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RESUMO

Esta investigacdo teve como objetivo analisar as cargas mecanicas articulares
associadas a execucao de tarefas criticas por atiradores durante operagdes militares em areas
urbanas, que apresentam um maior risco de lesdes musculo-esqueléticas decorrentes de
posturas exigentes, movimentos repetitivos e transporte de cargas nesta populagdo. Assim,
pretendeu-se caracterizar os padrdes cinéticos e cinematicos envolvidos na marcha tipica,
marcha fletida, transposicao e rececao de obstaculo e arraste do ferido.

A investigacdo adotou uma abordagem quantitativa, sendo um estudo de caracter
exploratorio-descritivo e desenho transversal. Participaram quatro militares de uma equipa
de paraquedistas. A recolha de dados sociodemograficos foi realizada por inquéritos por
questionario, enquanto os dados biomecanicos foram obtidos em laboratorio com recurso a
sistemas de captura de movimento 3D, plataformas de forca e softwares especializados,
permitindo andlise cinética e cinematica detalhada com aplicagdo de dinamica inversa.

Os resultados obtidos, identificam diferengas significativas entre as tarefas quanto as
exigéncias biomecanicas. A marcha fletida demonstrou elevados momentos articulares na
anca ¢ maiores amplitudes de flexdo nas articulagdes dos membros inferiores, em
comparag¢ao com a marcha tipica. A rececao do obstaculo revelou maiores picos na forca de
reacdo do solo (Fz) e nos momentos de plantarflexdo do tornozelo. A transposi¢do de
obstaculos implicou maior carga no joelho e tornozelo, enquanto o arraste do ferido
apresentou padrao uniforme, mas exigente, de tracao e estabilidade. Em varias tarefas, os
valores observados ultrapassaram os limiares de seguranca biomecanica referenciados na
literatura.

As tarefas criticas analisadas envolvem exigéncias articulares elevadas, associadas a
um risco acrescido de lesdo, especialmente sob fadiga e carga externa adicional. Tarefas
como a marcha fletida, a rece¢do ao solo e o arraste do ferido demonstraram maior
sobrecarga mecanica, com envolvimento acentuado das articulagdes da anca, joelho e
tornozelo. Os resultados confirmam a relevincia das varidveis biomecanicas para

compreender o desempenho funcional em contexto militar.

Palavras-chave: Biomecanica; Carga Mecanica Articular; Combate Ambiente Urbano;

Tarefas Criticas; Militar.



ABSTRACT

This investigation aimed to analyse the mechanical joint loads associated with the
performance of critical tasks by shooters during military operations in urban areas, which
present the highest risk of musculoskeletal injuries resulting from demanding postures,
repetitive movements, and load carriage in this population. Therefore, the aim was to
characterise the kinetic and kinematic patterns involved in typical (upright) gait, flexed gait,
obstacle crossing and landing, and casualty drag.

The investigation adopted a quantitative approach, being an exploratory-descriptive
study with a cross-sectional design. Four members of a parachute team participated.
Sociodemographic data were collected through questionnaires, while biomechanical data
were obtained in a laboratory using 3D motion capture systems, force platforms and
specialised software. This allowed for detailed kinetic and kinematic analysis through the
application of inverse dynamics.

The results identified significant differences between tasks regarding biomechanical
demands. Flexed gait demonstrated high hip joint moments and greater flexion amplitudes
in the lower limb joints, compared to typical gait. Obstacle landing resulted in increased
peak ground reaction forces (Fz) and greater ankle plantarflexion moments. Obstacle
crossing implied greater load on the knee and ankle, while the casualty drag presented a
uniform, but demanding pattern of traction and stability. In several tasks, the observed values
exceeded the biomechanical safety thresholds referenced in the literature.

The critical tasks analysed involve high joint demands, associated with an increased
risk of injury, especially under fatigue and additional external load. Tasks such as flexed
gait, ground landing and casualty drag demonstrated greater mechanical overload, with
significant involvement of the hip, knee, and ankle joints. The results confirm the relevance

of biomechanical variables for understanding functional performance in a military context.

Keywords: Biomechanics, Joint Mechanical Load; Urban Operations; Critical Tasks;

Military.
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INTRODUCAO

O presente Trabalho de Investigacao Aplicada (TIA), enquadra-se no dominio do
treino fisico militar, estando integrado na estrutura curricular da Academia Militar (AM),
mais especificamente no curso de Ciéncias Militares, na especialidade de Infantaria.
Intitulado “Avaliagdo da carga mecanica articular das tarefas criticas do atirador por
dinamica inversa”, este estudo resulta de uma colaboragdo entre a AM e a Faculdade
Motricidade Humana (FMH), visando uma abordagem cientifica e aprofundada a analise
biomecanica das tarefas executadas pelos atiradores em contexto operacional.

As tarefas criticas executadas pelos militares estdo associadas a um elevado nimero
de baixas por lesao nas For¢as Armadas (FA), derivadas de movimentos incorretos por parte
dos militares nas inimeras instru¢cdes. Com a evolugao da analise biomecanica, aumentou o
interesse pelo seu contributo na eficiéncia e prevencdo de lesdes através da analise dos
movimentos. Segundo Adams et al. (2025), os militares realizam movimentos repetitivos e
mantém posturas especificas durante treinos intensos, que produzem cargas mecanicas
articulares significativas, provocando, por vezes, determinadas lesdes como entorses ou
roturas de ligamentos. Contudo, existe uma lacuna na literatura sobre a avaliagdo dessas
cargas nas varias tarefas realizadas em contexto operacional. Assim, recorreu-se a métodos
de andlise biomecanica para identificar e mitigar fatores de risco de lesdo nos militares, uma
vez que esta area contribui todos os dias para a melhoria da satide, desempenho e qualidade
de vida da populacao.

Esta investigagdao pretende aprofundar a compreensdo das caracteristicas do
movimento e dos momentos de forga articulares envolvidos nas agdes criticas
desempenhadas por atiradores, permitindo uma identificagdo de fatores biomecénicos
relevantes e potenciais melhorias na prevencdo de lesdes. A analise incidiu sobre quatro
tarefas criticas: a transposi¢ao de um obstaculo e rececao de determinada altura, considerada
por Santos (2021) como uma das mais exigentes a nivel biomecanico; o arraste de feridos,
classificado por Alves (2022) como uma das mais criticas em Combate em Ambiente Urbano
(CAU) e marcha fletida, movimento muito comum nos deslocamentos em CAU, sendo
todos, movimentos de elevada exigéncia fisica e tatica utilizados nas diversas missoes das
unidades de Infantaria. Para tal, foi realizada uma analise detalhada em contexto laboratorial

relativa aos aspetos cinemadticos e cinéticos destes movimentos, possibilitando a



quantificagdo das forgas envolvidas e a caracterizagdo dos padrdes de movimento associados
a cada tarefa.

Paralelamente, os dados obtidos também fornecerdo um contributo relevante para o
avango do conhecimento cientifico na area da biomecanica aplicada as operagdes militares.

Esta investigacdo delimitou-se temporalmente durante o tiltimo trimestre de 2024 e o
primeiro semestre de 2025, periodo durante o qual se procedeu a recolha de toda informacao,
a realizagdo dos testes em laboratorio previstos e ao tratamento de dados. De acordo com a
sua delimitagdo espacial, considera-se apenas o Laboratério de Biomecanica e Morfologia
Funcional, da Faculdade de Motricidade Humana, onde foram conduzidos todos os testes
necessarios para a recolha dos dados pretendidos.

Como j4 foi referido no CAU, todas as tarefas e movimentos do atirador merecem a
maior atenc¢do, desse modo, o Objetivo Geral (OG) para esta investigacdo ¢ o seguinte:
“Investigar os movimentos ¢ momentos de forca articulares envolvidos nas tarefas criticas
do atirador” e de forma a atingir este OG, formulou-se os seguintes os Objetivos Especificos
(OE) para a investiga¢ao:

OEl: Descrever a cinética envolvida nas tarefas criticas do atirador, através da
avaliagdo dos momentos de for¢a por dindmica inversa;

OE2: Descrever a cinematica envolvida nas tarefas criticas do atirador, através da
analise do movimento quantitativa a 3 dimensdes (3D);

OE3: Comparar os parametros cinéticos e cinematicos entre a marcha tipica, a marcha
fletida e o arraste do ferido;

Assim, de modo a identificar os movimentos ¢ momentos de forca articulares
presentes nas varias agdes e compreender a sua influéncia, procurou-se elaborar uma
Pergunta de Partida (PP) que explicasse esta tematica, sendo ela: “Quais os padrdes de
movimento ¢ momentos de forga articulares caracteristicos das tarefas criticas?”.

Relativamente a estrutura do presente trabalho, este rege-se pelas diretrizes da 7.*
edicao das Normas American Psychological Association (APA) e da Norma de Execucao
Permanente (NEP) 522/2.°, de 24 de junho de 2024, da AM. O documento esta organizado
da seguinte forma: introdugdo, quatro capitulos, conclusdes e referéncias bibliograficas,
além dos apéndices e anexos incluidos na sec¢ao pds-textual.

Na introdugdo apresenta-se o enquadramento de toda a investigacdo, expondo a
relevancia cientifica e operacional do tema, os fundamentos que motivaram a sua escolha e
a formulacdo dos objetivos gerais e especificos, bem como da pergunta de partida. No

capitulo 1, contextualiza-se a probleméatica em estudo através da andlise critica dos principais



conceitos e teorias que sustentam a investigacao, oferecendo um enquadramento teérico. No
capitulo 2, descreve-se a metodologia utilizada, incluindo o modelo de andlise, a amostra,
os instrumentos e os procedimentos de recolha de dados. No capitulo 3, apresenta-se os
resultados obtidos ao longo da investigacdo. No capitulo 4, promove-se uma analise critica
dos resultados obtidos, confrontando-os com os dados empiricos da revisao de literatura. Por
fim, o estudo ¢ concluido com a apresentagdo das conclusdes deste TIA, onde se sintetiza os
principais contributos da investigagdo, as suas limitagdes e sugestoes para estudos futuros,

culminando nas referéncias bibliograficas utilizadas.



CAPITULO 1 - REVISAO DE LITERATURA

1.1. O Atirador em Combate Ambiente Urbano

Nas operagdes militares em ambientes urbanos, o atirador desempenha um papel
estratégico relevante, exigindo elevada precisdo, disciplina e rapida capacidade de decisdo,
devido a complexidade do terreno e a presenca de nao combatentes. Contrastando, com as
missdes em terrenos convencionais, as missoes em CAU impdem desafios acrescidos, como
multiplos angulos de ameaca, campos de visdo limitados, obstaculos estruturais e a
necessidade de uma mobilidade racionalizada. Nestes cenarios, segundo Lopez-Rodriguez e
Montoya-Roldan (2024, p. 43), “a infantaria desempenha um papel central, e os combatentes
necessitam de uma grande resisténcia fisica e psicologica para executar agdes taticas rapidas,

com comando descentralizado e em ambientes de multiplos niveis™.
1.1.1. Enquadramento geral

O Combate em Ambiente Urbano ¢ dos cendarios mais complexos € mais comuns que
as forgas militares enfrentam nas suas operacdes, este tipo de combate possui 3 grandes
variaveis: o terreno (criado pelo homem); a populagdo (dimensao e densidade significativas)
e uma vasta gama de infraestruturas de apoio (Department of the Army & United States
Marine Corps, 2022).

Este cenario, apresenta uma elevada complexidade devido a densidade populacional,
proximidade com civis e multiplas possibilidades de abrigo para as forgas envolvidas,
exigindo dos soldados maior treino, comando e controlo (Department of the Army & United
States Marine Corps, 2022). A intensidade das operagdes e a necessidade de eficicia tornam
cada movimento critico, exigindo que os militares mantenham uma constante prontiddo
fisica e mental, dada a possivel duragdo prolongada das missdes (Scofield & Kardouni,
2015). De acordo com Tornero-Aguilera et al. (2024), métodos de treino em ambientes
simulados de combate urbano melhoram a capacidade de resposta, reduzem o stress e
aumentam a eficacia operacional dos soldados.

Um dos vérios teatros de operacdes caracterizados pela utilizagdo deste tipo de
combate ¢ na Republica Centro-Africana (RCA), possuindo um dos cendrios mais
desafiantes para a conducdo das operagdes militares, devido a persistente instabilidade
politica, a presenga de multiplos grupos rebeldes e a complexidade geoestratégica da regido

(Alves, 2022). Além disso, as condi¢gdes climatéricas adversas, como a alternancia entre os



periodos de seca extrema e chuvas torrenciais ou tempestades de areia representam desafios
acrescidos para a resisténcia fisica e a capacidade adaptativa dos militares neste tipo de
operagoes. Atualmente, o Exército Portugués (EP), apronta todos os anos para esta missao

uma forga portuguesa.
1.1.2. Fardamento e equipamento em Combate em Ambiente Urbano

No CAU, a integracdo de resisténcia, prote¢do, ergonomia e mobilidade nos
fardamentos e equipamentos ¢ essencial para garantir a seguranca e a eficacia operacional
dos soldados em ambientes urbanos exigentes e imprevisiveis.

Estes equipamentos deverdo respeitar dois principios, o da suscetibilidade e o da
vulnerabilidade. Segundo Almeida (2023, p. 11), a “suscetibilidade do militar reduz-se
através da sua velocidade de deslocamento, que resulta na redug¢ao do tempo de exposicao a
ameaca, enquanto que a vulnerabilidade ¢ reduzida através da utilizacdo do equipamento de
protecdo”. Deste modo, os materiais que incorporam estes equipamentos sao cada vez mais
leves e resistentes, como ¢ o caso do kevlar e ceramicas avancadas, que aumentam a
protec¢ao, sem comprometer a mobilidade dos militares.

Segundo um estudo de Santos (2021), poderemos identificar o equipamento tipico de
uma equipa de Comandos ou Paraquedistas projetada para um teatro de operagdes. Assim, a
nivel de armamento todos os militares estdo equipados com pistola Glock 17 Gen 5 FS com
dois carregadores adicionais, como arma de recurso. Ja a sua arma principal varia consoante
a fungdo de combate que possui, neste caso: os Atiradores Normais estdo equipados com a
espingarda de assalto FN SCAR-L, com oito carregadores adicionais; o Atirador
Metralhadora Ligeira (ML), com a ML FN Minimi 5.56 Mk, mais oito fitas e o Atirador
Especial com a FN SCAR-H com mira 6tica Trijicon VCOG, mais oito carregadores. Ao
nivel do equipamento de prote¢do individual utilizado, este ¢ contemplado pelo capacete
OPS-CORE, o colete balistico THOR, o cinturdo Anti Fragmentacdo THOR e uma mochila
Assault Pack MIL-TEC. Tendo um somatoério total do peso transportado pelos militares,
numa operacao de CAU, entre os 25 kg e 0s 35 kg, podendo variar consoante o tipo de func¢ao
que desempenha. O peso pode ainda aumentar cerca de 10 kg a 20 kg, caso o atirador esteja
equipado com uma mochila Assault Pack, levando no seu interior munic¢des extra, granadas
ofensivas e granadas flashbang, material de planeamento, d4gua, macas e kit de primeiros

SOCOITOS.



1.1.3. Tarefas criticas do Atirador

De acordo com Tipton et al. (2013), sdo definidas tarefas criticas como todas as
tarefas que englobam um maior risco € uma maior exigéncia fisica em tarefas essenciais de
cada profissao, podendo tornar-se num perigo para quem as executa bem, como também para
quem as rodeia. Também Alves (2022), refere que sdo tarefas criticas todas as tarefas desde
as mais simples até as mais complexas, que podem ao minimo deslize tornar-se num perigo
para a forca e para o seu comandante. Segundo Stein et al. (2021), tarefas como sprint de
combate durante 30 s, marchas com carga durante 2 h, marcha fletida, arraste de um corpo
com cerca de 70 kg, rastejar, assim como controlar a respiracdo para pontaria sdo
consideradas tarefas criticas para qualquer soldado. Por outro lado, tarefas de comando e
lideranga de tropas requerem liderangas fortes capazes de coordenar acontecimentos, sendo
também consideradas tarefas criticas, pois contribuem para decisdes que por vezes poem em
risco de vida o proprio soldado, como o préprio pelotdo.

As exigéncias das tarefas militares incluem nao apenas as elevadas quantidades de
carga no soldado e a grande variedade de impactos provenientes de diversos ambientes,
como também a velocidade com que devem executar os movimentos ¢ a frequéncia com que
repetem as agdes. Esses elementos combinados aumentam significativamente o potencial
risco de lesdes, sendo uma das lesdes mais comuns, derivada deste tipo de exigéncias das
tarefas militares, as fraturas de stress tibial, frequentemente causadas por atividades de
sobrecarga (Tong et al., 2023).

Portanto, ¢ fundamental que os militares recebam treino técnico e seguro, com
monitorizagdo continua para mitigar as lesoes. A aptidao fisica, a recuperagdo muscular e a
manuten¢do do equipamento sdo fatores determinantes para o desempenho e a prote¢ao dos

militares.
1.2.  Lesoes musculoesqueléticas

As Lesdes Musculoesqueléticas (LME) constituem um dos principais

constrangimentos a prontiddo das Forcas Nacionais Destacadas (FND's), afetando a
execucao das missdes e a seguranca de toda a forca. Estas lesdes resultam da exposicdo a
cargas elevadas, esforcos fisicos intensos e tarefas criticas exigentes, prevalecendo em
treinos rigorosos € operacdes prolongadas. No contexto das missdes, especialmente em

\

cenarios de CAU, o risco de LME aumenta devido a combinagdo de fatores como



deslocamentos rapidos com carga, mudangas subitas de dire¢do, contacto fisico com

obstaculos e o stress fisico e psicoloégico acumulado, caracteristico deste tipo de operagdes.
1.2.1. Caracteriza¢ao das Lesoes Musculoesqueléticas

As LME constituem um conjunto de traumas que afetam os musculos, 0ssos,
articulagdes, tenddes e ligamentos (Gimigliano et al.,, 2021), comprometendo
significativamente a funcionalidade e qualidade de vida dos individuos afetados. Estas lesdes
podem ser classificadas como agudas, resultantes de eventos traumaticos subitos, ou
cronicas, decorrentes de microtraumatismos repetitivos associados a atividades laborais,
desportivas ou a estilos de vida inadequados.

As causas das LME sdo multifatoriais, envolvendo fatores biomecanicos, como a
adocdo de posturas inadequadas, movimentos repetitivos e¢ o levantamento de cargas
pesadas; fatores psicossociais, tais como elevados niveis de stress e pouco rigor nas tarefas
individuais e fatores culturais e socioeconémicos, como sedentarismo, o aumento do Indice
de Massa Corporal (IMC) elevado e o tabagismo, frequentemente correlacionados com a
natureza da atividade profissional dos individuos. Para além disso, a falta de integragdo entre
a avaliagdo de riscos fisicos e psicossociais no ambiente de trabalho contribui como um
elemento agravante para a persisténcia dessas lesdes (Crawford & Davis, 2020).

Esta tipologia de lesdoes manifesta-se por uma dor localizada, rigidez articular, edema
e limitagdo de amplitude de movimento. Segundo Ponkilainen ef al. (2022), na populagdo
adulta de paises ocidentais, as lesdes mais comuns sdo: fraturas (regido do antebracgo, dedos,
tornozelo e pé), entorses e luxacdes (ombro, cotovelo, joelho e tornozelo), roturas de tenddes
e ligamentos (tendao de Aquiles, ligamento cruzado anterior e extensores/flexores da mao),
locais frequentemente sujeitos a impactos ou movimentos repetitivos.

Em contextos laborais, estas lesdes sdo responsaveis por elevados indices de
absentismo e reducdo da produtividade, constituindo um desafio para a gestdo da saude
ocupacional. No entanto, a epidemiologia da LME varia de acordo com o tipo de tarefas
executadas, deste modo, a compreensao dos padrdes epidemiologicos das LME associadas
as profissoes dos individuos, € essencial para o desenvolvimento de estratégias de prevengao
e intervengdes eficazes, bem como programas de reabilitagdo adequados as necessidades dos

individuos (Gimigliano ef al., 2021).



1.2.2. Lesdes Musculoesqueléticas em militares

Os militares enfrentam altas exigéncias fisicas nos seus treinos e operagoes, elevando
o risco de LME. A origem destas lesdes nesta populagdo, encontra-se associada a execugao
repetida de movimentos complexos, frequentemente com a técnica incorreta durante as
instrugdes ou missdes, comprometendo a integridade musculoesquelética. Para além desta,
a sua origem também associa-se a atividades fisicas intensas e realizagdo de tarefas criticas,
salientando-se as corridas e marchas com carga externa adicional (equipamento),
transposi¢ao de obstaculos e levantamento de cargas (Lovalekar et al., 2021).

As LME mais comuns nesta populacdo, incluem entorses, fraturas de stress,
distensdes musculares, roturas de ligamentos, tendinopatias ¢ lombalgias (Molloy et al.,
2020), afetando diretamente a capacidade de movimentacao e o desempenho operacional.
Estas lesoes podem levar ao afastamento temporario do servigo e em casos graves a
limitagdes permanentes. Em 2017, mais de 50% dos soldados americanos em efetividade de
servigo reportaram pelo menos uma lesdo nao relacionada com ferimentos resultantes do
combate, mas sim com LME e também foi verificado que 70% destas lesdes estavam
relacionadas com a sobrecarga fisica (Molloy ef al., 2020), ameacando a satide, bem-estar e
prontidao do militar mais do que qualquer outro problema médico.

As regides mais afetadas por este tipo de lesdes, sdo principalmente os membros
inferiores (incluindo joelho, perna, tornozelo e pés), a regidao lombar e os ombros (Molloy et
al., 2020).

Além do impacto fisico, estas lesdes provocam consequéncias tanto para a propria
institui¢ao, como para os proprios pelotoes, seccdes ou equipas. Ao nivel da instituicao, estas
lesdes provocam baixas ou desisténcias das recrutas e cursos de tropas especiais € também
despesas associadas para a propria instituicdo, como podemos ver no caso das FA
holandesas, onde cerca de 25% dos militares das recrutas abandonam devido a LME,
representando uma perda de cerca 1.1 milhdo de euros por ano na produtividade destas forcas
(Dijksma et al., 2022). Ao nivel dos pelotdes, estas lesdes afetam a coesdao das equipas, o
ritmo de treino e preparacdo da forca e a eficicia das operagdes. A implementacdo de
medidas preventivas, como o treino adequado, o uso correto de equipamento e calgado
adequado e a gestdo da carga fisica (Fenn ef al., 2021), sdo essenciais para manter a

sustentabilidade operacional das FA.



1.3. Carga mecénica articular

A carga mecanica articular corresponde ao conjunto de forgas que atuam sobre as
articulacdes durante movimentos ou em situagdes estaticas, resultando da interagao entre
forgas externas, como as cargas transportadas, e internas, como contragdes musculares. Estas
cargas influenciam a integridade das estruturas articulares e podem causar adaptacdes
fisiologicas ou lesdes por sobrecarga, quando excedem a capacidade de resisténcia dos
tecidos, incluindo patologias progressivas como a osteoartrite, caracterizada pela
“deterioragdo progressiva da cartilagem articular, seguida de inflamag¢dao na cavidade
sinovial” (Yunus et al., 2020, p. 1).

No contexto militar, a exposi¢cdo continua a cargas mecanicas elevadas, devido ao
transporte continuo de carga externa e tarefas exigentes, associada a fadiga muscular e
alteragdes do padrao de marcha, contribui para o aumento das LME. Para tal, a identificacao
dos fatores de risco e a implementagdo de medidas preventivas sdo essenciais para preservar
a saude musculo-esquelética dos militares, sendo a andalise biomecanica um instrumento

fundamental na monitorizagdo destes problemas.
1.3.1. Definicio de carga mecanica

A carga mecanica refere-se a aplicagdo de forcas ou tensdes num corpo ou estrutura,
resultando em movimento, deformac¢do ou alteragdo na forma (Hall, 2021). Ao nivel
biomecanico, essas cargas podem ser externas ou internas e classificam-se em compressao,
tensdo, cisalhamento, flexdo/dobragem e tor¢do. Tais cargas podem ser aplicadas de forma
repetitiva, com baixa magnitude ao longo do tempo, ou de forma aguda, com uma unica
forca de grande magnitude. A resposta do corpo a carga mecanica depende da direcao,
duragdo e magnitude da forga, além das propriedades materiais dos tecidos envolvidos.
Adicionalmente, o stress mecanico, definido como forga por unidade de area, representa a
carga interna nos tecidos e articulacdes (Hall, 2021).

Uma das leis associada esta tematica da carga mecanica ¢ a Lei de Wolff, descoberta
por Julius Wolff em 1892, este indica que “as propriedades micromecanomorfoldgicas do
0sso sdo principalmente, embora ndo totalmente, uma consequéncia da resposta dssea a
deformacdo mecanica” (Giorgio et al., 2023, p. 2136), o que significa que o0 0sso possui uma
adaptacao funcional em resposta as cargas mecanicas a que ¢ submetido. Deste modo, 0 0sso
torna-se mais denso e forte nas areas sujeitas a maior stress € mais fraco e suscetivel a

fraturas nas areas sujeitas a menor stress.



A exposi¢do a cargas excessivas ou insuficientes podem levar a respostas negativas,
como atrofia, lesdes agudas ou cronicas e falha estrutural dos tecidos. Isso pode resultar em
danos nos ligamentos, tenddes, meniscos, cartilagens e ossos (Logerstedt et al., 2021) e
também alteracdes compensatorias dos musculos (movimentos assimétricos ou
inadequados). O equilibrio entre carga aplicada e capacidade do tecido € essencial para evitar

lesdes e promover adaptagdes.
1.3.2. Carga mecanica articular nos militares

No contexto militar, a carga mecanica articular tem sido amplamente estudada devido
a sua importancia crescente. Compreender as forgas que atuam nas articulagdes dos soldados
durante as suas instrugdes e atividades tipicas, como corrida, transposi¢do de obstaculos e
transporte de cargas pesadas € crucial. Neste dmbito, os momentos de forca surgem como
uma variavel biomecanica fundamental, pois traduzem o efeito rotacional dessas forgas
sobre as articulagdes, permitindo quantificar com maior precisdo o impacto mecanico
envolvido. Purevsuren et al. (2018) afirmam que a carga mecéanica articular, as forgas e
momentos de for¢a das articulagcdes, precisam de ser investigadas como informacao
fundamental para previsao e analise das LME.

A sobrecarga mecanica ¢ uma das principais causas de lesdes em soldados
especialmente nas articulagdes dos joelhos e tornozelos. Diversos estudos abordam estas
implica¢des biomecanicas e fisioldgicas. Boffey et al. (2018) sugerem que tem ocorrido um
aumento continuo do peso que os soldados sdo obrigados a carregar ao longo dos anos, tanto
em treino como em combate, provocando alteragdes nos padrdes da marcha, o que pode levar
a stress e risco de lesdo a longo prazo. Também, devido a carga transportada pelos soldados
ter aumentado ao longo dos tempos, chegando a alcangar os 50 kg por vezes, os nimeros de
LME principalmente nos membros inferiores sdo cada vez maiores, contribuindo para isso
as alteracOes na mecanica da marcha e postura dos soldados derivadas da acumulacdo de
stress no sistema musculoesquelético dos membros inferiores (Orr ef al., 2013). Para além
disso, em tarefas criticas como desembarcar de viaturas, transpor um muro ou executar outro
tipo de rececdes ao solo e o transporte de equipamentos pesados, as forcas de impacto nas
articulagdes sao elevadas, aumentando o risco de lesdo nos militares.

A integracdo da andlise biomecanica no contexto do treino e execugdo de tarefas
criticas ¢ uma ferramenta fundamental para compreender as exigéncias mecanicas dessas

tarefas, desenvolver estratégias que minimizem a carga articular e corrigir os movimentos,

10



promovendo a satde e a prevengao de lesdes nos militares. Dempsey et al. (2013), sugerem
que a adaptacdo de cal¢ados e a implementag¢do de programas de fortalecimento muscular
podem reduzir significativamente a carga nas articulagdes, referindo que “intervengoes
biomecanicas bem projetadas podem mitigar os efeitos adversos da carga mecanica em
soldados, melhorando a sua capacidade de desempenho e reduzindo o risco de lesdes”

(Dempsey et al., 2013, p. 960).
1.4. Biomecanica

A biomecanica segundo Hall (2021), ¢ uma area da ciéncia que resulta da aplicacao
dos principios mecanicos no estudo dos organismos vivos, integra conhecimentos de fisica,
engenharia e fisiologia para compreender as interacdes entre forcas internas e externas no
corpo humano. Esta area ¢ fundamental para a otimizagao do desempenho fisico, prevencao
de lesoes, melhorias na mecanica dos movimentos ¢ economia de esfor¢co, sendo
indispensavel em areas como o desporto, reabilitacdo e contextos militares.

Através da avaliacdo dos padrdes de movimento, angulos articulares e distribuigao
de forcas de impacto da carga sobre as articulagdes, torna-se possivel desenvolver estratégias
para melhorias na execu¢do de tarefas exigentes, de modo a diminuir o risco de lesdo.
Conforme Richards (2018), a aplicagdo da biomecanica permite a conce¢ao de equipamentos
e metodologias que melhoram a adaptacao do corpo as exigéncias fisicas, reduzindo o risco

de sobrecarga e promovendo a sustentabilidade do esforco ao longo do tempo.
1.4.1. Cinética e Cinematica

A cinética e a cinematica sdo duas das areas estudadas pela biomecanica, que
proporcionam uma compreensao aprofundada dos movimentos humanos. A cinética trata
das for¢as que causam o movimento, enquanto a cinematica se concentra na descri¢do do
movimento sem considerar as suas causas (Robertson et al., 2014). Ambas sdo cruciais para
analisar o desempenho atlético e prevenir lesdes. De acordo com Robertson ef al. (2014, p.
54) “a integracdo de analises cinéticas e cinematicas oferece uma compreensao mais
completa do movimento humano”, sendo essenciais para entender as forcas, os angulos
articulares e padrdes do movimento que atuam e ocorrem durante as movimentagdes dos
militares.

Na analise cinematica, quando ¢ feita a descrigdo quantitativa do movimento, ela deve

caracterizar os movimentos em termos de posi¢do, velocidade e aceleragao dos segmentos
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corporais e articulagdes. Assim, recorre-se a analise dos angulos articulares, estes angulos
sdo representados pela amplitude de movimento entre dois segmentos corporais e calculados
pela “orientacdo relativa de um sistema de coordenadas local com outro sistema de
coordenadas local e ¢ independente da posi¢cdo da origem destes sistemas de coordenadas”
(Robertson et al., 2014, p. 50) e ainda a velocidade e aceleragcdo angular, que indicam a
rapidez de movimento/explosividade nas articulagdes e a variagdo da velocidade angular,
respetivamente. A compreensdao destes dados, permite identificar correcdes posturais e
alteracdes na técnica de execucao das tarefas, de modo a diminuir o risco de lesao.

A cinematica tem sido amplamente utilizada para compreender os padrdes de
movimento. Mexi et al. (2023), recorrem a andlise cinematica, para investigar a caminhada
com diferentes inclinagdes e com diferentes condigdes de carga, de modo a avaliar
parametros como o comprimento da passada e a propria cadéncia do movimento, concluindo
que “ o comprimento da passada diminui e a cadéncia aumenta durante marchas com carga
frontal em comparagdo com marchas sem carga e com carga nas costas, independentemente
da inclinagdo” (Mexi et al., 2023, p. 609). Majumdar et al. (2010), ap6s identificarem que o
transporte de carga ¢ uma parte universal no dia-a-dia de cada soldado de infantaria, os
autores referem que “mudancas angulares nas articulagdoes dos tornozelos e joelhos, bem
como o aumento da inclinagdo do tronco, devido ao uso da mochila, necessita de um novo
design, de modo a reduzir a tensdo na cinematica do individuo” (Majumdar et al., 2010, p.
790). Para além destes casos, Walsh e Low (2021) verificam que o transporte de cargas
externas excessivas nos militares altera a cineméatica dos movimentos, provocando aumentos
na flexao da anca e do joelho durante a fase de apoio, também aumentos na dorsiflexdo do
tornozelo e uma maior amplitude de movimento na anca, joelho e tornozelo.

Segundo Alves e Evangelista (2024), “a andlise cinematica permite identificar
padrdes de movimento que podem ser otimizados para melhorar o desempenho e reduzir o
risco de lesdes” (Alves & Evangelista, 2015, p. 2). Um desses exemplos, € o estudo de Yeap
et al. (2025), que recorrem a andlise cinemadtica para identificar fatores biomecanicos
associados as lesdes do Ligamento Cruzado Anterior (LCA) em atletas de alto rendimento.

As forcas presentes na analise cinética, podem ser forcas internas (forgas geradas
pelos musculos ou ligamentos) e externas (for¢as como a gravidade e reagdo do solo). Na
sua analise, uma das varidveis a considerar sao os momentos de forga articulares, tratando-
se do efeito rotacional produzido por for¢as musculares (e ligamentos nos extremos da
amplitude de movimento) que atuam a uma certa distdncia do eixo de rotacdo de uma

articulacdo. O seu padrdao e magnitude destes momentos indicam muitas caracteristicas do
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movimento musculoesquelético (Chen & Franklin, 2025) e sd3o fundamentais para avaliar o
esforgo articular e o risco potencial de lesdo.

Estudos recentes sublinham a importancia da andlise cinética na avaliagdo do
desempenho e prevencao de lesdes. Um desses estudos, ¢ o de Birrell et al. (2007), onde
através de uma analise cinética foi possivel identificar dados relevantes sobre os mecanismos
de marcha dos militares e as forgas de impacto que atuam nos pés, relevantes para
compreender e prevenir possiveis lesdes em situagdes de marcha com transporte de carga
pesada. Outro desses estudos, € o de Majumdar et al. (2013), que investigaram as alteracdes
cinéticas na marcha de soldados indianos durante o transporte de cargas militares de baixa
magnitude, concluindo que o aumento da carga leva a aumentos significativos nas Forgas de
Reac¢do do Solo (FRS) verticais e antero-posteriores e nos picos de impulso, indicando um
potencial aumento do risco de lesdes no tornozelo € no pé para esta populagdo - “maiores
aumentos da forca e do impulso antero-posterior (1.5 a 2.0 vezes) durante o transporte de
cargas de menor magnitude aumentaram a possibilidade de risco de lesdes no tornozelo e no
p¢” (Majumdar et al., 2013, pp. 1925-1926). Também, Walsh e Low (2021), comprovam
que o transporte de cargas externas excessivas nos militares altera a cinética dos
movimentos, evidenciando aumentos nos momentos de extensdo da anca e joelho, assim
como nos momentos de plantarflexdo do tornozelo e das FRS antero-posteriores e verticais.
Por fim, Yao et al. (2024), verificam que momentos de for¢a mais elevados sugerem um
aumento da carga nas articulagdes e consequentemente um maior risco de lesdes,

demonstrando a importancia da analise desta variavel no contexto das LME.
1.4.2. Métodos de avaliacio — DinAmica Inversa

A dindmica inversa permite calcular com precisdo as forgas internas nas articulagdes
e “combina o estudo da cinética e da cinematica” (Richards, 2018, p. 124). Este método
corresponde a uma técnica computacional, que se baseia em equagdes de movimento que
descrevem a mecanica de um corpo rigido, para calcular as for¢cas € momentos que atuam
sobre as articulagdes e outras estruturas, quando a cinematica do movimento do corpo rigido
e quaisquer forgas externas sao conhecidas (Baltzopoulos, 2021).

A andlise por este método requer por principio, trés dados principais: a cinematica
tridimensional do corpo, obtida através de sistemas de captura e analise de movimento; as
forgas externas, como as FRS, medidas através da utilizacdo de plataformas de forca

(Baltzopoulos, 2021) e os pardmetros antropométricos dos segmentos corporais (massa,
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centro de massa ¢ momento de inércia). Por fim, com estes dados realizam-se calculos
através das equacdes de Newton (2* Lei e correspondente angular), de modo a determinar a
carga mecanica nas articulacoes.

Estudos recentes realgcam a relevancia da dindmica inversa na andlise de cargas
articulares. Por um lado Kaplan et al. (2020), utilizam este método para estudar a carga na
articulagdo do joelho, durante as recegdes com carga, concluindo que ¢é essencial
compreender as forcas que afetam essas articulagdes. Por outro lado, Sawicki et al. (2020),
analisam o uso de exoesqueletos em soldados recorrendo ao método da dindmica inversa e
conclui que “os exoesqueletos podem redistribuir as cargas articulares, reduzindo o stress
nas articulagdes dos membros inferiores durante a marcha com carga, proporcionando
beneficios de longo prazo para a saude dos soldados” (Sawicki et al., 2020, p. 7), realgando
a importancia deste método em contexto militar e na producao de equipamentos adaptativos.

Deste modo, a avaliacdo biomecanica por dinamica inversa ¢ determinante para a
compreensdo e prevengdo das LME em militares, fornecendo uma base cientifica solida para
analisar tarefas criticas como a transposi¢ao de obstaculos e rececao ao solo de dada altura,
marcha fletida, utilizada nos deslocamentos entre edificios e arraste de feridos, essencial nas

missdes internacionais.
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CAPITULO 2 - METODOLOGIA, METODOS E MATERIAIS

2.1. Objetivos e perguntas de Investigacao

Os objetivos de investigagdo sdo responsaveis por determinar o desenho do estudo e
o resultado da pesquisa (Barroga & Matanguihan, 2022), constituem uma parte da estrutura
orientadora do estudo e delineiam as metas a alcangar. Enquanto as perguntas de
investigacdo sdo componentes cruciais para qualquer tipo de pesquisa, seja quantitativa ou
qualitativa e devem ser desenvolvidas logo no inicio do estudo (Barroga & Matanguihan,
2022), direcionando a recolha e o tratamento dos dados.

Nesta investigacdo, o OG consiste em “Investigar os movimentos ¢ momentos de
forca articulares envolvidos nas tarefas criticas do atirador” e de forma a estruturar e
possibilitar o avango no conhecimento cientifico da presente investigagdo, formulou-se a
seguinte PP: “Quais os padrdes de movimento e momentos de forga articulares
caracteristicos das tarefas criticas?”.

Para complementar a pergunta de partida e facilitar o modelo de andlise do problema
em estudo, recorre-se a utilizagdo de Perguntas Derivadas (PD), que por sua vez, estdo
sempre numa relagdo direta com os objetivos especificos, essenciais para uma abordagem

mais detalhada e estruturada da tematica, como est4 evidenciada no quadro n.° 1.

Quadro n.° 1- Relacio entre Objetivos Especificos e Perguntas Derivadas

Objetivos Especificos Perguntas Derivadas

OET1 - Descrever a cinética envolvida nas
tarefas criticas do atirador, através da
avaliagdo dos momentos de for¢ca por
dinamica inversa;

PD1 - Quais os momentos de forca
envolvidos nas tarefas criticas do atirador?

OE2 - Descrever a cinematica envolvida
nas tarefas criticas do atirador, através da
analise do movimento quantitativa a 3D;

OE3 - Comparar os parametros cinéticos
e cinematicos entre a marcha tipica, a
marcha fletida e o arraste do ferido;

PD2 — Quais os angulos articulares
envolvidos nas tarefas criticas do atirador?

PD3 - Quais s3o as diferencas nos
parametros cinéticos e cinematicos entre a
marcha tipica, a marcha fletida e o arraste
do ferido?
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2.2. Tipo de estudo, abordagem e método cientifico

No decorrer da investigagdo, seguiu-se trés tipos de posicionamento: axioldgico, ao
reger-se pelas normas fornecidas pela instituicdo (AM); epistemoldgico, onde “o
conhecimento ¢ alcancado através da recolha empirica de factos que servem de base as leis”
(Santos & Lima, 2019, p. 17), sendo alcangado através da andlise de dados estatisticos e
metodoldgico, onde a sua “preocupacgdo devera ser no sentido de identificar instrumentos e
técnicas para a recolha e tratamentos dos dados” (Santos & Lima, 2019, p. 62), privilegiando
a vertente quantitativa.

Ja de acordo com os paradigmas de investigagdo, destacou-se o paradigma
quantitativo, recorrendo-se a dados estatisticos, resultantes de inquéritos por questionario
autopreenchidos e testes em laboratorio, de modo a responder as questdes de investigacao.

Relativamente a tipologia do estudo cientifico, este configurou-se exploratério,
atendendo que, o seu objetivo primordial ¢ investigar um tema que € pouco explorado na
literatura cientifica, visando a producdo de conhecimento na area (Swedberg, 2020) e
também descritivo, dado que visou descrever individuos, eventos ou condigdes analisando-
as tal como se apresentam na populacdo, sem manipulagdo de varidveis, centrando-se
exclusivamente na descri¢cdo da amostra e/ou das variaveis em estudo (Siedlecki, 2020).

O desenho do estudo foi transversal, uma vez que a recolha de dados ocorreu apenas
num determinado momento. A estratégia de investigagado foi quantitativa, privilegiando-se a
recolha e andlise de dados de questionarios e testes laboratoriais. Por fim, utilizou-se o
método dedutivo, permitindo determinar conclusdes fundamentadas a partir da anélise de

dados dos varios testes laboratoriais realizados acerca desta area do treino fisico militar
2.3. Procedimentos e instrumentos de recolha de dados

Para a componente tedrica desta investigacdo, toda a informacao presente foi obtida,
numa fase documental relativa a revisao de literatura, através da consulta de fontes primdrias
“informacdes originais, contemporaneas aos factos que estao a ser estudados e diretamente
ligados ao objeto do estudo” (Reis, 2022, p. 72), como artigos, TIA, dissertacdes de
mestrado, teses de doutoramento ¢ documentos do EP e de fontes secundarias, informacgdes
secundarias que “ja foram recolhidas e estdo disponiveis para serem utilizadas para outros
estudos que tratam a mesma tematica” (Reis, 2022, p. 72), como revistas cientificas, livros

e capitulos de livros, ambas fornecidas pela orientadora e coorientadores e também,
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provenientes de bases de dados cientificas disponibilizadas online como 0 RCAAP, EBSCO
e repositorios institucionais de varios estabelecimentos de ensino superior.

Para a componente pratica, a informagdo foi obtida através de métodos nao
documentais, realizando-se inquéritos por questiondrio autopreenchidos com perguntas
fechadas e de filtro (Apéndice B), aos participantes neste estudo, de modo a promover uma
caracterizagdo mais pormenorizada da amostra, recolhendo dados como a idade; o peso; a
altura; o posto; anos de experiéncia; n° missdes realizadas entre outros dados dos
participantes. Para além dos inquéritos foram também realizados testes laboratoriais para as

varias tarefas executadas pelos participantes.
2.3.1. Procedimentos para a recolha de dados nos testes laboratoriais

A recolha de dados neste estudo, realizou-se em varias fases. Numa primeira fase,
preparou-se o laboratorio € o espacgo para a realizagao dos testes, colocando, orientando e
ajustando as cAmaras de acordo com o espaco ¢ as tarefas a realizar, ligando todos os meios
tecnologicos para iniciar a recolha de dados, realizando a calibragdo do volume de recolha e
a verificagao e zero das plataformas de forga.

Numa segunda fase, os participantes foram sensibilizados e informados de tudo o que
iria suceder ao longo das varias fases das recolhas de dados e dos testes, assinando um
consentimento informado.

Numa terceira fase, os participantes responderam a um inquérito por questionario, de
modo a obter algumas informagdes que caracterizassem melhor a amostra.

Numa quarta fase, os participantes deslocaram-se para o local destinado a realizagao
dos testes laboratoriais e apds receberem todas as indicagdes por parte da equipa de
investigagdo foram preparados, equiparam o seu equipamento de prote¢do individual, tipico
da sua tropa especial e colocaram-se os sensores necessarios (marcas refletoras) para a
aquisi¢ao de dados no seu equipamento (Figura n.° 1) (Apéndice D).

Numa quinta fase, pediu-se aos participantes que realizassem um aquecimento ligeiro
e familiarizassem com as tarefas propostas, durante cerca de 10 minutos.

Numa sexta fase, pediu-se aos participantes que realizassem uma recolha estatica,
que consistia em primeiramente manterem-se estiticos na posi¢cdo anatOmica.
Posteriormente, foram pedidas aos participantes as varias tarefas a serem analisadas,
executando-as, pela seguinte ordem: inicialmente a transposicao de um obstaculo e rececao

ao solo, posteriormente, o arraste do ferido (cerca de 10 m), por fim, a marcha fletida e
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também a marcha tipica (cerca de 5 m ida e volta). Para a transposi¢@o do obstaculo e rece¢ao
ao solo, foi solicitado aos participantes que se deslocassem em direcdo ao obstaculo e
colocando uma mao e um pé, transpunham o obstaculo, como se estivessem numa situacao
de combate. Depois efetuavam a rececado com um pé e posteriormente o outro e voltavam a
posicdo inicial. O obstaculo foi simulado por um plinto de ginéastica com uma altura de 90
cm, conforme a altura utilizada nos exercicios de treino desta unidade. Para estas duas tarefas
os critérios para os ensaios serem validos, foram recolher cinco transposi¢des € cinco
recegdes com contacto na plataforma para cada membro inferior, sendo que foram excluidos
todos os ensaios que tiveram dois pés na mesma plataforma, ou parte do pé fora da
plataforma; que ndo colocaram o pé no obstaculo; que colocaram alguma parte do corpo para
além dos pés na plataforma. Para o arraste do ferido, foi solicitado aos participantes que se
deslocassem em direcdo ao manequim, que pesava 75 kg, colocassem uma mao na al¢a do
manequim e com a outra segurassem a arma, posteriormente viravam-se para 0 percurso a
realizar, arrastavam o manequim cerca de 10 m na diagonal do laboratério. Chegando ao
fim, davam meia-volta, colocavam-se na posicao inicial e realizavam novamente a mesma
tarefa. De referir, que para esta tarefa os participantes ndo possuiam a sua mochila. O critério
para os ensaios serem validos, foi recolher cinco passos com contacto na plataforma para
cada membro inferior, sendo que foram excluidos todos os ensaios que tiveram dois pés na
mesma plataforma, ou parte do pé fora da plataforma. Para a marcha fletida, foi solicitado
aos participantes que adotassem a posi¢do de marcha fletida, caminhassem agachados com
arma em baixo perfil, de acordo com o seu treino habitual em éareas urbanizadas, ao longo
da diagonal do laboratério. Chegando ao fim, levantavam-se, davam meia-volta e repetiam
no sentido inverso. Para esta tarefa o critério para os ensaios serem validos, foi recolher
cinco passos com contacto na plataforma para cada membro inferior, sendo que foram
excluidos todos os ensaios que tiveram dois pés na mesma plataforma, ou parte do pé fora
da plataforma. Por fim, para a marcha tipica, foi solicitado aos participantes que adotassem
a posicdo de patrulha, caminhassem ao longo da diagonal do laboratorio varias vezes,
simulando uma patrulha apeada. Para esta tarefa o critério para os ensaios serem validos, foi
recolher cinco passos com contacto na plataforma para cada membro inferior, sendo que
foram excluidos todos os ensaios que tiveram dois pés na mesma plataforma, ou parte do pé
fora da plataforma.

Numa sétima fase, apds recolhidas 5 repeticdes com sucesso de cada tarefa, os
sensores foram retirados do equipamento participante e terminou a sua participagdo na

investigacao.
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2.3.2. Instrumentos de recolha de dados nos testes laboratoriais

Para a recolha de dados a metodologia empregue compreendeu a utilizagdo de
tecnologias avangadas de captura de movimento, juntamente com equipamentos
especializados para a mensuragdo das forgas presentes neste tipo de tarefas e um
estadiometro.

Os padrdes de movimento dos participantes durante estas tarefas foram recolhidos
com recurso a um sistema de analise de movimento a 3D sem marcadores. Neste sistema, o
movimento foi recolhido através de um sistema de 8 camaras de video Miqus (Qualisys AB),
na frequéncia de 85 Hz, ndo requerendo qualquer preparagdo do participante (Figura n.° 2)
(Apéndice E).

Para recolher as FRS a 3D, o sistema de analise de movimento esteve sincronizado
espacialmente e temporalmente com um conjunto de 3 plataformas de forca fixas no chdo
(92830014, Kistler Instruments Ltd, Winterthur, Sui¢ca; FP4060-07 & FP4060-05-PT,
BERTEC, Columbus, OH, EUA), com uma frequéncia de amostragem de 1700 Hz.

A altura dos participantes foi medida com recurso a um estadidmetro, enquanto o
peso foi determinado através dos dados obtidos nas plataformas de forga.

O software utilizado para toda a recolha de dados foi o Qualisys Track Manager

(Qualisys AB, Gotemburgo, Suécia), na versao 2024.3.
2.4. Amostra: Composicao e justificacio

No contexto da estatistica descritiva, uma populacdo corresponde ao “universo de
casos que o investigador procura estudar” (Wooditch et al., 2021, p. 105), sendo fixa num
momento especifico e com caracteristicas comuns, mas podendo a longo prazo sofrer
algumas alteracdes. Contudo, uma amostra corresponde a um “conjunto de observagdes ou
casos reais extraidos de uma populacdo” (Wooditch ef al., 2021, p. 105), representando um
subconjunto de uma mesma populagao.

Desta forma, na presente investigacao a populacdo-alvo foram os militares do EP,
mais concretamente aqueles que desempenham fungdes em CAU, no entanto para a
realizagdo dos testes laboratoriais escolheu-se para amostra por conveniéncia, uma equipa
com quatro elementos paraquedistas, pertencentes ao Regimento de Infantaria N°10,
considerando que, sdo militares que ja realizaram o curso de combate em areas edificadas,

estiveram presentes nas ultimas FND's que tiveram na RCA e possuem um elevado nivel de
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treino operacional neste tipo de tarefas. Esta equipa encontrava-se na fase de aprontamento
para 17° FND na RCA.

A totalidade dos dados foi tratada e apresentada de forma andnima. Para tal, o nome
de cada participante foi substituido por um cédigo alfanumérico, apenas conhecido por si
proprio e pela equipa de investigagdo, que nao permitiu a sua identificacdo direta ou indireta.

Assim, a amostra no que respeita a sua caracterizagdo sociodemografica, apresenta
uma média de idades de 26.75(%2.99) anos, com uma média de pesos de 87.37(£6.33) kg e
com uma média de alturas de 180.88(£9.01) cm. Relativamente ao IMC, a média foi de
26.72(£1.20) kg/m>.

Para a realizagdo dos testes laboratoriais, os participantes utilizaram o seu
equipamento e armamento de combate individual, conforme detalhado no Apéndice C. Deste
modo, com o equipamento, verificou-se um aumento dos valores médios de peso média para
107.87(£5.73) kg e de altura para 182.75(£9.13) cm, resultando numa carga externa média
suportada pelos militares de 23.60(£2.62)% do peso corporal total.

A Tabela n.° 1 apresenta de forma complementar os dados individuais referentes aos
quatro militares da amostra.

Esta amostra é apenas uma equipa de uma tropa especial, € como tal ndo representa
a populagdo (todos os militares que desempenham fun¢des em CAU). No entanto, foi
selecionada pelas suas caracteristicas especificas anteriormente apresentadas, pertinentes
para o objetivo do estudo, e tratando-se de uma tropa especial, o seu acesso ¢ mais restrito.
Ainda assim, e atendendo ao alto nivel de treino especifico, considerou-se uma amostra
adequada para este estudo de carater exploratorio e descritivo.

De referir que, apds a instituicdo militar receber o convite, por parte da equipa de
investigagdo, para fornecer os participantes para a realizacdo deste estudo, foram excluidos
todos os militares que se encontravam a recuperar de uma lesdo, ou estavam fisicamente
incapacitados por algum motivo de realizar os testes laboratoriais, ficando com esta

responsabilidade de selecdo os seus superiores.

Tabela n.° 1- Caracterizacdo da Amostra

T mn | e Peso | Altura IMC Peso' Alturg Carga
c/equi. | c/equi. | Externa

Eqvipn | @09 | "G | “emy | )| "G | “em | 08

TCAO5| At Especial 23 84.20 | 172.00 | 28.46 | 104.46 | 174.00 | 24.06

TCAO06| Apontador 26 93.40 | 190.50 | 25.74 | 112.67 | 192.50 | 20.63

TCAO7 | Cmdt Equipa | 30 91.84 | 186.50 | 26.41 | 112.79 | 188.50 | 22.81

TCAO08 | Cmdt Pelotdo | 28 80.04 | 174.50 | 26.29 | 101.57 | 176.00 | 26.90
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2.5. Procedimentos Formais e Eticos

No decorrer desta investigacao, foram rigorosamente observados os principios éticos
e procedimentos formais aplicaveis a estudos com participantes humanos, incluindo a
explicacdo detalhada das fases da recolha de dados, o esclarecimento da participagdo de
forma voluntaria e o direito de retirada sem consequéncias para os proprios, nem afetando a
rela¢do dos proprios com as varias institui¢des.

Posteriormente, foi lido e assinado um “Consentimento, Informado, Livre e
Esclarecido para investigacdo cientifica com seres humanos”, conforme descrito no
Apéndice A, onde todos os participantes foram elucidados acerca de como participariam no
estudo, os motivos da sua participagdo, a sua duragdo, os testes que realizariam, eventuais
riscos associados e também foi descrita a forma como os seus dados seriam protegidos
durante a recolha dos dados ¢ os seus direitos respeitados.

Além disso, foram implementadas medidas para assegurar a confidencialidade e
protecdo dos dados pessoais em conformidade com o Regulamento Geral sobre a Proteg¢ao
de Dados da Unido Europeia. Assim, a investigacdo respeitou integralmente as diretrizes
éticas e legais aplicaveis a investigagdo cientifica relativas ao anonimato, privacidade e
protecdo dos dados, assegurando a participagcdo voluntaria, esclarecida e consentida dos

envolvidos.
2.6. Meétodos de analise de dados
2.6.1. Analise dos questionarios

A andlise dos dados obtidos através dos inquéritos por questionario foi realizada
utilizando o software Microsoft Excel. Recorreu-se neste software a organizacao e analise
de dados sociodemograficos, bem como o célculo do IMC e percentagem de Carga Externa,

de modo a obter uma interpretagdo clara e organizada dos resultados obtidos
2.6.2. Analise dos dados cinéticos e cinematicos

ApOs a obtencdo dos dados relativos aos testes realizados, através do software
Qualisys Track Manager (Qualisys AB, Gothenburg, Suécia), na versdo 2024.3, o restante
processamento foi realizado de forma automatizada e standardizada recorrendo ao
Functional assessment Visual 3D 2.5.4. Mais concretamente, os videos foram processados

no software Theia 3D (V. 2024.1.19, Theia Markerless Inc., Kingston, ON, Canadd), de onde
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foram exportados para C3D, para serem processado no software Visual 3D (V. 2025.03.01,
C-Motion Inc., Germantown, MD, EUA). Os dados de video foram processados utilizando
a estimativa de pose 3D padrao da Cinematica Inversa (com 3 graus de liberdade nas
articulacdes da anca, joelho e tornozelo), filtrada com um GVCSPL (Woltring generalized
cross-validity quintic-spline) a uma frequéncia de corte de 8 Hz. Foi aplicado um filtro passa
baixo Butterworth de quarta ordem (8 Hz) aos sinais analdgicos. Os angulos articulares dos
membros inferiores foram calculados utilizando uma sequéncia XYZ Cardan, enquanto os
momentos articulares internos foram calculados utilizando a dindmica inversa de Newton-
Euler, normalizados para a massa corporal dos participantes e expressos em relagdo ao
segmento proximal. J& as FRS, aplicamos o filtro de 10 Hz.

Os filtros e os calculos de variaveis foram realizados no Visual 3D (V. 2025.03.01,
C-Motion Inc., Germantown, MD, EUA).

Apds o processamento dos dados, estes foram colocados no software Sift (V.
2025.04.22, HAS-Motion Inc., Canadd), de onde foram retirados os graficos dos angulos e

momentos articulares dos participantes para posterior analise.
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CAPITULO 3 - RESULTADOS

Neste capitulo sao apresentados e descritos os resultados obtidos a partir dos testes
laboratoriais realizados no ambito das quatro tarefas criticas e a marcha tipica executadas
pelos quatro elementos da amostra. A andlise incidiu sobre as variaveis da cinética e da
cinematica nas articulagdes da anca, joelho e tornozelo, considerando os trés planos de
movimento (sagital — eixo x; frontal — eixo y; transversal — eixo z), dando primazia ao plano
sagital; os outros planos estao presentes nos Apéndices F e G. Para além destas variaveis
articulares, sdo igualmente analisadas as FRS nos trés eixos de movimento (X,y,z).

Importa referir que, devido ao tamanho reduzido da amostra, realizou-se a analise dos
gréaficos para cada individuo. Assim, em cada figura, sdo apresentados quatro graficos, cada
um com dados do movimento de cada individuo, no canto superior esquerdo o individuo
TCAOS, no canto superior direito o individuo TCA06, no canto inferior esquerdo o individuo
TCAO7 e no canto inferior direito o individuo TCAO08. As linhas a azul descrevem os dados
referentes ao membro inferior direito e as linhas a vermelho os dados referentes ao membro

inferior esquerdo.
3.1. Cinética

Nos proéximos pontos, sdo apresentados os graficos detalhando os momentos de forca
gerados nas articulagdes da anca, joelho e tornozelo durante a execugdo de cada tarefa critica
no plano sagital, bem como as FRS. Em cada grafico, eixo horizontal (x), a informagao
presente ¢ a Percentagem da fase de apoio (%), que representa o progresso do movimento
desde o seu inicio até ao seu término. No eixo vertical (y), a informagdo presente € o

Momento de For¢a (Nm/kg), que quantifica a carga rotacional na articulagdo.
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3.1.1. Plano Sagital

3.1.1.1. Anca

Figura n.° 1 — Cinética da anca no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Nos graficos da marcha tipica (Figura n.° 1 - esquerda), observa-se um momento
extensor no inicio do apoio (0-15% do apoio), com um pico que pode atingir entre 0.5 e 1.0
Nm/kg. Seguido por um momento flexor que se desenvolve no apoio médio e final (cerca de
20-80% do apoio), atingindo um pico de aproximadamente — 0.5 a - 1.0 Nm/kg. Entre os
quatro militares, verifica-se uma homogeneidade nos padrdes temporais € nas magnitudes
dos picos. Em cada militar, ndo existem diferengas entre os dois membros inferiores.

Os graficos da marcha fletida (Figura n.° 1 - direita) demonstram um padrao cinético
diferente da marcha tipica. Observa-se um momento extensor que comeca no contacto inicial
(0% do apoio) e mantém-se ao longo de grande parte do apoio, atingindo picos entre 2.0 e
3.0 Nm/kg na fase de apoio médio (cerca de 20-50% do apoio). Estes picos de momento sdo
mais elevados em comparagdo com os da marcha tipica. Entre os quatro militares, o TCA06
e TCAO07 exibem magnitudes de momentos extensores superiores, por vezes excedendo 2.5

Nm/kg. Em cada militar, ndo existem diferencas entre os dois membros inferiores.
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Figura n.° 2 - Cinética da anca no plano sagital na Transposi¢do e Receciio do Obstaculo

Nos graficos da transposi¢ao do obstaculo (Figura n.° 2 - esquerda), observa-se um
momento extensor de grande magnitude no apoio inicial (cerca de 0-15% do apoio),
atingindo picos entre 2.5 e 3.0 Nm/kg. Este ¢ seguido por um momento flexor no final do
apoio. Embora o padrdo geral de movimento seja consistente entre os militares, os militares
TCAO06 e TCAOS8 destacam-se por apresentarem os maiores picos de momento extensor, por
vezes excedendo 3.0 Nm/kg. A variabilidade entre os pés, quando ambos os pés sdo
observaveis ou comparaveis, evidencia-se nestes individuos, refletindo a natureza
assimétrica da tarefa, verificando-se que o TCAOS recorre apenas ao pé direito, enquanto o
TCAO06, TCAO07 e TCAO8 utilizam na maioria o pé esquerdo, para executar a tarefa.

Nos graficos da rece¢do do obstaculo (Figura n.° 2 - direita), observa-se um momento
flexor na fase de contacto inicial (0-15% do apoio), que atinge valores de -1.5 a -1.0 Nm/kg.
Este momento ¢ seguido por um momento extensor no apoio médio. Entre os quatro
militares, 0o TCA07 e TCAO8 demonstram os maiores valores de momentos extensor, com
picos proximos de 1.0 Nm/kg, no entanto o TCAQOS apresenta uma rececdo com um pico
proximo dos 2.5 Nm/kg. A variabilidade entre os pés, evidencia-se nestes individuos,
refletindo a natureza assimétrica da tarefa, verificando-se que o TCAOS receciona com
ambos os pés. Ja para o TCA06, TCA07 e TCAO08, as curvas mostram a rece¢ao apenas com

o pé esquerdo. Para além da consisténcia entre repeti¢des em todos os individuos ser menor.
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Figura n.° 3 - Cinética da anca no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 3) demonstram um padrao cinético
semelhante da marcha tipica, mas com picos superiores. No arraste do ferido, observa-se
predominantemente um momento extensor que comeca no contacto inicial (0% do apoio) e
se mantém sustentado ao longo de grande parte do apoio, atingindo picos entre 2.0 e 3.5
Nm/kg na fase de apoio médio e final (cerca de 20-60% do apoio). Estes valores sdo
geralmente superiores aos da marcha tipica, onde o0 momento extensor atinge picos de 0.5
Nm/kg. Entre os quatro militares no arraste do ferido, o TCA(07 destaca-se por apresentar os
maiores valores de momento extensor, com picos que se aproximam dos 3.5 Nm/kg, seguido
do TCAOQ6. A variabilidade entre os membros, evidencia-se nesta tarefa, existindo uma maior

assimetria entre membros no TCA06, TCA07 e TCAO0S, exceto o TCAOS.

3.1.1.2. Joelho
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Figura n.° 4 - Cinética do joelho no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Nos graficos da marcha tipica (Figura n.° 4 - esquerda), observa-se um momento
flexor inicial, seguido por um momento extensor prevalente em todo o apoio, com um pico
que pode atingir aproximadamente 0.5 Nm/kg. Este ¢ seguido por momento flexor na fase
de apoio médio (cerca de 40-60% do apoio), com valores de - 0.5 Nm/kg, apenas nos
militares TCA06 e TCAOS. Entre os quatro militares, verifica-se uma homogeneidade nos
padrdes temporais € nas magnitudes dos picos. Em cada militar, ndo existem diferengas entre
os dois membros inferiores.

Os graficos da marcha fletida (Figura n.° 4 - direita) apresentam um padrao cinético
semelhante e mais acentuado da marcha tipica. No contacto inicial (0% do apoio), observa-
se um curto momento flexor, seguido de um momento extensor que se mantém elevado e
prolongado durante a fase de apoio (até cerca de 60-80% do apoio), com um pico que pode
atingir aproximadamente 2.0 Nm/kg. Na marcha fletida, ocorre uma menor transi¢cao entre
o momento flexor e extensor em comparagdo com a marcha tipica. Entre os quatro militares,
o TCAO06 exibe os maiores picos de momento extensor, com valores que se aproximam dos

2.0 Nm/kg. Em cada militar, ndo existem diferencas entre os dois membros inferiores.
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Figura n.° 5 - Cinética do joelho no plano sagital na Transposicio e Rece¢io do Obstaculo

Nos graficos da transposi¢ao do obstaculo (Figura n.° 5 - esquerda), inicia-se com um
curto momento flexor e segue-se com um momento extensor de grande magnitude na fase
inicial do apoio (cerca de 10-80% do apoio), que atinge picos entre 2.0 e 3.5 Nm/kg. Termina
com um momento flexor de -0.5 Nm/kg. Entre os quatro militares, observa-se uma

variabilidade nas magnitudes dos picos, 0 TCA06 e TCAO8 exibem os maiores valores de
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momento extensor, atingindo picos proximos ou acima de 3.0 Nm/kg. A variabilidade entre
os pés, evidencia-se nestes individuos, verificando-se que o TCAOS5 utiliza apenas o pé
direito para a execucao, enquanto TCA06, TCA07 e TCAO08 utilizam maioritariamente o pé
esquerdo.

Nos graficos da rece¢do do obstaculo (Figura n.° 5 - direita), observa-se numa fase
inicial um momento extensor, que atinge o pico pelos 30-35% do apoio e com valores
aproximados entre 2.0 e 3.0 Nm/kg. Entre os quatro militares, o TCA06 ¢ TCAO7
demonstram os maiores valores de momento extensor, por vezes excedendo 3.0 Nm/kg. A
variabilidade entre os pés, evidencia-se nestes individuos, verificando-se que o TCAOS
utiliza ambos os membros inferiores de forma distinta para a execugdo, enquanto o TCA06,

TCAO07 e TCAOS utilizam maioritariamente o pé esquerdo.

Figura n.° 6 - Cinética do joelho no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 6) demonstram um padrdo cinético
diferente do da marcha tipica. No arraste do ferido, observa-se um momento flexor que
comega no contacto inicial (0% do apoio), seguido rapidamente por um momento extensor,
que prolonga-se durante a fase de apoio (até cerca de 60% do apoio), atingindo picos entre
1.5 e 2.0 Nm/kg, maiores que os atingidos na marcha tipica. Entre os quatro militares no
arraste do ferido, TCA06 destaca-se por apresentar os maiores valores de momento extensor,
com picos que se aproximam dos 2.0 Nm/kg, enquanto os restantes militares apresentam
picos ligeiramente menores (entre 1.0 e 1.5 Nm/kg). A consisténcia entre repeticdes, no

TCAOS5 ¢ maior do que no TCA06, TCA07, TCAO0S.
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3.1.1.3. Tornozelo
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Figura n.° 7 - Cinética do tornozelo no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Nos graficos da marcha tipica e marcha fletida (Figura n.° 7), observa-se um contacto

inicial (0% do apoio) com um ligeiro momento de dorsiflexdo. Este momento ¢ seguido por

um de plantarflexdo de grande magnitude que se desenvolve durante o apoio médio e final

(cerca de 20-85% do apoio), atingindo picos de aproximadamente 1.5 Nm/kg. Entre os

quatro militares, verifica-se uma homogeneidade nos padrdes temporais € nas magnitudes

dos picos, existindo uma maior variabilidade na marcha fletida, principalmente no TCAOS.

Em cada militar, ndo existem diferengas entre os dois membros inferiores.

\
s

Figura n.° 8 - Cinética no tornozelo no plano sagital na Transposicio e Rececdo do Obstaculo
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Nos graficos da transposicao do obstaculo (Figura n.° 8 - esquerda), observa-se um
momento de dorsiflexdo na fase inicial de apoio (0-15% do apoio), que pode atingir valores
de aproximadamente -0.5 Nm/kg (excepto no TCAO07 e algumas repeticdes do TCAOS). Este
¢ seguido por um momento de plantarflexdo elevado a meio da fase de apoio (cerca de 20-
50% do apoio), atingindo picos entre 2.0 ¢ 2.5 Nm/kg. Entre os quatro militares, observa-se
uma variabilidade nas magnitudes dos picos, principalmente entre as curvas do TCAOS e os
restantes militares. A variabilidade entre os pés, evidencia-se nestes individuos, verificando-
se que o TCAOS utiliza apenas o pé direito para a execugao, enquanto o TCA06, TCAO07 e
TCAO8 utilizam maioritariamente o pé esquerdo.

Nos graficos da rececdo do obstaculo (Figura n.° 8 - direita), observa-se apenas um
momento de plantarflexdo, elevando-se até 30% do apoio, alcangando o pico entre 2.5 e 3.0
Nm/kg e diminuindo a partir dai. Entre os quatro militares, o TCAOS apresenta os menores
valores de plantarflexdo em relacdo aos restantes trés individuos. A variabilidade entre os
pés, evidencia-se nestes individuos, verificando-se que o TCAOS5 receciona com ambos os

pés, enquanto o TCA06, TCAO7 e TCA08 rececionam apenas com o pé esquerdo.

Figura n.° 9 - Cinética do tornozelo no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 9) demonstram um padrdo cinético
semelhante e mais acentuado da marcha tipica. No arraste do ferido, observa-se um ligeiro
momento de dorsiflexao, seguido de um momento de plantarflexdo predominante (cerca de
40-85% do apoio), atingindo picos entre 1.5 e 2.0 Nm/kg. Este momento € superior aos
valores observados na marcha tipica. Entre os quatro militares, verifica-se uma
homogeneidade nos padrdes temporais € nas magnitudes dos picos. Em cada militar, existem

assimetrias entre os dois membros inferiores.
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3.1.2. Forgas de Reacao do Solo

3.1.2.1 Eixo do X

Figura n.° 10 - Cinética das FRS no eixo do x na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Os graficos das FRS durante a marcha tipica e marcha fletida (Figura n.° 10)

evidenciam um padrio de estabilidade na componente horizontal ao longo de todo o apoio.

As curvas mantém-se proximas de 0 do peso corporal, demonstrando auséncia de forgas

médio-laterais expressivas. Entre os quatro militares, verifica-se uma homogeneidade nos

padrdes temporais e nas magnitudes dos picos. Em cada militar, ndo existem diferengas entre

os dois membros inferiores.

Figura n.° 11 - Cinética das FRS no eixo do x na Transposicio e Rececio do Obstaculo
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Nos gréficos das FRS durante a transposi¢do do obstaculo (Figuran.® 11 - esquerda),
observa-se no apoio inicial (0-15% do apoio), no pé esquerdo dos individuos TCAO6,
TCAO07, TCAO8 um pico de forga lateral, de cerca de -0.5 do peso corporal. Por outro lado,
o pé direito apenas do TCAO0S5, quando em apoio, mantém forcas médio-laterais proximas de
0 do peso corporal, com oscilagdes minimas.

Nos graficos das FRS durante a rece¢do do obstaculo (Figura n.° 11 - direita),
observa-se no contacto inicial (0-15% do apoio), no pé esquerdo dos individuos TCAO07 e
TCAO08, um pico de forga lateral, proximo dos -0.5 do peso corporal. Ja os individuos TCA05
e TCA06, mantém forgcas médio-laterais préximas de 0 do peso corporal, com oscilagdes
minimas. O TCAOS receciona com os dois membros inferiores, os restantes apenas com o

esquerdo.

Figura n.° 12 - Cinética das FRS no eixo do x no Arraste do Ferido

Os graficos das FRS durante o arraste do ferido (Figura n.® 12) evidenciam um padrao
de estabilidade na componente horizontal ao longo de todo o apoio, apresentando oscilagdes
minimas. As curvas mantém-se proximas de 0 do peso corporal, demonstrando auséncia de
forgas médio-laterais expressivas. Entre os quatro militares, verifica-se uma homogeneidade
nos padrdes temporais e nas magnitudes dos picos. Em cada militar, ndo existem diferencas
entre os dois membros inferiores, com a excecdo do TCAO7 que apresenta diferencas

ligeiras.
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3.1.2.2.Eixodo Y

Figura n.° 13 - Cinética das FRS no eixo do y na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Os graficos das FRS para a marcha tipica e marcha fletida (Figura n.° 13) exibem um
padrdo consistente de forcas antero-posteriores de baixa magnitude, com caracteristicas
similares entre si. No contacto inicial (0% do apoio), as curvas de ambos os pés demonstram
uma ligeira deflexao negativa (travagem), que atinge picos de aproximadamente -0.5 do peso
corporal, seguida por uma deflexdo positiva no apoio médio (propulsido), com picos que
podem atingir 0.5 do peso corporal, mas permanecendo sempre proximas de 0 do peso
corporal. O padrdo das FRS ¢ homogéneo em todos os quatro militares tanto na marcha tipica
como na marcha fletida, salientando a natureza controlada do movimento em ambas as

tarefas.

Figura n.° 14 - Cinética das FRS no eixo do y na Transposiciio e Rece¢do do Obstiaculo
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Nos gréficos das FRS durante a transposicao do obstaculo (Figura n.° 14 - esquerda),
observa-se no contacto inicial (0-15% do apoio), um pico de travagem que atinge magnitudes
de aproximadamente -1 a -0.5 do peso corporal. Este ¢ seguido por uma redugdo desses
valores, ficando proximo dos 0 do peso corporal. Entre os quatro militares, o TCAO0S5
recorreu apenas ao membro inferior direito para executar a tarefa. Por sua vez, o TCAO06,
TCAO07 e TCAO8 recorreram maioritariamente a0 membro inferior esquerdo.

Nos graficos das FRS na rececao do obstaculo (Figuran.® 14 - direita), observa-se um
padrao de forgas antero-posteriores com valores extremamente baixos € consistentes ao
longo de todo o apoio, apresentando alguma propulsdao na segunda metade do apoio. Entre
os quatro militares, o TCAOS5 recorreu a ambos os membros inferiores para executar a tarefa.

Por sua vez, o TCA06, TCA07 e TCAOS8 recorreram apenas ao membro inferior direito.

Figura n.° 15 - Cinética das FRS no eixo do y no Arraste do Ferido

Os graficos das FRS durante o arraste do ferido (Figura n.° 15) demonstram um
padrao de forcas antero-posteriores com valores extremamente baixos e consistentes. As
curvas para ambos 0s pés permanecem proximas de 0 do peso corporal ao longo de todo o
apoio, com oscilacdes minimas e sem picos discerniveis de forgas laterais. Este padrdo de
baixa magnitude e elevada similaridade entre os pés ¢ observado em todos os quatro

militares.
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3.1.2.3. Eixo do Z

Figura n.° 16 - Cinética das FRS no eixo do z na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Os gréficos das FRS para a marcha tipica (Figura n.° 16 - esquerda) exibem o padrao
caracteristico de "duplo pico" (forma de M). Um primeiro pico de impacto ¢ observado na
fase inicial do apoio (cerca de 20-30% do apoio), atingindo valores que podem variar entre
1.0 e 1.5 do peso corporal. Este é seguido por um vale durante o apoio médio (cerca de 40-
60% do apoio), com valores proximos de 0.8 e 1.0 do peso corporal, e um segundo pico de
impulsdo na fase final do apoio (cerca de 60-85% do apoio), que atinge valores semelhantes
aos do primeiro pico. Esta morfologia ¢ reproduzida por ambos os pés e em todos os quatro
militares.

Os graficos das FRS para a marcha fletida (Figura n.° 16 - direita) revelam uma
morfologia diferente da marcha tipica. Em contraste com o padrao de "duplo pico" da marcha
tipica, a marcha fletida exibe predominantemente uma Unica elevag¢do arredondada, com
auséncia ou atenuac¢do do pico de impacto inicial no contacto (0-15% do apoio). O pico de
forga vertical atinge valores entre 0.8 ¢ 1.0 do peso corporal por volta dos 30-70% do apoio.
Este padrao ¢ produzido por ambos os pés e em todos os quatro militares de forma

homogénea, demonstrando uma elevada similaridade entre os individuos e entre os pés.
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Figura n.° 17 - Cinética das FRS no eixo do z na Transposicio e Rececio do Obstaculo

Nos graficos das FRS durante a transposi¢ao do obstaculo (Figura n.° 17 - esquerda),
observa-se um padrao de forca vertical com um unico pico proeminente. Este pico,
localizado em meados da fase de apoio (cerca de 40-60% do apoio), atinge magnitudes que
podem variar entre os 2.0 € 2.5 do peso corporal. A fase inicial de aplicacdo de forga (0-15%
do apoio) ¢ gradual, sem picos de impacto acentuados. Entre os quatro militares, os valores
de pico entre TCA06, TCA07 e TCAOS sdo semelhantes, atingindo valores proximos de 2.0
e 2.5 do peso corporal. Contrariamente, 0 TCAO0S5, que recorreu apenas ao pé direito para a
execucao, exibe um pico de forca ligeiramente menor, cerca de 1.5 € 2.0 do peso corporal.

Nos graficos das FRS na rece¢ao do obstaculo (Figura n.® 17 - direita), observa-se um
unico pico de forca vertical, que pode atingir valores entre 1.5 e 3.0 do peso corporal,
ocorrendo na fase inicial do apoio (0-30%). Entre os quatro militares, os valores de pico
entre TCA06, TCAO07 e TCAOS sdao semelhantes, atingindo valores proximos de 2.5 e 3.0 do
peso corporal, utilizando o pé esquerdo para a execugao da tarefa. Contrariamente, o TCAO05
recorreu a ambos os pés, com o pico de forca para o pé direito a ser ligeiramente menor, que

o esquerdo, com valores entre 0.8 e 1.0 do peso corporal.
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Figura n.° 18 - Cinética das FRS no eixo do z no Arraste do Ferido

Os graficos das FRS durante o arraste do ferido (Figura n.° 18) apresentam um padrao
de for¢a com um unico pico, largo e elevado, no meio da fase de apoio (cerca de 20-60% do
apoio). Os picos atingem magnitudes que podem variar entre 1.5 e 1.8 do peso corporal. A
fase inicial de aplicacdo de forga (0-15% do apoio) ¢ gradual e ocorre a auséncia do pico de
impacto inicial, em contraste com a marcha tipica. Este padrao ¢ produzido por ambos os

pés e em todos os quatro militares de forma homogénea.
3.2. Cinematica

Nos proximos pontos, sdo apresentados os graficos detalhando os angulos articulares
gerados nas articulagdes da anca, joelho e tornozelo durante a execucao de cada tarefa critica
no plano sagital. Em cada grafico, eixo horizontal (x), a informagao presente € a Percentagem
da fase de apoio (%), que representa o progresso do movimento desde o seu inicio até ao seu
término. No eixo vertical (y), a informagdo presente ¢ o Angulo Articular (graus), que

quantifica a medida angular da articulagao.
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3.2.1. Plano Sagital

3.2.1.1. Anca
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Figura n.° 19 — Cinematica da anca no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Os gréaficos da marcha tipica (Figura n.° 19 - esquerda) apresentam o padrio
cinematico caracteristico, observando-se no contacto inicial (0% do apoio), uma flexdo da
anca de aproximadamente 20° a 25°. Esta flexao progride para uma extensao gradual durante
a fase de apoio médio (cerca de 20-80% do apoio), atingindo um pico de extensdo de
aproximadamente -5° antes da fase final de apoio. Entre os quatro militares, verifica-se uma
homogeneidade nos padrdes temporais e nas amplitudes de movimento. Em cada militar,
nao existem diferengas entre os dois membros inferiores.

Os graficos da marcha fletida (Figura n.° 19 - direita) demonstram um padrao
cinemadtico diferente da marcha tipica. No contacto inicial (0% do apoio), observa-se uma
flexao da anca de aproximadamente 55° a 80°, que se mantém em valores de flexao maiores
e mais sustentados ao longo de todo o apoio, em comparacao com a marcha tipica. Durante
a fase final do apoio (65-100%), a flexdo da anca atinge picos que podem variar entre 35° e
45°. Entre os quatro militares, o TCA06 e o TCA07 exibem angulos de flexdo ligeiramente
maiores, atingindo picos de flexdo proximos de 70° e 80°. Em cada militar, ndo existem

diferencas entre os dois membros inferiores.
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Figura n.° 20 — Cinematica da anca no plano sagital na Transposicio e Rececdo do Obstiaculo

Nos graficos da transposi¢ao do obstaculo (Figura n.° 20 - esquerda), observa-se uma
flexdo da anca na fase inicial de apoio da chamada (0% do apoio), que atinge valores de
aproximadamente 45° a 60°. Esta fase ¢ seguida por uma extensdo da anca durante o apoio
(cerca de 45-80% do apoio) e posterior flexao na fase final do apoio do membro que transpoe
o obstaculo, atingindo picos de flexdo que podem chegar aos 20° e 30°. Entre os quatro
militares, 0o TCA06, TCA07 e TCAO08 exibem padrdes similares, com o TCAQ6 a apresentar
maiores valores de flexdo no contacto inicial, cerca de 55° e todos recorrerem na maioria das
vezes ao p¢ esquerdo. J4 o TCAOS, apresenta um padrao distinto, tendo valores no contacto
inicial préximos de 15° e 30° e recorrendo apenas ao pé direito.

Nos graficos da rece¢ao do obstaculo (Figura n.° 20 — direita), observa-se que no
contacto inicial (0% do apoio), a anca apresenta uma flexao, que progride para uma extensao,
dependendo da estratégia individual de rececdo, atingindo valores de flexdo entre 25° e 35°
e de extensdo proximos de 0° . Entre os quatro militares, o TCA07 e TCAO8 demonstram as
maiores amplitudes de flexdo da anca durante esta fase, com alguma variabilidade nos
padrdes temporais gerais. Para o TCAOS, observa-se a rece¢do com ambos os pés. Ja para o

TCA06, TCAO07 e TCAOS, as curvas mostram a rece¢do apenas com o pé esquerdo.
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Figura n.° 21 — Cinematica da anca no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 21), demonstram um padrao cinematico
diferente da marcha tipica. No contacto inicial (0% do apoio), observa-se uma flexao da
anca, com cerca de 50° a 60°, permanecendo em flexao maior e mais sustentada ao longo de
grande parte do apoio em comparagdo com a marcha tipica, onde a anca atinge maior
extensdo. Seguindo-se uma diminuicdo dos valores de flexdo até aos 25° e um aumento na
fase final do apoio (80-100%). Entre os quatro militares, 0 TCAO5 e o TCA06 exibem
amplitudes de flexdo da anca maiores, com valores iniciais proximos dos 60°. Em cada

militar, ndo existem diferengas entre os dois membros inferiores.

3.2.1.2. Joelho
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Figura n.° 22 - Cinematica do joelho no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida
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Os graficos da marcha tipica (Figura n.° 22 - esquerda) exibem o padrdo cinematico
caracteristico, observa-se no contacto inicial (0% do apoio), uma extensao completa do
joelho, que aumenta para cerca de 15° a 25° de flexdo na resposta a carga (30% do apoio),
seguido por uma extensdo para aproximadamente 5° a 10° de flexdo no apoio médio (40%
do apoio). Durante a fase final do apoio (60-100% do apoio), o joelho prolonga a sua flexao
atingindo valores proximos de 50°. Entre os quatro militares, verifica-se uma
homogeneidade nos padrdes temporais e nas amplitudes de movimento. Em cada militar,
nao existem diferengas entre os dois membros inferiores.

Os graficos da marcha fletida (Figura n.° 22 - direita) apresentam um padrdo
cinematico diferente da marcha tipica. Observa-se que, no contacto inicial (0% do apoio), o
joelho inicia com uma flexdo mais elevada, perto dos 25° que se mantém durante todo o
movimento aumentando os valores de flexdo, que atingem os 75° na fase final do apoio (80-
100%). Durante todo o apoio o joelho atinge valores de flexdo superiores aos da marcha
tipica. Entre os quatro militares, o TCA05 e TCA06 exibem amplitudes de flexdo do joelho
maiores ao longo de todo o apoio, com a flexdo no pico final a exceder os 75° e também
verifica-se que o TCAQ7 apresenta repeticdes do movimento com maior flexdo do joelho

que outras. Em cada militar, ndo existem diferencas entre os dois membros inferiores.

18327765 % s ANTES A

Figura n.° 23 — Cinemitica do joelho no plano sagital na Transposiciio e Rececdo do Obstaculo

Nos graficos da transposi¢do do obstaculo (Figura n.° 23 - esquerda), observa-se no
contacto inicial (0% do apoio), uma flexdo com cerca de 25° que aumenta para
aproximadamente 50°, entre os 40-60% do apoio. Atingindo esse pico, os valores da flexdo
diminuem e voltam novamente para perto dos 25°. Entre os quatro militares, verifica-se que

o TCA06, TCAO7 e TCAO8 apresentam amplitudes de flexdo semelhantes, com o seu
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maximo a ser perto dos 45° e 50° na maioria das vezes recorrendo ao pé esquerdo. Ja o
TCAOS, apresenta o seu valor maximo perto dos 40° e recorre apenas ao pé direito para
executar a tarefa.

Nos graficos da rece¢ao do obstaculo (Figura n.° 23 - direita), observa-se no contacto
inicial (0% do apoio), uma flexao que se acentua para a absor¢ao do impacto, atingindo picos
de flexdo entre 30° e 40° na resposta a carga (cerca de 20-40%) nos individuos TCAO7 e
TCAO8. Ja no TCAO06, ocorre um aumento progressivo nos valores de flexdo, atingindo no
pico final (80-100% do apoio), os 75°. O TCAOS possui um aumento dos valores de flexao,
atingindo o pico aos 75° a 40-60% do apoio e diminuindo os valores apds esse momento.
Entre os quatro militares, 0 TCA06 destaca-se por apresentar um padrdo de flexdo inicial
mais acentuado e de maior amplitude, seguido por TCA07, demonstrando variabilidade entre
os individuos. Para o TCAO0S, verifica-se a rece¢ao com ambos 0s pés e os restantes apenas

com o pé esquerdo.

Figura n.° 24 - Cinematica do joelho no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 24) demonstram um padrdo cinematico
diferente da marcha tipica. No contacto inicial (0% do apoio), observa-se uma flexdo do
joelho mais elevada, cerca de 25° a 35°, que na marcha tipica cerca de 0°. Durante 20-40%
do apoio, ocorre um aumento dos valores de flexdo, atingindo o seu pico nos 40°, superior a
marcha tipica 25°, seguindo uma diminuicdo até novamente aos 25° de flexao e por fim na
fase final (80-100% do apoio), os valores da flexdo aumentam. Entre os quatro militares,
verifica-se uma homogeneidade nos padrdes temporais e nas do movimento. Em cada

militar, ndo existem diferengas entre os dois membros inferiores, a exce¢ao do TCAOS.
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3.2.1.3. Tornozelo
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Figura n.° 25 — Cinematica do tornozelo no plano sagital na Marcha Tipica e Marcha Fletida

Nos graficos da marcha tipica (Figura n.° 25 - esquerda), observa-se que no contacto
inicial (0% do apoio), o tornozelo encontra-se numa posi¢ao neutra (préximo de 0°). Durante
a fase de apoio, ocorre uma plantarflexdo que atinge um pico de aproximadamente -10° a -
5°, por volta dos 10-20% do apoio, seguida de uma dorsiflexao que progride até um pico de
aproximadamente 20°, a cerca dos 60-80% do apoio. Finalizando com uma plantarflexao.
Entre os quatro militares, verifica-se uma homogeneidade nos padrdes temporais e nas
amplitudes do movimento. Em cada militar, ndo existem diferencas entre os dois membros
inferiores.

Os graficos da marcha fletida (Figura n.° 25 - direita) apresentam um padrao
cinematico semelhante da marcha tipica, com picos superiores de dorsiflexdo. No contacto
inicial (0% do apoio), observa-se uma dorsiflexdo, cerca de 5° a 10°, contrariamente a marcha
tipica, 0°. Durante o restante apoio, a dorsiflexao ¢ mantida, diminuindo apenas na fase final
80-90%, passando posteriormente a plantarflexdo. Verifica-se uma amplitude total de
movimento a maior que na marcha tipica. Entre os quatro militares, verifica-se uma
homogeneidade nos padrdes temporais e nas amplitudes do movimento. Em cada militar,

nao existem diferencgas entre os dois membros inferiores.
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Figura n.° 26 - Cinematica do tornozelo no plano sagital na Transposicio e Rece¢cdo do Obstaculo

Nos graficos da transposicdo do obstaculo (Figura n.° 26 - esquerda), para os
individuos TCA06 e TCAOS observa-se no contacto inicial (0% do apoio), o tornozelo numa
posicdo que pode variar entre neutra e ligeira plantarflexdo, progredindo para uma
plantarflexdo de aproximadamente -5° a -10° durante a resposta a carga (cerca de 10-20% do
apoio). Na fase de apoio médio, ocorre uma dorsiflexdo que atinge um pico de
aproximadamente 15° e 20° por volta dos 40-50% do apoio. Durante a segunda metade do
apoio (70-100%), ocorre uma plantarflexdo. J& para o TCAO05 e TCAOQ7, estes iniciam o
contacto inicial numa plantarflexdo, de -20° a -10°, perto dos 20% do apoio passam para uma
dorsiflexdo e mais tarde entre 60-80%, voltam novamente a plantarflexdo. Para o TCAOS,
verifica-se a transposi¢ao apenas com o pé direito e os restantes na maioria das repetigdes
executam apenas com o esquerdo.

Nos graficos da rece¢do do obstaculo (Figura n.° 26 - direita), observa-se para os
individuos TCA06, TCA07 e TCAO8 um contacto inicial (0% do apoio), em plantarflexao,
aproximadamente -25° a -15°, que diminui na resposta a carga (cerca de 15-20% do apoio).
Segue-se uma dorsiflexdo que atinge um pico de aproximadamente 20° e 30° por volta dos
40-60% do apoio. Ja o TCAOS, no contacto inicial para o pé direito inicia com valores de
plantarflexdo -20° e para o pé esquerdo com valores de -10°, no entanto o padrao do apoio €
semelhante aos restantes individuos. Para o TCA06, TCA07 e TCAOS, verifica-se a rece¢ao

apenas com o pé esquerdo.
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Figura n.° 27 - Cinematica do tornozelo no plano sagital no Arraste do Ferido

Os graficos do arraste do ferido (Figura n.° 27) demonstram um padrdo cinematico
diferente da marcha tipica. No contacto inicial (0% do apoio), o tornozelo encontra-se em
dorsiflexdo, cerca de 5° a 10°, mantém esta posi¢do ou ligeira dorsiflexdo durante a resposta
a carga (0-15%) e apoio médio (15-40%), em contraste com a plantarflexdo observada na
marcha tipica. Segue-se uma dorsiflexao, durante cerca de 40-80% do apoio, com valores de
15° a 20°, semelhantes aos da marcha tipica, no entanto ndo ocorrem 0s picos como na
marcha tipica. Termina o apoio em plantarflexdao. Entre os quatro militares, verifica-se uma
homogeneidade nos padrdes temporais e nas amplitudes do movimento. Em cada militar,

nao existem diferengas entre os dois membros inferiores.
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CAPITULO 4 — DISCUSSAO DE RESULTADOS

A andlise descritiva de todos os graficos apresentados anteriormente, permitiu
identificar padrdes caracteristicos e adaptagdes especificas associadas as diferentes tarefas
avaliadas. Para cada tarefa, foi possivel identificar relagdes existentes entre os dados
cinéticos e cinematicos.

Na marcha tipica, a anca inicia numa flexao controlada por um momento extensor
que estabiliza e amortece o impacto, evoluindo gradualmente para extensao controlada por
um momento flexor. O joelho apresenta uma flexdo inicial para absorver a carga, associada
a um momento extensor, seguida de extensdo progressiva durante o apoio médio € novo
momento extensor na fase final, essencial para a propulsdo. O tornozelo inicia em posi¢ao
neutra, seguida de uma ligeira plantarflexdo acompanhada por um momento de dorsiflexao,
o qual reflete a resisténcia muscular a dorsiflexdo plantar. Na fase média e final do apoio,
evolui para dorsiflexdo predominante, essencial para a impulsao e termina em plantarflexo.
De acordo com Majumdar et al. (2010), quando ocorre o transporte de equipamento e
armamento (cerca de 15 kg) verificam-se aumentos na flexdo da anca (com valores perto dos
20°), no joelho (perto dos 20°) e na dorsiflexdo do tornozelo (perto dos 11°), durante a fase
de apoio médio. O aumento da dorsiflexdo do tornozelo comprova-se alcangando os 17° a
20°, bem como o aumento da flexdo do joelho alcangcando os 15° a 20° no entanto os
aumentos da flexdo da anca ndo sdo comprovados, mantendo valores perto dos 10°, devido
ao treino habitual desta tropa especial em suportarem estas cargas.

As FRS verticais (componente Fz) exibem o classico padrdo bifasico correspondendo
as fases de absorcdo de impacto inicial e de propulsdo final. Conforme Majumdar et al.
(2013), quando os militares transportam carga extra (cerca de 15 kg), os valores das FRS
aumentam, principalmente nas forgas verticais (Fz), valores de pico de impacto perto dos
1.5 do peso corporal, j& as médio-laterais (Fx) nao revelam resultados significativos, valores
de pico perto dos 0 do peso corporal. O aumento no valores do pico de impacto em Fz
comprovam-se obtendo valores perto de 1 e 1.5 do peso corporal, bem como a estabilidade
nos valores de Fx. De referir que esta aparente estabilidade, deve-se também a escala
utilizada nos graficos, que dificulta a observagao das variagdes e dos valores obtidos. Todos
os dados cinemadticos e cinéticos, bem como as FRS, mostram uma homogeneidade entre os

militares e os membros inferiores, sem resultados inesperados ou padrdes atipicos. Esta
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uniformidade evidencia uma execu¢do tecnicamente consistente da marcha tipica, sem
ocorréncia de estratégias compensatorias ou padrdes atipicos.

Na marcha fletida, a anca mantém uma flexao elevada durante o apoio, sustentada
por um momento extensor continuo, exigindo intensamente dos extensores da anca (gluteo
maximo e os isquiotibiais). O joelho apresenta uma flexao elevada e continua, associada a
um momento extensor elevado, evidenciando sobrecarga nos quadriceps femorais. A
manutengao de elevados angulos de flexao e a produgao sustentada de momentos extensores,
indica uma exigéncia muscular continua, que pode contribuir para lesdes por sobrecarga,
nomeadamente ao nivel patelo-femoral. No tornozelo, ocorre uma ligeira plantarflexao
inicial, com um momento de dorsiflexdo de baixa intensidade, seguida de uma dorsiflexao
prolongada e um momento de plantarflexdo intenso na fase final. Esta acdo ¢ essencial para
a propulsdo em posigao fletida. Este padrdo postural imposto por esta tarefa, associado a
flexdo elevada nas articulagdes dos membros inferiores durante todo o movimento, contribui
para um aumento significativo no impacto da carga nas articulagdes, particularmente na
articulagdo do joelho. Deste modo, este facto esta de acordo com os resultados de Yunus et
al. (2020), que apontam para uma correlacdo entre a flexao sustentada do joelho e o risco de
desenvolvimento de osteoartrose, em virtude do aumento da pressdo de contacto nas
superficies articulares.

As FRS em Fz, apresentam um padrdo de pico Unico e arredondado, distinto do
“duplo pico” da marcha tipica. Este perfil indica um estratégia de absor¢do de carga mais
suave e controlada, provavelmente motivada pela tentativa de preservar a estabilidade
articular numa postura exigente. No entanto, as FRS horizontais, mantém um padrao de
baixa magnitude, indicando estabilidade médio-lateral e antero-posterior. Ainda que exista
uma homogeneidade geral nos padrdes angulares e de forga entre os militares,
principalmente nos membros inferiores, foram notadas algumas variagdes nas magnitudes
de pico, com destaque para os individuos TCA06 e TCAQ7, que demonstraram momentos
extensores mais elevados na anca, bem como maiores amplitudes de flexdo do joelho nos
individuos TCAO05 ¢ TCAO06. No tornozelo, o TCAO8 evidenciou maior variabilidade
cinética, o que pode indicar diferencas na estratégia de impulsdo ou estabilizagdo local.

Na tarefa de arrastar o ferido, a anca mantém-se numa flexdo elevada acompanhada
por um momento extensor predominante, exigindo grande esfor¢co dos musculos extensores,
nomeadamente o gluteo méaximo, para propulsdo do corpo e tragdo da carga. O joelho
apresenta uma flexdo elevada, acompanhada por momento extensor significativo, exigindo

ativacdo constante dos quadriceps femorais, cuja as principais fungdes neste contexto sao
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resistir ao colapso da articulag@o, assegurar a estabilidade funcional durante o esforco de
tracdo e a propulsdo. O tornozelo inicia em dorsiflexdo, com um ligeiro momento de
dorsiflexdo, seguido uma dorsiflexdo predominante ¢ um momento de plantarflexdo de
grande magnitude no apoio, essencial para a propulsao e controlo do movimento durante a
locomogao sob carga e termina com uma plantarflexdo e um momento de dorsiflexdo. Esta
dorsiflexao prolongada, resulta de uma postura mais inclinada para a frente e a presenga
carga externa do arraste do ferido, o que segundo Mexi et al. (2023), contribui para um stress
consideravel nos membros inferiores, alterando a biomecanica natural do corpo,
intensificando as forgas sobre as articulagdes e ossos ¢ aumentando o risco de LME,
sobretudo fraturas de stress na tibia.

As FRS em Fz apresentam um padrao de um unico pico, largo e elevado, localizado
no meio da fase de apoio. A auséncia do pico de impacto inicial, sugere uma estratégia de
contacto mais controlada. Esta adapta¢do pode estar associada a redistribui¢ao das forgas
para melhor absor¢dao e transmissdo da carga externa. As FRS horizontais demonstram
valores baixos e consistentes, com oscilagdes minimas e auséncia de picos, indicando uma
elevada estabilidade médio-lateral e antero-posterior. Embora os padrdes gerais sejam
homogéneos entre os militares e os membros inferiores, os individuos TCA06 ¢ TCAOQ7
destacam-se pelos maiores valores de momento extensor da anca e 0 TCA05 e TCAO06 pelas
maiores amplitudes na flexdo da anca. Ao nivel do joelho, 0o TCA06 demonstrou os maiores
valores de momento extensor, denotando uma possivel vantagem funcional, devido a sua
estatura na execuc¢ao da tarefa.

De modo a responder a um dos objetivos desta investigacdo, comparou-se as duas
tarefas da marcha fletida e arraste do ferido com a marcha tipica, evidenciando-se as
adaptagdes mecanicas significativas as exigéncias impostas pelas tarefas. Estas adaptacdes
sdo observaveis tanto ao nivel dos momentos articulares como nas FRS, refletindo o impacto
funcional do aumento de carga e da alteracao postural.

Em termos cinéticos, os momentos de for¢a sao mais elevados, sobretudo na anca e
joelho, nas duas tarefas comparativamente a marcha tipica. Esta diferenga reflete a
necessidade de producdo de forga acrescida pelos grupos musculares extensores
(nomeadamente gluteo maximo e quadriceps femorais) para manter a postura fletida e/ou
executar a tracdo da carga externa.

As FRS assumem padrdes distintos entre tarefas. Na marcha tipica, observa-se o
padrdao de duplo pico em Fz, refletindo as fases de absor¢do de impacto e propulsdo. Por

outro lado, tanto na marcha fletida como no arraste do ferido, o padrdo apresenta um tinico
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pico alargado e de maior magnitude, indicativo de absor¢do de carga mais distribuida e
progressiva, de modo a proteger a articulagdo. A marcha tipica revelou menor variabilidade
entre sujeitos, refletindo um padrao motor mais automatizado e eficiente. Em contrapartida,
tanto a marcha fletida como o arraste do ferido apresentaram maior variabilidade,
especialmente nas magnitudes de momento e amplitudes articulares. Esta variabilidade
podera ser explicada por diferentes niveis de for¢a ou técnica, bem como por diferentes
estaturas e comprimento da passada, como evidenciado no caso do individuo TCAOS5. Outro
motivo podera ser o nivel de fadiga acumulado, uma vez que os intervalos entre repeticdes
ndo foram controlados de forma rigorosa, podendo ter sido insuficientes para garantir uma
recuperagao fisioldgica adequada.

Para a transposi¢ao do obstaculo, a anca executa uma flexdo no apoio inicial, seguida
de uma extensao parcial e uma posterior flexao para o balango do membro que transpde o
obstaculo. Este movimento ¢ acompanhado por um momento extensor de grande magnitude
na fase inicial, essencial para a elevagao do corpo e inicio da transposicao. O joelho apresenta
uma flexao inicial, que aumenta a meio do apoio, permitindo a propulsdo para cima do
obstaculo. A nivel cinético, ocorre um curto momento flexor inicial, seguido por um
momento extensor de grande magnitude durante o apoio, o qual permite a propulsdo. O
tornozelo exibe uma plantarflexdo inicial com um momento de dorsiflexdo, seguida por uma
dorsiflexdo que atinge um pico, acompanhada de um momento de plantarflexao elevado no
meio do apoio, essencial para a propulsdo do corpo e deslocamento do membro sobre o
obstéaculo.

As FRS verticais apresentam um Unico pico proeminente a meio da fase de apoio,
precedido por uma fase de apoio inicial progressiva, refletindo uma estratégia de controlo
para preparar a impulsdo. As FRS horizontais revelam padrdes assimétricos, particularmente
na componente antero-posterior (Fy), com picos de travagem no pé de impulsdo. Nesta
tarefa, observa-se variabilidade nas magnitudes e estratégias de execugdo entre os militares.
Por exemplo, o TCAOS recorreu apenas ao membro inferior direito como pé de chamada,
enquanto os restantes utilizam maioritariamente o pé esquerdo. Esta mudancga na escolha do
membro inferior, poderd ser devido ao TCAOS5 apresentar uma estatura inferior e,
consequentemente, um comprimento de passada reduzido, exigindo um maior nimero de
passos para completar a transposi¢ao. Nesta tarefa, também destaca-se o TCA06 e TCA08
que apresentam maiores momentos extensores da anca e do joelho, possuindo movimentos

bastante semelhantes, sugerindo uma técnica de transposi¢ao mais eficaz.
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Por fim, para a rece¢cdo do obstaculo, a cinemadtica da anca, indica uma flexdo no
contacto inicial, acompanhada de um momento extensor, indicando a ativagcdo dos
extensores para controlar a desaceleracao do segmento da coxa e atenuar o impacto gerado
pela aterragem, que pode progredir para uma extensdo, dependendo da estratégia de cada
militar. No joelho, a cinemdtica mostra uma flexdo inicial progressiva, que atinge valores
superiores a 30°. Este padrdo ¢ acompanhado por um momento extensor crescente, indicativo
da ativagdo controlada dos quadriceps, cuja funcao € absorver a energia cinética proveniente
da queda e preservar a integridade articular. Tal como referido por Yeap et al. (2025), valores
de flexdo inferiores a 30° na rececao ao solo estao associados a um aumento do risco de lesao
do LCA. Assim, os dados desta amostra, que apresentam valores superiores a este limiar,
indicam um bom nivel de preparagdo funcional dos sujeitos para lidar com cargas de
impacto, muito devido ao treino que esta tropa especial possui. Para o tornozelo, a cinematica
revela uma plantarflexdo inicial, seguida por uma dorsiflexdo que atinge um pico. Ao nivel
cinético, um momento plantarflexdo domina, elevando-se para um pico, responsavel por
controlar a descida do corpo e redistribuir as for¢as de contacto, minimizando o stress
articular.

As FRS verticais exibem um tnico pico de forga vertical, elevado e agudo, ocorrendo
na fase inicial do apoio e evidenciado pelo pé de aterragem. As FRS horizontais revelam
padrdes com valores proximos de zero, mas com picos de travagem ligeiros no pé direito do
TCAO07 e TCAOS, sugerindo variacdes individuais na distribui¢do da forga reativa e possiveis
assimetrias de apoio. Nesta tarefa, observa-se variabilidade nas estratégias de rececao entre
os militares. O TCAOS recorreu a ambos os membros inferiores, enquanto TCA06, TCAO07
e TCAOS utilizaram maioritariamente o pé esquerdo para a rececdo. Para além disso, destaca-
se os individuos TCAO07 e TCAO08 com valores de momentos extensores da anca e amplitude
de flexdo da anca superiores, o0 TCA06 a efetuar uma flexdo progressiva e de maior
amplitude no joelho, contribuindo para uma estratégia de aterragem mais segura. Em
contrapartida, o TCAO5 a apresentar menores valores de dorsiflexdao no tornozelo que os
restantes, o que pode indicar uma estratégia mais rigida de contacto, potencialmente

associada a uma maior carga mecanica articular.
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CONCLUSOES E RECOMENDACOES

As interagdes criadas pela area da biomecanica com o contexto militar, sao
importantes para a melhor compreensao de causas que provocam lesdes nos militares, como
também fundamentais para a descoberta de métodos auxiliares que promovam a prevengao
dessas lesoes. Desse modo, recorre-se a esta area com intuito de prevenir lesdes derivadas
de movimentos repetitivos executados de forma incorreta e posturas especificas exigidas
durante as missoes e instrucoes.

Esta investigac¢do procurou caracterizar de forma sistematica os padrdes cinéticos e
cinematicos associados as tarefas criticas realizadas, contribuindo para o aprofundamento
do conhecimento cientifico nesta area.

Os resultados obtidos evidenciaram padrdes diferenciados de exigéncia biomecanica
entre as cinco tarefas analisadas. Na marcha tipica, os participantes apresentaram padrdes de
movimento semelhantes, com amplitudes articulares moderadas e FRS dentro de limites
biomecanicos aceitaveis, sendo esta tarefa considerada a referéncia para comparagdao. A
marcha fletida revelou-se particularmente exigente do ponto de vista articular, com destaque
para o aumento dos momentos de extensdo da anca e maiores amplitudes de flexao,
denotando esforco acentuado para manter a postura baixa exigida pela tarefa. Na
transposi¢do do obsticulo, observaram-se variagdes nos momentos articulares,
principalmente ao nivel do joelho e tornozelo, resultantes do impulso para transpor a altura
definida, com picos de carga significativos nas fases de impulsao e apoio. A rece¢do ao solo,
foi a tarefa que registou os valores mais elevados de FRS, associados a uma dorsiflexao
marcada do tornozelo, sugerindo um elevado esfor¢o na absor¢do do impacto e controlo da
aterragem. Por fim, o arraste do ferido demonstrou um padrdo de movimento relativamente
uniforme entre os participantes, mas com envolvimento relevante dos membros inferiores,
sobretudo ao nivel do joelho, implicando um esfor¢o continuo de tracdo e estabilidade
postural.

A partir da anélise dos dados, foi possivel responder as trés perguntas de investigagao
formuladas. Deste modo, para a primeira questao (PD1) “Quais os momentos de forca
envolvidos nas tarefas criticas do atirador?”, foi possivel concluir que os momentos de
forca foram predominantemente momentos extensores no plano sagital das articulagdes da
anca, joelho e tornozelo. A andlise cinética revelou que, durante o arraste do ferido, a

articulacdo da anca suportou momentos extensores até 3.5 Nm/kg, superiores aos verificados
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na marcha tipica (0.5 Nm/kg). Da mesma forma, o joelho apresentou uma tendéncia de
manutengao de momentos extensores durante toda a execugao da marcha fletida, sinalizando
uma sobrecarga prolongada nessa articulacdo. No tornozelo, evidenciaram-se momentos de
plantarflexdo acentuados na marcha fletida e no arraste, sugerindo um envolvimento intenso
da musculatura estabilizadora. As FRS mostraram-se amplificadas, sobretudo nas tarefas
com carga adicional, com valores que ultrapassaram 1.8 do peso corporal, particularmente
no eixo vertical (z), reforcando a magnitude da carga articular imposta pelas tarefas.

Para a segunda questdo (PD2) “Quais os angulos articulares envolvidos nas
tarefas criticas do atirador?”, verificou-se uma flexdo pronunciada em todas as
articulagdes dos membros inferiores. Durante a marcha fletida, os angulos de flexdo da anca
e do joelho atingiram valores maximos proximos dos 80°, implicando elevada solicitagao
postural e muscular. Na tarefa de transposi¢do e rececao de obstaculo, observou-se uma
oscilagdo significativa da articulagdo do tornozelo entre dorsiflexdo e plantarflexdo para
garantir estabilidade na rece¢@o ao solo. Durante o arraste do ferido, os angulos articulares
mostraram-se adaptativos, com incremento da dorsiflexdo do tornozelo e flexdo do joelho
para gerar tragdo estavel e continua.

Para a terceira questao (PD3) “Quais sao as diferencas nos parametros cinéticos e
cinematicos entre a marcha tipica, a marcha fletida e o arraste do ferido?”, conclui-se
a existéncia de diferencas relevantes tanto em termos cinéticos quanto cinematicos. A
marcha tipica apresentou padrdes regulares de flexdo e extensdo, com momentos de forga e
angulos de movimento dentro dos limites esperados para deslocamentos padrao com carga.
Em oposi¢do, a marcha fletida implicou uma manutencao de flexdo acentuada na anca e no
joelho, gerando momentos articulares mais elevados, especialmente nos musculos
extensores. No arraste do ferido, a cinética revelou um esforc¢o acrescido na articulagao da
anca, com picos de momento extensores, € na articulacdo do tornozelo com dorsiflexdo
persistente, associada a necessidade de tracdo e estabilizacdo do corpo. A cinemadtica do
arraste demonstrou ainda maior oscilacdo do centro de massa e maior assimetria nos
movimentos dos membros inferiores.

Por ultimo, de modo a responder a pergunta de partida (PP) “Quais os padrées de
movimento e momentos de forca articulares caracteristicos das tarefas criticas?”, a
investigacdo permite concluir que, os movimentos e momentos de for¢a envolvidos nestas
tarefas criticas em contexto de CAU, apresentam caracteristicas biomecanicas especificas
que implicam um elevado grau de exigéncia articular. Tarefas como a marcha fletida, a

transposicdo e rece¢ao de obstaculos, e o arraste do ferido desencadeiam padrdes distintos
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nas articulacdes. Constatou-se que, nessas tarefas, ha uma predominancia de momentos
extensores acentuados na anca e no joelho, especialmente durante o arraste do ferido e a
marcha fletida, indicando uma carga mecanica interna substancial. A marcha fletida exige
flexdes sustentadas da anca e joelho, atingindo valores de 55° a 80° na anca, enquanto o
tornozelo manifesta dorsiflexao continua durante o arraste.

Como contributos desta investigacdo, os resultados obtidos sustentam a formulagao
de recomendagdes direcionadas para a prevencao de lesdes e a promogao da eficiéncia
motora no contexto militar. Os dados obtidos poderdao ser utilizados como base para o
desenvolvimento de protocolos operacionais baseados em evidéncia cientifica, otimizando
a execugdo técnica das tarefas criticas em CAU e promovendo a seguranc¢a ¢ longevidade
funcional dos militares, reformulando a doutrina existente. Outro contributo desta
investigacdo, ¢ uma reflexdo sobre a importancia de implementagao de programas de treino
centrados no refor¢co da musculatura estabilizadora das articulagdes da anca, joelho e
tornozelo.

No decorrer de toda a investigagdo, existiram algumas limitagdes. A principal
limitacdo desta investigacdo foi o reduzido niimero de participantes, comprometendo a
generalizagdo estatistica, embora tal ndo invalide os resultados pela natureza exploratoria do
estudo. A realizacdo em ambiente laboratorial, apesar do controlo metodoldgico, nao
replicou integralmente as condigdes reais dos teatros de operagdes. A complexidade logistica
e o acesso limitado aos militares, devido a exigéncias operacionais, também foram
constrangimentos relevantes. Outra limitacdo, foi a auséncia do controlo da velocidade do
movimento durante as tarefas, que poderia influenciar alguns resultados obtidos. Além disso,
a escassez de literatura cientifica sobre tarefas especificas, como marcha fletida, arraste do
ferido ou transposi¢@o de obstaculos, dificultou a comparagdo com os resultados obtidos.

Para investigacdes futuras, recomenda-se o alargamento da amostra a diferentes
unidades operacionais, bem como a repeticao do estudo em contexto real de treino ou em
cenarios simulados com elevada fidelidade operacional. Seria ainda pertinente explorar o
impacto de programas de intervengdo baseados na otimizacdo dos padrdes biomecanicos
identificados, integrando estratégias como o refor¢o muscular e treino funcional. Estudos
longitudinais poderdo igualmente clarificar a evolucdo dos padrdes biomecanicos ao longo

da carreira militar e a sua relacao com lesdes acumuladas.
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APENDICES

APENDICE A — CONSENTIMENTO INFORMADO

CONSELHO DE ETICA DA FACULDADE DE MOTRICIDADE HUMANA

CONSENTIMENTO INFORMADO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
INVESTIGACAO CIENTIFICA COM SERES HUMANOS

Titulo do projeto ou estudo: Avaliacdo da carga mecanica articular das tarefas criticas do

atirador por dinamica inversa

Pessoa responsavel pelo projeto: Bruno Mendes

Instituicao de acolhimento: Academia Militar

Este documento, designado Consentimento, Informado, Livre e Esclarecido, contém
informagdo importante em relacdo ao estudo para o qual foi abordado/a, bem como o que
esperar se decidir participar no mesmo. Leia atentamente toda a informacao aqui contida.
Deve sentir-se inteiramente livre para colocar qualquer questdo, assim como para discutir

com terceiros (amigos, familiares) a decisdo da sua participacao neste estudo.

Informacao geral

Esta investigacdo visa uma abordagem pormenorizada acerca das tarefas do atirador, mais
precisamente a transposicao e rece¢ao ao solo de dada altura, a marcha fletida e o arraste de
feridos, através de uma anélise em contexto laboratorial relativa aos aspetos cinematicos e
cinéticos destes movimentos. A metodologia empregada compreendera a utilizagdo de
tecnologias avancadas de captura de movimento, juntamente com equipamentos
especializados para a mensuracao das forgas presentes neste tipo de tarefas.

Esta pesquisa tem como finalidade identificar e caracterizar os movimentos e forgas presentes
neste tipo de tarefas, de modo a promover uma melhor compreensdo destes dados
biomecanicos responsaveis por influenciar a movimentacao do atirador.

Qual a duracio esperada da minha participacao?

A duracdo da sessao serd de aproximadamente 1 hora e 30 minutos.




Quais os procedimentos do estudo em que vou participar?

Para a realizacao deste estudo esta a ser convidado a:

-Responder a 1 questionario que inclui questdes sobre alguns dados pessoais, de modo a obter
uma melhor caracteriza¢ao da amostra.

- Realizar 5 repeti¢des de marcha fletida (cerca de 5 m)
- Realizar 5 repetigdes de transposicao e 5 repeti¢des de receg¢ao ao solo
- Realizar 5 repetigdes arraste do ferido (cerca de 10 m)

Para a marcha fletida, ser-lhe-4 pedido que caminhe agachado, de acordo com o seu treino
habitual em areas subterraneas (Ex: esgotos) e passar por baixo de janelas, ao longo da
diagonal do laboratdrio, até serem recolhidos 5 passos para cada lado, com dados cinematicos
e cinéticos. Estima-se que tenha de passar pela diagonal aproximadamente 10 vezes. Para a
transposi¢do e rececdo da mesma, ser-lhe- & pedido que faca a aproximacdo ao obstaculo
(plinto de ginastica com 90 cm de altura) e o transponha, como se estivesse numa situacao de
combate. Estima-se que sejam necessarias aproximadamente 12 repeticdes desta tarefa. Para
o arraste do ferido, devera atravessar a diagonal do laboratorio enquanto arrasta um manequim
(75 kg) que usa habitualmente no treino desta tarefa. Serdo também pedidas 5 repeticdes desta
tarefa. Todas as tarefas serdo realizadas com o seu equipamento de protecdo individual,
pronto para combate.

Antes de realizar estas tarefas, poderemos fixar 17 sensores inerciais com velcro ao seu
equipamento em varios segmentos corporais (pés, pernas, coxas, sacro, externo, omoplatas,
cabeca, bracos, antebragos e maos), e pedir-lhe que realize uma calibracdo que consiste em
primeiramente manter-se estatico na posi¢ao anatomica, € posteriormente dar cerca de 10
passos de marcha. Alternativamente aos sensores, durante a realizacdo das tarefas, serdao
utilizadas camaras de video para registar o seu padrdo de movimento.

A minha participacio é voluntaria?

A sua participagdo ¢ voluntaria e pode recusar-se a participar. Caso decida participar neste
estudo ¢ importante ter conhecimento que pode desistir a qualquer momento, sem qualquer
tipo de consequéncia para si. No caso de decidir abandonar o estudo, a sua relagdo com a
Faculdade de Motricidade Humana (FMH) nao seréd afetada. Se for o caso, o seu estatuto
enquanto estudante ou funcionario da FMH sera mantido e ndo sofrerd nenhuma consequéncia
da sua ndo-participagdo ou desisténcia.

Quais os possiveis beneficios da minha participacao?

A participagdo neste estudo contribuird para aprofundar a analise e a descricdo dos
movimentos e das forcas presentes nas tarefas criticas do atirador, com o intuito de ampliar a
sua compreensao relativa aos dados biomecanicos que moldam seu desempenho. A falta de
informacao relativa a esta tematica, faz desta investigacdo um marco importante na area,
contribuindo com a identificagdo de melhorias na eficacia e eficiéncia nas tarefas criticas do
atirador, auxiliando e corrigindo os movimentos do atirador.
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Quais os possiveis riscos da minha participaciao?

Existe sempre algum risco de lesdo associado a agdes desportivas, contudo as acdes
desportivas que serdo testadas, sdo realizadas inumeras vezes durante a pratica das varias
instrucdes na unidade, com maior imprevisibilidade do que seré realizada no teste. Por esta
razao, ndo € espectavel que exista qualquer risco superior ao que ja esta sujeito durante uma
sessao de instru¢ao militar.

Quem assume a responsabilidade, no caso de um evento negativo?

A instituicdo e a equipa de investigagao rejeitam qualquer responsabilidade por lesdes ou
acidentes que possam ocorrer, bem como pelos seus efeitos ou consequéncias, cuja causa nao
seja atribuivel a manifestos erros ou omissdes de ordem técnica na aplicacao dos testes de
avaliacdo. A assinatura deste termo de consentimento implica a aceitacdo expressa desta
limitagdo de responsabilidade.

Ha cobertura por uma companhia de seguros?

No caso de algum evento negativo, os militares estdo cobertos pelo subsistema de saude
publico ADM — Assisténcia na Doenga aos Militares.

Como ¢é assegurada a confidencialidade dos dados?

A informacdo obtida nestes estudos ¢ confidencial e ndo serd revelada a pessoa alguma,
exceto a equipa responsavel por este estudo. A confidencialidade dos dados serd sempre
garantida substituindo o seu nome por um codigo, conhecido exclusivamente pelos
investigadores. Este cddigo consta no canto superior direito da primeira pagina deste
documento. Os resultados dos estudos serdo tratados e apresentados de forma inteiramente
anonima. As imagens de video destinam-se a um tratamento exclusivamente reservado aos
investigadores, sem que seja objeto de divulgagdo publica. Apenas os dados cinematicos que
resultam deste tratamento ¢ que serdo divulgados sob a forma de uma base de dados
normativa. No entanto, para além de ser retirado o seu nome, nesta base de dados (normativa)
ndo constara qualquer informacdo que permita a sua identificagdo direta ou indireta (por
exemplo, contacto telefonico ou endereco de email, nome da instituicao, ou imagens). Apos
a recolha, os dados em formato de papel serdo guardados num armario trancado, e os dados
digitais serdo armazenados num servidor seguro, ambos pertencentes a institui¢do que acolhe
este estudo, apenas acessiveis pelos membros da equipa de investigagdo.

O que acontecera aos dados quando a investigacio terminar?

Com a sua autorizagdo, os dados brutos da base de dados eletronica passardo a fazer parte da
base de dados do Laboratério de Biomecanica e Morfologia Funcional e poderdo ser
posteriormente usados exclusivamente para fins de investigacao, sendo sempre garantido o
seu anonimato. Caso contrario, os dados serdo apagados do servidor 5 anos apos a ultima
publicacdo deste projeto.
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Como irao os resultados do estudo ser divulgados e com que finalidades?

Os resultados deste projeto irdo ser utilizados apenas para fins de investigagdo, estando
planeado a publica¢do de um trabalho de investigacao aplicada de acordo com as regras de
publicacdao da Academia Militar, ficando disponivel no repositorio da institui¢ao, bem como
na plataforma RCAAP disponivel para toda a comunidade cientifica. Em nenhuma
circunstancia sera possivel a sua identificacao durante a apresentacdo dos dados. Se estiver
interessado em receber alguma destas publicagdes por favor contacte-nos para
mendes.brl@academiamilitar.pt

Em caso de duvidas quem devo contactar?

Para qualquer questao relacionada com a sua participag¢ao neste estudo, por favor, contactar
a equipa de investigacdo. Nessa situacdo, faremos o nosso melhor para responder as suas
questdes. Podera contactar-nos através do seguinte mendes.brl@academiamilitar.pt

Assinatura do Consentimento Informado, Livre e Esclarecido

Li (ou alguém leu para mim) o presente documento e estou consciente do que esperar
quanto a minha participagdo no estudo “Avaliacdo da carga mecanica articular das tarefas
criticas do atirador por dinamica inversa”. Tive a oportunidade de colocar todas as
questdes e as respostas esclareceram todas as minhas davidas. Assim, aceito

voluntariamente participar neste estudo. Foi-me dada uma copia deste documento.

Nome do participante Assinatura do participante

Data

Investigador/Equipa de Investigacio

Os aspetos mais importantes deste estudo foram explicados ao participante ou ao seu

representante, antes de solicitar a sua assinatura. Uma copia deste documento ser-lhe-a

fornecida.

Nome da pessoa que obtém o consentimento Assinatura da pessoa que obtém o consentimento

Data

v
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APENDICE B - INQUERITO POR QUESTIONARIO

Avaliagdo da carga mecdnica articular das tarefas criticas do atirador por dinamica
inversa

O presente questionario serve para fins meramente académicos, inserindo-se no estudo
“Avaliagao da carga mecanica articular das tarefas criticas do atirador por dinamica
inversa”, que tem como objetivo investigar os movimentos e forgas articulares envolvidas
nas tarefas criticas do atirador, no ambito da realizacdo de uma investigacao em Ciéncias
Militares.

Este trabalho de investigacdo visa uma abordagem pormenorizada acerca das tarefas do
atirador, mais precisamente a transposi¢ao e rececao ao solo de dada altura, a marcha fletida
e o arraste de feridos, através de uma analise em contexto laboratorial. Com esta
investigagdo pretende-se identificar as forcas envolvidas neste tipo de tarefas e também
identificar possiveis melhorias na eficicia e eficiéncia dos movimentos realizados pelo
soldado.

Para a realizagdo desta investigacao a sua participacao ¢ fundamental. Este questionario ¢
confidencial e serve apenas para contribuir para uma melhor caracterizagdo da amostra dos
participantes.

O estudo tem como investigadores:
Professora Doutora Silvia Cabral (FMH)

Professor Auxiliar Convidado Nuno Almeida (AM)

Aspirante-Aluno INF Bruno Mendes (principal investigador) -
mendes.brl@academiamilitar.pt

Nenhuma resposta serd considerada certa ou errada. Analise as respostas de forma
inequivoca e ndo deixe nenhuma questao por responder.

Tempo total para responder (previsto): 3 minutos.

Declaro ter tomado conhecimento dos objetivos do questiondrio da participagcdo que me ¢
solicitada, dando o meu consentimento. Estou ciente de que a minha participagdo €
voluntéria e que posso abandonar o questionario a qualquer altura. Estou também ciente de
que os dados recolhidos serdo apenas utilizados para fins de investigacdo e que serdo
tratados confidencialmente.

|:| Concordo

|:| Nao concordo (Avangar para o fim do questionario)


mailto:mendes.brl@academiamilitar.pt

Dados sociodemogrificos

Idade:
Sexo:

|:| Masculino
I:I Feminino

Posto:

Funcao:

Anos de experiéncia (n° de anos desde o ano em que se alistou nas fileiras do Exército):

N° Missoes que realizou:

] o
] 1
[ ] 2
[ ] 3 oumais

Pratica atividade fisica:

[ ] Sim

Nao

Se sim, quantas vezes pratica atividade fisica por semana (7 dias):
[ Jo-2
[ ] 3-5
[ ] 5-7

Peso (em kg):

Altura (em cm):

Agradecimentos

Agradecemos a sua participacdo e caso queira colocar alguma questdo relacionada
com o presente estudo pode fazé-lo através do seguinte contacto:

Email: mendes.brl@academiamilitar.pt
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APENDICE C - ARMAMENTO E EQUIPAMENTO

Quadro n.° 2— Peso do Armamento e Equipamento de Combate

Designacao

Representacio (sem material

acoplado)

Peso

total
(kg)

Espingarda de Assalto FN
SCAR-L com Designador Laser
Rheinmettel LW, Lanterna

Aimforce e Aimpoint CompM4

(carregador vazio)

4.49

Espingarda de Atirador
Especial FN SCAR-H com
Designador Laser Rheinmettel
LW, Lanterna Aimforce e Trijicon

VCOG

(carregador vazio)

5.27

Pistola Glock 17 Gen 5 FS

(carregador vazio)

0.64

Capacete Team Wendy com
supressores de ruido Earmor M32

e bracos/aranhas

=

rr—-—
r-
&

2.10

vl



Colete 7.23

Cinturao de Combate com Porta
carregadores, Coldre, Drop Pouch, 1.55

Torniquete e IFAK

Mochila Assault Pack com Agua,
material de planeamento e 4.26

material extra

Fonte: Adaptado Alves (2022)
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APENDICE D — MILITAR EQUIPADO PARA REALIZAR OS
TESTES LABORATORIAIS

Figura n.° 28 — Militar equipado e com sensores (marcas refletoras) no armamento
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APENDICE E — DISPOSICAO DO LABORATORIO

™ = 17
12 G Miqus data

chain 3

Miqus data
chain 1

Computer

Figura n.° 29 — Disposiciio das 8 cAmaras em laboratério




APENDICE F — RESULTADOS CINETICA

1. Plano Frontal

Marcha Fletida

1.1.Anca
Marcha Tipica
= " e : /7"\»_.,,
o e I
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Transposi¢ao do Obstaculo

Rececao do Obstaculo
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Arraste do Ferido

Figura n.° 30 — Cinética da anca no plano frontal
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1.2. Joelho

Marcha Tipica

Marcha Fletida
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Transposi¢ao do Obstaculo Rececao do Obstaculo
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Arraste do Ferido
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Figura n.’ 31 — Cinética do joelho no plano frontal
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1.3. Tornozelo

Marcha Tipica Marcha Fletida

e e — —e

Transposi¢ao do Obstaculo Rececao do Obstaculo

b = I U ———— — o —— i — (- S — — —

ke Movsnt_

Arraste do Ferido

Figura n.’ 32 — Cinética do tornozelo no plano frontal
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2. Plano Transversal

2.1. Anca

Marcha Tipica

Marcha Fletida

FpHimets i Morsnt_Z
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=< e —
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— o —— -
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Arraste do Ferido

Figura n.° 33 - Cinética da anca no plano transversal
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2.2. Joelho

Marcha Tipica Marcha Fletida
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Arraste do Ferido
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Figura n.° 34 - Cinética do joelho no plano transversal
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2.3. Tornozelo

Marcha Tipica

Marcha Fletida

Figura n.’ 35 - Cinética do tornozelo no plano transversal

—— L ‘ — . ——— =
Transposi¢ao do Obstaculo Rececao do Obstaculo
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Arraste do Ferido
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APENDICE G - RESULTADOS CINEMATICA
1. Plano Frontal
1.1. Anca

Marcha Tipica

Marcha Fletida
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Arraste do Ferido

Figura n.’ 36 - Cinematica da anca no plano frontal
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1.2. Joelho

Marcha Tipica Marcha Fletida
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Figura n.’ 37 — Cinematica do joelho no plano frontal
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1.3. Tornozelo

Marcha Tipica Marcha Fletida
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Arraste do Ferido
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Figura n.’ 38 — Cinematica do tornozelo no plano frontal
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2. Plano Transversal

2.1. Anca

Marcha Tipica

Marcha Fletida
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Arraste do Ferido

Figura n.° 39 - Cinematica da anca no plano transversal
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2.2. Joelho

Marcha Tipica Marcha Fletida
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Figura n.’ 40 - Cinematica do joelho no plano transversal
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2.3. Tornozelo

Marcha Tipica Marcha Fletida
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Arraste do Ferido

Figura n.° 41 - Cinematica do tornozelo no plano transversal
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