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    Eu queria aprofundar o que não sei, como fazem os cientistas,




    mas só na área dos encantamentos.




    Manoel de Barros




    Só não esquece do olhar de criança




    Não esquece de lembrar da lembrança




    Não esquece de ser dura e forte




    Não esquece de olhar pra Marte




    Não esquece de fazer tua arte




    Não esquece de esquecer




    O que tem que esquecer...




    Rubel


  




  

    1. INTRODUÇÃO




    Crianças que apresentam quadros de deficiências exigem intervenções que contemplem as particularidades apresentadas por elas, pois os distúrbios no tônus muscular, na postura e na movimentação voluntária dificultam ou impedem o processo de aquisição de habilidades. Tais comprometimentos podem interferir na função, dificultando o desempenho de atividades frequentemente realizadas por crianças com desenvolvimento normal (LEPAGE, NOREAU, BERNARD, 1998). Apesar de não haver cura para a grande parte das doenças neuromusculares, o tratamento é possível e fundamental, pois visa aprimorar habilidades funcionais, manter a capacidade para marcha ou prolongá-la, prevenir deformidades esqueléticas e, de maneira geral, melhorar a qualidade de vida destas pessoas na medida em que todos esses aspectos também favorecem uma melhor integração social (CUNHA, 2012).




    A aquisição do controle motor e das habilidades motoras é conseqüente à modificação progressiva do sistema nervoso, ou seja, ao desenvolvimento neural. No entanto, essas conexões estão na dependência do uso e da manipulação (SHEPERD,1996). Sendo assim, a prática e as oportunidades para as interações eficazes com o meio ambiente exercem influência decisiva sobre o desenvolvimento neuromuscular. Para que a criança desenvolva suas capacidades, ela deve ser assistida de forma que os estímulos cheguem até ela vindo ao encontro de suas necessidades e interesses (LORENZINI, 1999).




    A equoterapia é um recurso terapêutico reconhecido, e busca proporcionar aos praticantes um melhor desenvolvimento biopsicossocial, atuando por meio do movimento tridimensional do dorso do cavalo que se assemelha estreitamente ao movimento pélvico durante a marcha humana (BERTOTI, 1988). A partir disto, percebe-se que a prática equoterápica pode trazer melhorias nas funções motoras (STERBA, 2002), na simetria da atividade muscular (BENDA; MCGIBBON; GRANT, 2003) e no equilíbrio em pé e em quatro apoios dos praticantes (BIERY; KAUFFMAN, 1989). Essas melhorias são atribuídas a uma combinação de estímulos sensoriais gerados pelo movimento produzido pelo passo do cavalo sob os sistemas básicos humanos que, em conjunto, resultam em uma integração motora e sensorial ampliada (KRAPIVKIN et al., 2001).Também, segundo Gavarini (1997), o uso de cavalos em tratamentos tem uma participação importante no aspecto psíquico e cognitivo, já que o indivíduo usa o animal para desenvolver e modificar suas atitudes e comportamentos, tornando o cavalo um agente de ligação que alavanca os ganhos na relação entre sujeito e terapeuta.




    No entanto, é importante ressaltar que a equoterapia não é adequada a todas as crianças. Por exemplo, alguns casos de epilepsia, hidrocefalia, distrofia muscular, rigidez articular no quadril, alergias, obesidade, quadros inflamatórios e infecciosos, entre outros, ficam de fora do grupo que pode ser atendido com segurança (ANDE-BRASIL, 2012). Além disso a equoterapia exige um custo alto de manutenção dos animais e normalmente acontece em locais longe dos centros urbanos, o que resulta em restringir o acesso a essa modalidade terapêutica.




    No sentido de criar nova alternativa acessível de tratamento para esse público, a fisioterapeuta Andrea Monteiro, no contexto do Programa de Atividades Aquáticas da Ong Autonomia - desenvolvido na piscina do Centro de Ciências da Saúde e do Esporte – CEFID, da Universidade do Estado de Santa Catarina – UDESC, em parceria com o Laboratório de Pesquisas em Biomecânica Aquática da UDESC - criou uma série de movimentos com o caiaque, inspirados no estímulo tridimensional que o dorso do cavalo ao passo gera no corpo do praticante.




    Pouca literatura que aborde as acelerações e rotações durante o uso do caiaque como implemento terapêutico foi encontrada até agora, sugerindo uma lacuna de conhecimento que faz falta para o desenvolvimento de terapias que possam ser realizadas neste tipo de embarcação, apropriadas para o público em questão. Analisar variáveis cinemáticas de movimentos no caiaque compreendendo-os a partir dos movimentos no cavalo durante a equoterapia pode ser um importante passo a dar subsídios a futuras pesquisas que levem à validação do que neste estudo será chamada de “caiaqueterapia”, como alternativa de tratamento para deficiências neuromusculares, levando em conta a estimativa mundial de que 200 milhões de crianças menores de cinco anos correm o risco de não se desenvolverem plenamente, sendo que dados da Organização Mundial da Saúde (OMS) apontam que 10% da população de qualquer país é de pessoas com algum tipo de deficiência (Organização Pan‐Americana da Saúde, 2005).




    A importância desta pesquisa sustenta-se na necessidade de ampliar o acesso a atividades terapêuticas voltadas ao desenvolvimento de habilidades e funções da vida diária de pessoas com deficiências neuromusculares, que encontram dificuldade de acesso aos locais onde costuma acontecer a equoterapia, principalmente aos que moram nos centros urbanos e pelo alto custo envolvido devido à manutenção dos animais. No presente estudo intenciona-se pesquisar variáveis biomecânicas de diferentes caiaques, tomando-os como implementos possíveis para outra opção terapêutica no tratamento de crianças, pela suposta semelhança dos movimentos rítmicos alternados com a deambulação do cavalo.




    Este documento está estruturado de forma a apresentar com clareza, primeiramente, os objetivos da pesquisa, a delimitação do estudo e a revisão de literatura que sustentará teoricamente o estudo. Num segundo momento o método, que definirá as características da pesquisa, os participantes, as variáveis de interesse, os instrumentos e procedimentos de coleta de dados e o tratamento dos dados. Após isto serão apresentados os resultados e a discussão dos mesmos seguido das considerações finais, constando ao fim do trabalho as referências bibliográficas.




    
1.1. OBJETIVOS




    Objetivo Geral




    Analisar quantitativamente a cinemática de movimentos da “caiaqueterapia” e relacionar qualitativamente com o movimento do dorso de um cavalo em equoterapia.




    Objetivos Específicos




    - Descrever as acelerações e rotações medidas nos assentos de três caiaques distintos entre si, nos três eixos ortogonais (x, y, z), quanto às suas frequências, valores RMS e número de frequências;




    - Descrever as acelerações e rotações medidas na manta equoterápica de um cavalo durante a Equoterapia, nos três eixos ortogonais (x, y, z), quanto às suas frequências, valores RMS e número de frequências;




    - Descrever qualitativamente as diferenças e semelhanças entre as acelerações e as rotações captadas nos assentos dos três caiaques e na manta equoterápica de um cavalo durante a Equoterapia, nos três eixos ortogonais (x, y, z).




    1.2. DELIMITAÇÃO DO ESTUDO




    Este estudo se propõem a analisar as acelerações nos três eixos ortogonais (x, y e z) e as rotações angulares nos eixos x (roll), y (pitch) e z (yaw) de oito movimentos realizados em três caiaques e da manta de um cavalo durante o deslocamento na andadura ao passo, no modo sobrespistar, em relação às suas frequências e valores RMS. Será desenvolvido no Centro de Equoterapia Santa Maria, localizado na Villa Hípica das Palmeiras, na piscina semiolímpica da UDESC/CEFID e Laboratório de Pesquisas em Biomecânica Aquática, todos em Florianópolis/SC, durante o segundo semestre do ano de 2018 e o primeiro semestre de 2019.


  




  

    2. REVISÃO DE LITERATURA




    Este capítulo pretende prover subsídios teóricos para a análise e discussão dos resultados desta pequisa. Nele serão abordados os seguintes tópicos: 1) Disfunções neuromotoras, no qual, além de conceitos serão descritos alguns tipos de disfunções e algumas formas de tratamentos já existentes, 2) Equoterapia, com sua história, conceito e descrição dos movimentos nos três eixos e 3) Caiaque, abordando de maneira geral sua história, seu uso como utilitário, lazer, esporte e terapia.




    O nascimento de uma criança sempre altera a estrutura da sua família. Quando a criança que nasce é deficiente, a rotina familiar muda ainda mais, gerando quase sempre situação de stress que precisará ser enfrentada até a família reencontrar seu equilíbrio com a nova demanda (CORREIA & SERRANO, 1999).




    Nas últimas décadas o avanço tecnológico vem contribuindo para o aumento da taxa de sobrevida após graves intercorrências durante a gestação ou o parto. Esse avanço gera uma situação paradoxal, pois a maior sobrevivência destes bebês está vinculada ao aumento da morbidade, como as sequelas no neurodesenvolvimento (nos aspectos motores, sensoriais e cognitivos), que levam a limitações na expressão das capacidades de aprendizagem e no comportamento adaptativo. (MELLO, RIZZUTTI, MUSZKAT, 2013; MOURA, et al., 2010). Crianças que apresentam quadros de deficiências exigem intervenções que contemplem as particularidades apresentadas por elas, pois os distúrbios no tônus muscular, na postura e na movimentação voluntária dificultam ou impedem o processo de aquisição de habilidades. Tais comprometimentos, de ordem física ou mental em graus variados, podem ser consequências de lesões no sistema nervoso central, malformações ou condições genéticas anormais. De qualquer forma podem interferir na função, dificultando o desempenho de atividades frequentemente realizadas por crianças com desenvolvimento normal (LEPAGE, NOREAU, BERNARD, 1998).




    A maioria das doenças neuromusculares em crianças é geneticamente determinada, sendo as afecções adquiridas bem mais comuns em adultos (REED, 2002). A paralisia cerebral (PC) ou encefalopatia crônica não progressiva (ECNP) é um exemplo de lesão cerebral na infância, devido a intercorrências nos períodos pré-, peri- ou pós-natal (MELLO, RIZZUTTI, MUSZKAT, 2013). É uma disfunção predominantemente sensório motora, envolvendo distúrbios no tônus muscular, postura e movimentação voluntária (WORLD HEALTH, 1999), sendo que a maioria das pessoas que sofreu de PC tem desempenho intelectual normal (MELLO, RIZZUTTI, MUSZKAT, 2013). Esta disfunção caracteriza-se pela falta de controle sobre os movimentos, por modificações adaptativas do comprimento muscular e em alguns casos, resulta em deformidades ósseas (SHEPHERD, 1996). Por acontecer no período em que a criança apresenta ritmo acelerado de desenvolvimento, pode comprometer o processo de aquisição de habilidades (WILSON, 1991).




    Outro exemplo bem conhecido de disfunção neuromotora é a Síndrome de Down, que é caracterizada por uma combinação de diferenças maiores e menores na estrutura corporal (TORFS, CHRISTIANSON, 1998), e está associada a algumas dificuldades cognitivas e no desenvolvimento físico, assim como diferenças na aparência facial. O indivíduo com a Síndrome de Down apresenta características clínicas congênitas que incluem, principalmente: atraso mental, hipotonia muscular, baixa estatura, anomalia cardíaca, perfil achatado, orelhas pequenas com implantação baixa, olhos com fendas palpebrais oblíquas, língua grande, protusa e sulcada, encurvamento dos quintos dígitos, aumento da distância entre o primeiro e o segundo artelho e prega única nas palmas (SCHWARTZMAN, 2003). Dentre elas, a hipotonia - marcada por flacidez muscular e ligamentar que acompanha o individuo por toda a vida - é uma das características que mais prejudica o desenvolvimento da pessoa com Sindrome de Down por estar associada diretamente ao atraso psicomotor da pessoa, podendo dificultar no bebê o engatingar, o andar, o sugar o leite da mãe e o falar, por exemplo (DA SILVA et al., 2007).
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