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Abstract: The objective of this study was to test the
viability of characterization of the muscular fatigue
phenomenon through the multivariate analysis of
frequency parameters of the EMG signal. The
obtained spectral frequencies were normalized and
the components were separate in the 0-400Hz slices
with intervals of 20Hz. Their mean values were
analyzed through the principal components. The
results demonstrate that 30% of the spectral
frequencies components of 0-400Hz they are
responsible for more than 95% of the total variation
in EMG signal when the muscle is fatigued. Such
facts support the hypothesis for the development of a
tool capable to classify the muscular fatigue
condition of a subject during or after the execution
of an exercise.
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Introducao

Especificamente no contexto da biomecanica
observam-se estudos que se ocupam em desenvolver
metodologias para monitoragdo e caracterizagdo do
fenomeno da fadiga muscular localizada. O fundamento
para o desenvolvimento destes métodos reside no
entendimento de  que  alteragdes no  sinal
eletromiografico (EMG) sdo observadas quando um
musculo sustenta um nivel de for¢a predeterminado por
um periodo prolongado de tempo. Este comportamento
permite verificar a instalacdo do processo de fadiga
muscular através do aumento na amplitude e/ou da
diminuicdo da freqiiéncia do sinal EMG gerado através
de contragdes dindmicas ou isométricas [1-5].

A correlagdo de parametros de freqiiéncia do sinal
EMG com o tempo de duragdo do exercicio, através de
regressdo linear, configura um dos indices mais
utilizados para identificagdo da fadiga muscular
localizada. Uma simples analise do Coeficiente de
Inclinagdo (CI) dos ajustes possibilita inferéncias em
relagdo a instalacdo do processo de fadiga no musculo
monitorado. A freqiiéncia mediana (Fyq) extraida do
espectro de freqiiéncia do sinal EMG constitui a
variavel usualmente empregada para este fim [4, 6-10].

Porém, sabe-se que a alta variabilidade da
freqiiéncia mediana pode comprometer a
reprodutibilidade da monitoracdo do processo de fadiga
muscular. Este fato representa uma limitagdo

metodologica que inviabiliza, até o presente momento, a
validagdo de um método ndo invasivo, de aplicacdo
clinica, capaz de avaliar a condicdo muscular de um
sujeito [11].

Entende-se que a F,.q ¢ um indicador da densidade
do espectro do sinal EMG que, no caso do uso de
eletrodos de superficie, vai de 20 a 500Hz. Esta
caracteristica permite inferir que sua sensibilidade a
pequenas modificagdes em bandas de freqiiéncia
especificas ¢ baixa. Também, alteragdes de mesma
magnitude em diferentes bandas podem ndo alterar a
densidade do espectro, fazendo com que o valor da F g
permaneca inalterado, mesmo que o processo de fadiga
esteja instalado. Assim, a analise do comportamento da
Fnea sugere uma redundancia de informagédo
considerando-se que as bandas de freqiiéncia que
compoe o0 espectro sdo os pardmetros que determinam a
sua posic¢do [2].

A analise dos componentes principais (CP) é um
método estatistico aplicado para a redugdo de
pardmetros. A partir deste procedimento é possivel
identificar grupos de pardmetros com caracteristicas
semelhantes, identificando aqueles que apresentam
maior participacdo na variancia total da amostra.

Neste contexto, o objetivo deste estudo foi testar a
viabilidade da caracterizagdo do fenomeno da fadiga
muscular por meio da selegdo, via CP, de faixas de
freqiiéncia que apresentam uma  contribuigdo
significativa na alteracdo do sinal EMG monitorado de
musculos em diferentes modalidades de exercicios.

Materiais e Métodos
Grupo amostral

Foram selecionados 15 sujeitos, do género
masculino, idade: 22 +2.6 anos; altura: 175 +4.6 cm;
massa: 76 +4.7 kg. Na amostra foram excluidos os
sujeitos que  apresentaram  alguma  desordem
neuromuscular e/ou articular, no membro inferior
dominante, em um periodo inferior a 18 meses. O
membro dominante foi determinado baseando-se na
preferéncia do sujeito em realizar um gesto de chute
[12]. Todos os sujeitos assinaram termo de
consentimento e os procedimentos experimentais foram
analisados pela comissdo de ética local.
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Protocolo experimental

Para a coleta dos sinais EMG da por¢ao do Vasto
Lateral (VL) os eletrodos de captagdo foram
posicionados seguindo-se as orientagdes de DeLuca
[13].

Apds a familiarizagdo com os equipamentos o0s
sujeitos foram submetidos a trés protocolos de teste com
modalidades diferentes de exercicio: i) isométrico (EI);
ii) dinamico com carga fixa (EDCF); iii) dindmico em
um cicloergdmetro (EDC). Para o teste EI ¢ EDFC o
exercicio foi realizado com carga de 30% do maximo e
para a modalidade EDC a carga foi de 80%. Os sujeitos
foram instruidos a executar os exercicios, sustentando as
respectivas cargas, até a exaustdo. Considerou-se como
maximo de cada sujeito a carga determinada a partir da
Contragdo Voluntaria Isométrica Maxima, do teste de 3
Repetigdes Méaximas e do VO, maximo respectivamente
para a modalidade EI, EDCF e EDC. Entre os
protocolos de teste foi respeitado um intervalo de no
minimo 48 horas.

Os protocolos EI ¢ EDCF foram realizados em uma
mesa  extensora marca VITTALY®, modelo
convergent®. Para a execu¢do do protocolo EDC foi
utilizada uma Dbicicleta marca KIKOS®, modelo
CARDIOTEST®, com sistema micro-processado de
frenagem eletromagnética.

Instrumentacio

Para a aquisi¢@o do sinal EMG foi utilizado 1 par de
eletrodos de superficie, modelo Meditrace® da marca
3M®, com superficies de captagdo de AgCl com 10mm
de didmetro.

A monitorac¢do da posi¢do angular da articula¢do do
joelho durante o EDCF foi realizada através de um
potenciometro linear de precisdo acoplado a mesa
extensora e utilizado como um eletrogonidometro.
Durante o EI a monitoragdo da forca aplicada pelo
sujeito foi feita através de uma célula de carga, modelo
MM da marca Kratos®.

Os sinais foram captados em um modulo
condicionador de sinais da marca LYNX®, modelo BIO
EMG 1000. Neste modulo trés canais para a aquisi¢ao
de sinais EMG foram configurados com um filtro digital
passa banda freqiiéncia de corte de 20 e S00Hz, além de
ganho final de 1000 vezes. Dois canais foram
configurados para a aquisi¢ao dos sinais provenientes da
célula de carga e eletrogonidometro. A freqiiéncia de
amostragem para todos os canais foi de 4000Hz.

Processamento dos sinais

Os sinais EMG coletados nos exercicios em cada
modalidade foram processados através de um algoritmo
desenvolvido em ambiente MatLab®. Através da
transformada discreta de Fourier os espectros de
poténcia dos sinais EMG da modalidade EI foram
calculados a cada 1000ms com sobreposi¢do de 500ms.

Na modalidade EDCF utilizou-se como parametro para
o calculo do espectro os sinais contidos entre 80 ¢ 30
graus de extensdo do joelho, referenciado pelo
eletrogonidometro. Para os sinais EMG coletados no
protocolo EDC o parametro para o célculo do espectro
foi o inicio e o final da contragdo referenciadas através
de algoritmo especifico[14].

Na etapa seguinte os espectros foram normalizados
através da derivacdo de sua fungdo de distribuigdo
espectral (FDS). Apds a normalizacdo da amplitude, as
bandas de freqiiéncia foram tomadas na faixa de 0-
400Hz com intervalos de 20Hz. Entende-se que nesta
faixa as variacdes do espectro sdo mais evidentes entre
o inicio do exercicio e 0 momento de exaustao.

Os valores médios espectrais das bandas separadas
foram calculados e tabulados em uma matriz conforme
padrao usado no método de calculo dos CP. Esta analise
baseou-se: 1) na contribuicdo de cada banda
(componente) na vaiagdo total da amostra; ii) na
projecao grafica dos valores (scores) dos dois primeiros
componentes principais, para obeservag¢do qualitativa
das bandas que melhor diferenciam os dois momentos
testados (inicio do exercicio e exaustdo).

Resultados
Protocolo de exercicio isométrico (EI)

Uma diferenca mais acentuada entre o inicio do
exercicio e 0 momento de exaustdo pode ser observado,
na figura 1, para seis bandas selecionadas: 0-20Hz, 20-
40Hz, 40-60Hz, 60-80Hz, 80-100Hz e 100-120Hz.
Quanto maior a distancia entre os pares de bandas (seta)
maior a contribuicdo do componente de frequencia para
a variacdo total do espectro na faixa analisada de 0-
400Hz. Nesta modalidade de exercicio os CPs relativos
as bandas selecionadas indicam que elas sdo
responsaveis por aproximadamente 98% da variagdo
total do espectro entre, entre o inicio e a condicdo de
exaustao.

Protocolo de exercicio dinAmico com carga fixa
(EDCF)

Observa-se na figura 2 que os CPs realativos as
quatro bandas de 20-40Hz, 40-60Hz, 60-80Hz ¢ 80-
100Hz, indicam que elas sdo responsaveis por 96% da
variacdo total do espectro entre 0-400Hz comparando-se
uma situagdo no inicio e fim do exercicio.
dinimico no

Protocolo de exercicio

cicloergometro (EDC)

A figura 3 apresenta o comportamento das bandas
isoladas em um momento no inicio ¢ no final do
exercicio. Os CPs realativos as cinco bandas
selecionadas, 40-60Hz, 60-80Hz, 80-100Hz sao
responsaveis por 87% da variagdo total do espectro
entre 0-400Hz comparando-se uma situagdo no inicio e
fim do exercicio. Ressalta-se que que as distancias
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(setas), entre os pares de bandas, sdo menores se
comparados as modalidades de exercicio anteriores.
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Figura 1- Projecdo gratica dos valores (componente

scores) dos dois primeiros CPs no protocolo EI, os
indices i e f correspondem as bandas selecionadas no
inicio e no final do exercicio, respectivamente.
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Figura 2- Projecdo grafica dos valores (componente
scores) dos dois primeiros CPs no protocolo EDCF, os
indices i1 e f correspondem as bandas selecionadas no
inicio e no final do exercicio, respectivamente.

Discussao e consideracoes finais

Tem-se como fundamento para analise proposta
neste estudo, o entendimento de alguns autores que
sugerem que determinadas caracteristicas ligadas aos
mecanismos de controle motor podem ser avaliadas
através da monitoragdo do comportamento de
especificas bandas que compde o espectro de freqiiéncia
do sinal EMG. Neste sentido, pode-se inferir que
determinadas bandas de freqiiéncia podem apresentar

uma sensibilidade maior aos fatores fisioldgicos que
determinam a instalagdo do processo de fadiga
muscular. E, conseqiientemente, sua analise isolada
pode representar uma forma mais precisa de
caracterizag@o deste processo [15-16].

Resumidamente, os resultados obtidos no presente
estudo demonstram que na modalidade de exercicio
isométrico ocorre uma maior diferenciagdo, entre o
inicio do exercicio e o momento de exaustdo, para as
bandas de freqiiéncia entre 20 e 120Hz. Ja& para a
modalidade de exercicio isotonico esta diferenciacdo
ocorre de forma mais acentuada para as bandas entre 20
e 100Hz. Quando se observa os resultados para o
exercicio no ergémetro aparece uma maior
diferencia¢do entre os momentos do exercicio na faixa
de 40 e 100Hz. Porém esta diferenca ¢ mais discreta em
relacdo as outras duas modalidades de exercicio.

Estes resultados sugerem, por exemplo, que a
melhora de indicadores como o Limiar de Fadiga
Eletromiografico  (LFE), estaria associada a
monitoragdo do espectro determinado pelas bandas que
apresentam maior diferenciacdo. Acredita-se que
mesmo na modalidade de exercicio no ergémetro, no
qual analises demonstraram que parametros de
freqiiéncia do sinal EMG ndo representam um bom
indicador, poderia haver uma melhora dos resultados
partindo-se do pressuposto apresentado [15-16].
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Figura 3- Projecdo grafica dos valores (componente
scores) dos dois primeiros CPs no protocolo EDC, os
indices i1 e f correspondem as bandas selecionadas no
inicio e no final do exercicio, respectivamente.
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