de rotagdo e inclinacao, fato que ndo ocorreu nos movi-
mentos de flexdo e extensdo.

Valores do Intraclass Correlation Coeficizantﬁllzé) para avaliagdo da confiabilidade intra-
examinador.
Movimento ICC (2,1)
Flexao 0,93
Extensdo 0,92
Rotacao Direita 0,91
Rotacéo Esquerda 0,91
Inclinagao Direita 0,90
Inclinagdo Esquerda 0,88
Tabela 2
Comparagao dos valores médios dos movimentos da coluna cervical entre os grupos
analisados.
Movimento Média das diferengas t p
Flexdo -3,66 -1,26 0,21
Extensao -7,10 -2,06 0,50
Rotacéo Direita -8,30 -2,36 0,02
Rotagdo Esquerda -6,90 -2,36 0,02*
Inclinagdo Direita -6,50 -2,75 0,009*
Inclinagdo Esquerda -8,37 -3,00 0,005*

0 <0,05
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Discuss@o

O objetivo deste trabalho foi comparar as ADM de flexao,
extensdo, inclinacdo lateral direita e esquerda e rotacdo direita e
esquerda entre dois grupos de idosos.

Foi observado que, nos movimentos de flexdo e extensio, nao
houve diferencas significativas entre os dois grupos avaliados. Os
movimentos de inclinag@o lateral direita e esquerda e rotagdo direita
e esquerda apresentaram valores estatisticamente significantes
quando comparados entre os grupos de praticantes de atividade
fisica e de sedentarios. Uma vez que todos os procedimentos foram
realizados por um examinador “cego” aos grupos; os grupos eram
comparaveis nas caracteristicas demograficas e a margem de erro
do aparelho ¢ inferior as médias das diferengas encontradas nas
medidas dos diferentes grupos, pode-se atribuir que as diferencas
encontradas se devem realmente aos niveis de aptidao fisica de
cada grupo.

O experimento de confiabilidade confirmou a alta confiabilidade
interexaminador para o aparelho CROM em todos 0os movimentos da
coluna cervical. Apesar disso, possiveis erros podem ocorrer durante
sua utilizacdo, entre eles incluem a dificuldade e imprecisdo na lei-
tura do inclindmetro, assim como os diferentes niveis esforco apre-
sentados pelos pacientes durante as medidas e a percepg¢ao erronea
do final do movimento pelo individuo!. Outro estudo!! recomenda
a utilizacdo de uma cadeira com fixagdo do térax para minimizar
o envolvimento da coluna tordcica nas ADM’s totais da cervical.
Neste estudo, a estabilizacio da coluna torécica foi proporcionada
pela fixacdo dos ombros através das maos do instrutor.

A reducdo da ADM cervical € multifatorial. Devem-se levar
em consideracdo, os processos degenerativos, sejam eles discais,
dsseos e\ou ligamentares, além de encurtamentos musculares e de-
suso. Com o envelhecimento a estrutura dos discos intervertebrais
se degenera e, conseqiientemente, o contetido médio de fluido e a
altura média do disco diminuem. Esta diminui¢@o da altura faz com
que as vértebras fiquem mais préximas alterando as relacdes bio-
mecanicas das articulagdes zigoapofisarias. A maior proximidade
das vértebras produz um aumento da compressao que serd aplicada
as superficies articulares?!. Esse é apenas um dos diversos fatores
que por si s0 ja explicariam a restricdo da ADM em idosos.

As articulacdes tornam-se menos estaveis e menos moveis com
o aumento da idade, e os componentes articulares (cartilagem, liga-
mentos, tenddes e liquido sinovial) apresentam mudancas estruturais
e funcionais durante o processo de envelhecimento. Estas alteracdes
incluem o aumento no niimero de cross-links no colageno e elastina,
espessamento da membrana basal e mudangas na concentragdo do
acido hialurénico, que irdo alterar a atividade metabdlica e aumen-
tar a resisténcia dos tecidos conectivos. O resultado final é rigidez
tecidual e menor flexibilidade articular. Geralmente, com a idade, a
membrana sinovial torna-se mais fibrosa e o liquido sinovial apre-
senta evidéncias de um decréscimo na viscosidade. Normalmente o
acido hialurdénico auxilia na regulac@o da viscosidade dos tecidos.
Com isso, reducdes na secrecio de dcido hialuroénico devem dimi-
nuir a eficicia dos movimentos articulares e diminuir a flexibilidade
articular. Além disso, a produgao de acido hialurdnico é aumentada

com o exercicio; dessa forma, um decréscimo na atividade afetard
negativamente a produ¢do de dcido hialurdnico, gerando restricdes
teciduais e diminui¢do da mobilidade?.

Esse estudo € o primeiro a fazer uma comparacio da ADM
cervical em individuos com diferentes niveis de aptidao fisica, os
resultados desse estudo preliminar continuam confirmando algumas
hipéteses que profissionais de reabilitacdo sempre afirmaram, mes-
mo que sem evidéncia cientifica para tal. E fundamental que estudos
longitudinais e com maior contingente amostral sejam realizados
para que se confirmem os resultados desse trabalho, assim como
maiores esclarecimentos entre causas da restri¢do da ADM devem
ser investigados. Fazem-se necessdrias investigagcdes posteriores
em pacientes portadoras de dor cervical com diferentes niveis de
aptiddo fisica para que se verifique se individuos sedentérios sido
mais vulnerdveis que os ativos.

Conclusoes

Conclui-se a partir dos resultados desse estudo que pessoas com
niveis maiores de atividade fisica estdo relacionados com uma maior
ADM na coluna cervical e que 0o CROM € uma alternativa vidvel e
confidvel para as medidas de ADM na coluna cervical.
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