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A imagética motora (MI) tem sido considerada como um estado cognitivo que
corresponde a simula¢do mental de uma ag¢do motora. Diferentes modalidades de MI
ativam regides distintas do cérebro, podendo tal atividade ser investigada por meio do
eletroencefalograma (EEG). Técnicas estatisticas no dominio da freqiiéncia foram
aplicadas ao EEG com vistas a se estudar a banda em torno do pico de alfa (BPA) de
regides corticais distintas, em especial, alteracdes de BPA durante MI em diferentes
modalidades. Sinais EEG das derivacdes occipitais (O1 e O2) e parietais (P3 e P4)
foram adquiridos de 15 atletas de voleibol (GA) e 15 voluntdrios sem experiéncia
(GNA) na préitica desta modalidade esportiva, em repouso (ESP) e durante 30
execugoes de MI cinestésica (MI-1) e visual (MI-3) do movimento de ataque de
voleibol. O teste F-espectral - TFE(f), resultou em redugao na poténcia média de BPA
(a=0,05) em MI-1 e MI-3 comparados com ESP para ambos os grupos. O teste de
Wilcoxon (o = 0,05) mostrou que a reducdo na poténcia média de BPA foi significativa,
porém para as derivagdes do hemisfério esquerdo de GA e em ambos hemisférios de
GNA, sendo tal diferenca mais pronunciada durante MI-1 em GNA. Tais achados
sugerem que a pratica de MI em diferentes modalidades implica em ativacdo
diferenciada do cértex, evidenciada pela poténcia média de BPA, de acordo com o grau

de vivéncia do sujeito na execugdo real da tarefa imaginada.
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Motor imagery (MI) has been considered a cognitive state associated with
mental simulating of motor action. Different types of MI activate different brain areas
and hence such activity can be investigated by means of the electroencephalogram
(EEG). Frequency domain statistical techniques were used to study the EEG alpha band,
mainly in the vicinity of the alpha peak (BPA). EEG signals were acquired in the
occipital (O1 and O2) and the parietal (P3 and P4) regions from thirty right-handed
male subjects assigned to either an ‘athlete’ (GA) or a ‘non athlete’ (GNA) group, both
groups were formed by 15 volunteers each. The EEG signals were collected at rest
condition and during kinesthetic MI (MI-1) and visual MI (MI-3) of indoor volleyball
attack. Each MI condition was repeated 30 times. The Spectral-F test (o= 0.05)
indicates that BPA power is more reduced in MI-1 than MI-3 condition compared with
ESP for GA and GNA. The Wilcoxon tests (a = 0.05) reveal that MI of complex tasks
reduces the BPA mean power contribution over the left cerebral hemisphere in GA and
in both hemispheres in GNA. This reduction is more pronounced in kinesthetic MI. The
findings suggest that MI of volleyball attack reduces the BPA mean power in different

brain areas according to individual knowledge of real execution of motor task.
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NOMENCLATURA

BPA Banda do Pico de Alfa

DA Doenca de Alzheimer

DEP Densidade Espectral de Poténcia

EEG Eletroencefalograma

ERD Dessincronismo Relacionado a Evento

ERP Potencial Relacionado a Evento

ERS Sincronismo Relacionado a Evento

ESP Eletroencefalograma espontdneo durante repouso
fMRI Ressondncia Magnética Funcional

GA Grupo de Atletas

GNA Grupo de Nao-atletas

Hy Hipotese Nula de Auséncia de Reseposta

MEG Magnetoencefalografia

MI Imagética Motora

MI-1 Bloco Experimental de Imagética Motora Cinestésica
MI-3 Bloco Experimental de Imagética Motora Visual
MIQ Movement Imagery Questionnaire

MIQ-R Revised Movement Imagery Questionnaire
Na* - K* Bomba de sédio e potdssio

PA Potencial de A¢do

PET Tomografia por Emissdo de Positrons

SMA Area Motora Suplementar

SN Sistema Nervoso

SNC Sistema Nervoso Central



SNP Sistema Nervoso Periférico
TFE(f) Teste F-Espectral

TMS Estimulacdo Magnética Transcraniana
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Capitulo 1

Introducao

A imagética motora (MI) tem sido associada a processos neurais de simulagao
mental de movimentos incluindo o planejamento motor (NAITO et al., 2002), e
considerada como um processo mental dindmico no qual um sujeito simula
internamente uma tarefa motora sem que ocorra 0 movimento de quaisquer segmentos
corporais associados a esta tarefa (GENTILI et al., 2006). Segundo RODRIGUES et al.
(2003), sua origem € basicamente visual e somato-motora, sendo que a contribuicdao
relativa de cada uma destas modalidades sensoriais pode variar nos processos de
simulacdo mental. A teoria proposta por LANG (1979) sugere que a MI € caracterizada
por um conjunto de proposicdes armazenadas no cérebro que incorporariam
caracteristicas cognitivas e neuro-musculares.

O treinamento baseado em MI tem sido apontado como aumentando a
habilidade motora na execucdo de tarefas. Esse procedimento de aprendizagem foi
utilizado com sucesso em pilotos de avido (TOKUMARO et al., 2003), na reabilitacao
de pacientes com hemiparesia (STEVENS e STOYKOV, 2003) e na aquisicdo de
habilidades cirdrgicas (HALL, 2002). Além disso, o aumento na for¢ca muscular em
individuos que utilizavam treinamento mental sdo relatados por RANGANATHAN et
al. (2004). Melhoria no desempenho de atividades esportivas é também relatada, por
exemplo, para jogadores de voleibol (ROURE et al., 1999) e de criquete (TELWELL e
MAYNARD, 2003). Com base nestes achados, a utilizacdo da MI poderia contribuir na
preparagdo especifica de atletas em seus respectivos desportos com vistas a melhoria de
seu desempenho.

A realizacdo de MI, tanto em primeira pessoa (usualmente na modalidade
cinestésica, tendo o sujeito a sensagdo do movimento) quanto em terceira pessoa (em
geral, visualizar-se executando o movimento), utiliza processos cognitivos distintos e,
conseqiientemente, ativa regides também distintas do cérebro, ou seja, diferentes
circuitos neurais sao envolvidos neste processo (SIRIGU e DUHAMEL, 2001; ANNET,
1995). Segundo MAHONEY e AVENER (1977), a estratégia utilizada para execugdo
da MI estaria associada a aspectos individuais. Estes autores reportam que atletas de
elite tenderiam a utilizar a MI em primeira pessoa (perspectiva interna) para as tarefas
relacionadas ao desporto praticado, embora HALL ef al. (1990) relatem que atletas

utilizam e alternam primeira e terceira pessoa (perspectiva externa).



Protocolos experimentais distintos tém sido utilizados em MI, podendo variar
desde questiondrios sobre a sensagdo e a clareza percebida pelo individuo (HALL et al.,
1985; ISAAC et al., 1986; PAIVIO, 1991; HASEGAWA, 1993) até a coleta de sinais
fisiolégicos (ROURE et al., 1999; CREMADES, 2002; PFURTSCHELLER et al.,
2005). Os questiondrios possuem grande facilidade de aplicacdo e sdo utilizados em sua
maioria para verificar o grau de nitidez na formacdo de imagens mentais. O Revised
Movement Imagery Questionnaire (MIQ-R) é um questiondrio que aborda a execucao
real, imagética motora visual e cinestésica de tarefas simples (HALL e MARTIN,
1997), que tem sido utilizado em diversos trabalhos (CREMADES, 2002; FOURKAS,
2006a; LUTZ, 2003).

Os sinais fisioldgicos de resisténcia de pele e séries temporais das freqiiéncias
cardiaca e respiratoria tém sido coletados em estudos da MI (ROURE et al., 1999).
Outros autores, tais como TOKUMARO et al. (2003) e CREMADES (2002), t€ém
adquirido o eletroencefalograma (EEG) na investigagdo de alteracdes funcionais do
cérebro durante MI. Para sua andlise e extracdo de informagdo, diferentes técnicas de
processamento tém sido utilizadas, tais como potenciais relacionados a eventos
(PFURTSCHELLER ef al., 2005), andlise espectral, em especial a banda alfa
(CREMADES, 2002), e de componentes independentes (ERFANI e ERFANIAN,
2004). A anélise do EEG tem sido realizada por diferentes métodos, seja no dominio do
tempo seja no da freqiiéncia. Neste tltimo, além da andlise espectral (FREEMAN et al.,
2003; RAU et al., 2002; FERRARA et al., 2002; KNYAZEV et al., 2003), o teste-F
espectral (LAZAREYV et al., 2004; VALENCIO et al., 2005; MIRANDA DE SA et al.,
2006), técnica estatistica de comparagdo entre espectros de poténcia, tem sido
empregada.

Dentre as freqiiéncias que compdem o espectro do EEG, a banda alfa tem
recebido grande atencdo. Alteracdes na banda alfa tanto de sujeitos normais
(EVERHART et al., 2003; HARADA et al., 2002; REEVES et al., 2002) quanto de
individuos acometidos de patologias (CLAUS et al., 1998; KATADA et al., 2000;
FONTENELLE et al., 2000), em protocolos distintos, tém sido relatadas. Mesmo
durante a execuc¢do de tarefas mentais, diversos autores (ISAAC, 1995; CREMADES,
2002; ERFANI e ERFANIAN, 2004) tém apontado alteragdes na poténcia desta banda,
porém alguns resultados apresentam-se confusos ou mesmo contraditérios, impedindo

um consenso quanto ao comportamento do EEG durante MI.



1.1 Objetivo

O objetivo desse trabalho € avaliar alteracdes na banda alfa do EEG de regides
corticais distintas, durante imagética motora nas modalidades cinestésica em primeira
pessoa e visual em terceira pessoa da tarefa de ataque do voleibol de quadra, em atletas
de voleibol e individuos sem experi€ncia neste esporte, bem como diferentes graus de

nitidez na formagdo de imagens mentais da tarefa em questao.

1.2 Estrutura do Trabalho

A anatomia e fisiologia do sistema nervoso central (SNC) € descrita no
Capitulo 2, o qual apresenta o principio de funcionamento deste sistema, os circuitos
neuronais envolvidos no planejamento e execucdo de acdes motoras voluntérias, bem
como as regides onde essa informacdo € processada. Discorre ainda sobre o
eletroencefalograma (EEG) e suas bandas de freqii€éncia, em particular a banda alfa. O
Capitulo 3 revisa a literatura a respeito da imagética motora quanto as diferentes
modalidades existentes, tempo de duracdo, modificagdes durante estados patoldgicos e
as respostas obtidas no EEG durante sua execu¢do. Neste capitulo, € feita ainda uma
explanacgdo sobre as técnicas estatisticas que sdo implementadas no presente trabalho. O
Capitulo 4 descreve toda a metodologia empregada, desde a selecdo da casuistica,
preparacao para os experimentos, aplicacdo do MIQ-R até a aquisicdo dos sinais de
EEG. O Capitulo 5 indica os resultados experimentais obtidos por meio de tabelas e
gréificos, os testes estatisticos empregados, bem como a demonstracdo de alguns sinais
de EEG adquiridos. No Capitulo 6, € feita a discussdo dos resultados comparando com
os achados da literatura. Finalmente, no capitulo seguinte, sdo feitas as consideracoes

sobre tais achados, bem como sdo apontadas propostas de trabalhos futuros.



Capitulo 2

O sistema nervoso central e o eletroencefalograma

2.1 Introducao

O Sistema Nervoso (SN) é o responsdvel por gerenciar as funcdes de
integracdo do homem com o ambiente (BERNE e LEVY, 2000). Para efeito de estudo,
pode-se subdividir o SN em dois: o Sistema Nervoso Central (SNC), composto de toda
estrutura contida no encéfalo e medula espinhal, e o Sistema Nervoso Periférico (SNP).
O SN ¢é composto por células especializadas excitdveis denominadas neurdnios, que
geram impulsos elétricos de curta duragdo, os potenciais de acdo (PA), que dependem
do fluxo de ions através de canais protéicos presentes na membrana plasmdtica. A
freqiiéncia de disparo dos PA codifica a informagdo, que assim pode ser transmitida
para outros neurdnios (ou tecidos como o muscular), através de uma estrutura especial
denominada sinapse. Deste modo, tem-se uma rede neuronal, que pode ser vista como
uma circuitaria elétrica.

Embora descrita em 1875 por Caton (BERNARDI, 1999), a atividade elétrica
cerebral somente foi registrada em 1929 por Hans Berger (BERNARDI, 1999). Este
pesquisador utilizou eletrodos posicionados sobre o escalpo, na dire¢do fronto-occipital,
e realizou registros com duracdo de 1 a 3 minutos usando um galvanémetro de bobina
dupla (NIEDERMEYER e LOPES DA SILVA, 1999). Esta atividade, quando
registrada sobre o escalpo, € denominada de eletroencefalograma (EEG), sendo
resultante da somacdo espago-temporal de potenciais pds-sindpticos excitatérios e
inibitérios dos neurdnios piramidais do cortex. A maneira com que OCOrrem esses
disparos influi na amplitude e na freqiiéncia do EEG. O sincronismo destes potenciais
resulta em uma atividade de elevada amplitude porém de baixa freqii€ncia, enquanto
que o nado sincronismo implica menor amplitude e maior freqiiéncia (BEAR et al.,

2002).
2.2 Neuroanatomia da Preparacgdo e Controle Motor

O SNC retine e processa a informacdo sobre o ambiente e as relacdes entre os

segmentos corporais a partir do SNP, sendo formado pela medula espinhal e pelo



encéfalo, os quais estdo localizados no interior do canal vertebral e da cavidade
craniana, respectivamente (BERNE e LEVY, 2000). O encéfalo é dividido basicamente
em trés segmentos: o Cérebro, o qual pode ser morfologicamente dividido nos lobos
frontal, parietal, temporal e occipital (Figura 2.1), o Cerebelo e o Tronco Encefélico

onde estdo localizados a ponte e o bulbo.

sulco central

Figura 2.1 Cértex cerebral com a indicac¢io das principais subdivisdes.

O funcionamento do SNC para a execu¢do de movimentos voluntdrios envolve
trés processos complexos: a identificagio do movimento a ser executado, o
planejamento da a¢do e o movimento propriamente dito (KANDEL et al., 1991). Antes
que ocorra qualquer movimento, os comandos, conduzidos pelas vias motoras
descendentes, devem ser primeiramente organizados no cérebro.

O alvo do movimento € identificado pela reunido da informagdo sensorial no
cortex parietal posterior (Figura 2.2), o qual compreende as dreas 5 e 7 do mapa de
Brodman, giro supramarginal (drea 39) e o giro angular (4rea 40). A drea 5 recebe
informacdo do coOrtex somato-sensorial, responsdvel pela informacdo da posi¢do de
membros, do sistema vestibular, que fornece dados sobre a orientacdo da posi¢do da
cabeca, de dreas pré-motoras sobre o planejamento motor e do cértex cingulado limbico
sobre o estado motivacional do individuo. A 4rea 7 estd envolvida principalmente no

processamento de informacdo visual relacionada a localizacdo de objetos no espaco,



integrando-a com a informacao sensorial da drea 5 (Figura 2.2) e auditiva da drea 22,
contendo projecdes para dreas pré-motoras e o cerebelo (KANDEL et al., 1991).

Segundo KANDEL et al. (1991), nos destros, o cortex parietal posterior direito
€ especializado no processamento da informacdo espacial, enquanto o esquerdo no
processamento da linguagem. Além dessa especialidade, o cOrtex parietal posterior
esquerdo tem sido associado ao planejamento de movimentos seqiienciais, conforme
apontado por RUSHWORTH et al. (1997) ao estudar o tempo de resposta em tarefas
motoras com estimulos pré-informados de maneira correta e incorreta em um grupo de
individuos sem lesdo cortical e outros dois grupos de sujeitos com lesdo no cortex
parietal posterior esquerdo e direito. Estes autores verificaram que os individuos com
lesdo no cortex parietal posterior esquerdo apresentaram grande dificuldade na execugdo
de seqiiéncias de movimentos para estimulagdo no modo incorreto. Tais achados foram
associados a dificuldade na reorganizagdo do planejamento previamente formado para a
execugdo da tarefa. Ao medir o tempo de resposta a estimulos de tarefas mentais de
movimentos em individuo com lesdo no cértex parietal posterior esquerdo, SIRIGU e
DUHAMEL (2001) também relatam dificuldade em formar imagens mentais, sugeindo,
assim, esta regido como relacionada aos processos de simulacdo mental de movimentos.

A correlacdo entre afasia (perda de capacidade das habilidades da linguagem) e
apraxia (prejuizo na capacidade de executar tarefas motoras) tem sido encontrada com
facilidade em individuos com lesdo no hemisfério esquerdo. Segundo GAZZANIGA et
al. (1998), individuos com les@o no cortex parietal esquerdo, tendem a sofrer de apraxia
indicando que esta drea estaria associada ao controle de movimentos complexos. Com
relacdo a preparacdo para um dado movimento, se este utilizar somente o lado direito do
corpo, o processamento da informac¢@o ocorrerd no hemisfério esquerdo e, caso somente
o lado esquerdo seja o alvo do movimento, o planejamento e a representacao da tarefa
motora serdo conduzidos até a drea motora suplementar (SMA) e pré-motora do
hemisfério direito por meio do corpo caloso GAZZANIGA et al. (1998).

Na SMA e area pré-motora (Figura 2.2) desenvolve-se o planejamento motor.
O planejamento inclui a informagdo sobre os grupos musculares e muisculos especificos
que devem ser ativados para a realizacao da tarefa, bem como a quantidade de unidades
motoras necessdrias para a geracdo da forca e a seqiiéncia coordenada das contragcdes
(BERNE e LEVY, 2000). O movimento ocorre com a transmissdo da informacado
descrita no planejamento por meio das vias descendentes, as unidades motoras.

Entretanto, a execu¢do bem sucedida do movimento também depende da realimentacao



para o cOrtex motor, por meio das vias ascendentes, através do cortex somato-sensorial
(Figura 2.3), e também da via visual (Figura 2.4), a qual compreende dentre outras
estruturas, o cortex visual primdrio (drea 17) e o cortex visual associativo (areas 18 e

19).

E-::jrttex Cortex )
Frea Mol somatosensonial
motora prAmana primarnio

suplemerntar
Cartex
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Figura 2.2: Areas corticais envolvidas no controle motor (adaptado de KANDEL, 1991).
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Figura 2.3: Diagrama de conexdes entre as regides do SNC atuantes no controle motor

(adaptado de BERNE e LEVY, 2000).
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Durante as etapas de planejamento e execu¢do de um movimento, O
processamento também ocorre no cerebelo e nos ganglios basais (BERNE e LEVY,
2000). Dentre estes, os ganglios basais sdo imprescindiveis para que a execugdo
realmente ocorra, sendo considerados como “gatilho”, aumentando a ativacdo da SMA,
que imediatamente, ativa o cértex motor primdrio (M1). E importante ressaltar que,
enquanto a alca neuronal dos géanglios basais ndo ativar a SMA, a drea pré-motora
permanecera ativa (BEAR et al. 2002). Portanto, apds todo o processo de planejamento,
s6 haverd execucgdo se os ganglios basais ativarem a SMA, conforme exemplificado na
Figura 2.5. Por outro lado, o cerebelo, ativado pelas entradas cortico-pontino-
cerebelares, utiliza a informacao do M1 para coordenar a precisao temporal da atividade
descendente para que uma seqiiéncia adequada de contracdes musculares possa ocorrer.
Concomitantemente, a informagdo proveniente da ativacdo do M1 € distribuida na
medula espinhal, em processos mecanicos inibitérios cruzados (PA pds-sindptico
inibitérios), para que os musculos antagonistas a acdo possam relaxar, gerando uma
execugdo coordenada e precisa, bem como ao membro contralateral e a outras partes
axiais e distais do corpo, possibilitando a execu¢cdo do movimento com a melhor

condic¢do de estabilidade (postura).
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Figura 2.5: Diagrama de processamento e condu¢do do controle motor entre as
diferentes dreas corticais, pontino-cerebelares e ganglios da base, até a medula espinhal,

na qual o PA pds-sindptico excitatdrio chegard até o moto-neurdnio.

2.3 Neuronio: Geragdo e transmissdo dos potenciais de acao

Embora os neur6nios motores possam ter axonios de até 1 m de comprimento,
seu didmetro praticamente ndo se altera e raramente ocorrem ramificagdes, exceto no
caso do neur6nio motor, que se multidivide em sua extremidade para inervar varias
fibras musculares e, assim, conformar a unidade motora (JUNQUEIRA ¢ CARNEIRO,
1995). Diferentemente de outros neurdnios que ndao possuem cobertura isolante, os
neurdnios motores sdo mielinizados. Os responsdveis por fornecer esse isolante sao
outras células do SNC (oligodendrécitos) e do SNP (célula de Shwann).

O potencial de acao (PA) pode ser definido como uma rdpida variacdo do
potencial de membrana, seguida por retorno ao nivel de repouso (BERNE e LEVY,
2000). O potencial de repouso é a diferenca de potencial estdvel a qual depende da

concentracao idnica e dos tipos de fons (positivo ou negativo) nos meios intra e extra-



celular, bem como da permeabilidade da membrana a passagem destes, decorrente do
fechamento ou abertura dos canais protéicos da membrana celular. Para tais canais
estarem abertos ou nao depende do proprio potencial de membrana (voltagem-
dependente). Além do transporte idnico passivo (determinado pelos gradientes de
concentracio e elétrico), existe um transporte ativo exercido pela bomba de Na*- K*. O
PA assim gerado, ao se propagar ao longo de um axonio, o faz com velocidade a qual
depende do didmetro deste. A informagao pode entdo ser transmitida para um outro
neurdnio através de sinapses, em geral, mediada por neuro-transmissores. Neste outro
neurdnio, a acdo pode ser excitatoria ou inibitdria, deflagrando um PA desde que o
limiar de disparo seja ultrapassado. Maiores detalhes podem ser obtidos em BERNE e

LEVY (2000).

2.4 O Eletroencefalograma - EEG

O EEG tem demonstrado ser uma ferramenta bastante ttil no estudo do estado
funcional e para o diagnodstico de danos e disturbios do cérebro, sendo utilizado em
particular por ser um exame simples, ndo invasivo e de elevada resolucdo temporal.
Além disso, o EEG tem sido empregado para andlise de aspectos funcionais do cérebro
durante diferentes situagdes, tais como testes cognitivos (DOPPLEMAYR et al., 2002),
resposta a diferentes modalidades de estimulos externos (POLISH, 1997; RAU et al.,
2002) e em individuos sob efeito de medicamentos (KOSKINEN et al., 2005).

Alguns estudos tém demonstrado a ocorréncia de habituacdo do EEG ao longo
de estimulos repetitivos, a qual € inibida quando da alteragao na modalidade do estimulo
apresentado (NIEDEMEYER e LOPES DA SILVA, 1999). LIM et al. (1999)
analisaram o EEG na derivacdo Cz de 50 voluntdrios em experimento com estimulos
sonoros de 60 dB acima do limiar auditivo, observando a redu¢@o da onda N200 (pico
negativo que ocorre em torno de 200 ms apds o estimulo), bem como aumento do valor
de amplitude eficaz (RMS) do sinal nas bandas alfa e beta ao longo do tempo, indicando
a ocorréncia de habituacio na resposta do EEG em até cerca de 300 s apds o inicio do
experimento. Segundo NIEDEMEYER e LOPES DA SILVA (1999), o EEG possui um
componente associado a simulagdo mental de tarefas, denominado de potencial
relacionado a evento endogeno (gerado internamente), que depende do estado
psicologico do individuo. Além disso, estes autores afirmam que a magnitude desta

atividade € menor do que a dos potenciais gerados por estimulos externos.
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2.5 Protocolos de Aquisicdo do EEG multicanal

A captacdo de sinais de EEG € realizada por meio da fixagao de eletrodos sobre
a superficie do escalpo usando-se uma pasta eletrolitica. O eletrodo mais utilizado € o
de prata e cloreto de prata (Ag/AgCl) em formato de disco, por ser ndo polarizado, o
que possibilita uma aquisicdlo menos sujeita a artefatos, além de ser de custo
relativamente baixo. Como o sinal de EEG possui uma amplitude da ordem de pV, se
faz necessdria a utilizacdo de amplificadores de ganho elevado e alta impedancia de
entrada, capazes de aumentar a amplitude o suficiente para que se faca o registro. A
interface eletrodo-eletrélito € muito importante e deve ser capaz de fornecer uma boa
conexdo elétrica entre a pele e o material condutor do eletrodo, caso contrdrio o sinal
EEG, além de contaminado por ruido, podera sofrer distor¢ao.

A posi¢do de fixacao dos eletrodos depende do protocolo experimental e do
que se pretende investigar, pois regides corticais diferentes implicam padrdes de EEG
distintos (Figura 2.6). Para resolver este problema, foi criada uma padronizagdo
internacional que obedece as normas recomendadas por Jasper em 1958
(NIEDERMEYER e LOPES DA SILVA, 1999) e determina a posicao especifica para
cada eletrodo, entdo denominado Sistema Internacional 10-20 (Figura 2.7). Tal
denominacdo decorre da medida feita de intervalos de 10 ou 20 % da distancia total
entre pontos anatdmicos especificos, ou seja, entre o nasion e o inion (protuberancia
occipital externa) e o perimetro entre os pontos pré-auriculares direito e esquerdo. Os
eletrodos sdo denotados por letra seguida de nimero, sendo que as letras referem-se a
regido cortical sobre a qual o eletrodo € posicionado, enquanto que o nimero indica o

hemisfério (se impar, refere-se ao hemisfério esquerdo, se par ao hemisfério direito).
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Figura 2.6: EEG de 8 canais de diferentes pontos do cértex (BERNE e LEVY, 2000).
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NASION

Figura 2.7 Sistema Internacional 10-20.

2.6 Ritmos Encefalicos no EEG

O EEG tem sido subdividido em diferentes bandas de freqii€éncia, onde seus
limites podem variar para cada autor. Tais bandas refletiriam um funcionamento
especifico do cértex de acordo com estados de comportamento, como os niveis de
atencdo, estados de sono ou vigilia e doengas como epilepsia ou profundidade de coma
(BEAR et al., 2002).

A faixa de freqiiéncias entre 0,5 e 4 Hz é denominada banda delta, a qual é
mais acentuada durante a fase 4 do sono de adultos (BERNE e LEVY, 2000) e quando o

sujeito se encontra sobre efeito de anestésicos (Figura 2.8).

1 =

WM

Figura 2.8 : Ritmo delta (BERNARDI, 1999).

|100 ity

A banda de fregiiéncia de 4 a 8 Hz atribui-se o nome de banda teta (Figura 2.9),
a qual tem sido relatada como predominante durante o sono leve de adultos, tendo
amplitude menor que a das demais bandas (BERNARDI, 1999). O padrao denominado
de “dente de serra” presente no sono REM (movimento rdpido de olhos) estd na banda

teta (BERNARDI, 1999).
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Figura 2.9: Banda teta (BERNARDI, 1999).

A banda alfa situa-se aproximadamente entre 8 e 13 Hz, sendo de maior
magnitude e predominante na regido posterior do cértex, em particular na regido
occiptal. Esta banda estd associada ao estado de vigilia em repouso, estando o sujeito
com os olhos fechados (BEAR et al., 2002). A Figura 2.10 mostra o EEG adquirido
com eletrodos de superficie dispostos no escalpo do filho de Hans Berger quando em
repouso. Nesta, nota-se o predominio de oscilagdes que se repetem com periodicidade

de cerca de 10 Hz.

Wﬂ -_-'_ -"FMW
B
Figura 2.10: Trecho do EEG do filho de Hans Berger em 1929 (NIEDERMEYER e
LOPES DA SILVA, 1999). A linha de baixo € um sinal de referéncia em 10 Hz.

A faixa de freqiiéncias de 13 a 30 Hz € denominada banda beta. Segundo
BERNARDI (1999), essa faixa tem sido estudada por meio de duas sub-bandas. Uma de
13 a 17 Hz, chamada atividade sigma ou betal. Surtos ritmicos nesta faixa de
freqii€ncia, denominados fusos sigma, sdo talvez o indicador mais importante da fase 2
do sono. A segunda, a faixa de freqii€éncias de 17 a 30 Hz, corresponde a banda beta2, a
qual seria a unica do EEG que ndo se altera durante o sono com o aumento da idade.
Apdés um movimento ou estimulacdo somato-sensitiva, costuma-se observar um
aumento na atividade da banda beta. Utilizando 60 eletrodos posicionados nas regides
frontal, central e parietal de 9 individuos normais, PFURTSCHELLER et al. (2005)
verificaram aumento da banda beta (em especial, na faixa de 23 a 29 Hz) em 7 deles,
quando em protocolo de imagética motora de ambos os pés, sendo que o méaximo de
ativacdo ocorreu no vértex. Para imagética de movimento das maos, apenas 2 individuos
apresentaram aumento de beta, enquanto que, para a tarefa relacionada ao movimento

da lingua, ndo foi observada diferenca entre os individuos.
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2.7 Ritmo Alfa

O ritmo alfa corresponde a oscilagbes do EEG em torno de 10 Hz
predominantes em adultos normais acordados, em estado de relaxamentos e com o0s
olhos fechados, sendo maiores em amplitude nos lobos parietal e occipital (BERNE e
LEVY, 1998; SCHURMANN e BASAR, 2001). Além de patologias associadas a
distirbios do sistema nervoso, este ritmo pode modificar-se de acordo com a idade do
sujeito (BOTTGER et al 2002), do grau de esfor¢o cognitivo (DOPPLEMAYR et al.,
2002; STIPACEK et al., 2003), do estado do ciclo sono-vigilia e da utilizacdo de
farmacos. Diversos autores tém associado o surgimento do ritmo alfa ao cértex visual
por este ser bloqueado quando os olhos sdo abertos (SCHURMANN e BASAR, 2001;
CANTERO et al., 2002). A faixa de freqiiéncias do ritmo alfa , como o préprio nome

indica, é aquela definida para banda alfa (8 a 13 Hz).

2.8 Génese do Ritmo Alfa

O ritmo alfa tem sido explicado fisiologicamente por despolarizagdes que
ocorrem de maneira sincrona em torno de 10 Hz entre grandes quantidades de células
nervosas, a partir do fechamento e abertura dos canais i0nicos presentes em suas
membranas celulares (LLfNAS, 1988). Desde a descoberta do ritmo alfa por Berger,
uma das grandes dividas com relacio ao EEG € o conhecimento fisioldgico de sua
origem e sua relagdo com fungdes cognitivas e sensoriais do cérebro (BASAR et al.,
1997). Alguns trabalhos t€ém atribuido ao tdlamo a origem dos ritmos corticais
(STERIADE et al., 1990 apud BUSER e ROUGEUL-BUSER, 1995), onde o disparo
sincrono dos neurdnios ocasionaria o surgimento destes ritmos. BUSER e ROUGEUL-
BUSER (1995) afirmam que o ritmo alfa seria gerado no corpo geniculado do tdlamo
mais precisamente nas camadas A e Al.

Segundo BEAR ef al. (2002), a atividade de um grande niimero de neurdnios
produz oscilagdes sincronizadas de duas maneiras fundamentais: estes neurdnios podem
obter a informagdo de um relégio central (ou marcapasso) ou podem compartilhar e
distribuir a fun¢do de marcador do tempo entre eles, excitando ou inibindo uns aos
outros. Na primeira, o tdlamo poderia atuar como um poderoso marcapasso, pois as
células talamicas possuem um conjunto de canais i0nicos voltagem-dependente que
permitem a geracdo de padrdes de descargas ritmicas auto-sustentdveis mesmo sem

aferéncia externa. Na segunda hipdtese, as conexdes sindpticas entre oS neurdnios
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talamicos forcariam cada neurdnio a igualar-se ao ritmo do grupo. Tais ritmos seriam
transmitidos ao coértex pelos axoOnios tdlamo-corticais que, entdo, excitariam oS
neurdnios corticais. Assim, um grupo pequeno de células talamicas seria capaz de fazer
um grupo maior de células oscilarem conjuntamente (BEAR et al, 2002).
Estatisticamente, existem duas hipdteses para a génese do ritmo alfa. A
primeira, formulada por PRAST (1949), sugere que este ritmo seria resultado de um
sinal estocastico que reflete a passagem de um ruido branco através de um filtro de faixa
estreita. LOPES DA SILVA (1997) sustenta a hipdtese que ruidos e disparos aleatdrios
de potenciais de agcdo podem ocorrer por intermédio de fontes como a abertura
espontanea de canais i0nicos de neurdnios, gerando correntes excitatorias em miniatura.
Na segunda hipétese, formulada por WIENER (1961), o ritmo alfa seria resultado da
saida de osciladores lineares ndo acoplados. Utilizando a estimulacdo foto intermitente
em diversas freqiiéncias e coletando os potenciais evocados no EEG das regides
occipitais do escalpo, GEBBER et al. (1999) indicaram que o ritmo alfa seria produzido
por osciladores nao-lineares acoplados, explicando que este modelo € capaz de gerar
diferentes padrdes de resposta, associados ao processamento distinto da informac¢do. Em
trabalhos recentes, a possibilidade de o ritmo alfa ter processos de formacgdo distintos
também tem sido investigada. STAM et al. (1999), observando o EEG de 60 sujeitos em
repouso com olhos fechados, concluiram que existem dois tipos de ritmos alfa, sendo
grande parte associada a um ruido filtrado (>98 %) e outra de um sistema ndo-linear.
MIRANDA DE SA e INFANTOSI (2005) analisaram a resposta do EEG, por meio do
segundo harmonico da freqii€éncia de estimulacdo, durante estimulag@o foto intermitente
na faixa de freqii€éncias de 4 a 15 Hz em 12 voluntdrios normais, indicando a existéncia
de sistemas nao-lineares presentes. Diferentemente do estudo de Gebber, cujo segundo
harmonico da freqiiéncia de estimulacdo foi préoximo do valor de pico em alfa, Miranda
de S4 estimulou também em freqiiéncias proximas da banda alfa, o que possibilitou uma
andlise mais completa. De acordo com os autores, as diferencas no grau de sincronismo
neuronal apresentados pelo segundo harmodnico das freqiiéncias de estimulacao refletem

a existéncia de mecanismos nao-lineares na génese do ritmo alfa.
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2.9 Andlise do EEG

Na andlise dos sinais de EEG, diferentes técnicas de processamento tém sido
utilizadas. Tais técnicas podem ser agrupadas como sendo do dominio do tempo ou da

freqiiéncia.
2.9.1 Dominio do tempo

Mesmo atualmente, em sessoes clinicas, o exame de EEG multicanal ainda é
impresso em papel milimetrado e, entdo, analisado por inspec¢do visual com vistas ao
estabelecimento do diagndstico. Esta analise € basicamente realizada no dominio do
tempo, sendo altamente dependente da experiencia do profissional e, logicamente, da
qualidade do sinal coletado. A evolugdo tecnoldgica e a incorporacdo de técnicas de
processamento de sinais, em particular das estatisticas, t€ém contribuido para alterar este

cenario.

Entre as técnicas temporais de andlise e investigacdo do EEG, podem-se citar a
modelagem auto-regressiva (modelos mateméticos para expressar um sinal por meio de
parametros), conforme descrito por PARDEY (1996), a andlise de periodicidade a partir
do cruzamento sucessivo de zeros do sinal (SALTZBERG et al., 1957 apud
BERNARDI, 1999) e média coerente (MELGES, 2005).

2.9.2 Dominio da Freqiiéncia

A anélise no dominio da freqiiéncia tem sido a mais comumente utilizada para
se investigarem as caracteristicas de sinais bioldgicos (SHIAVI, 1999). Esta andlise
baseia-se no principio de que qualquer sinal pode ser expresso como uma somacgdo de
sendides de freqiiéncias multiplas da fundamental (harmonicos). Assim, modificacdes
na morfologia de um sinal podem também ser observadas em algumas das freqiiéncias
que o constituem. Segundo MUTHUSWAMY e THAKOR (1998), um sinal poderia ser
modelado como uma soma de harmonicos puros de diferentes freqii€ncias e fases.

O espectro de amplitude de um sinal ou série temporal é a representacdo no
dominio da freqiiéncia de como cada sendide que constitui o sinal contribui, em
amplitude, para conformd-lo. Deste modo, permite que uma andlise quantitativa das

componentes de um sinal possa ser realizada. Neste contexto, a andlise de pardmetros
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espectrais tem sido utilizada rotineiramente na monitorizagdo de cirurgias, estudos do

sono (FERRARA et al., 2002), e patologias (FARMER, 2002).

2.10 Alteracdes na Banda Alfa

A maioria dos trabalhos que utilizam como objeto de estudo a banda alfa
preocupam-se em avaliar esta banda em toda faixa de freqiiéncias ou dividida em sub-
bandas em diferentes protocolos como testes de aprendizagem afetiva (EVERHEART et
al., 2003), resolucao de tarefas mentais (JAUSOVEC e JAUSOVEC, 2000) e testes de
inteligéncia (DOPPLEMAYR et al., 2002).

Uma das respostas mais claras da banda alfa a estimulacdo estd associada ao
processamento da informacgdo visual, pois a poténcia nesta banda do EEG é comumente
maior nas regides posteriores do escalpo onde se localiza o cortex visual. Quando
estamos com os olhos fechados, a poténcia da banda alfa é maior do que a poténcia
nesta banda quando abrimos os olhos. O modelo cldssico de resposta da banda alfa
assume a ocorréncia de reducdo na sua poténcia como sendo diretamente proporcional a
quantidade de processamento de informacao pelo cortex. Porém, SHAW (1996) indica
que, em algumas situacdes especificas e determinadas regides corticais, a poténcia pode
nao reduzir e, em alguns casos, até aumentar.

Alguns estudos tém mostrado a existéncia de alteracbes no EEG,
particularmente na distribui¢do dos componentes espectrais, com o aumento da idade
cronolégica de individuos normais. KOLEV et al. (2002) demonstraram a ocorréncia de
diferencas na resposta da banda alfa, quando analisada separadamente em sub-bandas
superior e inferior, de regides frontais do coértex durante estimulos visuais entre adultos
jovens (20 a 30 anos) e de meia idade (50 a 55 anos). POLICH (1997) analisou o EEG
espontaneo e durante potencial relacionado a evento (ERP) visual e auditivo (derivacdes
Pz, Cz e Fz) de 120 individuos de ambos os sexos entre 20 e 80 anos (agrupados em 6
faixas etdrias), tendo relatado reducdo da poténcia nas bandas delta e teta e na banda
superior de alfa, bem como a reducdo nos valores de amplitude méxima e aumento na
laténcia da onda P300 durante ERP, com o aumento da idade. Em contrapartida,
estudando individuos entre 20 e 95 anos, MATEJCEK (1980) encontrou uma redugao
na poténcia relativa das bandas alfa e beta concomitante ao aumento de delta e teta além
de redugdo no valor da frequéncia de maxima atividade em alfa de acordo com o

aumento da idade cronoldgica.
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A banda alfa também tem sido investigada a partir da associagdo de suas
alteracdes com estimulos especificos. Um exemplo € o estudo relacionando a banda alfa
com o grau de desempenho cognitivo de individuos. Baseado na hipétese de eficiéncia
neural e indicando que individuos com inteligéncia maior seriam capazes de realizar
tarefas cognitivas sem necessidade de grande alteracdo (reducdo) na poténcia da banda
alfa, DOPPLEMAYR et al. (2002) testaram a hipdtese de que o comportamento desta
banda poderia estar associado ao nivel de inteligéncia. Utilizando 74 sujeitos destros
normais através de dois testes de inteligéncia e segmentando a banda alfa em trés sub-
bandas, observaram que os sujeitos com baixa performance obtiveram menor poténcia
em repouso com olhos fechados que os sujeitos com alta performance. Durante os
testes, ambos os grupos tiveram uma redugdo da poténcia da banda alfa, porém esta
redugdo foi proporcionalmente menor nos individuos com melhor desempenho. Outro
achado importante foi a correlacio entre o tipo de teste e a sub-banda de alfa. Enquanto
freqiiéncias mais elevadas foram relacionadas com a memorizagao, freqiiéncias menores
foram associadas a aprendizagem de novas informacdes. A reducdo da poténcia da
banda alfa durante testes de memdria e inteligéncia foi também relatada por STIPACEK
et al. (2003), que utilizaram 66 sujeitos destros normais e verificaram que o espectro de
poténcia da banda alfa reduziu, enquanto a simetria inter-hemisférica aumentou
proporcionalmente ao aumento da dificuldade dos testes, sendo estas mudancas mais
evidentes na regido posterior do cortex.

As alteracOes da banda alfa ndo tém sido verificadas somente com relagdo ao
esforco cognitivo de sujeitos normais. Algumas doencgas associadas a alteracdes na
comunicacdo neuronal t€tm demonstrado claramente que sdo capazes de interferir nesta
banda do EEG. O estudo e a formacao de padrdes tém auxiliado na clinica para a
deteccao de doencas psicofisioldgicas.

Na doenca de Alzheimer (DA), a andlise da banda alfa tem sido mais
enfatizada na regido temporal, pois o déficit cognitivo caracteristico desta doenca estaria
relacionado com a atrofia desta regido. ADLER er al. (2003) nao observaram reducao
significativa da poténcia em banda alfa quando analisaram o EEG de 31 sujeitos com
DA, comparando com 17 individuos com depressdao, mas verificaram a reducdo da
coeréncia da banda alfa no lobo temporal. A ndo redu¢do da poténcia nesta banda pode
ser explicada, uma vez que a comparacao foi realizada entre portadores de DA e sujeitos
com depressdo, em vez da comparagdo com normais. Redu¢do na coeréncia da banda

alfa no lobo temporal também foi observada por HOGAN ef al. (2003) e no lobo
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occipital por ANGHINAH et al. (2000). MORETTI et al. (2004) verificaram reducdo na
poténcia da banda alfa em suas freqiiéncias superiores para pacientes com DA quando
compararam com sujeitos normais.

Outra doenga onde a andlise da banda alfa tem sido investigada € a epilepsia.
Esta doenca € caracterizada por crises, que podem ser generalizadas quando envolvem
todo o cortex cerebral ou especificas em determinadas regides. Durante uma crise, a
consciéncia pode ser perdida e o comportamento fica perturbado por varios minutos, o
tracado do EEG fica completamente irregular nas regides afetadas e o ritmo alfa

desaparece (BEAR et al., 2002).
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Capitulo 3

Imagética Motora
3.1 Introducgao

O estudo da imagética motora (MI) ndo € recente. Galton, em 1883, foi um dos
pioneiros a investigar este fendmeno. Seus trabalhos eram baseados em auto-
questiondrios com instru¢des para a realizacdo mental de tarefas motoras onde a
varidvel dependente geralmente era o grau de “clareza” das tarefas executadas
(GALTON, 1883 apud ANNET, 1995). Com o desenvolvimento de novas tecnologias,
métodos alternativos comecaram a serem propostos, como a coleta de sinais
eletrograficos e de outros processos fisioldgicos, fornecendo mais informagdo para
andlise.

Pode-se considerar a pratica de MI, como um processo mental dindmico no
qual um sujeito simula internamente uma tarefa motora, sem que ocorra 0 movimento
de quaisquer segmentos corporais associados a esta tarefa (GENTILI et al., 2006). As
evidéncias obtidas em pesquisas t€ém levado a indicacdo de que a MI estd contida na
mesma categoria de processos que envolveriam a programacdo, planejamento e
preparacao para execugdo de tarefas motoras com a diferenca que estas nao ocorrem
(DECETY, 1996; DECHENT et al., 2004). LANG (1979) propde um modelo no qual
explica a complexidade da MI sugerindo que essa seria composta de uma série de
proposi¢des armazenadas no cérebro, que incorporam componentes cognitivos e
neuromusculares. A despeito das bases neuroldgicas, aspectos psicolégicos e
cinestésicos devem ser considerados durante andlise e pesquisa da MI.

Uma possibilidade de classificacdo de padrdes associados a MI baseia-se em
parametros fisiologicos e eletrograficos. Resisténcia e temperatura da pele, freqiiéncia
cardiaca e respiratdria, fluxo sanguineo periférico (ROURE et al., 1999) e parametros
posturais (RODRIGUES et al., 2003) mostraram-se significantemente alterados durante
a realizacdo de MI. O mesmo foi observado com a Tomografia por Emissdo de
Pésitrons (PET) no trabalho de GREZES e DECETY (2002), Magnetoencefalografia
(MEG) (TESCHE et al., 1995) Imagem em Ressonancia Magnética Funcional (fMRI)
(ROSS et al., 2003) e EEG (TOKUMARO et al., 2003; CREMADES, 2002).
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3.2 Modalidades de Imagética Motora (MI)

As modalidades de MI tém sido classificadas como visuais e cinestésicas,
sendo que cada uma pode ser executada em perspectiva de primeira ou terceira pessoa.
Enquanto a MI visual em primeira pessoa corresponde a imaginar a execucao de uma
determinada tarefa motora como se estivesse vendo com seus préoprios olhos, em
terceira pessoa, pode-se associar esta modalidade de MI a observacao de um ‘“‘video
mental”, como se o individuo estivesse fora do seu corpo vendo ele préprio executar um
movimento. Na MI cinestésica em primeira pessoa, o sujeito deve “sentir” como se o
seu corpo estivesse em movimento, procurando obter sensacdes relacionadas as
contragdes musculares e da posicdo dos diversos segmentos corporais no espago. A
respeito da MI cinestésica em terceira pessoa, parece dificil supor que uma perspectiva
externa poderia desencadear sensagdes de movimento, porém CALLOW e HARDY
(2004) sustentam que é possivel que um individuo obtenha sensacdo de movimento
mesmo na MI visual em terceira pessoa, o que representaria entio a utilizacdo de ambas
as modalidades. Esta confusdo a respeito das modalidades e perspectivas de MI
empregadas ja havia sido motivo de questionamentos anteriores. CALLOW (2000)
concluiu que algumas tarefas envolvem a informagdo de movimento e de percepgao,
requerendo uma alternancia na modalidade e perspectiva de imagética. Ainda no estudo
de CALLOW e HARDY (2004), os autores apontaram que existe uma questao
metodoldgica envolvida nos estudos relacionados a modalidades de MI que dificultam a
comparacdo entre os diversos trabalhos realizados. Estes autores utilizaram
questiondrios de imagética visual (VMIQ) e de imagética motora (MIQ), tendo
encontrado forte correlagdo entre a utilizacdo de imagética cinestésica e visual em
primeira pessoa. Com base nestes resultados, afirmaram que o paradigma utilizado em
alguns trabalhos solicita a execu¢do de mais de uma modalidade de MI simultaneamente
ou gera dividas quanto a perspectiva de imagética utilizada.

Segundo MAHONEY e AVENER (1977), a modalidade utilizada na MI esta
associada a aspectos individuais e a natureza especifica da tarefa. Ao analisarem
ginastas de elite durante imaginacdo de gestos motores relacionados as suas atividades
desportivas, os autores concluiram que estes seriam capazes de realizar MI em primeira
pessoa e de obter imagens mentais mais nitidas do que ginastas iniciantes. Entretanto,
HALL et al. (1990) afirmam que muitos atletas comumente utilizam as duas

perspectivas durante MI.
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Uma particularidade em relacdo a utilizacio de modalidades diferentes de
imagética é relacionada a ativacdo do SNC de maneira distinta. STINEAR et al. (2005)
utilizaram 10 individuos destros normais em experimento com estimulacdo magnética
transcraniana (TMS) e igual nimero de individuos em outro experimento com
estimulacdo elétrica transcutanea durante MI cinestésica e visual e imagética visual
estdtica, concluiram que, somente durante MI na modalidade cinestésica, ocorre
alteracdo na excitabilidade do sistema nervoso ao nivel medular, indicando que esta
modalidade reflete a simulagdo interna de um dado movimento, porém sem
realimentacdo periférica. Tais achados foram similares aos de SIRIGU e DUHAMEL
(2001), embora estes autores tenham utilizado como objeto de estudo, o tempo de
duracdo de tarefas mentais de movimento em diferentes modalidades. Estes resultados
indicaram que a simulacdo mental de movimentos, que envolvam acdes motoras
voluntdrias, ndo necessariamente utilizam 0s mesmos processos cognitivos.

As diferencas na ativacao de regides corticais durante perspectivas distintas de
MI também foram observadas por RUBY e DECETY (2001). Estes autores utilizaram a
técnica de Tomografia por Emissdao de Positrons (PET) durante MI em primeira e
terceira pessoas, indicando que ambas as perspectivas ativaram a 4rea motora
suplementar, giro pré-central, precineo e juncdo ocipto-temporal. O coértex
somatosensorial e o cortex parietal inferior no hemisfério esquerdo foram mais ativos na
perspectiva de primeira pessoa, enquanto o coOrtex parietal inferior direito, cortex
cingulado posterior e o cortex fronto-polar foram mais ativados durante MI em terceira
pessoa.

SOLODKIN et al. (2004), utilizando fMRI para comparar a ativagdo de areas
cerebrais durante MI visual, cinestésica e a execugdo real de movimento dos dedos da
mao ipsilateral a partir de comandos visuais aleatérios, verificaram que o volume de
ativacdo de algumas dreas corticais foi diferente para cada condi¢do experimental. A
Tabela 3.1 mostra os resultados obtidos por estes autores. Enquanto o cerebelo, cortex
pré-motor latero-dorsal, drea motora suplementar e 16bulo parietal foram mais ativos
durante a modalidade cinestésica, o 16bulo occipital, responsavel pelo processamento
visual primdrio, e o giro frontal, apresentaram maior atividade durante imagética visual.
Esses resultados indicam a ativacdo de circuitos neurais distintos quando modalidades

diferentes de imagética sao executadas.
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Tabela 3.1: Volume de ativagdo determinada por fMRI (adaptado de Solodkin et al.,
2004).

Volume médio de ativacao cerebral (mm?)

Areas cerebrais Execucao Imagética Imagética Visual
Cinestésica
CRB 1281 +/- 269 336 +/-252 147 +/- 104
IF 294 +/- 102 21 +/-21 42 +/-21
M1 1911 +/- 458 735 +/- 308 0+/-0
LPMC 2058 +/- 555 1197 +/- 311 567 +/ 153
S1 714 +/- 185 315 +/- 189 42 +/- 21
SMA 588 +/- 123 525 +/- 105 147 +/- 41
PAR 1512 +/- 241 924 +/- 231 441 +/- 145
0CC 672 +/- 228 189 +/- 145 609 +/- 438
T/P 147 +/- 83 21 +/-21 0+/-0
THAL 42 +/-21 0+/-0 0+/-0

Cerebelo (CRB), giro frontal inferior (IF), cortex motor priméario (M1), cortex pré-
motor latero-dorsal (LPMC), drea motora suplementar (SMA), 16bulo parietal (PAR),
16bulo occipital (OCC), area temporo-parietal (T/P), tdlamo (THAL).

Em outro estudo, NEUPER et al. (2005) utilizaram o EEG de 14 voluntarios
normais e destros para classificar respostas corticais na observagdo e execucdo de uma
tarefa com a mao direita segurando uma bola, comparando com a imagética visual e
cinestésica desta mesma tarefa, e concluiram que as 4reas sensoriais associadas ao
movimento foram mais ativadas durante execucdo de imagética na modalidade
cinestésica do que na modalidade visual a qual apresentou um padrao de ativagdo nao
muito consistente.

Alguns autores t€ém-se dedicado especialmente ao estudo da imagética visual.
Em extensa revisao bibliografica, TIPPETT (1992) comparou os principais trabalhos da
literatura sobre a geracdo de imagens mentais visuais, sendo que todos relataram a
regido posterior do cortex como substrato neural ativo. De acordo ainda com essa
pesquisa, enquanto Farah e Corballis atribuem a geracdo de tais imagens mentais
predominantemente ao hemisfério esquerdo, Kosslyn e Goldenberg consideram que

ambos os hemisférios participam desse processo.

3.3 Nitidez durante M1

A nitidez das imagens mentais durante MI nao ocorre com o mesmo grau de

clareza em todos os individuos. Existem pessoas capazes de executar mentalmente um
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ato motor com mais facilidade que outras, bem como individuos com lesdes corticais
que se mostram incapazes de formar imagens na mente como na sindrome de Charcot-
Wilbrand (TIPPETT, 1992). Comparando 129 homens e mulheres agrupados em trés
faixas etdrias distintas durante testes subjetivos relacionados a rota¢do mental de objetos
e controle de imagens visuais, CAMPOS et al. (2004) concluiram que os homens
tendem a realizar tarefas mentais com mais facilidade do que as mulheres, assim como
os individuos jovens em compara¢do com os mais idosos.

Diversos métodos tém sido utilizados para analisar a capacidade de imaginar
uma tarefa motora. Dentre os mais utilizados, destacam-se os questiondrios que
compreendem uma lista de perguntas a respeito de sensacdes e “clareza” percebidas
durante imaginacao de tarefas ou objetos onde a facilidade de aplicacdo é, sem duvida,
uma grande vantagem. Enquanto nos questiondrios subjetivos sdo utilizadas instrugdes
para a imaginacdo de cenas e relatos da nitidez, nos questiondrios objetivos sdo
apresentados estimulos como objetos e figuras dos quais € solicitada a manipulagcdo
mental de sua posi¢do no espaco para em seguida escolher dentre algumas alternativas,
aquela que melhor representa a correta posicdo final do objeto ou figura. Segundo
Richardson (apud HALL er al., 1985), testes objetivos e subjetivos tendem a ndo
correlagdo ou leve correlacdo positiva. Uma grande desvantagem na utilizacdo de
questiondrios subjetivos € a utilizacdo de escalas, as quais estdo associadas a escolha
subjetiva de cada individuo (ANNET, 1995). Sendo assim, individuos distintos podem
atribuir diferentes valores a graus de nitidez similares de tarefas mentais.

Dentre os modelos de questiondrios que tém sido utilizados podem ser citados
como exemplo: Psychological Skills Inventory in Sports (PSIS) (MAHONEY et al.,
1987), Imagery Use Questionnaire (IUQ) (HALL et al., 1990), Vividness Movement
Imagery Questionnaire (VMIQ) (ISAAC et al., 1986), Mental Rotations Test (MRT)
(VANDENBERG e KUSE, 1978), Brooks Matrix Task (BROOKS, 1968), Scale of
Vividness of Mental Imagery (HASEGAWA, 1993) e Revised Movement Imagery
Questionnaire (MIQ-R) (FOURKAS et al., 2006).

3.4 O Revised Movement Imagery Questionnaire (MIQ-R)

O Movement Imagery Questionnaire (MIQ) foi especificamente projetado para
mensurar e validar a nitidez durante MI nas modalidades visual e cinestésica

(ATIENZA et al., 1994). O objetivo deste questiondrio foi estabelecer uma relacao entre
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modalidades de MI e habilidade na sua execucao, nitidez das imagens e percepcdo de
movimentos (HALL et al., 1985) e consistia de 18 itens divididos em 9 visuais e 9
cinestésicos. Para avaliacdo da clareza da imagética, foram utilizadas duas sub-escalas
com 7 pontos de medida, que iam desde “muito dificil de ver (ou sentir)” até “muito
facil de ver (ou sentir)”, de acordo com a respectiva modalidade de MI realizada.

Durante a valida¢do do MIQ, foram utilizados 80 sujeitos, tendo sido possivel,
segundo HALL e MARTIN (1994), demonstrar a relacdo entre habilidade em imagética
e performance motora. Assim, a confiabilidade do MIQ foi considerada aceitavel. Hall,
Pongrac e Buckholz, em 1985, encontraram coeficientes de consisténcia interna (obtidos
pelo valor de alfa de Cronbach, que mede o quanto um conjunto de varidveis, nimero
de itens de um questiondrio, expressam os resultados de uma escala) de 0,87 para sub-
escala visual e 0,91 para sub-escala cinestésica (LOVELL e COLLINS, 2001; HALL et
al., 1985). Segundo ATIENZA et al. (1994), o coeficiente de teste-reteste para o MIQ
foi de 0,83 para o intervalo de uma semana. A correlacdo entre as sub-escalas visual e
cinestésica foi de 0,58 indicando que os aspectos de imagética relatados entre ambas
eram fortemente diferenciados. Porém, a existéncia de alguns problemas como longo
tempo de duracdo (mais de 1h) e a utilizacdo de termos que ndo acrescentavam
informacdo adicional, conforme observacdes préticas, fez com que o MIQ fosse
revisado em 1993 (MIQ-R) para melhorar sua aplicabilidade. Dentre as mudancas, o
nimero de tarefas foi reduzido para quatro na modalidade visual e igual nimero na
modalidade cinestésica. Outra alteracao significativa foi a inversdo da ordem das sub-
escalas, onde valores maiores passaram a ser atribuidos a maior facilidade de executar
mentalmente a respectiva modalidade associada.

O MIQ-R tem sido utilizado em diversos trabalhos. FOURKAS et al. (2006b)
analisaram 30 sujeitos normais e encontraram valores maiores de escore durante
imagética visual quando comparados aos valores de imagética cinestésica. LUTZ (2003)
utilizou o0 MIQ-R em dois experimentos com atiradores de dardo (40 homens e igual
nimero de mulheres), observando maior facilidade na realizacdo de imagética visual,
porém, sem significancia estatistica. Resultados similares sdo relatados por STINEAR et
al. (2005), que utilizaram dois grupos com 10 voluntirios. Em outro estudo porém,
GERARDIN et al. (2000) aplicaram o MIQ-R em 8 voluntérios jovens, encontrando o
valor médio de MI na modalidade cinestésica maior do que na modalidade visual sem

significancia estatistica.
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3.5 Duragdo da M1

No estudo da MI, uma informacdo relevante é o tempo de duracdo da execugdo
real e mental de tarefas. PAPAXANTHIS et al. (2002a), utilizando a execu¢do e MI de
movimentos do braco com utilizacdo de sobrecarga em 6 voluntérios sadios, verificaram
que o tempo entre as tarefas era similar. Utilizando tarefas de caminhada e escrita,
aplicadas em 16 individuos normais, PAPAXANTHIS er al. (2002b) também
verificaram que o tempo de execu¢do e imaginacdo eram similares, embora a
variabilidade nos resultados fosse maior durante MI. Em extensa revisao bibliogréfica,
GUILLOT e COLLET (2005) relataram que, apesar de muitos trabalhos indicarem que
o tempo de simulagdo de tarefas mentais estd muito préoximo do tempo real de execugao,
em situagdes particulares, os individuos podem realiza-las com duracdo maior ou menor
que o tempo de execucdo real. Essa diferenca aumentaria durante simulacdo de tarefas
motoras complexas, como, por exemplo, o movimento de ataque realizado por atletas de

voleibol.

3.6 MI associada a doencas do SNC

Dentre os protocolos utilizados para o estudo da MI, sua aplicagdo para
comparar as respostas entre sujeitos sadios e portadores de doengas do SNC tém
merecido grande atengdo. MARUFF et al. (2003) compararam esquizofrénicos com
sintomas de passividade motora e assintomdticos por meio de questiondrios, e
verificaram no primeiro grupo a reducao no tempo de duracdo da imaginagao de tarefas
motoras, embora o tempo de execucado real nao tenha sido afetado, sugerindo que esses
possuem dificuldade na manuten¢do de representacdo interna, € na representacio
temporal interna de agdes motoras. Ainda neste estudo, utilizando outro paradigma e um
terceiro grupo composto de individuos normais, estes autores também verificaram
diferencas no tempo de imaginacdo da tarefa entre este grupo e o de esquizofrénicos.
Um individuo com grande dificuldade durante imagética na modalidade cinestésica e
execucgdo real da tarefa sofria de apraxia associada a lesdo no lobo parietal esquerdo,
indicando que esta regido estd associada a forma¢do de imagens mentais. Tais achados
foram também encontrados por DANCKERT et al. (2004), os quais relacionaram a
hiperatividade do cortex parietal posterior esquerdo associada a atividade
dopaminérgica nesta regido como ocasionando anormalidades no seu funcionamento.

Tal interpretacdo também foi dada por SIRIGU e DUHAMEL (2001) ao utilizar o
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tempo de duragdo de tarefas mentais. Conforme descrito anteriormente, o cortex parietal
posterior esquerdo estd relacionado com a integracdo de informagdo sensorial e
encontra-se ativa durante a pratica de MI (SOLODKIN et al., 2004).

Analisando o caso de um individuo com les@o no cortex parietal esquerdo,
SIRIGU e DUHAMEL (2001) encontraram grande diferenca entre a imagética e a
execu¢do de movimentos da mio, com o individuo relatando grande dificuldade em
manter a imagem mental durante a simulagdo. Outro sujeito, com lesdo na regido
temporal inferior obteve tempos de duracdo semelhantes nas mesmas tarefas acima

descritas, relatando grande facilidade tanto na execucao quanto na imaginacao.

3.7 Aprendizagem motora e M1

Os efeitos positivos da MI tém sido extensamente relatados na melhoria da
performance em esportes e atividades fisicas. Em trabalhos de meta-analise, FELTZ e
LANDERS (1983) e DRISKELL et al. (1994) concluiram que a prética de simulacao
mental de movimentos é significantemente efetiva na melhoria da performance atlética,
sendo dependente da metodologia utilizada e de parametros como periodicidade,
duracdo de cada sessdo e o tipo de tarefa utilizada. RANGANATHAN et al. (2004)
utilizaram dois grupos que realizaram pratica de MI de flexdo de dedo e cotovelo, um
grupo controle e um grupo de seis voluntarios que realizaram exercicios de contragdo
méxima de abducdo dos dedos por 12 semanas demonstrando que embora a prética real
de exercicio resultasse em um aumento de 53% na forca de contragdo méxima, os
grupos que realizaram pratica mental de flexdo de dedo (35%) e do cotovelo (13%)
também obtiveram aumento da for¢a de contragdo maxima enquanto no grupo controle
ndo houve aumento significativo. YUE e COLE (1992) ao realizar experimento com
trés grupos, o primeiro realizou treinamento de flexdo do quarto dedo da mao, o
segundo utilizou treinamento mental da mesma tarefa e o dltimo nao realizou qualquer
modalidade de treinamento, encontrou aumento na forca de contracao muscular em cada
grupo de 22 %, 30 % e 3,6 %, respectivamente.

ROURE et al. (1999) compararam dois grupos de universitdrios praticantes de
voleibol, com similar capacidade de MI (verificada através do MIQ) e nivel de
performance de recepcao de saque (por andlise na execugao real da tarefa), onde apenas
um dos grupos utilizou um programa com dois meses de duracdo com treinamento
mental nas modalidades visual e cinestésica. Os resultados indicaram que o grupo

submetido ao treinamento mental aumentou significantemente sua performance na
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recepcdo de saque quando comparado ao grupo que ndo realizou tal modalidade de
treinamento. Em outro estudo, THELWELL ¢ MAYNARD (2003) utilizaram 16
jogadores de criquete semiprofissionais, os quais foram alocados em dois grupos
distintos (controle e experimental), e aplicaram uma série de métodos baseados em
treinamento mental com objetivo de melhorar a performance na execugdo do
movimento e também a auto-confianca dos praticantes do grupo experimental,
verificando que o grupo submetido ao treinamento mental obteve um aumento
consistente na performance atlética comparado ao grupo controle.

A capacidade de aprendizagem por meio do uso de treinamento mental foi
também analisada por FERY (2003) utilizando voluntdrios destros, do género
masculino, os quais compuseram trés grupos com 8 voluntdrios cada. Dois grupos
desenharam uma figura numa placa e, a seguir, realizaram o treinamento mental da
mesma tarefa baseados em imagética visual para um grupo e cinestésica para o outro. O
terceiro grupo ndo realizou treinamento, sendo considerado como controle. O mesmo
experimento foi executado trés vezes. Em um segundo momento, os individuos
realizaram tarefas relacionadas ao movimento coordenado de ambas as maos. De acordo
os resultados obtidos, o autor concluiu que o aprendizado de tarefas que enfatizam a
forma de um objeto, apds sessdes de treinamento mental, ¢ maior quando este
treinamento € realizado na modalidade visual, enquanto que tarefas relacionadas a
coordenagdo de movimentos possuem melhor aprendizado quando se aplica um modelo

de treinamento baseado em imagética cinestésica.

3.8 O EEG no estudo da Imagética Motora

A utilizagdo do EEG tem se mostrado uma importante ferramenta de andlise do
funcionamento cerebral durante MI. A redug¢do da energia da banda alfa tem sido
comumente associada a estimulacdo sensorial ou atividade mental (CREMADES,
2002). Considerando a MI como um estado cognitivo que promove a utilizacdo de
circuitos neurais correlatos ao planejamento de tarefas motoras, o estudo do EEG
durante MI e particularmente da banda alfa, pode fornecer informac¢des complementares
do nivel de ativacdo cortical associada a este processo.

Padroes de EEG e da banda alfa durante MI tém sido amplamente estudados
para o desenvolvimento de interfaces cérebro-computador (BCI). PFURTSCHELLER

et al. (1997) solicitaram a trés sujeitos a pratica de MI (160 estimulos) das maos direita
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e esquerda (de acordo com um estimulo visual) e adquiriram sinais EEG nas regides
central e parietal nos hemisférios direito e esquerdo. Utilizando a técnica de
dessincronismo relacionado a evento (ERD), estes autores apontaram haver grande
dessincroniza¢do neuronal no hemisfério contralateral. Em contrapartida, com base na
técnica de sincronismo relacionado a evento (ERS), comportamento inverso foi
obervado no hemisfério ipsilateral.

O emprego do EEG associado a MI durante tarefas desportivas ainda carece de
mais estudos. CREMADES (2002) analisou 11 golfistas experientes e 11 novatos
durante MI em primeira e terceira pessoas (usando tarefas previamente gravadas e
reproduzidas por um sistema de dudio) e analisou a poténcia na banda alfa em duas sub-
bandas, superior (11 a 13 Hz) e inferior (8 a 10 Hz). Enquanto o EEG de fundo coletado
por 30s ndo apresentou diferenca significativa, durante MI, diferencas foram
observadas entre os grupos. A poténcia média da sub-banda inferior foi obtida durante
MI em primeira pessoa foi menor do que em terceira pessoa. Tal aspecto foi também
observado na regido occipital dos novatos em comparagdo com os experientes. Na
regido parietal, notou-se diferenca inter-hemisférica na sub-banda superior de alfa,
sendo que os atletas experientes mostraram poténcia maior no hemisfério esquerdo e os
novatos no hemisfério direito. Ainda segundo este autor, esta interacdo mostra o uso de
diferentes hemisférios para codificar estimulos, dependendo do nivel de desempenho do
sujeito. Embora tenha usado um ndmero reduzido de sujeitos e aplicado um teste
estatistico inadequado para andlise dos dados, este autor sugere que esta diferenca

estaria relacionada a estratégia utilizada.
3.8.1 Anadlise Espectral

Segundo SCHIAVI (1999), a densidade espectral de poténcia (DEP) é a
transformada de Fourier da funcdo de auto-correlacio de um sinal x[n] podendo ser

definida como:

2

. 1 N .
P (f)= A}lil)loo E m nEIi’C[n] exp(—j2amT) ¢, 3.1

-j2rfnT

sendo E[e] referente ao valor esperado, exp(-j2zfnT) denota e , T o intervalo

amostral e N o ndmero total de amostras do sinal.

29



Se o sinal x[n] tem duracdo finita de N amostras {x[n], n=0,1, ... , N-1}, entdo a
Transformada de Fourier de tempo discreto pode ser estimada por meio da

Transformada Discreta de Fourier (DFT), ou seja:

~

N-1
X(f)= % > x[nlexp(—j27kfonT) 3.2)
n=0

onde fy = 1/(NT) e f, usado por simplicidade, corresponde a f; = kfy para k=0, 1,..., N-1.

Assim, pode-se estimar Pxx (f) por:
Po(f)=X(f)rX"(f). (3.3)

Assumindo-se os segmentos de EEG como observacdo de um processo Gaussiano
de média zero (LIAVAS et al., 1998), entdo P_(f) tem distribuicdo qui-quadrada de
dois graus de liberdade ( z7). Para aumentar a significAncia estatistica da estimativa
pode-se utilizar o periodograma de Bartlett, dado por:

M-1

D _ - B (m)
P = D PI(f), (3.4)

m=0

onde M é o numero total de sub-trechos de x[n] (independentes e com igual duragdo) e
ﬁxi’”)( f) € o espectro estimado da m-ésima €época. Logo, f’B (f) tem distribuicdo qui-

quadrada de 2M graus de liberdade ( z3,, ).

3.8.2 Teste-F Espectral e Teste de Wilcoxon

O teste F-espectral, TFE(f), ¢ um teste estatistico que permite a comparacao
entre espectros obtidos de sinais em protocolos diferentes, mais especificamente da
contribuicdo em pdtencia de cada freqiiéncia. Com este objetivo, o TFE(f) tem sido
empregado com éxito na deteccdo intra-individual de resposta para estimulos somato-

sensitivos (LEITE et al., 1996) e visuais (LAZAREYV et al., 2004).

Considerando dois sinais EEG, x[n] e y[n], e suas respectivas DEP, ﬁxx (f) e

ﬁyy (f), estimadas conforme equacdo 3.4 utilizando M, e M, épocas, este teste pode ser

expresso por (TIERRA-CRIOLLO et al., 1998):
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TFE(f) = = (3.5)
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y m=1

onde X .(f) e Ym( f) correspondem, respectivamente, a DFT da m-ésima época dos

sinais x[n] e y[n], apds remocao prévia do valor médio de ambos os sinais.

Assumindo-se x[n] e y[n] como observagdes de processos gaussianos, tanto o
numerador quanto o denominador de (3.5) seguem uma distribui¢do central y;,, .

Assim, tem-se:

My
o7 TFE(D) = Fau o, (3.6)

X

onde Fyy; o € adistribuigio central de Fisher com 2M, 2M,, graus de liberdade.

Logo para M = M, = M, e um nivel de significAncia &, a hipétese nula (HO) de
igualdade da contribui¢cdo de poténcia em uma determinada freqiiéncia (ou banda) entre
duas condig¢des distintas, pode ser testada usando-se o valor critico de TFE, expresso

por:

TFE i = Fom, om, o (3.7)

Outro teste estatistico utilizado para determinar diferencas na poténcia do EEG
€ o de Wilcoxon. Este teste € utilizado quando ndo se pode garantir que a distribui¢do
dos valores submetidos a andlise para um determinado conjunto é gaussiana. Desta
forma, a comparagdo entre conjuntos distintos de dados € realizada por meio da
comparacdo entre as suas medianas. Assim, RISTANOVIC et al. (1999) utilizaram o
teste de Wilcoxon para comparar a poténcia do EEG de 72 jovens de 7 a 15 anos de
idade em duas condi¢des (olhos abertos e fechados). SARNTHEIN et al. (2006)
também utilizaram este teste para comparar a poténcia do EEG de 15 individuos sadios
e mesmo numero de individuos com dor neurogénica cronica. RESCHER e
RAPPELSBERGER (1999), utilizaram o teste de Wilcoxon (para amostras
independentes e pareado) na comparacdo da coeréncia em diferentes bandas de
freqiiéncia do EEG com olhos abertos e fechados, durante tarefas mentais de rotacao de
objetos em homens e mulheres, indicando diferengas na ativacdo cortical entre os dois

generos.
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Capitulo 4
Materiais e Métodos

4.1 — Introducgdo

Neste capitulo, serd apresentada informagdo a respeito da determinagdo e
selecdo da casuistica, critérios de exclusdo utilizados, aplicacdo do MIQ-R, aquisi¢cdo
dos sinais EEG durante Imagética Motora, bem como o pré-processamento do EEG.
Esta ultima etapa, inclui a segmentacdo do EEG em épocas, a rejeicio de épocas
contaminadas com artefatos e a investigacdo da habituagdo por meio da aplicacdo do

teste de Wilcoxon a parametros espectrais extraidos do EEG.

4.2 - Casuistica

Todos os 33 sujeitos que se submeteram ao protocolo experimental foram
previamente informados sobre o objetivo da pesquisa, inclusive sobre o préprio
protocolo, apds assinatura de um termo de consentimento livre e esclarecido. Mesmo
participando por vontade prépria, foi esclarecido que poderiam desistir a qualquer
momento e que nao haveria, em hipétese alguma, qualquer tipo de pagamento pela
participacao nos experimentos (Anexol).

Os sujeitos foram selecionados de acordo com os pré-requisitos descritos no
protocolo experimental e alocados em dois grupos distintos denominados “atletas” (GA)
e “ndo-atletas” (GNA). O GA foi constituido por 15 atletas de voleibol de quadra, com
experiéncia minima de dois anos em competi¢des regionais, nacionais e/ou
internacionais oficiais, reconhecidas pelas federacdes de voleibol correspondentes. O
GNA foi composto de 18 individuos sem experiéncia na pratica de voleibol. Em ambos
0s grupos, os sujeitos eram adultos, do sexo masculino, com faixa etdria de 18 a 40 anos
e destros. Por meio de anamnese, informaram ndo serem usudrios de drogas, portadores
de doencas psicofisiolégicas, ndo terem realizado exercicios fisicos até 8 h antes do
teste, e nem utilizado produtos que contivessem cafeina ou estimulantes do SNC.

Um teste-¢t simples foi aplicado para verificar a existéncia de diferengas nos
valores médios de idade dos voluntérios (Tabela 4.1). O resultado indicou que o valor

médio da idade de GA foi maior do que GNA (p <<0,001), para um nivel de
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significacia de a = 5%. O voluntario mais novo foi #13 de GA com 19 anos completos,

enquanto o mais velho fez parte da casuistica de GNA (#10), com 35 anos.

Tabela 4.1: Idade dos 15 voluntdrios de GA e NA. O "#' indica os nao-atletas que foram
excluidos do experimento por ter escore do MIQ-R abaixo de 16 em pelo menos uma
das somas dos valores em cada conjunto de tarefas. Para o cédlculo dos valores médios

de idade, nao foram computadas as idades dos nao-atletas excluidos.

Idade
# Atletas Nao-atletas
1 23 24
2 21 26
3 21 23
4 23 32
5 26 26
6 22 25
7 21 31
8 26 22
9 20 29
10 21 35
11 26 24
12 26 26
13 19 23
14 23 32
15 23 31
16 - 22%
17 - 25%
18 - 29%*
Valor

Médio 22,73 27,27

Desvio

Padrio 2,34 4,06

4.3 - Descricdo do Protocolo Experimental

Os experimentos foram realizados no Laboratério de Mapeamento Cerebral e
Integracdo Sensorio-Motora no Instituto de Psiquiatria e no Laboratério de
Processamento de Imagens e Sinais do Programa de Engenharia Biomédica (COPPE),
ambos da Universidade Federal do Rio de Janeiro. As instalagdes utilizadas eram
dotadas de sistema de refrigeracdo, controle de iluminagao e rede elétrica devidamente

aterrada, fornecendo as condi¢des apropriadas para a execugdo dos testes.

33



Antes da aplicagcdo do protocolo experimental, os sujeitos foram instruidos sobre
os procedimentos aos quais seriam submetidos, e entdo preencheram a ficha de
anamnese e assinaram o termo de compromisso autorizando a participa¢do voluntéria no

experimento.

Tabela 4.1: Idade dos 15 voluntdrios de GA e NA. O "*' indica os ndo-atletas que foram
excluidos do experimento por ter escore do MIQ-R abaixo de 16 em pelo menos uma
das somas dos valores em cada conjunto de tarefas. Para o cédlculo dos valores médios

de idade, nao foram computadas as idades dos nao-atletas excluidos.

Idade
# Atletas Nao-atletas
1 23 24
2 21 26
3 21 23
4 23 32
5 26 26
6 22 25
7 21 31
8 26 22
9 20 29
10 21 35
11 26 24
12 26 26
13 19 23
14 23 32
15 23 31
16 - 22%
17 - 25%
18 - 29%*
Valor
Médio 22,73 27,27
Desvio
Padrio 2,34 4,06

O Revised Movement Imagery Questionnaire (MIQ-R), que consiste na
execugdo real, imagética visual e cinestésica de tarefas motoras, foi traduzido para a
lingua portuguesa e aplicado a cada voluntdrio para determinar sua capacidade de
realizar MI (Anexo 2). Como critério de exclusdo, utilizou-se o escore menor que 15,
correspondente a metade mais um do escore maximo (soma dos valores em cada
conjunto de tarefas), de acordo com o utilizado por CREMADES (2002). Assim, de um
total de 33 voluntdrios, trés sujeitos de GNA foram excluidos da casuistica em estudo,

ou seja, 15 de GNA e 15 de GA.
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Um video do movimento de ataque de voleibol de quadra a partir da posi¢cdo
quatro (zona de ataque do lado esquerdo da quadra) por sobre a rede em dire¢do a
quadra oposta foi inicialmente realizado. O local utilizado para as gravac¢des do video
foi o Ginasio Leite de Castro, localizado na Escola de Educacdo Fisica do Exército,
bairro da Urca, na cidade do Rio de Janeiro. O modelo utilizado foi um ex-atleta
federado de voleibol que atuou como jogador em clubes por mais de 10 anos,
garantindo assim a correta execug¢do do gesto de ataque. Com uma camera digital
(Sony®, modelo DCR-TRV 140 NTSC) foi produzido um video inicial de 7 min e 13 s
com a repeticdo de diversas seqiiéncias do movimento gravadas com a camera em
diferentes posi¢cdes, o que permitiu registrar detalhes especificos como a posi¢do do
corpo, o movimento de salto e a finalizacdo do gesto com a mao golpeando a bola. O
video inicial foi levado para um estidio de edicao digital e, entdo, editado por meio do
programa Avid Express DV®, resultando como produto final uma fita do tipo VHS com
Smin e 10 s de gravacdo. A Figura 4.1 mostra trechos do video com a seqii€ncia de
ataque de voleibol apresentada aos voluntarios.

Com o auxilio de um video cassete e uma televisao colorida 20 polegadas, esse
video foi exibido a cada voluntidrio uma unica vez. Apds a exibicdo, os sujeitos
sentaram em uma poltrona e entdo se iniciou a montagem dos eletrodos de Ag/AgCl no
escalpo de acordo com o Sistema Internacional 10-20 por um técnico em
eletroencefalografia experiente (mais de 10 anos de pritica em montagem de eletrodos
para EEG). Os sinais EEG, foram adquiridos por meio de um eletroencefalégrafo
(EMSA, mod. BNT-36) nas derivacdes O1, O2, P3, P4, C3, C4, T3, T4, TS, T6, F3, F4,
F7, F8, Fpl, Fp2, Oz, Pz, Cz e Fz, previamente filtrados (anti-aliasing de 100 Hz,
passa-altas de 0,1 Hz e notch de 60 Hz) e entdo amostrados a 240 Hz. Tais sinais foram
coletados em trés condi¢des experimentais distintas: EEG espontaneo (ESP), MI-1
(imagética motora em primeira pessoa) e MI-3 (imagética visual em terceira pessoa).
Em ESP (com contagem mental decrescente), precedendo MI-1, a seguir, precedendo
MI-3 e ao final do experimento. Juntamente com o EEG multicanal, o sinal indicativo
do inicio de cada tarefa de imagética foi gravado para futuro uso. No presente trabalho,
somente os sinais adquiridos nas respectivas derivagdes occipitais e parietais do
hemisfério esquerdo (O1 e P3) e direito (O2 e P4) foram estudados, pois estas regides
tém sido consideradas como ativas durante MI visual e cinestésica (SOLODKIN et al.,

2004).
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Figura 4.1: Seqiiéncia de movimentos do ataque de voleibol de quadra, obtidas a partir

do video utilizado para demonstracdo desta tarefa aos voluntarios de ambos os grupos.

Com a sala em luz de penumbra, o voluntirio sentado e com os olhos
fechados, foram inicialmente gravados 90 s de EEG espontineo. A seguir, foi realizada
a aquisicao durante 30 seqii€éncias de MI-1 para a tarefa alvo e 20 seqii€ncias para tarefa

distratora (simular bater palmas), determinadas aleatoriamente pelo programa de
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aquisicdo. Para tal, inicialmente, um estimulo sonoro era apresentado, indicando que o
voluntdrio deveria preparar-se para realizar a tarefa mental. Decorridos 2 s, um outro
estimulo sonoro era emitido, sendo que, se a tonalidade fosse grave indicaria que
deveria ser imaginado o movimento de ataque de voleibol (tarefa alvo), caso o estimulo
fosse agudo, a tarefa distratora deveria ser imaginada, sendo o tempo de duragdo de
cada tarefa de 5s. Cinco minutos apds o término, um segundo bloco foi executado,
também composto de 30 tarefas alvo e 20 tarefas distratoras apresentadas
aleatoriamente, mas utilizando MI-3. Nao houve aleatorizacdo entre as diferentes
modalidades de MI. Para reforcar os detalhes do modelo de imagética solicitado, uma
gravacdo em dudio de todos os detalhes de cada movimento na perspectiva de MI foi

reproduzida antes do respectivo bloco experimental que compunha a tarefa.

Tarefa Alvo Tarefa Distratora

Estimulo grave Estimulo agudo

Figura 4.2: Modelo experimental indicando as tarefas imaginadas durante MI-1 e MI-3.
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4.4 Pré-processamento dos sinais

4.4.1 Rejeicao de Artefatos

Com vistas a reduzir a presenca de artefatos, que poderiam comprometer a
andlise dos sinais no dominio da freqiiéncia, uma metodologia de rejeicdo de artefatos
foi aplicada a cada derivacdo EEG. O critério adotado conforme descrito em TIERRA-
CRIOLLO et al. (1998), tem como base os dois primeiros momentos estatisticos (valor
médio e desvio padrdo) de trechos do sinal EEG espontaneo considerados livres de
artefato, por inspe¢do visual a qual funcionou como o primeiro momento do sistema.
Uma época (tempo de duracdo de cada tarefa de 5 s) foi rejeitada, quando m pontos
consecutivos ou n pontos do total tivessem valor acima de trés desvios padrdo. Os
valores m =24 e n =120 foram estabelecidos como aqueles adequados para rejeitar as
épocas com artefatos do EEG durante o protocolo experimental.

A rotina de rejeicdo, desenvolvida em ambiente Matlab®, permitiu também a
op¢ao de aprovar épocas manualmente, apos a rejei¢ao automdtica. As Figuras 4.3 e 4.4
ilustram o EEG resultante, nas trés condi¢cdes experimentais, da aplicacdo da
metodologia de rejeicdo de artefatos. Como resultado, para todos os voluntdrios, os

sinais EEG em quaisquer das condicdes experimentais possuiam 24 épocas com 5 s de

duracdo cada.

=)
eIt e A e e e S A A i T

:

ppoF3o02 O
3
g

Py P3 02 Of

Figura 4.3: Epocas de EEG, atleta #1 para ESP (a), MI-1 (b) e MI-3 (¢).
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Figura 4.4: Epocas de EEG, ndo-atleta #1 para ESP (a), MI-1 (b) e MI-3 (c).
4.4.2 Determinacdo do niimero de épocas

Para verificar a ocorréncia de habituacdo do EEG ao longo do tempo de
execugdo, tanto em MI-1 quanto em MI-3, os sinais durante MI para cada derivacdo
foram subdivididos em 3 segmentos (S1, S2 e S3), cada um contendo 8 épocas. A
hipétese nula (Hp) de ndo haver habituacgdo foi de que a poténcia na banda de + 1 Hz em
torno do pico de alfa (BPA) néo se alteraria de um segmento para outro em uma mesma
condicdo experimental, ou seja, por exemplo, a poténcia em BPA no segmento S1 ndo

diferiria estatisticamente daquela de S2.
A densidade espectral de poténcia (DEP) de cada segmento foi estimada pelo

periodograma de Bartlett (equagdo 3.4) com M = 40 trechos de EEG com 1 s de duracdo
para cada uma das 8 épocas ( ngim) (f) é a DEP estimada de cada trecho), resultando em

uma DEP com resolugdo espectral de 1 Hz. ISXX( f) foi calculada pela equacdo 3.3, onde

X(f) foi obtido pela DFT (equacdo 3.2), sendo x[n] referente a cada época do EEG,

f=240Hz e N =1200. A partir da DEP foi, entdo, determinada a poténcia na banda de
+ 1 Hz em torno do pico de alfa (BPA) de cada sujeito. A Figura 4.5a mostra a BPA
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para o atleta #1 durante MI-1 na derivacdo Ol1, para o qual o pico de alfa ocorre em
9 Hz. Esta freqiiéncia difere daquela do ndo-atleta #1 durante MI-3, também na
derivacdao Ol1, que, conforme indicado na Figura 4.5b, encontra-se em 10 Hz. Para o
calculo da poténcia média de BPA foi utilizada a integracao pelo método dos trapézios
que corresponde ao cdlculo da drea sob o espectro delimitado pela BPA, interligando-se

as raias espectrais por linhas retas.
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Figura 4.5: DEP do trecho S1 do atleta #1 durante MI-1 na derivagao Ol (a) e

do ndo-atleta #1 (b) durante MI-3. A area em cinza indica a BPA.

A Figura 4.6 mostra os espectros de poténcia dos segmentos S1, S2 e S3 para a
banda alfa do voluntario #6 atleta durante MI-3. Percebe-se claramente que os espectros
de poténcia dos 3 segmentos possuem morfologias diferentes. O mesmo ndo ocorre para
o voluntirio #5 ndo-atleta, também em escala arbitraria (Figura 4.7), no qual os

espectros aparentam possuir caracteristicas similares.
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Figura 4.6: Espectro dos segmentos S1, S2 e S3 para o voluntario #6 atleta nas

derivagdes O1, O2, P3 e P4 durante MI-3. Cada grafico com escala arbitraria.

Figura 4.7: Espectro dos segmentos S1, S2 e S3 para o voluntario #5 nao-atleta nas

derivagdes O1, O2, P3 e P4 durante MI-1. Cada grafico com escala arbitraria.
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O teste pareado de Wilcoxon (o= 5%) foi aplicado para testar a hipétese nula
(Hp) de igualdade das medianas da poténcia média em BPA entre S1, S2 e S3 (duas a
duas) em cada grupo e condicdes experimentais. A Tabela 4.2 mostra os valores-p dos
multiplos testes de Wilcoxon aplicados, indicando que ocorreu diferenga estatistica na
derivacao P3 entre S1 e S3 de GNA (p < o). A Tabela 4.3 é composta dos valores-p nas
comparacdes aplicadas a poténcia durante MI-1. Pode-se observar que ocorreram
diferencas entre S1 e S2 nas derivagdes O1, P3 e P4. Nas comparacOes entre o0s
momentos distintos em MI-3, ndo foram encontradas diferengas significativas em
qualquer das andlises (Tabela 4.4). Dentre todas as comparacdes, apenas entre S2 e S3
ndo foram observadas diferencas para quaisquer das condi¢des e derivacdes. Sendo
assim, optou-se por ndo utilizar as 8 épocas que compde o trecho S1 nas andlises

subseqiientes.

Tabela 4.2: Valores-p no teste de Wilcoxon durante ESP (* indica p < a0 = 5%).

ESP
GA GNA
S1xS2 SI1xS3 S2xS3 S1xS2 S1xS3  S2xS3
01 0,8904 0,7615 0,1688 0,5595 0,0554 0,9780
02 0,6387 0,9780 0,5245 0,6788 0,6387 0,9780
P3 1,000 0,6788 0,4212 0,1514 0,0430%* 0,6387
P4  0,2524 0,3894 0,6387 0,4543 0,0833 0,7615

Tabela 4.3: Valores de p no teste de Wilcoxon durante MI-1 (* indica p < a0 = 5%).

MI-1
GA GNA
S1xS2 S1xS3 S2xS3 S1xS2 S1xS3 S2xS3
01 0,0479*%  0,2293 0,4543 0,3591 0,4212 0,3894
02 0,0730 0,0833 0,1070 0,1688 0,5614 0,1876
P3 0,0215*  0,0256* 00,1688 0,8469 0,9341 0,1354
P4 0,0946  0,0479%  0,1688 0,0054*  0,8040 0,1070

42



Tabela 4.4: Valores de p no teste de Wilcoxon durante MI-3 (* indica p < o0 = 5%).

MI-3
GA GNA
S1xS2 S1xS3 S2xS3 S1xS2 S1xS3 S2xS3
01 00,3591 0,0256 0,2293 0,0833 0,1876 0,8469
02 0,1070 0,1514 0,4543 0,1070 0,5245 0,8040
P3 04543 0,0637 0,1876 0,5995 0,7197 0,3028
P4 00,0413 0,0637 0,4543 0,5245 0,2524 0,5245

4.5 - Processamento do EEG no Dominio da Freqiiéncia

No célculo da densidade espectral de poténcia (DEP), utilizaram-se as 16
ultimas épocas, conforme indicado pelo teste de habituacdo. Para a estimativa do DEP,
utilizou-se o periodograma de Bartlett, conforme equacgao 3.4, com M = 80 trechos de
EEG com 1 s de duracdo para cada época, implicando resolucio espectral de 1 Hz. A
partir da DEP, foi entdo determinada a poténcia na banda de + 1 Hz em torno do pico de
alfa (BPA) de cada sujeito. Assim como para verificar a existéncia de habituacdo no
EEG, foi utilizada a integracdo pelo dos trapézios para o cdlculo da poténcia média de
BPA. Esses valores foram utilizados na comparacdo entre grupos por meio do teste
pareado de Wilcoxon e intra grupos no teste-F espectral para um nivel de significincia
de 5 %.

4.6 - Aplicacdo do Teste-F espectral

Para testar a diferenca entre as DEP durante ESP, MI-1 e MI-3, utilizou-se do

teste F-espectral, TFE(f), estimado conforme equacdo 3.5. Nesta expressao, 13xx( )

representa a DEP durante ESP e P vy () corresponde & DEP durante MI-1 ou MI-3,

quando da comparacdo entre ESP e as duas condi¢des experimentais com imagética. Na

comparagdo entre as duas modalidades de MI, com a hipdtese de reducdo maior da
poténcia durante MI-1 quando comparada com MI-3 (CREMADES, 2002). f’xx(f )

correspondeu 2 DEP de MI-3 e ﬁyy (f), a DEP do EEG durante MI-1.
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O célculo do valor de TFE,,; foi realizado conforme equacgdo 3.7. Uma vez que
o nimero de épocas utilizadas para o cédlculo da DEP do numerador e denominador é
idéntico, sendo M =80, resultou em TFE.;=1,30. Para que o TFE(f) indicasse
diferenca significativa para a BPA de diferentes momentos, bastou que o valor de TFE
ultrapassasse o valor critico em apenas uma das freqiiéncias que compdem a BPA. Por
se tratar de multiplas comparacdes aplicadas simultaneamente em um unico teste, a
correcdo de Bonferroni foi aplicada. Esta correcao implica em reduzir o valor de alfa de
acordo com o nimero de comparagdes simultaneas realizadas, conforme descrito em
(BUSSAB e MORETINI, 1987), assumindo-se por simplicidade, que as comparacdes
sdo independentes entre si. Apds tal corre¢do, o valor de TFE.; aplicado para BPA

aumentou para 1,40.
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Capitulo 5

Resultados

5.1 - Introdugao

Inicialmente, serdao apresentados os resultados da aplicacio do MIQ-R,
utilizado como critério de exclusio, bem como para mensurar a capacidade de
individuos realizarem MI em diferentes modalidades. A seguir, o grau de nitidez de MI-
1 e MI-3, mensurado com as sub-escalas do MIQ-R, indicaréd a facilidade com a qual
cada voluntario realizou as tarefas mentais pertinentes aos respectivos protocolos
experimentais. Posteriormente, com base na andlise espectral e no TFE(f), em particular
da banda alfa do EEG, os resultados serdo apresentados para os protocolos
experimentais em estudo, no que concerne a andlise intra-individual. Finalmente,

utilizando o teste pareado de Wilcoxon a analise interindividual serd realizada.

5.2 — Revised Movement Imagery Questionnaire (MIQ-R).

O escore maximo para cada uma das duas sub-escalas do MIQ-R
(correspondente a soma dos valores maximos de cada uma das quatro tarefas de uma
das MI, visual ou cinestésica), cujo valor é de 28 (sendo o minimo de 15), foi alcancado
por quatro voluntdrios atletas (GA) e um voluntidrio ndo-atleta (GNA) para a
modalidade visual de MI (Tabela 5.1). Por outro lado, na modalidade cinestésica,
nenhum voluntdrio de GA e apenas um de GNA obtiveram este escore maximo. Dos 15
voluntdrios atletas, nove apresentaram escores do MIQ-R na modalidade visual maiores
que a cinestésica enquanto que seis voluntdrios ndo-atletas obtiveram escores em MI
visual maiores do que em MI cinestésica. Nas duas modalidades de MI, o GNA resultou
em escore médio menor e variabilidade maior quando comparado ao GA, sendo o
escore médio da MI visual superior ao da cinestésica (Figura 5.1).

Para GA, embora os escores médios tenham sido distintos, ou seja, 21,73 na
modalidade cinestésica e 23,67 na visual, o teste-t de Student pareado (intra-grupos)
indicou ndo ser possivel rejeitar (o0 = 5%) a hipétese nula de igualdade entre os escores
médios destas modalidades (p-condicdo) do MIQ-R, pois conforme mostra a Tabela 5.2,
resultou em valor de 0,22. Observacdo similar pdde ser feita para GNA, sendo neste
caso, p-condi¢do = 0,84. Na comparacao entre grupos (p-grupos), o mesmo pode ser

dito, sendo que a modalidade visual resultou valor de 0,10.
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Tabela 5.1: Escores do MIQ-R, valor médio e desvio padrdao para MI cinestésica e
visual de cada voluntdrio. Os resultados em negrito indicam o maior valor e a

modalidade onde esta ocorreu para cada voluntario.

atletas nao-atletas

# Cinestésica Visual Cinestésica Visual
1 18 21 16 18
2 18 28 27 26
3 22 21 24 15
4 27 17 23 23
5 25 26 21 18
6 21 26 15 27
7 24 28 25 22
8 19 25 16 24
9 24 24 20 21
10 21 20 15 16
11 17 23 23 17
12 23 17 20 20
13 27 23 23 19
14 17 28 15 28
15 23 28 28 23

Valor 21,73 23,67 20,79 21,14

médio

Desvio 3,39 3,83 4,64 4,19

padrao

Tabela 5.2: Teste-t para escores médios do MIQ-R de GA e GNA, dentro de cada grupo

Cinestésica Visual p-condicdo
Atletas 21,73 23,67 0,22
Nao-atletas 20,79 21,14 0,84
p-grupos 0,53 0,10
2af T — _|_ _|_ .
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Figura 5.1: Box plot dos valores de escore do MIQ-R para MI visual e cinestésica em
GA e GNA. A caixa limita a regido onde se encontram 75% dos valores e o segmento
interno indica a mediana. As linhas horizontais extremas (acima e abaixo da caixa)

indicam os valores mdximo e minimo obtido para MIQ-R.
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A seqiiéncia de movimentos executada nas tarefas dois (MI visual) e cinco (MI
cinestésica) do MIQ-R (Apéndice 1: “Curve-se para baixo e entdo salte em linha reta
para cima o mais alto possivel com ambos os bragos estendidos acima da cabeca.
Aterrise com os pés afastados e abaixe os bragos até que retornem a posi¢do ao longo
do corpo”) € bastante similar aquela do movimento executado por atletas de voleibol
durante o bloqueio. Assim, comparou-se o grau de nitidez de MI destas tarefas,
conforme Tabela 5.3. Nesta, nota-se que os escores médios para MI visual (tarefa 2) e
cinestésica (tarefa 5) indicam que a hipdtese nula (r de student simples para o = 5%) de
igualdade dos escores médios s6 pode ser rejeitada (p-grupos << 0,001) quando se
compara o grupo de atletas com o de ndo-atletas quando da execucdo da MI visual.
Nesta tarefa, o escore médio de GA (6,07) € muito superior ao de GNA (4,40), sendo
sete 0 maximo escore possivel (sete itens, cada um igual a unidade, interpretado como
sendo uma tarefa muito fécil de ver). Deve-se salientar que a hipdtese nula (¢ de student
pareado para o = 5%) de igualdade dos escores médios das tarefas visual e cinestésica é

aceita (p-condi¢do) independentemente do grupo ser de atletas ou nao-atletas.

Tabela 5.3: Escores médios e desvios padrao do MIQ-R para as tarefas 2 e 5.

Tarefa 2 Tarefa 5 p-condicdo
Atletas 6,07 £ 1,22 5,33+ 1,30 0,0885
Nao-atletas 4,40+ 1,56 4,67+ 1,45 0,5850
Pp-8rupos <<0,001%* 0,1594

5.3 Nitidez durante MI-1 e MI1-3

Na Tabela 5.4, nota-se que o mdximo grau de nitidez (escore 7) foi alcancado
por sete dos 15 atletas durante MI-1 ou MI-3, enquanto que somente um nao-atleta
atingiu esse escore. Por outro lado, somente dois dos ndo-atletas obtiveram grau de
nitidez unitdrio (minimo possivel), tendo isto ocorrido em MI-1. Os escores médios do
grau de nitidez para MI-1 e MI-3 indicam que a hip6tese nula (¢ de student simples para
o =5%) de igualdade pode ser rejeitada ao se comparar o grupo de atletas com o de
nao-atletas (p-grupos). O mesmo ndo ocorre quando da comparacdo entre as duas
condig¢des (p-condicdo), para a qual se usou o ¢ de student pareado com o =5%. Em
MI-1, o escore médio de GA (6,0) € muito superior ao de GNA (4,20), sendo tal

constatacdo também valida para MI-3.
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Tabela 5.4: Grau de nitidez de MI de cada voluntdrio, de cada grupo (GA e GNA),
durante MI-1 e MI-3. Valores em negrito correspondem a modalidade de MI na qual

cada voluntdrio sentiu maior facilidade (ou seja, atribuiu maior valor na respectiva sub-

escala).
atletas nao-atletas
# MI-1 MI-3 MI-1 MI-3
1 6 6 3 4
2 6 7 5 4
3 5 5 3 4
4 6 5 6 6
5 6 6 5 2
6 5 7 5 5
7 7 6 6 6
8 6 7 5 6
9 6 5 3 3
10 7 6 1 3
11 6 4 4 2
12 7 6 5 6
13 6 3 5 3
14 6 7 1 7
15 5 4 6 6
Valor 6,00 5,60 4.20 4,47
médio
Desvio 0,65 1,24 1,66 1,64
padrao
Tabela 5.5: Grau de Nitidez médio das imagens mentais em MI-1 e MI-3.
MI-1 MI-3 p-condicdo
Atletas 6,00 5,60 0,28
Nao-atletas 4,20 4,47 0,66
p-grupos <<0,01* 0,04*
7 T T T
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Figura 5.2: Valores médios de nitidez durante MI-1 e MI-3.
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5.4 Anadlise inter-condicdes experimentais usando o Teste-F Espectral

A Figura 5.3 mostra as estimativas espectrais de poténcia (utilizando cinco
sub-trechos de cada uma das 16 épocas de 5 s de duragdo) na faixa de 6 a 15 Hz, a qual
inclui a banda alfa, para as derivagdes occipitais e parietais de um atleta (#5) e de um
nao-atleta (#10) na condi¢do experimental de EEG espontaneo (ESP). Para o atleta,
embora as estimativas espectrais apresentem morfologia similar independente da
derivacdo, o pico de alfa em 9 Hz € mais expressivo na regido occipital. No exemplo do
ndo-atleta, além da poténcia relativa na banda alfa ser evidente ainda existe a
contribuicao da banda teta. Neste caso, o pico de alfa na regido occipital encontra-se em
11 Hz e na parietal, em 12 Hz, sendo a contribuicdo de poténcia neste pico muito

inferior (cerca de 80 vezes) aquela do exemplo do atleta.

100

2 .

it
1

B Hz 15 B Hz 14

Figura 5.3: Estimativa espectral do EEG das derivagdes O1, O2, P3 e P4 durante ESP
das 16 épocas de EEG dos voluntarios (a) #5 atleta e (b) #10 ndo-atleta.

Estimativas espectrais do EEG de O1 de dois outros sujeitos nas diferentes
condic¢des experimentais (ESP e imagética motora) sao mostradas na Figura 5.4. Neste
caso, nota-se que, para ESP, ambos o atleta (#1) e o ndo-atleta (#9) apresentam um pico
pronunciado na banda alfa, para o primeiro em 10 Hz e para o segundo em 11 Hz. Em
MI-1, enquanto que para o atleta o pico de alfa € maior que em ESP, para o ndo-atleta o
ocorre o oposto. Na condicdo MI-3, ambos os sujeitos apresentam pico de alfa com
poténcia relativa inferior aquela da condicao ESP. A poténcia em BPA (poténcia na
banda de + 1 Hz em torno do pico de alfa) varia com a condi¢do experimental € mesmo
entre os sujeitos deste exemplo, evidenciando a variabilidade inter-condi¢des e, mesmo,

interindividual.
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Figura 5.4: Espectros de poténcia para a banda alfa em escala arbitraria. (a) Atleta #1 e

(b) ndo-atleta #9. Derivacdo O1. A drea em cinza indica a regido de BPA

A Figura 5.5 mostra o TFE(f) do EEG na derivagdo Ol para os mesmos

sujeitos € mesmas condi¢Oes experimentais da Figura 5.4.

Neste caso, o TFE(f) indica

que a hipétese nula de igualdade da poténcia entre condi¢des distintas pode ser rejeitada

(TFE(f) > TFE.;; = 1,3 para M =80 e a = 5%), somente em algumas das freqii€ncia da

banda alfa tanto para o atleta (#1) quanto para o nio-atleta

(#9). Tal constatacdo é mais

evidente na comparacdo ESP x MI-1. Considerando a BPA e, conseqiientemente, a

correcdo de Bonferroni (TFE.; =1,4), a hipétese nula € rejeitada em todas as

comparagdes para o ndo-atleta, enquanto que para o atleta isto ocorre somente entre

ESP x MI-1 e ESP x MI-3.

3 : 3 .
— E%F x hil-1
— ESF x M1
== E5F x M3 (a) - Espzruu-s
""" Wll-1 ¢ Bll-3 TR Y
2 L

qqqqq

a 10 18Hz &

11 15Hz

Figura 5.5: TFE(f) do EEG da derivacdo Ol para (a) atleta #1 e (b) ndo-atleta #9. A

linha horizontal mais fina (1,3) e a linha mais espessa (1,4) indicam respectivamente o

valor de TFE,,; para cada freqiiéncia da banda e BPA (4rea em cinza) com correcdo de

Bonferroni .
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A Tabela 5.6 mostra o resultado da comparagdo entre as diferentes condi¢des

experimentais usando-se o TFE na BPA do EEG das derivagdes occipitais e parietais de

todos os atletas. Nesta, nota-se que a hipétese nula de igualdade de poténcia entre tais

condic¢des, independentemente da derivacdo, foi rejeitada em todas estas somente para

dois atletas (#8 e #15), enquanto que somente um voluntdrio (#5) ndo apresentou

diferenga. A diferenca entre as condi¢cdes ESP e MI-1, nas derivacdes Ol e P4, ocorreu

para um maior nimero de voluntérios (doze). Tais resultados encontram-se sumariados

na Figura 5.6.

Tabela 5.6: TFE do grupo Atletas para todos os individuos. O ‘x’ indica onde

TFE(f) > TFE.,; em BPA de cada voluntério para cada comparagao.

ESP x MI-3

ESP x MI-1 MI-1-MI-3
# 01 02 P3 P4 O1 O2 P3 P4 O1 O2 P3 P4
1 X X X X X X X
2 X X X X X X X X X
3 X X X X X X
4 X X X X X X X X X X
5
6 X X X X X X X X
7 X X X X
8 X X X X X X X X X X X X
9 X X X X X X
10 X X X X X X X X X X
11 X X X X X X X X X X X
12 X X X X X X
13 X X X X X X X X X
14 X X X X X X X X
15 X X X X X X X X X X X X
Total 12 11 11 12 10 9 10 8 7 9 10 9
15 T T
14 I ESP x MI-1 |
ESP x MI-3
8 13 MI-1 3 MI-3
= 12
_4%‘ 11
:g 10
= g
= 7
=]
5
o1 a2 P3 P4

Figura 5.6: Numero de voluntarios onde TFE(f) > TFE.,; na BPA do GA.
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A comparacdo entre as diferentes condi¢cdes experimentais usando-se o TFE na
BPA do EEG das derivagdes occipitais e parietais de todos os ndo-atletas ¢ mostrada na
Tabela 5.7. Neste caso, para todos os voluntdrios, a hipétese nula foi rejeitada em pelo
menos uma das comparagdes entre condi¢des distintas, sendo que para dois deles (#8 e
#14) esta foi rejeitada em todas as comparacdes. A Figura 5.7 mostra que o maior
percentual de ndo-atletas que apresentaram diferenca entre condi¢des (ESP x MI-1 e
MI-1 x MI-3) ocorreu para a derivagdo P3. Por outro lado, o menor percentual ocorreu

entre ESP e MI-3, embora ainda na regido parietal (P4) no hemisfério direito.

Tabela 5.7: TFE aplicado na BPA do grupo ndo-atletas para todos os individuos.. O ‘x’

indica a existéncia de diferenca significativa (TFE(f) > TFE,,;) em cada comparagao.

ESP x MI-1 ESP x MI-3 MI-1 x MI-3
O1 02 P3 P4 O1 O2 P3 P4 O1 O2 P3 P4
1 X X X X X X
2 X X X X X X X X X
3 X X X X X X
4 X X X X X X X X X
5 X X X X X X X X X
6 X X X X X X X X
7 X X X X X X X X X
8 X X X X X X X X X X X X
9 X X X X X X X X X X
10 X X X X X
11 X X X X X X X X X
12 X X X X X X X X X
13 X X X X X X
14 X X X X X X X X X X X X
15 X X X X X X X X X X
Total 11 10 13 12 10 9 10 8 10 11 13 12
15 T T T T T T T T T T T T
14} [ ESP x MI-1 i
sl ESP »x MI-3 |
3 MI-1 3 MI-3
E 12 i
- i
E 4
£ i
= .
o1 02 P3 P4

Figura 5.7: Numero de voluntarios onde TFE(f) > TFE..; na BPA do GNA em

todas as comparacoes realizadas.
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5.5 Anadlise intra-grupo usando o Teste de Wilcoxon

Na aplicacdo do teste de Wilcoxon pareado, as medianas dos valores médios de
poténcia da BPA de GA (Tabela 5.8) indicaram haver diferenca significativa (p <0,05)
nas derivagdes O1 e P3 (hemisfério esquerdo), na comparagdo ESP x MI-1, e somente
em Ol ao se comparar ESP e MI-3. Por outro lado, para os ndo-atletas, todas as
derivagdes occipitais e parietais indicaram haver diferenca significativa (p <0,05) entre
as condi¢des ESP e MI-1. Além disso, diferenca estatisticamente significante também
foi observada em Ol na comparacdo ESP x MI-3. Somente para GNA constatou-se
diferencga entre as medianas dos valores médios de poténcia da BPA, sendo esta em P3

na comparagao entre MI-1 e MI-3.

Tabela 5.8: Valores-p do teste pareado de Wilcoxon comparando a poténcia média na
BPA em ESP, MI-1 e MI-3 do grupo de atletas. O “*” indica as comparacdes onde

ocorre diferenca significativa (p < 0,05).

ESP x MI-1 ESP x MI-3 MI-1 x MI-3
01 0,0125* 0,0125* 0,8904
02 0,0946 0,2293 07197
P3 0,0043* 0,3383 0.1514
P4 0,0637 0,6788 0,1688

Tabela 5.9: Valores-p do teste pareado de Wilcoxon comparando a poténcia média na
BPA em ESP, MI-1 e MI-3 do grupo de nao-atletas. O “*” indica as comparac¢des onde

ocorre diferenca significativa (p < 0,05).

ESP x MI-1 ESP x MI-3 MI-1 x ML3
01 0,0151* 0,0215* 0,0554
02 0,0215* 0.3591 0,0833
P3 0,0479* 0.2293 0,0479*
P4 0,0479* 0.1876 0.1514
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Capitulo 6

Discussao

Qualquer protocolo experimental de simulacdes mentais de tarefas € de dificil
controle, pois a interpretacdo da instrucdo para realizacdo da mesma e até o proprio
estado psicologico do voluntirio podem interferir no resultados. Entre as diversas
abordagens adotadas neste trabalho, deve-se situar a op¢ao por limitar a faixa etdria dos
participantes e a utilizacdo apenas de voluntarios do género masculino.

Tal procedimento foi baseado nos diferentes padrdoes de ativacdo cortical
refletidos nos sinais EEG de homens e mulheres conforme descrito no trabalho de
RESCHER e RAPPELSBERGER (1999) e de facilidade para manipular imagens
mentais descrita por CAMPOS et al. (2004). Ambos utilizaram como paradigma a
pratica mental da rotacdo de objetos, na qual predomina essencialmente a imagética
visual. Segundo TIPPETT (1992), esta modalidade de imagética ativaria as regides
posteriores do cortex incluindo o lobo occipital, no qual estd contido o cértex visual
primdrio. Este também tem se mostrado ativo quando da pratica de MI na modalidade
visual, conforme trabalho de SOLODKIN et al., 2004. De acordo com a informacgao
descrita na literatura, a restricdo da casuistica em voluntdrios apenas do género
masculino evitou a incursao de mais uma varidvel que poderia interferir nos resultados
tanto do MIQ-R quanto na nitidez da MI e sinais EEG durante MI-1 e MI-3.

Apesar do valor médio da idade de GA ter sido maior que o de GNA, todos os
voluntarios de ambos os grupos eram individuos adultos jovens e sadios com idades
dentro da faixa etdria definida na casuistica inicial. No que concerne ao GA, cabe
ressaltar que a idade na qual os atletas de voleibol de alto rendimento encerram a
carreira normalmente estd abaixo dos 40 anos. Durante a fase de divulgacdo da pesquisa
para selecionar a casuistica, nenhum atleta que respondeu positivamente a participacao
estava fora dos limites de idade definidos originalmente. O estudo de POLISH (1997),
que também utilizou potenciais evocados (auditivos e visuais) € a poténcia de sub-
bandas de alfa, ndao demonstrou variagdes consistentes do EEG ao longo do aumento da
idade. Porém, outros autores reportaram alteragdes no EEG decorrentes do aumento da
idade (KOLEV et al., 2002). Tais autores compararam adultos jovens e de meia idade e
encontraram diferenca nos potencias evocados visuais entre os grupos. Devido a este

comportamento do EEG ao longo da idade, a delimitacdo da faixa etdria possibilitou
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reduzir o risco de interferéncia nos resultados do EEG, assim como da nitidez durante
MI, a qual reduziria com o aumento da idade, conforme relatado no trabalho de
CAMPOS et al. (2004).

Os resultados do MIQ-R obtidos no presente estudo indicaram que ambos os
grupos realizaram a modalidade de MI visual com mais facilidade do que a cinestésica,
e que os atletas sentiram maior facilidade do que os ndo-atletas. Porém, ndo foi obtida
significancia estatistica (p < 0,05) na diferenca entre grupos (p-grupos) ou condicdes (p-
condicdo). Estes resultados foram similares aos de LUTZ (2003), STINEAR et al.
(2005) e FOURKAS et al. (2006), que também observaram maior facilidade na
realizacdo da MI visual quando da aplicacio do MIQ-R. Porém, nestes trabalhos, a
casuistica foi composta de individuos de ambos os géneros, fato que representa uma
dificuldade na interpretacao dos resultados devido a diferenga entre a nitidez durante a
manipulacdo mental de imagens entre géneros conforme foi descrito por ALFREDO
CAMPOS et al, (2004). No trabalho de LUTZ (2003), foram utilizadas sub-escalas de
valores com classificagao invertida conforme a versao original do MIQ (HALL et al.,
1985), o que pode ter influido nas respostas dos individuos. Também ndo foi aplicado
nenhum teste estatistico para comparar os valores obtidos, 0 mesmo ocorrendo no
trabalho de FOURKAS et al. (2006). J4 STINEAR et al. (2005) reportam que nao
existem diferencas significativas entre os valores dos escores, porém nao informa qual o
teste estatistico empregado para tal andlise.

O presente trabalho utilizou o MIQ-R em atletas de alto rendimento de voleibol
de quadra e individuos que ndo praticam tal atividade. Dos trabalhos analisados,
somente no de STINEAR et al. (2005) o MIQ-R foi aplicado em individuos com
experiéncia em uma pratica desportiva (lancamento de dardo), embora esta possua um
padrao de movimento bem diferente dos movimentos realizados por atletas de voleibol.
A comparacdo de nossos resultados com os da literatura fica restrita pela falta de
controle das varidveis relacionadas a casuistica dos outros trabalhos. Mesmo assim,
nossos achados tendem a indicar que, durante o MIQ-R, tanto os praticantes de voleibol
quanto os individuos sem préatica neste desporto realizam MI na modalidade visual com
maior facilidade que a cinestésica. Quanto a diferenca entre os escores totais do GA
com relacdo ao GNA, certamente ela seria maior caso os trés individuos do GNA com
escore abaixo de 15 inicialmente excluidos do restante do experimento fossem entdo

considerados, o que reduziria o valor médio para este grupo.
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Um possivel problema no estabelecimento do MIQ-R seria as instrugdes para a
realizacdo da MI visual, pois, quando € feita a solicitagdo para que o individuo “Forme
uma imagem a mais clara e nitida possivel do movimento executado”, e apds cada
movimento, quando lhe é ordenado que “feche os olhos e visualize-se AGORA”, em
nenhum momento € indicada qual perspectiva da MI visual a ser executada. Segundo
CALLOW e HARDY (2004), a realizacdo da MI visual em primeira pessoa é
freqiientemente confundida e os individuos executam a MI cinestésica. A falta de
informacao sobre a perspectiva de MI visual a ser executada no MIQ-R pode implicar

diferencas substanciais nos resultados, em particular nesta modalidade.

Na realizacdo da MI nas tarefas dois (modalidade visual) e cinco (modalidade
cinestésica) do MIQ-R, era esperado que atletas conseguissem executd-las mentalmente
com mais facilidade do que os ndo-atletas, pois estas tarefas representam movimentos
similares aos executados por atletas de voleibol de quadra durante o bloqueio. Um atleta
desta modalidade certamente ji possui toda a programag¢do motora necessdria para
execugdo desta tarefa que lhe é familiar. Os resultados deste trabalho concordam em
parte com esta observagdo, ou seja, atletas realmente executaram ambas as modalidades
de MI com maior facilidade que os ndo-atletas, havendo maior diferenca na MI visual.
Para o GA, a MI visual s6 pode ser aceita como mais facil de ser realizada do que a
cinestésica com significancia p = 0,0885. Tal achado, entretanto, difere do reportado por
MAHONEY e AVENER (1977), os quais concluiram que individuos com experiéncia
em uma determinada tarefa motora seriam capazes de executar MI na modalidade
cinestésica com maior facilidade do que aqueles sem experiéncia. Por outro lado, HALL
et al. (1990) reportaram que atletas de elite tendem a utilizar ambas as perspectivas
durante MI de tarefas especificas da sua pratica esportiva. Deve-se enfatizar, porém, que
embora semelhante a0 movimento de bloqueio, as tarefas dois e cinco do MIQ-R nao
sdo exatamente idénticas a situacdo vivenciada durante a execugdo real.

Os dados da comparacdo entre a nitidez de MI inter-grupos (p-grupos)
indicaram maior facilidade de execucdo da MI do ataque de voleibol pelos individuos
de GA tanto em MI-1 quanto em MI-3. Tais individuos executam exaustivamente o
movimento de ataque durante jogos e sessdes de treinamento e assim conhecem todos
os detalhes relacionados a posi¢do do corpo no espaco durante cada fase do movimento,
bem como a nocdo de tempo com relacdo a posi¢ao da bola para atingi-la de maneira

correta. Sendo assim, era esperado que os individuos de GA conseguissem realizar a MI
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em ambas as perspectivas com maior nitidez do que os voluntarios de GNA. HALL et
al. (1985) examinaram diversos estudos que procuraram relacionar a habilidade em
executar MI e a execucdo real de movimentos e concluiram que os resultados sdo muito
inconsistentes. ANNET (1995) revisou a literatura e também observou que alguns
estudos mostram uma relacdo entre habilidade para MI e pratica real de movimentos
mas outros trabalhos falham em obter resultados semelhantes. MAHONEY E AVENER
(1977) observaram resultados similares aos do presente trabalho comparando a pratica
de MI de ginastas de elite e iniciantes, embora exista uma questdo de metodologia em
seu trabalho que ndo permite assegurar se os ginastas de elite utilizam-se da MI
cinestésica ou da modalidade visual em primeira pessoa.

Os resultados do presente estudo mostram que hd uma tendéncia dos atletas de
elite imaginarem um movimento relacionado a sua pratica com mais facilidade que nao-
atletas. Entretanto, essa andlise ainda é motivo de discussdo e ndo existe um consenso
na literatura. Mais estudos ainda se fazem necessdrios para que as ddvidas presentes
possam ser eliminadas.

Neste estudo, as épocas de sinal EEG adquiridas durante ESP MI-1 e MI-3
foram definidas com 5 s de durag¢do. Para MI-1 e MI-3, o inicio de cada época estava
associado ao estimulo sonoro que indicava qual a execu¢do da tarefa alvo ou distratora.
O tempo real de execucdo do movimento de ataque de voleibol de quadra pode sofrer
variagdes em decorréncia da velocidade da jogada e da trajetdria da bola a partir da sua
saida apds o toque do levantador. Em termos gerais, o tempo para execucdo desta
seqiiencia dura entre trés e quatro segundos. O trabalho de GUILLOT e COLLET
(2005) apontou que tarefas complexas podem demandar mais tempo para execucdo
mental do que na execucao real. Para obter um espectro discreto com resolugao de 1 Hz,
cada trecho de sinal deveria ter 1 s; sendo assim, a utilizagdo de 5 s de duracdo para
cada época satisfaz as condicdes para aplicacdo do periodograma de Bartlett, bem como
permite que se utilize mais informacgdo sobre as respostas do EEG a execucao da MI de
cada estimulo.

Neste trabalho, optou-se por analisar a banda alfa do EEG, pois esta tem se
mostrado significativamente alterada durante imagética motora (CREMADES, 2002).
Observa-se porém, que existe uma diferenca interindividual na freqiiéncia onde ocorre a
maxima contribuicao na poténcia da banda alfa. Diferentemente da utilizacdo de toda a
banda, considerou-se a poténcia na faixa de £ 1 Hz em torno do pico de alfa,

denominada de BPA. Para verificar a ocorréncia de habituagdo no EEG ao longo da
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apresentacdo dos estimulos e determinar quantas épocas de MI-1 e MI-3 poderiam ser
utilizadas, aplicou-se o teste de Wilcoxon. Este teste indicou que em algumas condi¢des
experimentais ocorreram diferencas entre a poténcia média na BPA entre os primeiros
estimulos e os posteriores ao longo do experimento, devendo-se por este motivo ndo se
utilizar as oito primeiras épocas do EEG. Resultados similares foram encontrados por
LIM er al. (1999), embora estes autores tenham utilizado o valor RMS em vez da
poténcia média durante estimulos sonoros na derivagdo Cz. NIEDEMEYER e LOPES
DA SILVA (1999) também discorreram sobre o fendmeno, tendo indicado que a
habituacdo tende a desaparecer quando o tipo de estimulo apresentado é modificado.
Neste sentido, nossos achados podem servir para futuras pesquisas que utilizem
estimulos em seqiiéncia durante imagética motora.

Diversos autores tém relatado que a magnitude da poténcia na banda alfa é
inversamente proporcional ao processamento da informacdo em regides corticais
funcionalmente associadas a tarefa, podendo ocorrer um aumento em dreas ndo ativas
(SHAW, 1996, CREMADES, 2002). No presente estudo, com o emprego da MI,
considera-se que a estimulacdo foi interna ou “enddgena”, a qual produz respostas
menores no EEG do que estimulos externos, conforme explicado por NIEDEMEYER e
LOPES DA SILVA (1999).

Os resultados do TFE(f) aplicados a BPA indicaram que a reducdo de poténcia
em tal faixa do espectro ocorreu sempre em maior nimero de voluntdrios na
comparagdo entre ESP e MI-1 tanto no GA quanto no GNA. Para a mesma condi¢do
experimental e derivagdo, a diferenca no nimero de voluntdrios entre os grupos, quando
ocorreu foi pequena. Porém, percebe-se claramente que as derivagdes do hemisfério
esquerdo (O1 e P3) apresentaram o maior nimero de sujeitos com resposta significativa.
A atuacdo do hemisfério esquerdo, particularmente no cortex parietal posterior durante
MI, foi também relatada por RUSWORTH ef al. (1997) e SIRIGU e DUHAMEL
(2001) que utilizaram como pardmetro, o tempo de duracdo de tarefas mentais em
individuos com lesdes nesta regido cortical. Embora nao tenham sido encontrados
trabalhos que utilizaram o TFE(f) em protocolos com MI, este trabalho consistiu na
utilizacdo de estimulos seqiienciais assim como na estimulacdo foto-intermitente
utilizada por LAZAREYV et al. (2004), que aplicaram o TFE(f) para detectar respostas
no espectro do EEG durante diferentes freqiiéncias de estimulacao incluindo algumas na
banda alfa. Essa diferenca encontrada na ativagao cortical em modalidades diferentes de

MI também ¢é relatada por outros autores tais como CREMADES (2002), que utilizou
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protocolo experimental semelhante, STINEAR ef al. (2004) que utilizaram TMS e
estimulacdo transcutinea, e SIRIGU e DUHAMEL (2001), que relataram diferencas na
execu¢do de MI em perspectivas diferentes de um individuo com lesdao no coértex
parietal posterior e outro com lesdo na regiao infero-temporal.

Os resultados dos testes de Wilcoxon aplicados aos conjuntos de individuos
indicaram que, durante MI-1, ocorreram as maiores redugdes da poténcia média na BPA
com relacdo a ESP, sendo significativa nas quatro derivacdes estudadas do GNA e nas
derivagdes do hemisfério esquerdo de GA. Estes achados podem ser interpretados como
a ativacdo de dreas cerebrais distintas para MI de uma tarefa motora complexa em
grupos com diferentes graus de conhecimento na execucdo real desta tarefa, com
predominancia de ativacdo do hemisfério esquerdo para o GA e com ambosos
hemisférios participando ativamente em GNA. Assim como no TFE(f), esses resultados
também mostram que a realizacdo de MI na modalidade cinestésica demanda um maior
esfor¢o cognitivo dos voluntdrios, representado pela maior reducdo da poténcia média
na BPA quando comparado com a MI visual, conforme ja demonstrado por

CREMADES (2002).
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Capitulo 7

Conclusao

A andlise da simulagdo mental de tarefas complexas, como o movimento de
ataque do voleibol de quadra, realizada nas modalidades visual, em perspectiva de
terceira pessoa, e cinestésica, em primeira pessoa, aplicadas em voluntdrios agrupados
de acordo com o grau de vivéncia na execuc¢do real da tarefa acima indicada, revelou
que um grupo composto de sujeitos com experiéncia em tal execucdo realiza ambas as
modalidades de imagética motora com mais facilidade do que individuos inexperientes.
Porém, tal comportamento ndo ocorre quando tarefas ndo habituais s@o apresentadas
para os dois grupos, como durante a aplicacio do Revised Movement Imagery
Questionnaire (MIQ-R).

O resultado da aplicagdo das técnicas no dominio da freqii€ncia, em particular
do teste-F espectral, para a andlise intra-individual e do teste de Wilcoxon para andlise
interindividual da poténcia na faixa de + 1 Hz em torno do pico de alfa dos sinais de
EEG durante o respouso (EEG espontianeo) e imagética motora indicaram que regides
corticais distintas sdo ativadas tanto para as diferentes modalidades de imagética quanto
para os grupos.

Entretanto, outros estudos se fazem necessarios para que os mecanismos de
processamento de informagdo pelo cortex durante imagética motora sejam melhor

compreendidos. A continuidade deste trabalho pode ser sumariada como se segue:

v Aumento do niimero de voluntdrios em cada grupo experimental para melhorar
a confiabilidade dos resultados.

v’ Utilizacdo de casuistica composta de voluntdrios com doencas no SNC para
comparar as respostas corticais com voluntarios sadios.

v' Implementagio da aleatorizacdo na seqiiéncia de apresentagdo das
modalidades de imagética motora, para evitar que a apresentacdo da imagética
em modalidade visual sempre apds a modalidade cinestésica possa ocasionar

alteracoes no estado de aten¢ao dos individuos.
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v Redugdo do nimero de estimulos em cada seqiiéncia de imagética para reduzir
o risco de habituacdo. A segmentacdo das duas seqiiéncias em maior nimero
com menos estimulos também deve ser considerada.

v Investiga¢do dos sinais de EEG de outras regides corticais, pois a literatura
tem apontado que outras regides do cortex estariam ativas durante imagética
motora.

v' O emprego de outras técnicas estatisticas e a comparag¢do com as técnicas ja

utilizadas.
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Apéndice 1

Neste capitulo serd apresentado os modelos do Termo de Consentimento para
Participacao em Pesquisa Cientifica e da ficha de anamnese, preenchidos por todos os

voluntarios.
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Termo de Consentimento para Participacao
em Pesquisa Cientifica

Vocé estd sendo convidado a participar de um estudo denominado “O ritmo alfa
durante imagética motora”, cujo objetivo é analisar padroes encefalograficos durante
a imagina¢ao de uma tarefa motora.

Sera realizado o preenchimento de questiondrios seguido da aplicacdo de um
teste de imaginacdo de tarefas motoras (MIQ — Movement Imagery Questionnaire)
seguido de coleta de sinais eletroencefalograficos de acordo com protocolo a ser
previamente informado pelo responsdvel. Estdo garantidas todas as informacdes que
vocé queira, antes, durante e depois do estudo. A sua participacdo € voluntéria e vocé
tem a liberdade de recusar participar do estudo, bem como, caso aceite participar, retirar
sua aceitacdo a qualquer momento, sem que isto lhe cause prejuizo de qualquer forma.

As informagdes relacionadas ao estudo poderdo ser inspecionadas pelos
envolvidos na pesquisa, no entanto se qualquer informacao for divulgada em relatérios,
publicagdes ou quaisquer outros meios de comunicagdo, isto ocorrerd de maneira
codificada, de modo que a confidencialidade seja mantida.

As despesas de testes e instrumentacdo, necessdrias para a realizacdo do
exame, nio sdo da responsabilidade do participante o qual ndo receberd qualquer valor
em dinheiro para participac@o no estudo.

Este projeto foi previamente aprovado por comité de ética de acordo com as
normas do Ministério da Saude.

Rio de Janeiro, / / Eu,
li o texto acima e compreendi a natureza e
objetivo do estudo do qual fui convidado a participar. A explicacdo que recebi menciona
os riscos e beneficios associados aos exames. Entendi que sou livre para interromper
minha participagdo no estudo a qualquer momento sem justificar minha decisdo.
Entendi o que nao posso fazer durante os testes e sei que qualquer problema relacionado
aos testes serd livre de custos para mim e concordo voluntariamente em participar deste
estudo.

Assinatura do voluntario

Assinatura do pesquisador responsavel
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Ficha de Anamnese

Nome completo:

Data de Nascimento: __ / / Nacionalidade:
Altura: Peso:
Atleta Federado? (S/N) H4 quanto tempo?

Joga em que posi¢ao (des)

Com que freqii€éncia semanal vocé pratica o voleibol?

Ja utilizou algum método de treinamento mental durante sessdes de treino? (S/N)

Qual?

Possui alergia a alguma substancia? (S/N) Qual(is)?
Faz uso de algum medicamento? (S/N) Qual?

Possui alguma patologia? (S/N) Qual?
Observacoes:
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Apéndice 2

Neste capitulo serd apresentado o Revised Movement Imagery Questionnaire

(MIQ-R) utilizado como um dos instrumentos de selecdo da casuistica do nosso estudo.
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MIQ-R (Revised Movement Imagery Questionnaire) em Portugués

Cada um dos seguintes enunciados descreve uma a¢do ou movimento particular. Ouca
cada enunciado cuidadosamente e entdo execute 0 movimento como descrito.

Somente execute 0 movimento uma udnica vez apds o comando ‘“‘execute 0 movimento
agora”. Apds executar o movimento retorne a posi¢do de partida anterior a execugao,
exatamente como se esperasse para executar o movimento uma segunda vez. Entdo,
dependendo das questdes que serdo solicitadas para a sua execucao:

Forme uma imagem a mais clara e nitida possivel do movimento executado

Preste atengdo para sentir-se realizando o movimento sem executd-lo efetivamente.

Somente inicie as tarefas mentais solicitadas ap6s os comandos “feche os olhos e se veja

AGORA” ou “Feche os olhos e sinta-se AGORA”

Ap0s ter completado o teste mental proposto classifique em fécil/dificil com relacdo a

sua habilidade na execugao de acordo com as escalas abaixo

Escala de Imagética Visual

7 6 5 4 3 2 1

Bastante  F4cil de Um pouco Neutro (nem Umpouco  Dificil  Muito dificil
facil de ver facil de ver facil nem dificil de de ver de ver
ver dificil) ver

Escala de Imagética Cinestésica

7 6 5 4 3 2 1

Bastante  Facil de Um pouco  Neutro (nem Um pouco  Dificil  Muito dificil
facil de sentir facil de facil nem dificil de de sentir de sentir
sentir sentir dificil) sentir
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Inicio do Teste

Posicao
Inicial

Permaneca de pé com os pés juntos e os bracgos ao longo do
corpo

Acao

Em 1 segundo sera solicitada a execugdo do seguinte
movimento.

Flexione seu joelho direito o méximo possivel de maneira que
vocé permaneca de pé apoiado na perna esquerda com a perna
direita totalmente flexionada. Finalmente abaixe sua perna
direita até retornar a posi¢ao inicial de apoio com ambos os
pés no solo.

Execute o movimento AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental

Assuma a posicao inicial.

Em 1 segundo vocé sera instruido a sentir-se executando o
movimento anterior sem realiza-lo de fato, da maneira mais
clara e nitida possivel.

Feche seus olhos e sinta-se executando AGORA. 10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental. /0 segundos

Posicao
Inicial

Permaneca de pé com suas maos ao longo do corpo

Acao

Em 1 segundo vocé sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Curve-se para baixo e entdo salte em linha reta para cima o
mais alto possivel com ambos os bracos extendidos acima da

cabeca.

Aterrise com os pés afastados e abaixe os bracgos até que
retornem a posi¢ao ao longo do corpo

Execute o movimento AGORA. /0 segundos

Tarefa Mental

Assuma a posicao inicial.

Em 1 segundo voce sera instruido a visualizar-se realizando a
tarefa anterior sem realiza-lo de fato, da maneira mais clara e
nitida possivel.

Feche seus olhos e visualize-se executando AGORA. 10
segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental. /0 segundos
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Posicao
Inicial

Estenda o braco de sua mao nao-dominante para o lado do
corpo de maneira que ele fique paralelo ao solo com a
palma da mao para baixo

Acao

Em 1 segundo voce sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Mova seu braco para frente do corpo permanecendo paralelo
ao solo. Mantenha seu braco extendido durante 0 movimento

executando vagarosamente.

Execute o movimento AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental

Assuma a posicao inicial

Em 1 segundo voce sera instruido a sentir-se executando o
movimento anterior sem realizd-lo de fato.

Feche seus olhos e sinta-se executando AGORA. 10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental. /0 segundos

Posicao
Inicial

Permaneca com seus pés afastados e seua bracos
complemente extendidos acima da cabeca

Acao

Em 1 segundo vocé sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Lentamente curve seu corpo para frente pela cintura tentando
alcancar o dedao do pé ou o solo com a ponta dos dedos das
maos e entdo retorne a posicao inicial permanecendo ereto
com seus bracos extendidos sobre a cabeca.

Execute o movimento AGORA. /0 segundos

Tarefa Mental

Assuma a posicao inicial.

Em 1 segundo voce sera instruido a visualizar-se realizando a
tarefa anterior da maneira mais clara e nitida possivel.

Feche seus olhos e visualize-se AGORA. 10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental. /0 segundos

Posicao
Inicial

Permaneca com os pés unidos e os bracos ao longo do
corpo.

Acao

Em 1 segundo voce sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Curve-se para baixo e entdo salte em linha reta para cima o
mais alto possivel com os bracos extendidos acima da cabeca.
Aterrise com os pés afastados e abaixe os bracos até que
retornem a posi¢ao ao longo do corpo.
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Realize o movimento AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental | Assuma a posi¢do inicial

Em 1 segundo voce sera instruido a sentir-se executando o
movimento anterior sem realizd-lo de fato.

Feche seus olhos e sinta-se executando AGORA

10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental

10 segundos
Posicao Permaneca com seus pés e pernas unidos e seus bracos ao
Inicial longo do corpo.
Acao Em 1 segundo sera solicitada a execu¢do do seguinte
movimento.

Flexione seu joelho direito o0 maximo possivel de maneira que
vocé permaneca de pé apoiado na perna esquerda com a perna
direita totalmente flexionada. Finalmente abaixe sua perna
direita até que retorne a posicao inicial de apoio com ambos 0s
pés no solo.

Execute essas agOes vagarosamente. Execute o movimento
AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental | Assuma a posi¢do inicial.

Em 1 segundo vocé sera instruido a visualizar-se realizando a
tarefa anterior da maneira mais clara e nitida possivel.

Feche seus olhos e visualize-se AGORA. 10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizagdo desta tarefa mental. /0 segundos

Posicao Permaneca com os pés unidos e os bracos ao longo do

Inicial corpo.

Acao Em 1 segundo vocé sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Lentamente curve seu corpo para frente pela cintura tentando
alcancar o deddo do pé ou o solo com a ponta dos dedos das
maos e entdo retorne a posi¢ao inicial permanecendo ereto
com seus bracos extendidos sobre a cabeca.

Execute o movimento AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental | Assuma a posi¢do inicial

Em 1 segundo voce sera instruido a sentir-se executando o
movimento anterior sem realizd-lo de fato.

Feche seus olhos e sinta-se executando AGORA 10 segundos
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Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental
10 segundos

Posicao
Inicial

Estenda o bracgo de sua mao nao-dominante para o lado do
corpo de maneira que ele fique paralelo ao solo com a
palma da mao para baixo

Acao

Em 1 segundo vocé sera instruido a realizar o seguinte
movimento.

Mova seu braco para frente até a frente do corpo
permanecendo paralelo ao solo. Mantenha seu braco extendido

durante o movimento e fagca execute-o vagarosamente.

Execute o movimento AGORA. 10 segundos

Tarefa Mental

Assuma a posicao inicial.

Em 1 segundo vocé sera instruido a visualizar-se realizando a
tarefa anterior da maneira mais clara e nitida possivel.

Feche seus olhos e visualize-se AGORA. 10 segundos

Agora, classifique a facilidade/dificuldade encontrada na
realizacdo desta tarefa mental. /0 segundos

85




