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Abstract

Introduction: Lower limb power, as measured by the sit-to-stand (STS) test, and torque
variability have been identified as sensitive predictors of functionality in older adults.
However, the relationship between these two factors in older adults remains to be fully
elucidated. Methods: The main objective of this study was to examine the correlation
between muscle power, as determined by various STS tests, and torque variability in older
subjects. The study's participants comprised 38 healthy older adults. The maximum
isometric contraction of the knee extensors was measured using an isokinetic
dynamometer, followed by measurement of torque variability. The assessment of muscle
power during the execution of the STS tests was conducted using three distinct methods:
with an encoder, on a force platform, and by formula. Participants performed the STS
tests on the force platform and with the encoder at slow and fast repetitions. For the
calculation using the formula, they performed the highest possible number of sit-to-stand
repetitions in 30 seconds. Results: A substantial positive correlation was identified
between torque variability and both absolute and relative power measured with the
encoder (R? = 0.17-0.39; p < 0.001), during the execution of the STS test at both slow
and fast speeds. A significant correlation was also observed between torque variability
and power assessed on the force platform at slow speed (R? = 0.12; p < 0.001). A
significant correlation was identified between torque variability and power obtained using
the formula (R~ 0.39; p <0.001). Conclusion: The assessment of muscle power through
various STS tests demonstrated a moderate and statistically significant correlation with
torque variability. The findings also suggest a greater sensitivity of the relationship
between torque variability and muscle power when STS is assessed by the encoder

and by the formula.

Keywords: Older adults; Muscle power; Sit-to-stand test; Torque variability.



Resumo

Introducio: A poténcia dos membros inferiores, avaliada pelo teste de sentar e levantar
(STS), e a variabilidade do torque sao preditores sensiveis da funcionalidade em idosos.
Porém, a relagdo entre eles em idosos é pouco conhecida. Métodos: Este estudo teve
como objetivo analisar a relagdo entre a poténcia muscular, mensurada por diferentes
testes de STS, e a variabilidade do torque em individuos idosos. Neste estudo participaram
38 homens e mulheres idosos saudaveis. Foram mensuradas a contragao isométrica
maxima dos extensores do joelho num dinamdémetro isocinético, € posteriormente
mensurada a variabilidade do torque. A poténcia muscular durante a execugao dos testes
de STS foi avaliada a partir de trés diferentes métodos: com encoder, na plataforma de
forca e por formula. Os participantes realizaram os testes de STS na plataforma de forca
e com o encoder com repeti¢cdes lentas e rapidas, enquanto para o célculo a partir da
formula os praticantes realizaram o maior nimero de repeti¢des de sentar e levantar em
30 segundos. Resultados: Foram encontradas correlagdes significativas positivas entre a
variabilidade do torque e a poténcia absoluta e relativa, medida pelo encoder (R* = 0,17—
0,39; p<0,001), quando o teste de STS foi executado de maneira lenta e rapida. Também,
foi observada corelagdo significativa entre a variabilidade do torque e a poténcia avaliada
na plataforma de for¢ca de forma lenta (R* = 0,12; p < 0,001). Por fim, também foi
encontrado correlagdo significativa entre a variabilidade e a poténcia obtida pela formula
(R*=0,39; p<0,001). Conclusao: A poténcia muscular avaliada por diferentes testes de
STS, mostraram correlagdo moderadas e significativas com a variabilidade do torque.
Também, sugerem uma maior sensibilidade da relagdo entre a variabilidade e a poténcia

muscular nos STS avaliada pelo encoder e pela formula.

Palavras-chave: Idosos; Poténcia muscular; Teste de sentar e levantar; Variabilidade do

torque.
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Introducio

O namero de pessoas com 65 anos ou mais em todo o mundo devera duplicar até
2050, passando de 761 milhdes em 2021 para 1,6 mil milhdes. Da mesma forma, o
nimero de pessoas com 80 anos ou mais esta a crescer de forma exponencial
(WHO,2015), o que torna imprescindivel o desenvolvimento de politicas publicas
direcionadas a este grupo. O envelhecimento estd associado a diversas alteracdes
negativas no sistema neuromuscular e na capacidade funcional (Suetta et al., 2019), entre
as quais se destaca a diminuicdo da capacidade de produzir poténcia muscular nos
membros inferiores (Reid et al., 2014).

A poténcia muscular resulta do produto entre a forca muscular da contracao e a
velocidade do movimento do membro (Reid et al., 2014). Apesar de ainda pouco
valorizada por muitos profissionais de satde, a literatura cientifica demonstra que a
poténcia muscular € um preditor mais forte do desempenho funcional em idosos do que a
forga muscular ou a quantidade de massa muscular esquelética (Lauretani et al., 2003;
Reid et al., 2014). Este facto ¢ particularmente preocupante, dado que a poténcia muscular
tende a diminuir mais rapidamente e de forma mais precoce do que a massa muscular ou
a for¢a (Van Roie et al., 2018). Assim, métodos simples e fiaveis de avaliagao da poténcia
muscular em idosos, bem como a sua relacdo com variaveis associadas a capacidade
funcional, sdo fundamentais para identificar o risco funcional associado ao
envelhecimento.

A dinamometria isocinética ou saltos na plataforma de for¢a sdo métodos eficazes
e fidveis para avaliar a poténcia muscular em idosos. No entanto, apresentam limitagoes,
nomeadamente o custo elevado e a dificil aplicagdo na prética clinica (Baltasar-
Fernandez, Alcazar, Losa-Reyna, et al., 2021). Como alternativa, tem-se destacado a
avaliacdo da poténcia muscular dos membros inferiores através do teste de sentar e
levantar da cadeira, que ¢ uma tarefa funcional com forte associagdo a poténcia da
extensdo do joelho (Alcazar et al., 2020; Winger et al., 2021).

Atualmente, sdo utilizados dois métodos para avaliar a poténcia durante o teste de
sentar e levantar. Alguns estudos utilizam a plataforma de for¢a (Alvarez Barbosa et al.,
2016; Chorin et al., 2016), outros, transdutores de posi¢éo linear (Alvarez Barbosa et al.,
2016).

Mais recentemente, a estimativa da poténcia com base numa equagao que utiliza

carateristicas antropométricas e principios biomecanicos tem vindo a ser amplamente



adotada em contextos clinicos. Esta equagdo estima a poténcia média concéntrica (fase
ascendente da tarefa) com base no desempenho no teste tradicional (Alcazar et al., 2018).

Contudo, os valores de poténcia obtidos por diferentes métodos de teste foram
pouco comparados entre si € na literatura. Desconhece-se se alguns desses métodos
subestimam ou superestimam os valores reais da poténcia muscular, o que pode
comprometer o diagnostico de individuos em risco de declinio funcional. Além disso, a
relagdo entre a poténcia muscular estimada nesses testes e outras varidveis
neuromusculares associadas ao envelhecimento permanece pouco explorada. Uma dessas
variaveis ¢ a variabilidade do movimento, mais concretamente a variabilidade do torque,
definida como a variagdo normal da producdo de torque nas repeticdes de uma tarefa
angular ao longo do tempo (Holsgaard Larsen et al., 2007a). Esta variabilidade permite
ao sistema motor ajustar-se de forma flexivel a diferentes tarefas, sendo essencial para o
controlo e adaptagdo do movimento (Harbourne & Stergiou, 2009).

Estudos mostram que individuos idosos apresentam menor complexidade nas
flutuagdes de forga em comparagdo com jovens adultos (Holsgaard Larsen et al., 2007b).
No entanto, ndo se sabe se essas alteragdes afetam a produg¢ao muscular em tarefas
funcionais, como o teste de sentar e levantar. Assim, compreender a relacdo entre a
poténcia muscular avaliada por diferentes métodos e a variabilidade do torque pode
contribuir para um melhor entendimento dos efeitos do envelhecimento no sistema
neuromuscular e, consequentemente, apoiar estratégias para a promog¢do do
envelhecimento saudavel (Alcazar et al., 2018; Zijlstra et al., 2007).

A revisdo de literatura mostra que sdo escassos os estudos que investigam a
associacdo entre a poténcia muscular e a variabilidade do torque. Neste contexto, este
estudo tem como objetivo analisar a relagdo entre a poténcia muscular, mensurada por
diferentes testes de sentar e levantar, e a variabilidade do torque em individuos com idade
igual ou superior a 65 anos. A hipotese € que os diferentes métodos de avaliagdo gerardao
valores distintos de poténcia muscular, mas que todos apresentardo uma associagao

significativa com a variabilidade do torque de extensao de joelhos.
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Métodos

Critérios de Elegibilidade dos Participantes

Para este estudo, foram definidos critérios especificos de inclusdo e exclusdo para
selecionar uma amostra adequada de participantes idosos. Foram incluidos no estudo
individuos com idade igual ou superior a 65 anos, tanto do sexo masculino como
feminino. Por outro lado, os participantes que ndo conseguiram andar independentemente
por um periodo continuo de dez minutos foram excluidos; essa capacidade foi avaliada
inicialmente por meio de uma pergunta direta ao participante, € em casos de incerteza, o
participante foi solicitado a andar em velocidade autodeterminada por dez minutos para
confirmar a sua capacidade. Além disso, individuos diagnosticados com distlrbios
neuroldgicos ou neuromusculares, lesdes musculoesqueléticas que limitavam a execugao
das tarefas delineadas no protocolo, ou aqueles sob influéncia de medicamentos com
efeitos colaterais conhecidos no sistema nervoso também foram excluidos.

Estes critérios de exclusdo foram fundamentais para garantir a seguranga dos
participantes e a validade dos resultados, assegurando que os dados reunidos refletissem
assim o impacto da interven¢do numa populagdo especifica, sem serem influenciados por
condigdes pré-existentes que pudessem afetar a capacidade de participagdo ou os

resultados do estudo.

Plano de Recrutamento

Foi realizada uma divulgacdo através das redes sociais (Facebook, Instagram,
Linkedin) e contacto direto. Depois de contactados, aqueles individuos que demonstraram
interesse em participar foram convidados a comparecer, pessoalmente, em dia e hora pré-
definidos, a uma sessdo de apresentagdo e esclarecimento de duvidas sobre o estudo. Caso
concordassem em participar, foi-lhes fornecido o consentimento informado para

assinarem.

Calculo do Tamanho da Amostra

O tamanho da amostra foi calculado utilizando o calculo G*Power e com base em
investigacdo prévia que avaliam a associacdo entre a poténcia muscular em testes de

sentar e levantar e o desempenho fisico em idosos (Baltasar-Fernandez et al. 2021). Neste
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estudo, foi determinado um tamanho amostral de n= 38 idosos, poder (probabilidade de

erro tipo II de 1-B) a um nivel de significancia o de 0,05 (unilateral).

Desenho de estudo

Numero de participantes contactados
Excluidos (n=2) (n=40)

- Histéria anterior de

patologias (n=0) 'L

- Incapacidade de andar

Realizei uma sessao de informacao sobre

durante 10 minutos . i L Excluido: sem
os potenciais riscos e objetivos. .

continuos (n=0) — N . —»! consentimento
Apresentacao dos critérios de i

- Comprometimento _ . informado (n=0)
elegibilidade e exclusao

cognitive (n=0)

- Les@o de queda no *

ultimo ano (n=0)

- Idade =z 65 anos (n=2)

Numero de participantes que
participaram no estudo

(n=38)

Figura 1 — Fluxograma do Plano de Recrutamento

O estudo observacional foi realizado no Integrative Movement in Networking
systems Laboratory, localizado na Clinica de Fisioterapia da Escola Superior de Saude
Egas Moniz, Campus Universitario, Quinta da Granja, Monte da Caparica, 2829-511
Caparica, Portugal, por um fisioterapeuta formado em dinamometria isocinética,
plataforma de for¢a e encoder (com pelo menos 10 horas de experiéncia). Apos a
aprovacao ética foi obtida os dados foram recolhidos entre setembro de 2024 e junho de

2025. Foram seguidas as diretrizes STOBE para estudos transversais.

Exposigado

Com base na metodologia de (Alcazar et al., 2021) o protocolo do presente estudo
foi adaptado para uma unica visita ao laboratorio. Cada visita teve, a duragdo aproximada
de 60 minutos, realizada em hora fixa do dia durante, onde foram avaliados os testes de
sentar e levantar de uma cadeira e a variabilidade do torque dos extensores do joelho num

dinamometro isocinético.
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A Figura 2 apresenta a sequéncia dos procedimentos durante a visita ao
laboratério. Inicialmente foi fornecida uma visao geral detalhada dos procedimentos e de

seguida os participantes assinaram o consentimento informado. Na sequéncia os
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Figura 2 - Diagrama do Desenho de Estudo

participantes realizaram uma contracdo isométrica voluntdria maxima (CIVM) de
extensao do joelho em um dinamoémetro isocinético. Os participantes foram posicionados
sentados, mantendo a anca e o joelho a 90° de flexao. Estes foram orientados a produzir
a maior forca possivel de extensdo do joelho no angulo de 70 graus, desde o repouso até
a0 maximo, no menor tempo possivel, e depois para manter a contragdo maxima por cinco
segundos. Foram realizados, pelo menos, duas tentativas de CIVM, com um intervalo
minimo de trés minutos de repouso entre cada tentativa. O valor mais elevado de CIVM
foi utilizado para as analises futuras. Apos a CIVM, os participantes realizaram uma
contragdo isométrica de extensao do joelho a 40% da CIVM, no angulo de 70 graus,
durante 60 segundos, para a avaliacao da variabilidade do torque.

Ap0s os participantes realizarem trés testes diferentes de sentar e levantar de uma
cadeira, de maneira randomizada, para a mensura¢do da poténcia muscular. Dois dos
testes consistiram em realizar dez repetigdes de sentar e levantar, com execug¢do lentas e
rapidas. A poténcia muscular produzida nestes dois testes, foi mensurada por uma
plataforma de forca e por um encoder. Por fim, foi realizado o teste de sentar e levantar,
para o calculo da poténcia muscular a partir da utilizagdo da féormula. O teste consistiu

em realizar o maior nimero possivel de repeticdes de sentar e levantar m 30 sgundos.
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Entre cada teste, os participantes descansaram no minimo trés minutos, de forma a
minimizar a fadiga. Em cada um dos testes foi obtido o valor de poténcia muscular
absoluto e relativo a 85% da massa corporal total. De modo a garantir uma execucao
correta das tarefas, todos estes testes foram realizados com um encorajamento verbal ¢ a

supervisao por parte dos fisioterapeutas investigadores.

Recolha de dados, analise de dados e gestao

Contragdo isométrica voluntaria maxima e Variabilidade do torque

A variabilidade do torque foi avaliada num dinamometro isocinético (Biodex
System 3 research, Shirley, NY, EUA). Durante o teste, os participantes sentaram-se e
foram fixados na regido superior do tronco para evitar movimentos que prejudicassem o
alinhamento da articulagdo do joelho com o eixo de rotacdo do dinamdmetro. Cada
participante realizou trés CIVM, com 5 segundos de duracdo, no angulo de 70° de
extensao do joelho (0° = joelho totalmente estendido). O maior valor d CIVM foi utilizado
para analises futuras.

De seguida, os participantes realizaram a avaliacdo da variabilidade do torque.
Para isso, os participantes realizaram uma contragdo isométrica a 40% do valor do CIVM,
sustentada durante 60 segundos, também no angulo de 70° de extensdo do joelho (Oliveira
etal., 2022; Stergiou, 2004). Os dados do torque foram recolhidos a 1 Hz (Biopac MP100,
BIOPAC Systems, Califérnia, EUA) e processados com o software Matlab (The
MathWorks Inc., Natick, MA, EUA).

Para medir a variabilidade da extensdo do joelho, foi utilizado um codigo
personalizado em MATLAB. Em seguida, estes sinais foram redimensionados para 50 Hz
apos a realizagdo de uma analise espectral de poténcia, a qual revelou uma frequéncia
maxima de 3,2 Hz entre todos os participantes. Assim, seguiu-se a recomendacao
deStergiou, 2004) de utilizar uma frequéncia de amostragem cinco vezes superior a
frequéncia mais elevada da série temporal em estudo. Esta analise foi realizada através
da densidade espectral de poténcia. Posteriormente, utilizou-se a Entropia Amostral
(Sample Entropy — SampEn) (Richman et al., 2000) para determinar a estrutura temporal
dos sinais de torque. A SampEn determina a probabilidade de que sequéncias curtas de
pontos de dados se repitam ao longo de uma sequéncia temporal. No presente estudo,

foram selecionados e aplicados os seguintes parametros para a determinacdo dos valores
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de SampEn: comprimento do padrdo (m) igual a 2, tolerancia de erro (r) de 0,3 e

comprimento de dados (N) de 1500 pontos (ou seja, 50 Hz x 30 segundos).

Teste de sentar e levantar na plataforma de forca

No teste de sentar e levantar executado sobre a plataforma de forga, os
participantes sentaram-se numa cadeira de altura padrdo (0,47 cm) com os bracos
cruzados sobre o peito e realizaram 10 tentativas de levantar da cadeira, passando da
posicdo sentada para uma posi¢do ortostatica, o mais rapido possivel e com a velocidade
usual, com 60 segundos de descanso entre tentativas. Uma plataforma de forga (Bertec
FP6040 Forceplate, EUA), posicionada sob os pés dos participantes durante a tarefa
mensurou a for¢a de reagdo vertical do solo (eixo z), exercida durante o0 movimento, foi
registada com uma taxa de amostragem de 1500 Hz. Por fim, a propor¢cao da massa
corporal acelerada durante a fase concéntrica foi calculada como a razdo entre a forga
média concéntrica do levantar da cadeira e a forga exercida pelo sujeito em posigdo
ortostatica na plataforma (Baltasar-Fernandez, Alcazar, Rodriguez-Lopez, et al., 2021). A

média das tentativas, rapido e lento, foram utilizadas para analises futuras.

Teste de sentar e levantar com encoder

Em outro teste, a poténcia muscular foi avaliada com a utilizagdo de um encoder.
Para este teste, os participantes sentaram-se também em uma cadeira de altura padrdo
(0,47 cm) com os bragos cruzados sobre o peito e realizaram 10 tentativas de levantar da
cadeira, passando da posicao sentada para uma posicao ortostatica, o mais rapido possivel
e com a velocidade usual, com 60 segundos de descanso entre tentativas. O encoder foi
posicionado no lado direito do participante, com a corda de Kevlar alinhada no plano
sagital quando o sujeito estava de pé. O Tendo foi preso a cintura por um cinto. A medida
que o sujeito se levantava, a corda do encoder era puxada, registando-se a poténcia média
(W) de cada levantar. A poténcia foi calculada com base na velocidade vertical (m/s) e na
massa deslocada (Kg). Para analise, foi considerada a média das tentativas executadas de

maneira lenta e rapida (Gray & Paulson, 2014).
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Teste de sentar e levantar em 30 segundos

Por fim, a poténcia no teste de sentar e levantar foi também calculada utilizando
a féormula proposta previamente (Alcazar et al., 2018). Os participantes realizaram o
maior nimero possivel de repeticdes de sentar e levantar em 30 segundos, numa cadeira
padronizada sem bracos (0,47 cm de altura), desde a posi¢ao de sentado até a posi¢ao
ortostatica, com os bracos cruzados no peito. Antes do teste definitivo, os participantes
realizaram uma a duas tentativas experimentais, com descanso de 30 a 60 segundos entre
elas. A poténcia muscular do Sit to Stand (STS), correspondente ao impulso vertical do
centro de massa verticalmente durante a fase concéntrica, isto €, para cima, foi avaliada

por meio de uma equacao previamente validada (Alcazar et al., 2018).

Massa corporal X 0,9 X g X [Altura X 0,5 — Altura da cadeira]

Tempo
[n9 repetig()es] x 0,5

Poténcia STS =

Na equag¢do foram consideradas as seguintes varidveis: a massa corporal (Kg), a
gravidade (9,81 m.s?), a altura do corpo, a altura da cadeira (m), o tempo (s), 0 niimero
de repeti¢des realizadas durante o STS e o os coeficientes derivados da biomecanica, cujo

valor pode variar entre 0,9 e 0,5.

Analise Estatistica

Todos os dados foram resumidos com médias (ou medianas) e desvio padrao.
Todos os dados foram testados quanto a normalidade e homocedasticidade utilizando o
teste de Shapiro-Wilk e o teste de Mauchly, respetivamente. A anélise da correlagdo entre
a poténcia muscular nos testes de sentar e levantar e a variabilidade do torque foi realizada
através do teste coeficiente de correlagdo do momento do produto de Pearson, que foi
utilizado para determinar correlagdes entre dados. As correlagdes foram consideradas
fracas (coeficientes de correlagao de 0,1 a 0,35 ou -0,1 a -0,35), moderadas (coeficientes
de correlacao de 0,36 a 0,67 ou -0,36 a -0,67) e fortes (coeficientes de correlagao de 0,68
a1l ou-0,68 a-1)(Taylor, 1990). Todas as analises estatisticas foram realizadas utilizando
o software Jamovi (versdo 2.6.26; The jamovi project,2023).

O nivel de significancia foi definido a priori como a < 0,05.

16



Resultados

Caraterizag¢do dos participantes

Um total de 40 participantes foi recrutado para o presente estudo, sendo que dois
foram excluidos por ndo preencherem os critérios de elegibilidade. Nenhum evento
adverso ocorreu durante qualquer uma das avaliagdes realizadas neste estudo. Apds as
exclusoes, foi analisado um total de 38 idosos saudaveis (19 mulheres € 19 homens), com
uma idade média de 74 + 5.96 anos, peso corporal de 72.15 + 12.88 Kg, altura de 1.62 +
0.1 cm e indice de massa corporal (IMC) de 27.33 + 3.74 Kg/m>.

Atabela 1 e 2 apresentam as caracteristicas fisicas e os valores da fun¢ao muscular

dos participantes do presente estudo.

Tabela I — Carateristicas fisicas e valores da fun¢do muscular dos participantes (Média +; Desvio Padrdo)

Idade (anos) Massa Altura (cm) IMC (Kg/m?)
corporal (Kg)
Média 74 + 5,96 72.15+ 12,88 162+ 10 27.33+3,74
Minimo 65 40 138 19.29
Maximo 85 100 184 34.35

Legenda I - IMC =Indice de Massa Corporal

17



Tabela 2 — Variabilidade do torque e poténcia muscular nos testes de sentar e levantar

Variabilidade Poténcia muscular Poténcia muscular avaliada Poténcia
do torque avaliada com encoder (watts) na plataforma de forc¢a muscular
(50 Hz) (Newton/milissegundos) avaliada
pela
formula
Lento (w) Rapida (w) Lento (w/Kg) Rapido Max lento Max rapido
(w/Kg)
Média 0,517+0,264 0882 + 3355 14123 + 6682 139+ 394 203 + 80,3 3269 £2288 7334 +5349 69,6 + 25,1
Minimo 0,130 4038 1186 68,8 88,9 850 1275 23,51
Maximo 1,21 18362 30356 219 446 11520 25997 126

Legenda 2 - w = watts; w/Kg = watts/massa corporal; MAX = Taxa de produgdo da for¢a
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Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia muscular avaliada pelo encoder

Os dados da variabilidade do torque e da poténcia avaliada durante o teste de
sentar e levantar avaliados pelo encoder demonstraram distribuicdo normal (p > 0,05).
Com relagdo a poténcia absoluta avaliada durante o teste de sentar e levantar de maneira
rapida e lenta, foi observado uma associagao moderada positiva e significativa (p <0,001)
com os valores da variabilidade do torque (R?= 0,37 e R?= 0,39, respetivamente) (Figura
3A e 3B).

Com relacdo a poténcia relativa avaliada durante o teste de sentar e levantar da
maneira rapida e lenta, foi observado uma associagao moderada positiva significativa (p
<0,001) com os valores da variabilidade do torque (R>=0,17 e R?=0,22, respetivamente)

(Figura 3C e 3D).

A B
20000 R2=0.37; p<0.001 40000 R2=0.39; p<0.001
30000+
£
© 20000
S
10000
0 = ] 1 1
0.0 0.5 1.0 1.5
Hz
_— c R1=0.17; p<0.014 500 D R2=0.22; p < 0.005
[ L]
200 ® o i 400

wiKg
wikg

Hz Hz

Figura 4 — Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia muscular absoluta (4 e B) e relativa (C

e D) avaliadas no teste de sentar e levantar com a utiliza¢do do encoder

19



Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia muscular avaliada na plataforma

de for¢a

Os valores da variabilidade do torque e da poténcia avaliada durante o teste de
sentar e levantar avaliados na plataforma de for¢ca demonstraram distribui¢do normal
(p>0,05). Enquanto a poténcia durante o teste de sentar e levantar de maneira lenta ndo
demonstrou associagao significativa com a variabilidade do torque (p > 0,05) (Figura 5A),
a mesma avaliada de maneira rapida demonstrou associacdo moderada positiva e

significativa com a variabilidade do torque (p > 0,001) (Figura 5B).

A B
15000 - R2=0.0001; p <0.957 30000 R2=0.1196: p < 0.0451
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Figura 5 — Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia muscular absoluta avaliada na

plataforma de for¢a de maneira lenta (A) e rdpida (B).

Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia muscular avaliada através da

formula

Os dados da variabilidade do torque e da poténcia avaliada durante o teste de
sentar e levantar com a utilizacdo da férmula demonstraram distribuicdo normal (p >
0,05). Com relagdo a associa¢ao da poténcia muscular avaliada através da utilizagdo da
formula, foi observado uma associacado moderada positiva e significativa (p < 0,001) com

os valores da variabilidade do torque (R? = 0,39) (Figura 6).
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Figura 6 — Associagdo entre a variabilidade do torque e a poténcia

muscular avaliada através da formula

Discussao

O objetivo do presente estudo foi analisar a relagdo entre a poténcia muscular,
mensurada por diferentes testes de sentar e levantar, ¢ a variabilidade do torque dos
extensores do joelho em individuos idosos. Os principais resultados obtidos neste estudo
mostraram que, embora sejam associacdes moderadas, as poténcias musculares
mensuradas por diferentes testes de sentar e levantar demonstraram correlagdo
significativa com a variabilidade do torque. Sugerindo que medidas simples de poténcia
funcional podem refletir, ao menos em parte, a complexidade do controle neuromuscular
envolvido na produgdo de forca.

A poténcia muscular produzida no teste de sentar e levantar foi escolhida para este
estudo, devido a sua correlagdo com a capacidade funcional em idosos uma vez que a
poténcia muscular ¢ um potente biomarcador da capacidade funcional de idosos (Bean et
al., 2007). Neste sentido, estudos prévios observaram correlagdes significativas, fracas a
moderadas, entre a poténcia muscular dos membros inferiores, quando avaliado durante
uma extensdao do joelho de forma unilateralmente ou bilateralmente, com a poténcia
muscular obtida no teste de sentar e levantar (Bassey et al., 1992; Lindemann et al., 2003).
Isto reforca a sugestdo do teste de sentar e levantar como um biomarcador para efeitos do
envelhecimento sobre a poténcia muscular. No presente estudo, grande parte da poténcia

muscular avaliada pelos diferentes testes de sentar e levantar demonstram correlagao,
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significativa positiva com a variabilidade do torque. Ha fortes evidéncias de que idosos
apresentam maior magnitude de flutuacdes de forga, mas menor variabilidade do torque
(Oomen & van Dieén, 2017). Mudangas relacionadas com as propriedades das unidades
motoras decorrentes do envelhecimento tém um efeito profundo tanto na capacidade de
geragdo de forca maxima quanto no controle da forca e, consequentemente na
variabilidade do torque na tarefa. Essas alteragdes, inclui perda de unidades motoras,
remodelagdo de unidades motoras, e alteragdes nas taxas de descarga de poténcias de a¢ao
(Connelly et al., 1999; Piasecki et al., 2016). Alteragdes das quais também tem correlagao
com a perda da capacidade de producdo de poténcia muscular decorrente do
envelhecimento. O que pode ajudar a explicar a correlagdo significativa entre a poténcia
muscular no teste de sentar e levantar com a variabilidade do torque encontrada no
presente estudo. O facto de as associagdes terem sido fracas a moderadas podem estar
relacionadas com as caracteristicas dos testes. Variabilidade foi avaliada na posicao de
sentada, o que ndo considera possiveis limitagdes de equilibrio ao levantar-se de uma
cadeira, como défices de equilibrio

No presente estudo a poténcia medida pelo encoder e pela formula apresentaram
a correlagdo mais elevada com a variabilidade do torque (R* = 0,37-0,39; p < 0,001),
comparada com a poténcia avaliada pela plataforma de for¢a (R*~0,12; p <0,001). Esses
resultados podem sugerir uma maior sensibilidade da poténcia muscular avaliada pelo
encoder e pelo calculo da formula com alteragdes promovidas pelo envelhecimento na
variabilidade do torque. E improvavel que mecanismos neurais ou morfoldgicos possam
explicar essas diferencas ente a forca das associagdes, visto que, os testes de sentar e
levantar foram executados de maneira similar. Uma possivel justificagdo para estas
diferengas, podera ser pelo facto do teste poténcia medida pelo encoder e pela formula
levarem em consideragdo a forca e a velocidade de execugdo para o célculo da poténcia,
e por sua vez o calculo da poténcia na plataforma levou em consideracdo a taxa de
elevacao da forga, a medida relacionada com a poténcia muscular (Teien et al., 2022) ,
mas, porém, ndo leva em consideracdo a velocidade de deslocamento do participante.

Este estudo apresenta algumas limitagdes, como a inclusdo exclusiva de idosos
saudaveis, niveis funcionais preservados. Além disso, ndo foram avaliados resultados
funcionais, como quedas ou perda funcional ao longo do tempo, que poderiam reforgar a
utilidade préatica das variaveis em estudo. Por fim, a medi¢@o da variabilidade apenas em
contragcdo isométrica unilateral pode ndo refletir o controlo neuromuscular durante as

tarefas dindmicas.
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Conclusao

Como conclusdo, a poténcia muscular avaliada por diferentes testes de sentar e
levantar, mostraram correlacao moderadas e significativas com a variabilidade do torque.
Também, sugerem uma maior sensibilidade para a poténcia avaliada pelo encoder e pela
formula. Por fim, esses achados podem sugerir que as poténcias em tarefas funcionais
tém correspondéncia com os efeitos do envelhecimento sobre a variabilidade do torque e

controlo motor de individuos idosos.
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wMonte de Caparica, de de

Exrmo.ia} Sr.(&l,

Mo Ambito do mestrado em Fisioterapia na Unidade Cwricular de metodologia da
Investigacdo, Su, Ana Espadiiha, sob a supervizio do professor or. Régis Radasll, solicito a
3Ua Auborizacio para & participagao no estudo “Associacdo entre 3 poténcia muscular
mensurada em diferentes testes de sentar & levantar e & variabilidade do torgue em

individuos idosas: estudo gaprelacional”. & sua participagao no presente estudo consiste em:

+ Avaliagio da poténcia muscular em trés diferentes testes de sentar & levantar de
uma cadeira. A deracio estimada para participacio nesta tarefa @ de 30 minutos;
« avaliacdo da forga da perna. & duracdo estimada para participagao nesta tarefa & de

30 minutos;

A participacdo nests estudo € voluntdra. A sua ndo participacdo nao Lhe trard qualguer

prejuiza.

E£ste estude pode trazer beneficios tais como: podera ter acesso a informagio sobre 3 sua
condigao fisica, risco de quedas e capacidade funcional. Os riscos da sua participacde, sig
03 riscos inerentes a realizagdo de exercicios de forca. & seszdo sera toda supervisionada

todos os procedimentos de seguranca serdo adotados.

& informacéo recolhida destina-se unicamente a tratamento estatistico efou publicacio
serd tratada pelo orientador e pelos seus mandatados. & sua recotha @ confidencial e os seus
dados serdo codificadas de forma 2 anonimizar a sua identidade.

(Riscar o gue ndo interessa)

ACEITO/MAD ACEITO participar neste estudo, confirmande que fui esclarecido sobre az
condigdes do mesma e gue ndo tenho dinvidas.

(Assingtura do participante)
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