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RESUMO

A dor lombar crbnica representa uma das principais causas de problemas de
saude e esta associada com altos custos médicos, perda da produtividade no trabalho e
incapacidade. Vérios estudos sugerem que pessoas com lombalgia crénica podem
apresentar alteracbes no controle postural, promovendo deficiéncias no equilibrio
estatico e dinamico.

A postura de um individuo resulta da acdo do Sistema Nervoso Central que
através dos comandos neurais busca resgatar o equilibrio entre as forcas em cada
segmento e globalmente.

Em individuos saudéaveis ocorre contragdo antecipatoria de musculos que
estabilizam a coluna previamente aos movimentos voluntarios. E relevante o nimero de
individuos com dor lombar crbénica que apresentam falha na ativacdo prévia dos
musculos estabilizadores abdominais, que pode ser comprovada através de atividade
muscular e de exames de imagem.

A orientacdo, espessura e comprimento das fibras de cada musculo envolvido
em tarefas nas quais outro musculo funciona como motor primario, o capacita para
restringir a mobilidade da coluna e participar das estratégias de ajuste antecipatorio
postural como musculos preparatorios para o controle do deslocamento vertebral
durante movimento do tronco e membros.

A imagem ultrassonogréfica permite a visualizacdo de contragdo muscular e das
espessuras de cada musculo.

Neste trabalho foram analisadas as mudancas de espessura de musculos da
parede abdominal em individuos saudaveis e lombalgicos, em repouso e expiracado
padronizada. O objetivo é verificar se ha diferenca entre os dois grupos de individuos
quanto & mudanca que ocorre na espessura em trés regidbes dos musculos, quando
eles passam da situacao de repouso para a expiracdo. Caso isto ocorra, essa mudanca

pode explicar a ocorréncia de dor lombar.



1. Introducéo

Lombalgia é toda dor localizada na regido inferior do dorso, entre o ultimo arco
costal e a prega glutea, podendo ou ndo estar associada a rigidez.

A dor lombar é geralmente baseada em diferentes categorias: duracéo,
localizacdo e causa dos sintomas. Através da duracdo dos sintomas do paciente pode-
se diferenciar a dor lombar em quadro agudo, subagudo e cronico.

O termo lombalgia crbnica € atribuido a essa condicdo quando permanente e
diaria, com duracdo minima de 3 meses. Estudos epidemiolégicos demonstram que
cerca de 70 a 90% dos individuos adultos apresentardo um quadro de lombalgia em
algum periodo de suas vidas e em 80% os episodios serdo recorrentes. Desses, 80 a
90% alcancardo a cura em 6 semanas, independentemente de tratamento, porém, de 5
a 15% desenvolverado a condicdo cronica.

A dor lombar crbnica representa uma das principais causas de problemas de
saude e esta associada com altos custos, perda da produtividade no trabalho e
incapacidade, sendo um sintoma que pode ser causado por varias entidades
nosologicas e pode ser afetado por disturbios psicossociais.

Os custos decorrem do absenteismo no trabalho, perda da produtividade,
reducdo da habilidade de realizacdo das tarefas usuais, reposicdo do funcionario
afastado, licencas por afastamento temporario ou definitivo, e do tratamento médico
propriamente dito. Portanto, além de grande problema de salde na sociedade
moderna, representa ainda, um grande desafio socio econdmico. A incidéncia global
parece ser igual nos homens e nas mulheres, sendo que as mulheres se queixam mais
de dor lombar apds 60 anos, talvez em decorréncia da osteoporose.

Se por um lado varios grupos de pesquisadores estdo interessados em investigar
formas eficientes de tratar a lombalgia, por outro, o conhecimento das causas da
lombalgia ainda néo esta totalmente claro. A incapacidade de identificar a patologia
tem dado origem a inimeras hipoteses sobre a causa da lombalgia, podendo ser
primarias ou secundarias, com ou sem envolvimento neurolégico, como problemas

congénitos, neoplésicos, inflamatoérios, infecciosos, metabdlicos, traumaticos,



degenerativos e funcionais. A mais prevalente das causas é a mecanico-degenerativa,

e que € denominada de lombalgia mecénica comum, ou lombalgia inespecifica.

1.1 Controle Postural

A postura de um individuo resulta da acdo do Sistema Nervoso Central que
através dos comandos neurais busca resgatar o equilibrio entre as forcas em cada
segmento e globalmente. A incoordenacdo de um ato motor pela sequéncia inadequada
de ativacdo muscular pode ser responsavel por sobrecargas mecéanicas que geram dor
articular.

Vérios estudos sugerem que pessoas com lombalgia crbnica podem apresentar
alteracbes no controle postural, promovendo deficiéncias no equilibrio estatico e
din&mico.

Durante a postura estética e dindmica existem acfes preventivas e reativas do
corpo para manter o equilibrio. O deslocamento do centro de massa do corpo deve ser
minimo para manter o equilibrio e evitar queda. Varias sdo as possibilidades de
estratégias que o Sistema Nervoso Central pode usar para manter adequado o
equilibrio do corpo, e acredita-se que todas se baseiam na estabilidade do tronco e
pelve.

Quando ha perturbacdo neste mecanismo, pode ocorrer aumento do desvio de
movimento durante determinadas atividades e comprometer a estabilidade segmentar e
de toda coluna.

Individuos com lombalgia apresentaram falha na ativacédo prévia dos musculos
abdominais quando analisados através de sensores eletromagnéticos durante
movimento pélvico e quando comparados com individuos saudaveis. Diversos autores
concluem que a integridade do mecanismo de contracdo antecipatéria diminui
significativamente o risco de lombalgia.

Em individuos saudaveis ocorrem micromovimentos antecipatérios que
estabilizam a coluna previamente aos movimentos voluntarios. E relevante o nimero de
individuos com dor lombar crénica e comportamento deficitario na antecipagcdo e
correcao dos movimentos, comprovados através de atividade muscular e de exames de

imagem.



1.2 Justificativa

A auséncia de medidas diagndsticas objetivas especificas da lombalgia tem sido
apontada como uma das causas de resultados insatisfatorios na identificacdo de
tratamentos mais eficazes que outros.

O prejuizo do controle lombo - pélvico dinamico em lombalgia tem ganhado focos
distintos, e varios métodos de avaliagdo sensoério-motora sdo frequentemente usados
tanto experimentalmente, quanto clinicamente, como ferramenta diagnodstica e também
como avaliacdo da resposta de tratamento.

A imagem ultrassonografica permite a visualizacdo de contracdo muscular e de
tecidos conjuntivos e recentemente comecou a ser utilizada no estudo das propriedades
mecanicas do tend&o, assim como na contragdo dos musculos abdominais.

A eletromiografia, que foi utilizada para avaliar os ajustes antecipatorios que
diferenciam pacientes lombalgicos de sujeitos sem afeccdes, ainda € uma técnica
complexa e de dificil uso na prética clinica. Outros pesquisadores avaliaram pacientes
utilizando eletromiografia e correlacionaram as alteragdes da ativagcdo muscular com o
padrdo de alteracbes morfométricas observadas na contracdo dos musculos
abdominais, por via ultrassonografica. Para avaliar esse padrdao de contracdo dos
musculos abdominais, os sujeitos realizavam uma flexdo e uma extenséo isométrica de
joelho em decubito dorsal. Individuos com lombalgia demonstraram menor aumento da
espessura do musculo transverso abdominal quando comparados com 0s controles,
além de maior limiar de ativacdo desse musculo. O ultrassom demonstrou que pode ser
usado como uma ferramenta clinica para a avaliagdo do controle motor dos musculos
abdominais no tratamento de lombalgicos.

Mudancas na espessura dos musculos abdominais podem demonstrar

modificagdo na contragdo muscular.

2. Objetivos

Analisar, através da imagem congelada de ultrassonografia, a morfometria dos

musculos Obliquo Interno, Obliquo Externo e Transverso do Abdome, este Ultimo

também conhecido s6 como Tranverso, em individuos lombalgicos e assintomaticos,



comparando a espessura dos musculos abdominais no repouso e na expiracdo nos

grupos Controle e Lombalgico.

3. Descricao do Estudo

3.1Descricdo da Amostra

Participaram do estudo individuos matriculados no setor de Reumatologia do

Hospital das Clinicas da FMUSP com diagnostico de lombalgia crénica inespecifica, que

atenderam as especificacbes determinadas nos critérios de inclusdo e excluséo listados

abaixo. Estes individuos formaram o grupo Lombalgico.

e Critérios de Inclusao:

1.
2.
3.

4.

Diagnostico de lombalgia inespecifica crénica;

Idade: entre 20 e 60 anos;

Queixas clinicas de algias vertebrais no segmento lombar da coluna por
pelo menos 3 meses;

Possibilidade de comparecimento ao hospital.

e Critérios de Exclusao

1.

Alteracdo psiquiatrica grave (que necessita de acompanhamento
psiquiétrico);

2. Alteracao neuroldgica;

3. Outras doencas reumatoldgicas associadas;

Noo o

8.

Individuos que alteraram o protocolo de medicagédo prescrita durante o
periodo do estudo;

Litigios trabalhistas;

Cirurgia prévia em coluna lombar;

Disturbios vestibulares;

Queixa inespecifica de tonturas.

O grupo Controle foi constituido por individuos assintomaticos, com idade na

mesma faixa dos lombalgicos, cujos critérios de exclusdo acima também foram

aplicados.
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3.2 Descricéo da Coleta de Dados

3.2.1 Materiais Utilizados
Para avaliacdo da ultrassonografia foi utilizado um aparelho de ultrassom, e um
inspirbmetro de incentivo adaptado para expiragao:
1. Aparelho de ultra-som, Modelo IU — 22 da Philips, com transdutor linear de
banda variavel de 5 — 12 MHz;

2. Inspirbmetro de Incentivo Tri-Ball. Marca Leventon.

3.3 Procedimentos

Os participantes do estudo foram posicionados em supino sobre uma maca com
0s membros superiores relaxados ao longo do corpo, joelhos apoiados sobre um rolo
de espuma, mantendo quadris e joelhos fletidos a 30 e 20 graus, respectivamente.

O transdutor do ultrassom foi posicionado transversalmente ao nivel da cicatriz
umbilical. Com o transdutor nessa posi¢do, 0os musculos da parede abdominal podem

ser visualizados como demonstrado na figura 1.

- ", P
Subcutaneous tissue /
g

=

Figura 1 - llustracdo de imagem congelada de ultrassom da parede do abdome ao nivel proposto e

locais de medidas das espessuras dos musculos.

O bocal do incentivador foi posicionado entre os labios do participante que foi
entdo orientado a respirar calma e relaxadamente. Entre o segundo e o terceiro ciclo
respiratorio foi congelada a imagem do ultrassom do corte da parede do abdome.

Em seguida, o participante foi solicitado a inspirar e expirar suavemente de forma
a manter o marcador do incentivador de respiragcdo no nivel pré-estabelecido de

expiracao enquanto as imagens de ultrassom foram registradas.
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Desta forma, foram adquiridas as imagens congeladas dos cortes da parede
abdominal durante repouso, entre o segundo e terceiro ciclo respiratorio calmo e
relaxado, e com expiracdo padronizada ao atingir o nivel pré-estabelecido do
incentivador. Também foi adquirido o video das atividades musculares durante a
respiracao.

A posicdo em supino foi a de escolha neste estudo para minimizar o
recrutamento postural dos musculos da parede do abdome. A tarefa executada foi
selecionada por constituir movimento em que h& recrutamento dos musculos de
interesse e tratar-se de tarefa de baixa carga, essencial para medir a atividade
muscular por imagem ultrassonogréafica, que sé pode medir atividades que sejam
menores que 30% da contracdo voluntaria maxima.

Das imagens ultrassonograficas congeladas foram medidas a distancia entre a
fascia superficial e a profunda dos musculos transverso do abdome, obliquo interno e
obliquo externo. As medidas foram realizadas na regido de cruzamento de uma linha
horizontal, tracada a altura da cicatriz umbilical e de uma linha vertical, tracada no ponto
médio entre a linha alba e a espinha iliaca antero-superior. Essa linha horizontal,
representaria um eixo, partindo da origem (0) e tomando medidas nos valores 1,5cm,
2,5cm e 3,5cm, que definem as regides lateral, intermédia e medial, respectivamente,

dos musculos.

4. Descricdo das Variaveis

4.1 Variaveis Respostas

e Espessura: valor em centimetros (cm) da espessura da regido do musculo
medido.

A partir desta foram criadas as variaveis:

e Diferenca (espessura no repouso — espessura na expiracao);

e Quociente (espessura no repouso / espessura na expiracao).

Estas duas ultimas refletem a funcionalidade do musculo (expiracdo em relacéo

ao repouso) e sao as variaveis de maior interesse.
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4.2 Variaveis Explicativas

e |dade: valor dado em anos;

e Sexo: feminino (F) ou masculino (M);

e Peso: valor dado em kilogramas (kg);

e Altura: valor dado em metros (m);

e IMC (indice de massa corporal): valor dado em kg /m?.

Os musculos Obliquo Interno, Obliqguo Externo e Transverso do Abdome foram
medidos em trés regibes: medial, intermédia e lateral no repouso e na expiracao.
Assim, tem-se um fator Regido, com 3 niveis e um fator Ocasido da avaliacdo, com 2

niveis.

5. Andlise Descritiva

A amostra do grupo Controle foi constituida de 24 individuos, sendo apenas seis
(25%) do sexo masculino, com idades entre 22 e 52 anos. A amostra do grupo
Lombalgico foi constituida de 22 individuos, sendo trés do sexo masculino (14%), com
idades variando de 20 a 60 anos.

Valores observados de estatisticas descritivas para a Idade, Peso, Altura e IMC
sdo apresentados na Tabela A.1. Observa-se que os grupos sdo semelhantes quanto
ao Peso, Altura e IMC, porém a média e mediana da Idade s&o maiores no Lombalgico.

Nas Tabelas A.2 a A.4 encontram-se valores de estatisticas descritivas para as
espessuras dos muasculos Obliqguo Interno, Obliquo Externo e Transverso,
respectivamente, no repouso e expiracdo, nas regides Medial, Intermédia e Lateral.
Nessas tabela sdo também apresentados os valores de estatisticas descritivas para as
diferencas entre as espessuras No repouso e expiracdo (repouso — expiracdo) e
guociente entre as espessuras nessas duas situacdes (repouso/expiracao).

As diferencas e quocientes observados no Obliquo Interno (Tabela A.2) sdo, em
média, maiores no grupo Lombdlgico, nas 3 regides.

O grupo Lombalgico também apresentou maior média da diferenca e do

quociente que o Controle no Obliquo Externo (Tabela A.3), nas regides medial e lateral.
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No musculo Transverso do Abdome (Tabela A.4) as médias das diferencas e
quocientes nas regibes medial e intermédia sdo menores no grupo Lombalgico. Na
regido lateral, as médias sdo menores no Controle.

Com o intuito de avaliar as mudancas na espessura dos musculos do repouso
em relacdo a expiracdo em cada individuo, construiu-se graficos de perfis com os
valores das espessuras dos musculos no repouso e na expiracdo, para O grupo
Controle e grupo Lombdlgico nas 3 regides (Gréficos B.1 a B.9).

Os Graficos B.1 a B.3 referem-se as regides do musculo Obliquo Interno.
Percebe-se que a maioria dos individuos ndo apresenta grande mudanca de valores da
espessura do musculo de uma situacdo para outra. Porém, analisando o grupo
Controle, percebe-se que os individuos 11 (Grafico B.2) e 1 (Grafico B.3) tém um
aumento consideravel de uma situacao para outra, assim como o individuo 7 do grupo
Lombalgico. Neste grupo, também, se destacam os individuos 3 e 8 pelo grande
decréscimo do repouso para expiracdo em todas as regibes do musculo. Alguns
individuos se destacam por possuirem valores altos de espessura em todas as regioes,
como € o caso dos individuos 2 e 3 do grupo Controle e 20 e 21 do Lombalgico.

Os perfis dos individuos em relacdo as regides do musculo Obliquo Externo,
apresentam-se nos Graficos B.4 a B.6. Percebe-se que a maioria dos individuos altera
pouco o valor de espessura do musculo, do repouso para a expira¢ao, tanto no grupo
Controle como no Lombalgico. No entanto, h& individuos que apresentam grande
aumento, como é o caso, por exemplo, do individuo 18 do grupo Controle (Graficos B.5
e B.6), ou grande decréscimo, como o individuo 8 do grupo Lombalgico em todas as
regides do musculo apresentadas.

Os Graficos B.7 a B.9 apresentam os perfis dos individuos com relacéo as trés
regibes do musculo Transverso do Abdomen. No Gréafico B.7, na regido medial,
percebe-se que a maior parte dos individuos sofre grande diminuicdo de espessura do
musculo do repouso para a expiragdo, principalmente entre os individuos do grupo
Controle. No Gréafico B.8, verifica-se, também, que em ambos os grupos, alguns
individuos sofrem decréscimo de espessura de uma situacao para outra, mas também

percebe-se que alguns sofrem aumento. Na regido lateral (Grafico B.9), percebe-se
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gue em ambos 0s grupos, a maioria dos individuos sofrem aumento de espessura do
musculo, de uma situagéo para outra.

Para avaliar, de forma aproximada, a distribuicdo das diferencas e quocientes
das espessuras nos dois grupos construiu-se boxplots (Bussab e Morettin, 2006) da
diferenca (espessura no repouso — espessura na expiragcéo) nos Gréaficos B.10 aB.12 e
boxplots do quociente (espessura no repouso / espessura na expiracdo) nos Graficos
B.13 a B.15, para essas variaveis nas 3 regifes dos 3 musculos.

No Gréfico B.10, excluindo-se os dados discrepantes, verifica-se comportamento
parecido nas trés regides com relagdo aos dois grupos, principalmente aos valores das
medianas. Observa-se uma maior diferenca interquartil entre os dois grupos na regiao
lateral e a presenca de individuos com comportamentos discrepantes nas trés regioes,
principalmente no grupo Lombélgico. Os individuos 3 e 8 do grupo Lombalgico
estiveram dentre os com comportamento discrepante nas trés regides.

No Gréfico B.11 verifica-se a presencga de individuos com dados discrepantes
nas trés regides, sendo que, o individuo 8 do grupo Lombalgico esta entre estes em
todas as regides do musculo Obliquo Externo.

No Grafico B.12, observa-se um comportamento distinto entre 0os grupos quanto
a diferenca da espessura do musculo Transverso do Abdome, com maior variabilidade
no grupo Controle na regido intermédia. Na regido medial, no grupo Controle a mediana
é igual a Q1. Na regido lateral ha presenca de dados discrepantes, entre eles o
individuo 8 do grupo Lombalgico.

No Gréafico B.13, nota-se que o0s dois grupos apresentam comportamento
semelhante quanto ao quociente da espessura do musculo Obliquo Interno, excluindo-
se os dados discrepantes. Observa-se a presenca de dados discrepantes nos dois
grupos, os individuos 3 e 8 do grupo Lombalgico estédo entre eles nas trés regides.

No Gréafico B.14, com excecdo dos dados discrepantes, verifica-se
comportamento semelhante em relagdo ao quociente das espessuras no Obliquo
Externo nas regides intermédia e lateral, para os dois grupos. Na regido medial,
observa-se maior variabilidade no grupo Lombalgico, excluindo-se os individuos com

valores discrepantes. O valor da mediana, nesta regido € igual a Q1 para o Lombdlgico.
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O individuo 8 do grupo Lombélgico, apresenta-se com valores discrepantes nas trés
regides.

No Gréfico B.15, excluindo-se os dados discrepantes, observa-se que o
comportamento de ambos os grupos quanto ao quociente da espessura do musculo
Transverso do Abdome nas regides medial e lateral € semelhante, porém, na regido
intermédia é diferente, o grupo Controle apresenta maior variabilidade. O individuo 8 do
grupo Lombdlgico, apresenta-se como um dos dados discrepantes na regido lateral.

Nos boxplots apresentados (Gréaficos B.10 a B.15) ha presenca de individuos
com valores discrepantes. A seguir, sdo apresentados e identificados os individuos que
apresentaram comportamento discrepante e o numero de vezes que iSSo ocorreu.

Grupo Controle:

Individuo 1 (2 vezes), individuo 6 (5 vezes), individuo 8 (4 vezes), individuo 10 (2
vezes), individuo 11 (4 vezes), individuo 12 (2 vezes), individuo 14 (2 vezes),
individuo17 (1 vez), individuo 18 (2 vezes), individuo 19 (2 vezes) e individuo 21 (2
vezes).

Grupo Lombalgico:

Individuo 1 (3 vezes), individuo 2 (1 vez), individuo 3 (11 vezes), individuo 4 (1
vez), individuo 7(1vez), individuo 8 (14 vezes), individuo 13 (2 vezes) e individuo 14 (2
vezes).

Construiram-se também gréficos de perfis individuais para a diferenca e
quociente nas 3 regides, por grupo e musculo. Esses perfis sdo apresentados nos
Gréficos B.16 a B.21.

Os Graficos B.16 e B.17 apresentam os comportamentos de cada individuo em
relacdo a diferenca de espessuras nos musculos Obliquo Interno e Obliquo Externo,
respectivamente. Em relacdo ao quociente, nesses mesmos musculos, séao
apresentados nos Graficos B.19 e B.20.

No musculo Transverso do Abdome, no grupo Controle, observam-se dois
subgrupos. Em um grupo a diferenca decresce da regido Medial para a Lateral. Em
outro a diferenca € bem maior na regido Intermédia. Isso pode ser verificado no Gréfico
B.18. No Grafico B.21, para o quociente da espessura do musculo do repouso para a

expiracao, esses dois subgrupos ficam ainda mais evidentes.
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As escalas dos Graficos B.19 e B.20 foram alteradas, para que ficasse mais
evidente o comportamento dos individuos. Alguns individuos, no entanto, podem nao

aparecer no grafico, pois tiveram medidas superiores a 2 cm.

5.1. Analise de Agrupamento

Com o objetivo de identificar para cada musculo, grupos homogéneos
internamente quanto as diferencas (e quocientes) nas 3 regides simultaneamente, foi
aplicada a técnica da Andlise de Agrupamentos (Johnson e Wichern, 2002). Esta
técnica multivariada poderia sugerir a existéncia de subgrupos homogéneos dentro do
Controle e do Lombalgico. E de particular interesse a identificacdo de subgrupos do
Lombalgico, uma vez que este grupo apresentou maior desvio padréo da Diferenca e
do Quociente nas 3 regides e nos 3 musculos. A analise de Agrupamentos é também
atil para a identificacdo de individuos com comportamento discrepante nas 3 regides de
um mesmo musculo simultaneamente.

Foi adotado o método da média das distancias e considerada a distancia
Euclidiana. Os resultados obtidos em cada agrupamento sédo resumidos em um gréfico
denominado dendrograma (Gréficos B.22 a B.27).

Nas andlises de agrupamentos realizadas considerando as diferencas nas 3
regides (Gréaficos B.22 a B.24) foram identificados os grupos apresentados no Quadro
1. Para interpretar os grupos formados, foram calculadas as médias nas 3 regifes, em
cada agrupamento para cada musculo, que também sdo apresentadas nesse quadro.

Obliquo Interno:
Média Média Média

Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
1 1 1 -0,05 -0,10 -0,62
2 6 2,4,9,12 5,7 -0,05 -0,28 -0,31
3 34 3,5,6,7,8,10, 13, 14, 15, 16, 17, 1,2,4,6,9,10, 11, 12, 13, 15, 16, -0,05 -0,07 -0,08
19, 20, 21, 22, 23, 24 17,18, 19, 20, 21, 22
4 1 11 0,17 -0,52 -0,11
5 1 18 -0,40 -0,23 -0,01
6 p 3,8 0,56 0,60 0,62
7 1 14 0,40 -0,04 -0,16
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Obliquo Externo:

Média Média Média
Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
1 24 1,2,3,5,7,9,13,15,16, 17, 19, 5,10, 12, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 0 0 0
23,24 22
2 2 4 21 0,02 -0,02 -0,17
3 9 6,10, 14 1,4,6,7,9, 11 0,12 0,09 0,05
4 1 8 0 0,33 0,26
5 1 11 0 0,18 0,16
6 3 12,21 13 -0,18 -0,05 -0,04
7 1 18 0 -0,27 -0,27
8 1 20 0,01 -0,14 0,03
9 1 22 0,01 0,13 -0,06
10 1 0 -0,11 0,27
11 1 0 0 0,39
12 1 0,26 0,34 0,45
Transverso do Abdome:
Média Média Média
Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
5 1,4,22 12,19 0,25 -0,14 -0,28
2 1 2 0 0,39 -0,29
3 19 3,5,7,9, 10,13, 14, 15, 23 5,6,7,9,10, 11, 13, 14, 15, 22 0,02 -0,10 -0,14
4 3 6,18, 20 0,36 0,43 0,01
5 8 0 -0,21 -0,50
6 12 11,12,16,17, 21,24 2,4,16,17,18, 20 0,01 0,17 -0,08
7 1 19 0 0,20 0,42
8 2 1,21 0,33 0,01 -0,04
9 2 3,8 0,33 0,28 0,37

Quadro 1 - Resumo dos resultados obtidos na analise de agrupamentos realizada com base nas

diferencas nas 3 regides.

Considerando os quocientes, foram obtidos os dendrogramas apresentados nos

Gréaficos B.25 a B.27. Estes gréaficos sugerem os grupos identificados no Quadro 2. Séo

apresentadas nesse quadro, também, as médias de cada grupo formado, nas 3 regibes

dos 3 musculos.
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Obliquo Interno

Média Média Média
Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
1 42 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,12,13,14, 1,2,4,5,6,7,9,10,11, 12, 13,15, 0,94 0,88 0,87
15, 16,17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24 16,17, 18, 19, 20, 21, 22
2 1 11 1,51 0,16 0,82
3 1 6,98 6,68 6,69
4 1 8 6,28 7,37 7,64
5 1 14 4,98 0,94 0,80
Obliquo Externo
Média Média Média
Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
1 33 1,2,3,4,5,7,9,12,13, 15, 16, 5,9,10, 12,13, 14, 15, 16, 17, 18, 0,96 0,99 0,98
17,18, 19, 20, 21, 22, 23, 24 19, 20, 21, 22
2 7 6, 10, 14 1,6,7,11 1,65 1,31 1,11
3 1 8 1 4,26 1,62
4 1 11 1 2,81 1,44
5 1 2 1 0,48 2,03
6 1 3 1 1 4,94
7 1 4 2,83 1,08 1,11
8 1 8 3,55 4,38 5,53
Transverso do Abdome
Média Média Média
Grupo N Individuos Controle Individuos Lombalgico Medial Intermédia Lateral
1 7 1,4,22 1,12,19, 21 3,70 0,85 0,68
2 1 2 1,00 4,91 0,66
3 22 3,5,7,8,9,10, 13, 14, 15, 23 4,5,6,7,9, 10, 11, 13, 14, 15, 16, 1,35 0,80 0,73
22
4 1 6 3,84 6,12 1,41
5 10 11,12,16,17,21, 24 2,17,18, 20 1,00 2,91 0,78
6 2 18, 20 4,98 4,88 0,89
7 1 19 1,00 2,96 5,16
8 1 3 4,75 4,85 4,85
9 1 8 3,75 2,82 4,50

Quadro 2 - Resumo dos resultados obtidos na analise de agrupamentos realizada com base nos

quocientes nas 3 regides.

De uma forma geral, observa-se nos Quadros 1 e 2, que os grupos formados, ou

sdo compostos por individuos dos dois grupos, ou sdo formados por um unico individuo
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que apresenta comportamento discrepante em relacdo aos demais. Por exemplo, em
relacdo a diferenca no Obliquo Interno (Quadro 1), os grupos formados 2 e 3 séo
compostos por individuos lombdalgicos e assintométicos, ja os grupos 1, 4, 5 e 7 séo
compostos por um unico individuo, com valores distintos em relacdo as médias das

regides dos outros grupos formados.

6. Analise Inferencial

Inicialmente foram calculados os valores do Coeficiente de Spearman (Fisher e
Van Belle, 1993) entre as variaveis idade e IMC com as diferencas e 0s quocientes nas
trés regides de cada musculo.

Observa-se, de uma forma geral (Tabelas A5 a A16), que ndo ha correlacdo da
idade e IMC com a Diferenca e o Quociente. Para alguns casos, foram observadas
correlacbes apenas em um dos grupos (Controle ou Lombalgico), e por esta razdo o
IMC e a idade n&o serdo considerados na analise inferencial.

O objetivo da analise inferencial é avaliar o efeito de grupo e regido nas variaveis
respostas Diferenca e Quociente. Estas variaveis foram escolhidas porque refletem a
funcionalidade do musculo na expiracdo em relacdo ao repouso.

A técnica adotada foi a de Andlise de Variancia (ANOVA) com Medidas Repetidas
(Winer, Brown e Michels, 1991) com 2 fatores:

Grupo: que envolve medidas em individuos diferentes; e

Regido: que envolve medidas em um mesmo individuo.

O método de Bonferroni (Winer, Brown e Michels, 1991) foi aplicado para localizar
as diferencas, quando as meédias da Diferenca ou do Quociente apresentaram diferenca
nas trés regides.

A suposicdo de normalidade foi avaliada por meio da construcdo do grafico de
probabilidade normal dos residuos. As matrizes de variancia e covariancia nos dois
grupos foram comparadas pelo teste M de Box (Winer, Brown e Michels, 1991) e o teste
de Mauchly (Winer, Brown e Michels, 1991) foi utilizado para verificar a validade da

suposicao de circularidade da matriz de variancia e covariancia.
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Quando o grafico de probabilidade normal apontou ocorréncia de valores
discrepantes, foi feita uma analise de sensibilidade, isto é, a analise foi realizada com e
sem esses valores, procurando avaliar seu impacto nos resultados. Quando as
conclusdes obtidas nessas duas analises foram diferentes, foram considerados os
resultados da analise sem os pontos discrepantes. Quando as duas analises levaram
as mesmas conclusdes, foram considerados os p-valores da analise com todas as
observacoes.

Os resultados obtidos nas analises das duas variaveis respostas, por musculo sédo
apresentadas a seguir. Os graficos de probabilidade normal, p-valores obtidos no teste
M de Box (Winer, Brown e Michels, 1991) e no teste de Mauchly (Winer, Brown e

Michels, 1991) encontram-se no Apéndice C.

Variavel Resposta: Diferenca
Musculo: Obliquo Interno
* Nao ha diferenca entre as médias da Diferenca nos 2 grupos (p = 0,099),
independente da regido (p = 0,476).
 As médias da Diferenca ndo séo iguais nas 3 regides (p < 0,001). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacao das
médias duas a duas:
* Medial > Intermédia (p = 0,011)
Medial > Lateral (p = 0,001)
Intermédia = Lateral (p = 0,616)

Varidvel Resposta: Diferenca
Mdusculo: Obliquo Externo
* Nao ha diferenca entre as médias da Diferenca nos 2 grupos (p = 0,216),
independente da regido (p = 0,954).

* Na&o ha diferenca entre as médias da Diferencga nas 3 regides (p = 0,760).
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Varidvel Resposta: Diferenca
Musculo: Transverso do Abdome
* Nao ha diferenca entre as médias da Diferenca nos 2 grupos (p = 0,543),
independente da regiéo (p = 0,213).
 As médias da Diferenca ndo séo iguais nas 3 regides (p < 0,001). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:
Medial = Intermédia (p = 0,236)
Medial > Lateral (p < 0,001)
Intermédia > Lateral (p < 0,001)

Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Obliquo Interno

* Nao ha diferenca entre as médias do Quociente nos 2 grupos (p = 0,249),
independente da regiéao (p = 0,936).

* As médias do Quociente ndo sao iguais nas 3 regides (p = 0,002). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:

Medial > Intermédia (p = 0,013)
Medial > Lateral (p = 0,014)
Intermédia = Lateral (p > 0,999)

Variavel Resposta: Quociente
Mdusculo: Obliquo Externo
* Nao ha diferenca entre as médias do Quociente nos 2 grupos (p = 0,238),
independente da regido (p = 0,453).

* Nao ha diferenca entre as médias do Quociente nas 3 regides (p = 0,963).
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Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Transverso do Abdome

* Nao ha diferenca entre as médias do Quociente nos 2 grupos (p = 0,842),
independente da regido (p = 0,199).

* As médias do Quociente ndo sdo iguais nas 3 regides (p < 0,001). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:

Medial = Intermédia (p > 0,999)
Medial > Lateral (p < 0,001)
Intermédia > Lateral (p = 0,001)

Como as suposi¢cbes para a aplicacdo da ANOVA com medidas repetidas n&o
foram sempre satisfeitas, a analise foi também feita por meio da técnica de Analise
N&o-Paramétrica de Dados Ordinais com Medidas Repetidas (Rosa, P. 2001).

As conclusbes obtidas por essa técnica foram semelhantes as da ANOVA com
medidas repetidas, com excecdo da analise no musculo Transverso do Abdome. As

conclusdes séo apresentadas a seguir.

Variavel Resposta: Diferenca
Musculo: Obliquo Interno
* Nao ha diferenca entre as distribuicbes da Diferenca nos dois grupos (p =
0,074), e este resultado independe da regido (p = 0,517).
* As meédias da Diferenca ndo sdo iguais nas 3 regides (p = 0,001). No
prosseguimento da analise foram obtidos os resultados:
Medial > Intermédia (p < 0,001)
Medial > Lateral (p < 0,001)
Intermédia = Lateral (p = 0,421)
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Varidvel Resposta: Diferenca

Mdusculo: Obliquo Externo

N&o héa diferenca entre as distribuicbes da Diferenca nos dois grupos (p =
0,226), e este resultado independe da regido (p = 0562).

N&o ha diferenca entre as médias da Diferenca nas 3 regides (p = 0,750).

Varidvel Resposta: Diferenca

Musculo: Transverso do Abdome

N&o héa diferenca entre as distribuicbes da Diferenca nos dois grupos (p =
0,636), e este resultado independe da regiéo (p = 0,293).

As meédias da Diferenca ndo séo iguais nas 3 regides (p < 0,001). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:

Medial > Intermédia (p = 0,006)

Medial > Lateral (p < 0,001)

Intermédia > Lateral (p < 0,001)

Na analise anterior, concluimos que a média da Diferenca na regido Medial
ndo era diferente da média da Diferenca na regido Intermédia, porém nessa
andlise concluimos que elas sdo diferentes. Nesse caso, aceitamos a
conclusdo da andlise ndo-paramétrica, de que as regibes Medial e

Intermédia sdo diferentes.

Variavel Resposta: Quociente

Musculo: Obliquo Interno

N&o ha diferenca entre as distribuicbes do Quociente nos dois grupos (p =
0,195), e este resultado independe da regiéo (p = 0,685).

As médias do Quociente ndo s&o iguais nas 3 regides (p = 0,003). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:

Medial > Intermédia (p < 0,001)

Medial > Lateral (p < 0,001)
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Intermédia = Lateral (p > 0,811)

Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Obliquo Externo
* Nao ha diferenca entre as distribuicdes do Quociente nos dois grupos (p =
0,220), e este resultado independe da regido (p = 0,555).

* Nao ha diferenca entre as médias do Quociente nas 3 regides (p = 0,684).

Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Transverso do Abdome

* Nao ha diferenca entre as distribuicdes do Quociente nos dois grupos (p =
0,713), e este resultado independe da regido (p = 0,331).

* As médias do Quociente ndo sdo iguais nas 3 regides (p < 0,001). No
prosseguimento da andlise foram obtidos os resultados na comparacéo das
médias duas a duas:

Medial > Intermédia (p = 0,006)
Medial > Lateral (p < 0,001)
Intermédia > Lateral (p = 0,001)

 Também haviamos concluido que a média do Quociente na regido Medial
ndo era diferente da média do Quociente na regidao Intermédia. Pela andlise
ndo-paramétrica concluimos que essas médias sdo diferentes, e aceitamos

essa conclusdo em contrapartida a concluséo anterior.

6. Conclusdes

Analisando o quociente da espessura do musculo Obliquo Interno, no repouso e
na expiracdo (repouso / expiragdo), concluimos que a média do Quociente na regido
Medial é maior que nas regifes Intermédia e Lateral. Esta conclusdo é valida para os

dois grupos. N&do ha diferenca entre as médias do Quociente nos dois grupos, nas 3
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regides. Analisando a diferenca da espessura do musculo (repouso - expiragao),
obtivemos as mesmas conclusdes.

Para o musculo Obliguo Externo, concluimos que ndo ha diferenca entre as
médias do Quociente nos dois grupos, nas 3 regides. Com base na Diferenca foram
obtidas as mesmas conclusdes.

Para o quociente da espessura do musculo Transverso do Abdome (repouso /
expiracdo), concluimos que a média do Quociente da espessura do musculo na regido
Lateral € menor que nas regides Medial e Intermédia. Esta conclusdo é valida para os
dois grupos. N&do ha diferenca entre as médias do Quociente nos dois grupos, nas 3
regides. Para a Diferenca, as conclusdes foram as mesmas.

Em alguns casos, a analise ndo-paramétrica foi preferida pois as suposi¢cdes do
método paramétrico (ANOVA com Medidas Repetidas) ndo foram todas aceitas. Como
a andlise paramétrica foi prosseguida mesmo sem a veracidade de algumas
suposicOes, era esperado que alguns resultados fossem diferentes e, quando isso
ocorreu, a analise ndo-paramétrica, em que todas as suposi¢cOes foram satisfeitas, foi

aceita em contrapartida a analise paramétrica.
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Tabela A.l. Estatisticas descritivas para Idade, Pe so, Altura e IMC nos grupos
Controle e Lombalgico

Desvio
Variavel Grupo N Média Padrdo Minimo Mediana Maximo

Idade Controle 24 29,00 7,90 22,00 26,50 52,00
Lombdlgico 22 36,50 13,50 20,00 29,00 60,00

Peso Controle 24 66,20 13,50 48,00 63,00 97,00
Lombadlgico 21 66,20 9,10 49,00 66,00 79,00

Altura  Controle 24 1,70 0,10 1,60 1,70 1,90
Lombadlgico 21 1,60 0,10 1,50 1,60 1,90

IMC Controle 24 23,10 3,40 18,70 22,30 32,30

Lombalgico 21 25,20 4,60 19,90 23,60 35,10




Tabela A.2. Estatisticas descritivas para a espessu

ra do masculo Obliquo Interno

nas situacdes de repouso e expiracao, diferenca ent
quociente entre repouso e expiracdo nos Grupos Cont
Medial, Intermédia e Lateral
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re repouso e expiracao e
role e Lombalgico, regides

Desvio

Regido Grupo N Média Padrdo Minimo Mediana Maximo
Medial Repouso Controle 24 0,72 0,21 0,43 0,68 1,21
Lombdlgico 22 0,61 0,14 0,40 0,61 1,04

Expiragdo Controle 24 0,77 0,26 0,34 0,70 1,40
Lombalgico 22 0,58 0,26 0,10 0,61 1,13

Diferenga Controle 24 -0,06 0,13 -0,40 -0,04 0,17
Lombdlgico 22 0,03 0,21 -0,27 -0,02 0,60

Quociente Controle 24 0,95 0,18 0,68 0,94 1,51
Lombalgico 22 1,65 1,83 0,73 0,97 6,98

Intermédia Repouso Controle 24 0,73 0,25 0,10 0,70 1,39
Lombalgico 22 0,66 0,17 0,44 0,68 1,16

Expiragdo Controle 24 0,87 0,26 0,55 0,84 1,57
Lombdlgico 22 0,68 0,27 0,10 0,71 1,20

Diferenga Controle 24 -0,13 0,13 -0,52 -0,10 0,05
Lombalgico 22 -0,02 0,23 -0,44 -0,07 0,64

Quociente Controle 24 0,84 0,18 0,16 0,87 1,07
Lombdlgico 22 1,46 1,81 0,64 0,89 7,37

Lateral Repouso Controle 24 0,83 0,28 0,27 0,79 1,55
Lombalgico 22 0,75 0,22 0,38 0,77 1,34

Expiragdo Controle 24 0,98 0,28 0,59 0,93 1,72
Lombdlgico 22 0,79 0,32 0,10 0,80 1,36

Diferenga Controle 24 -0,15 0,15 -0,62 -0,12 0,15
Lombalgico 22 -0,04 0,24 -0,40 -0,07 0,66

Quociente Controle 24 0,85 0,16 0,30 0,88 1,21
Lombdlgico 22 1,45 1,86 0,69 0,91 7,64




Tabela A.3. Estatisticas descritivas para a espessu

ra do musculo Obliquo Externo

nas situacdes de repouso e expiracao, diferenca ent
guociente entre repouso e expiracéo nos Grupos Cont
Medial, Intermédia e Lateral
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re repouso e expiracao e
role e Lombalgico, regides

Desvio

Regido Grupo N Média Padrdo Minimo Mediana Maximo
Medial Repouso  Controle 24 0,28 0,16 0,10 0,28 0,57
Lombélgico 22 0,27 0,17 0,10 0,27 0,68

Expiragdo Controle 24 0,27 0,16 0,10 0,30 0,59
Lombélgico 22 0,24 0,18 0,10 0,15 0,68

Diferenca Controle 24 0,00 0,07 -0,18 0,00 0,14
Lombélgico 22 0,03 0,10 -0,23 0,00 0,26

Quociente Controle 24 1,05 0,30 0,36 1,00 1,84
Lombélgico 22 1,29 0,70 0,30 1,00 3,55

Intermédia Repouso Controle 24 0,47 0,18 0,10 0,48 0,81
Lombélgico 22 0,41 0,17 0,10 0,41 0,76

Expiragdo Controle 24 0,45 0,21 0,10 0,51 0,91
Lombélgico 22 0,38 0,19 0,10 0,39 0,80

Diferenca Controle 24 0,02 0,12 -0,27 0,01 0,33
Lombélgico 22 0,03 0,10 -0,11 0,01 0,34

Quociente Controle 24 1,22 0,76 0,58 1,02 4,26
Lombélgico 22 1,21 0,75 0,48 1,04 4,38

Lateral Repouso Controle 24 0,57 0,16 0,19 0,59 0,96
Lombélgico 22 0,55 0,12 0,27 0,55 0,80

Expiracdo Controle 24 0,58 0,19 0,16 0,58 0,93
Lombélgico 22 0,50 0,20 0,10 0,49 0,80

Diferenca Controle 24 -0,01 0,11 -0,27 -0,01 0,26
Lombélgico 22 0,06 0,15 -0,15 0,02 0,45

Quociente Controle 24 1,03 0,22 0,64 0,99 1,62
Lombélgico 22 1,46 1,25 0,81 1,06 5,53




Tabela A.4. Estatisticas descritivas para a espessu
Abdome nas situacdes de repouso e expiragao, difere
expiracdo e quociente entre repouso e expiragcdo nos

Lombalgico, regides Medial, Intermédia e Lateral

ra do musculo Transverso do
ngca entre repouso e
Grupos Controle e
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Desvio

Regido Grupo N Média Padrdo Minimo Mediana Maximo
Medial Repouso  Controle 24 0,23 0,15 0,10 0,20 0,54
Lombélgico 22 0,28 0,13 0,10 0,32 0,49

Expiragdo Controle 24 0,13 0,11 0,10 0,10 0,58
Lombélgico 22 0,20 0,15 0,10 0,10 0,58

Diferenca Controle 24 0,10 0,14 -0,11 0,00 0,44
Lombélgico 22 0,08 0,16 -0,16 0,05 0,39

Quociente Controle 24 2,00 1,37 0,71 1,00 5,40
Lombélgico 22 1,90 1,38 0,65 1,17 4,89

Intermédia Repouso Controle 24 0,35 0,11 0,20 0,34 0,61
Lombélgico 22 0,37 0,11 0,18 0,35 0,67

Expiragdo Controle 24 0,28 0,19 0,10 0,32 0,69
Lombélgico 22 0,37 0,20 0,10 0,42 0,76

Diferenca Controle 24 0,07 0,22 -0,23 0,01 0,51
Lombélgico 22 -0,01 0,17 -0,27 -0,06 0,39

Quociente Controle 24 2,16 1,75 0,60 1,02 6,12
Lombélgico 22 1,47 1,19 0,54 0,88 4,85

Lateral Repouso Controle 24 0,38 0,11 0,22 0,36 0,56
Lombélgico 22 0,39 0,11 0,22 0,38 0,68

Expiragdo Controle 24 0,50 0,19 0,10 0,44 1,00
Lombélgico 22 0,48 0,17 0,10 0,47 0,75

Diferenca Controle 24 -0,12 0,17 -0,50 -0,12 0,42
Lombélgico 22 -0,09 0,19 -0,35 -0,13 0,39

Quociente Controle 24 0,94 0,92 0,50 0,73 5,16
Lombélgico 22 1,11 1,17 0,49 0,74 4,85




Tabela A.5 — Correlacdo de Spearman da idade e IMC
regides do musculo Obliquo Interno, para o grupo Co

Regibes
Medial Intermédia Lateral
Idade  coeficiente -0,069 -0,051 -0,009
p-valor 0,749 0,813 0,968
IMC coeficiente 0,169 0,099 0,247
p-valor 0,429 0,646 0,245
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com as Diferencgas nas trés
ntrole (N = 24)

Tabela A.6 — Correlacdo de Spearman da idade (N =2 2) e IMC (N = 21) com as

Diferencas nas trés regides do muasculo Obliquo

Lombdlgico

Inte

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,287 0,13 0,158
p-valor 0,196 0,564 0,483
IMC  coeficiente 0,446 0,071 0,177
p-valor 0,043 0,758 0,442

Tabela A.7 — Correlacédo de Spearman da idade e IMC
regides do musculo Obliquo Interno, para o grupo Co

Regibes
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente  -0,036 0,048 0,020
p-valor 0,867 0,824 0,925
IMC coeficiente 0,195 0,216 0,245
p-valor 0,362 0,311 0,248

ro, para 0 grupo

com os Quocientes nas trés
ntrole (N = 24)

Tabela A.8 — Correlacdo de Spearman da idade (N =2 2) e IMC (N = 21) com 0s

Quocientes nas trés regides do musculo Obliquo Inte

Lombdlgico

Regibes
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,246 0,149 0,067
pvalor 0,269 0,509 0,767
IMC  coeficiente 0,414 0,073 0,147
p-valor 0,062 0,754 0,525

rmo, para 0O grupo
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Tabela A.9 — Correlacdo de Spearman da idade e IMC com as Diferencas nas trés
regibes do musculo Obliquo Externo, para o grupo Co  ntrole (N = 24)

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,040 0,464 0,255
p-valor 0,854 0,022 0,228
IMC  coeficiente -0,081 -0,178 0,290
p-valor 0,707 0,404 0,169

Tabela A.10 — Correlacdo de Spearman da idade (N = 22) e IMC (N = 21) com as
Diferencas nas trés regides do muasculo Obliguo Exte rno, para 0 Qrupo
Lombadlgico

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,296 0,234 0,516
p-valor 0,181 0,294 0,014
IMC coeficiente -0,028 0,172 0,378
p-valor 0,905 0,457 0,091

Tabela A.11 — Correlacédo de Spearman da idade e IMC com os Quocientes nas
trés regides do musculo Obliquo Externo, para o gru po Controle (N = 24)

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,079 0,490 0,232
p-valor 0,712 0,015 0,274
IMC coeficiente  -0,037 -0,164 0,289
p-valor 0,862 0,443 0,170

Tabela A.12 — Correlacdo de Spearman da idade (N = 22) e IMC (N = 21) com 0s
Quocientes nas trés regides do musculo Obliquo Exte rno, para O grupo
Lombdlgico

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,296 0,245 0,478
p-valor 0,181 0,272 0,025
IMC  coeficiente 0,004 0,192 0,414
p-valor 0,987 0,404 0,062
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Tabela A.13 — Correlacdo de Spearman da idade e IMC com as Diferencas nas trés
regibes do Musculo Transverso do Abdome, para o gru po Controle (N = 24)

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente -0,128 -0,118 -0,329
p-valor 0,553 0,584 0,117
IMC  coeficiente -0,008 0,414 0,214
p-valor 0,971 0,044 0,314

Tabela A.14 — Correlacdo de Spearman da idade (N = 22) e IMC (N = 21) com as
Diferencas nas trés regides do musculo Transverso d o0 Abdome, para o grupo
Lombdlgico

Regides
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,050 0,39 0,424

p-valor 0,824 0,073 0,049
IMC  coeficiente -0,016 0,100 0,181
p-valor 0,944 0,666 0,433

Tabela A.15 — Correlacédo de Spearman da idade e IMC com os Quocientes nas
trés regi6es do musculo Transverso do Abdome, para 0 grupo Controle (N = 24)

Regibes
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente -0,106 -0,098 -0,195
p-valor 0,621 0,649 0,362
IMC coeficiente -0,007 0,390 0,279
p-valor 0,973 0,060 0,186

Tabela A.16 — Correlagcdo de Spearman da idade (N = 22) e IMC (N = 21) com o0s
Quocientes nas trés regibes do musculo Obliquo Exte rno, para 0 grupo
Lombdlgico

Regibes
Medial Intermédia Lateral
Idade coeficiente 0,097 0,402 0,407
p-valor 0,667 0,064 0,060
IMC  coeficiente 0,018 0,107 0,239
p-valor 0,939 0,646 0,297
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Gréfico B.1 — Espessura do Obliquo Interno naregid o Medial, no repouso e ha
expiracdo, no grupo Controle e no grupo Lombalgico
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Gréfico B.2 - Espessura do Obliquo Interno naregid o Intermédia, no repouso e na
expiracao, no grupo e no grupo Lombalgico
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Grafico B.3 - Espessura do Obliquo Interno naregid o Lateral, no repouso € na
expiracdo, no grupo Controle e no grupo Lombalgico
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Gréfico B.4 - Espessura do Obliquo Externo naregid o Medial, no repouso e na
expiracdo, no grupo Controle e no grupo Lombalgico
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Gréfico B.5 - Espessura do Obliquo Externo na regia

expiracdo, no grupo Controle e no grupo Lombalgico
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Gréfico B.6 - Espessura do Obliquo Externo na regia

expiracdo, no grupo Controle e no grupo Lombalgico
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Grafico B.7 - Espessura do Transverso do Abdome na
na expirac¢do, no grupo Controle e no grupo Lombalgi
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Grafico B.8 - Espessura do Transverso do Abdome na
repouso e na expiracao, no grupo Controle e no grup

regido Intermédia, no
o0 Lombalgico
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Grafico B.9 - Espessura do Transverso do Abdome na regido Lateral, no repouso
e na expiracao, no grupo Controle e no grupo Lombal gico
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Grafico B.10 — Boxplots da diferenca (espessura no
expira¢ao) nas regides do masculo Obliquo Interno

repouso — espessura na

Diferenca (cm)

Regidao Medial

R
R

0,504
R

0,257

0,00

-0,25

-0,50

T T
Controle Lombalgico

Diferenca (cm)

Regido Intermédia

Diferenca (cm)

R
*®
0,504
0,257
R
0,00
-0,25
R
-0,50
®
T T
Controle Lombalgico

Regido Lateral

0,501

0,251

0,00

-0,25

-0,50

»

T
Controle

T
Lombalgico




Gréfico B.11 — Boxplots da diferenca (espessura no

expiragdo) nas regifes do musculo Obliquo Externo
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Grafico B.12 — Boxplots da diferenca (espessura no repouso — espessura na

expiracdo) nas regibes do musculo Transverso do Abd ome
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Gréfico B.13 — Boxplots do quociente (espessura no
expira¢ao) nas regides do masculo Obliquo Interno
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Gréfico B.14 — Boxplots do quociente (espessura no
expira¢ao) nas regides do masculo Obliquo Externo
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Gréfico B.15 — Boxplots do quociente (espessura no

repouso / espessura na

expiracdo) nas regibes do musculo Transverso do Abd ome
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Gréfico B.16 — Perfis individuais da Diferenga do O

bliquo Interno nas regides

Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Controle e Lombalgico
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Gréfico B.17 — Perfis individuais da Diferen¢a do O

Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Controle e Lombalgico

bliquo Externo nas regides
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Gréfico B.18 — Perfis individuais da Diferenca do T
regides Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Co

ransverso do Abdome nas
ntrole e Lombalgico
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Gréfico B.19 — Perfis individuais do Quociente do O  bliquo Interno nas regiées
Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Controle e Lombalgico
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Gréfico B.20 — Perfis individuais do Quociente do O  bliquo Externo nas regioes
Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Controle e Lombalgico
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Grafico B.21 — Perfis individuais do Quociente do T ransverso do Abdome nas
regides Medial, Intermédia e Lateral, nos grupos Co  ntrole e Lombalgico
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Gréfico B.22 — Dendrograma para a Diferenca, no mis culo Obliquo Interno
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Gréfico B.23 — Dendrograma para a Diferenca, no mis  culo Obliquo Externo
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Gréfico B.24 — Dendrograma para a Diferenca, no mis  culo Transverso do Abdome
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Gréfico B.25 — Dendrograma para o Quociente, no mis  culo Obliquo Interno

Similaridade

Dendrograma
6,287
37,524
68,76
, l
100,00 LI { I I I I I I O I Y B B B |
N VAP 7575 S DDA ANGADAOIIIK VAN Dy HENIARA® S5
Observacoes

Gréfico B.26 — Dendrograma para o Quociente, no mius culo Obliquo Externo
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Gréfico B.27 — Dendrograma para o Quociente, no mus  culo Transverso do
Abdome
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APENDICE C
RESULTADOS
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Neste Apéndice sao apresentados os resultados obtidos na verificagcdo das

suposicdes da técnica de ANOVA com medidas repetidas.

Variavel Resposta: Diferenca

Musculo: Obliquo Interno

» Grafico C.1 - Gréfico de probabilidade normal dosr  esiduos
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-0,2 -0,1 0,0 0,1 0,2
Residuos

N&o apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

* Teste M de Box: p-valor = 0,038

Matrizes de variancia e covariancia ndo sdo homogéneas.

» Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,123

Matrizes de variancia e covariancia sao circulares.
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Variavel Resposta: Diferenca
Musculo: Obliquo Externo

» Grafico C.2 - Gréfico de probabilidade normal dosr  esiduos
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Residuos

0,15

N&o apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

* Teste M de Box: p-valor = 0,185

Matrizes de variancia e covariancia séo homogéneas.

* Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,455

Matrizes de variancia e covariancia sao circulares.
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Variavel Resposta: Diferenca
Musculo: Transverso do Abdome

» Grafico C.3 - Gréfico de probabilidade normal dosr  esiduos
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Residuos

Apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

* Teste M de Box: p-valor = 0,404

Matrizes de variancia e covariancia séo homogéneas.

» Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,485

Matrizes de variancia e covariancia sao circulares.
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Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Obliquo Interno

» Grafico C.4 - Gréfico de probabilidade normal dosr  esiduos
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0,3

Apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

» Teste M de Box: p-valor < 0,001

Matrizes de variancia e covariancia nao sao homogéneas.

» Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,12

Matrizes de variancia e covariancia sao circulares.
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Variavel Resposta: Quociente
Musculo: Obliquo Externo

» Grafico C.5 - Gréfico de probabilidade normal dos r

esiduos

99

95
90
80_
70
60_
501

30

Porcentagem

-1,0 -0,5 0,0 0,5

1,0

Apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

* Teste M de Box: p-valor < 0,001

Matrizes de variancia e covariancia ndo sdo homogéneas.

* Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,578

Matrizes de variancia e covariancia sao circulares.




Variavel Resposta: Quociente

Musculo: Transverso do Abdome

» Grafico C.6 - Gréfico de probabilidade normal dosr  esiduos
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Residuos

Apresenta desvios grosseiros da distribuicdo normal.

» Teste M de Box: p-valor < 0,001

Matrizes de variancia e covariancia nao sao homogéneas.

» Teste de esfericidade de Mauchly: p-valor = 0,009

Matrizes de variancia e covariancia nao sao circulares.
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