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Postura da mao e imagética motora:
um estudo sobre reconhecimento
de partes do corpo

Hand posture and motor imagery: a body-part recognition study

Lameira AP', Guimaraes-Silva S', Ferreira FM', Lima LV', Pereira Jr A2, Gawryszewski LG'

Resumo

Objetivos: Assim como a imagética motora, o reconhecimento de partes do corpo aciona representagdes somatosensoriais especificas.
Essas representacdes s&o ativadas implicitamente para comparar o corpo com o estimulo. No presente estudo, investigou-se a
influéncia da informagé&o proprioceptiva da postura no reconhecimento de partes do corpo (méos) e propde-se a utilizagdo dessa
tarefa na reabilitagéo de pacientes neurolégicos. Materiais e métodos: Dez voluntarios destros participaram do experimento. A tarefa
era reconhecer a lateralidade de figuras da mao apresentada, em varias perspectivas e em varios angulos de orientagéo. Para a figura
da méo direita, o voluntario pressionava a tecla direita e para a figura da méo esquerda, a tecla esquerda. Os voluntéarios realizavam
duas sessdes: uma com as maos ha postura prona e outra com as maos na postura supina. Resultados: Os tempos de reagéo manual
(TRM) eram maiores para as vistas e orientagdes, nas quais é dificil realizar o movimento real, mostrando que durante a tarefa, existe
um acionamento de representagdes motoras para comparar o corpo com o estimulo. Além disso, existe uma influéncia da postura
do sujeito em vistas e angulos especificos. Conclusdes: Estes resultados mostram que representagbes motoras séo ativadas para
comparar o corpo com o estimulo e que a postura da méo influencia esta ressonancia entre estimulo e parte do corpo.

Palavras-chave: lateralidade funcional; tempo de reagédo; postura; reabilitagéo.

Abstract

Objective: Recognition of body parts activates specific somatosensory representations in a way that is similar to motor imagery. These
representations are implicitly activated to compare the body with the stimulus. In the present study, we investigate the influence of
proprioceptive information relating to body posture on the recognition of body parts (hands). It proposes that this task could be used for
rehabilitation of neurological patients. Methods: Ten right-handed volunteers participated in this experiment. The task was to recognize
the handedness of drawings of a hand that were presented in different perspectives and several orientations. For drawings of a right
hand, the volunteers pressed the right key, and for drawings of a left hand, they pressed the left key. The volunteers underwent two
sessions: one with their hands in a prone posture and the other with their hands in a supine posture. Results: The manual reaction time
was longer for perspectives and orientations for which the real movement was difficult to achieve. This showed that, during the task, motor
representations were activated to compare the body with the stimulus. Furthermore, the subject’s posture had an influence in relation to
specific perspectives and orientations. Conclusions: These results showed that motor representations are activated to compare the body
with the stimulus, and that the position of the hand influences this resonance between the stimulus and the body part.
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Introducao

Os seres humanos tém a habilidade de gerar processos
cognitivos de percepcdo e acdo na auséncia de estimulos ex-
ternos, uma fungdo conhecida como imagética'. Esta operacédo
cognitiva pode ser executada em diferentes modalidades, tais
como visual, auditiva, tatil, cinestésica, olfativa, gustativa ou
uma combinacédo de todos estes sentidos. A imagética do mo-
vimento é um termo geral que descreve o processo de imagi-
nar o movimento de um objeto ou de uma pessoa. Quando o
préprio corpo esta envolvido, os investigadores preferem usar o
termo imagética motora, que corresponde a um processo ativo
em que a representagio de uma agio especifica é reproduzida
mentalmente, sem que seja executada de fato™*.

Existem similaridades psicofisicas e fisioldgicas entre os
movimentos corporais fisicamente executados e imaginados™.
Em geral, o tempo de execugdo dos movimentos realizados fisi-
camente ou imaginados sdo similares. A lei de Fitts, que indica
que movimentos mais dificeis levam mais tempo para serem
executados fisicamente do que movimentos mais faceis, se
aplica também aos movimentos imaginados®®. A congruéncia
temporal entre movimentos imaginados e executados foi ob-
servada também apds danos no cérebro’. Decety e Boisson'
relataram que pacientes com lesdo cerebral unilateral levam
mais tempo para imaginar um movimento com seu membro
afetado do que com seu membro néo afetado. Por outro lado,
os pacientes com uma paraplegia ou tetraplegia, causada por
lesdo da medula espinhal, produziram tempos de movimento
imaginado comparaveis com aqueles de sujeitos saudaveis',
suportando a idéia de que a imagética motora é um processo
que depende da integridade das estruturas cerebrais, relacio-
nadas com o planejamento e a execu¢do do movimento.

A confirmacéo adicional da similaridade funcional entre
movimentos executados e imaginados vem de estudos que
mostram um aumento nas respostas autonémicas dos sujeitos
(principalmente freqiiéncia cardiaca e respiratéria), realizando
uma tarefa de imagética motora™>", Estes estudos mostram
que as mudancas nas reacOes autondmicas dos sujeitos, quando
imaginam os movimentos, sdo menores do que quando os exe-
cutam, mas sdo maiores do que na condi¢édo sem imaginacéo.
Decety® relatou que, durante atividades imaginadas, era como
se a mente “iludisse” o corpo a acreditar que movimentos esta-
vam sendo executados.

Evidéncias da correspondéncia entre movimentos imagi-
nados e executados sdo fornecidas também com os estudos,
empregando técnicas de mapeamento cerebral'*"°. Estes estu-
dos permitiram uma localizagdo anatomica mais precisa das
estruturas cerebrais implicadas nos movimentos imaginados
e executados, e sugeriram que a drea motora suplementar

(SMA), o cerebelo, cértex pré-motor, cértex cingulado, cortex

parietal superior e inferior e cértex motor primério e sensorial
estdo envolvidos na imaginacéo e execugdo dos movimentos.

A similaridade entre os movimentos imaginados e execu-
tados emerge também em tarefas que ativam implicitamente
a imagética motora. Estudos psicofisicos mostram que para
decidir se uma figura da méo é a méo esquerda ou direita, ima-
gina-se a propria méo se movendo para a mesma orientagéo do
estimulo, para comparar as formas, e assim decidir se é a méo
direita ou esquerda®®. Esses estudos mostram que o tempo ne-
cessario para julgar a lateralidade da figura da méo é similar ao
tempo necessdrio para executar o movimento correspondente
e também similar ao tempo necessdrio para imaginar o movi-
mento correspondente’. Parsons et al.”’, investigando pacien-
tes com lesdo no corpo caloso, observaram que o julgamento
da lateralidade da méo ativa representagdes sensério-motoras
especificas, que sdo controladas pelo hemisfério cerebral con-
tralateral a0 membro.

Evidéncias mostrando que o tempo para julgar a laterali-
dade da méo é fortemente influenciado pela posigéo real do
corpo durante a tarefa, confirmam que se julga a lateralidade
da figura da méo simulando mentalmente o movimento da
prépria méo, ao invés de imaginar transformacdes espaciais
de uma representagéo prototipica da méo®. Assim, a represen-
tacdo da postura do corpo parece ser a base funcional impli-
cita da atividade motora também no dominio da simulacdo
mental®*.

No presente estudo, investigou-se a influéncia da postura
da méo (prona ou supina) sobre o processo de julgamento da
lateralidade de uma figura da méo para verificar como e se
a informacdo proprioceptiva da postura atual do sujeito in-
fluencia este julgamento. Ao contrario de estudos anteriores,
empregou-se uma metodologia em que o sujeito modificava
a configuracdo do corpo (méo na postura prona ou supina),
mas executava a resposta com o mesmo movimento ( flexdo
do indicador). Em estudos anteriores®, o sujeito mudava drasti-
camente a postura da méo e a resposta era feita com os pés. No
presente trabalho, a modificagéo discreta da postura do corpo
(m&o na postura prona ou supina) e manutengdo do mesmo
movimento de resposta permitiu entender, mais especifica-
mente, o qudo importante é a informacéo proprioceptiva nos
processos de imagética motora. Além disso, sugeriu-se que a
tarefa de reconhecimento de partes do corpo poderia ser usada
como uma estratégia adicional na reabilitacdo de pacientes
neurolégicos.

Materiais e métodos

Participaram do experimento dez voluntarios destros (qua-
tro homens e seis mulheres, com idade entre 19 e 34 anos, com
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Figura 1. Os estimulos em diversas vistas (A) e em varios angulos de rotagdo maltiplos de 30° (B). Observando a figura da mdo direita, tm-se
varios angulos de rotacdo, que variam de 0° (dedos voltados para cima ou palma da mdo para baixo no caso da vista do punho) a 330° no sentido
horario. No caso da mdo esquerda (ndo ilustrada), a rotagdo ocorre no sentido anti-horario (modificado de Parsons®).

média de 22 anos). Todos eram sauddveis, tinham a acuidade
visual normal e ndo sabiam o propédsito do experimento. Um
termo de anuéncia por escrito foi obtido dos participantes e o
estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Uni-
versidade Federal Fluminense (UFF), sob o parecer n° 158/05.

Os estimulos eram desenhos da méo direita e esquerda em
diversas vistas (dorso, palma, face do dedo minimo, face do po-
legar, vista do punho) e em varios 4ngulos de rotagéo multiplos
de 30° (Figura 1). Os varios angulos de rotagéo variavam de 0°
(dedos voltados para cima, exceto na vista do punho em que o
0° correspondia a palma da méo voltada para baixo) a 330° no
sentido horario para méo direita e no sentido anti-horario para
méo esquerda. Cada estimulo, medindo aproximadamente
de 13,5 por 7,3°, era apresentado trés vezes randomicamente,
dando um total de 360 testes.

O experimento foi realizado em uma sala com som e ilu-
minagdo controlados. Um microcomputador (PC 486) e o
software Micro Experimental Laboratory (MEL, versdo 2.0),
desenvolvido por Schneider (Psychology Software Tools, Inc,
Pittsburgh, EUA), foram utilizados para a apresentagéo dos es-
timulos e para o registro das respostas do voluntdrio. Os volun-
tarios permaneciam sentados em frente ao monitor, localizado
a 57 cm, com a cabeca descansando num apoiador de fronte
e mento. A seqiiéncia temporal dos eventos comegava com a
apresentacédo de um ponto de fixagdo central que permanecia
na tela por 1.000ms. Em seguida, o estimulo era apresentado
no centro da tela, ali permanecendo até a resposta do sujeito.
Ap6s a resposta, o estimulo desaparecia e mostrava-se no mo-
nitor o tempo de reacdo do sujeito em caso de resposta correta
ou a palavra erro, por 500ms. Em seguida, aparecia novamente
o ponto de fixagdo e um novo teste era iniciado. A resposta era
executada pressionando um dos dois interruptores localizados
a direita e a esquerda da linha média do corpo. A tarefa era

pressionar o interruptor direito quando a figura da méo direita
aparecia e pressionar o interruptor esquerdo quando a figura
da méo esquerda aparecia. O pardametro medido no teste era
o tempo de reagdo manual (TRM), ou seja, a laténcia entre o
aparecimento do estimulo e a execucédo da resposta. As figu-
ras apareciam no centro da tela e o voluntdrio era instruido a
responder o mais rdpido possivel apds o aparecimento do es-
timulo. O voluntdrio realizava duas sessées em dias diferentes
e consecutivos: uma sessdo com as maos na postura prona e
outra sessdo na postura supina. Na postura prona, os volun-
tarios permaneciam com a palma da méo para baixo e reali-
zavam uma flexdo do dedo indicador para pressionar a tecla
de resposta. Na postura supina, o participante voltava a palma
da mao para cima e novamente realizava uma flexdo do dedo
indicador para pressionar a tecla, que fazia um giro de 180°.

As médias do TRM para cada vista foram empregadas se-
paradamente em uma andlise de varidncia (ANOVA), com os
seguintes fatores: postura da méo do voluntario (postura prona
e postura supina) e dngulo de rotagéo do estimulo (0 a 330°).

Resultados

Encontrou-se (Figura 2) um efeito significativo do angulo
para todas as vistas (p<0,001) e uma interacéo entre postura e
angulo para a vistas do punho e face do polegar (p<0,001).

Uma andlise post-hoc, empregando o método de
Newman-Keuls, mostrou que na vista dorsal (F =12,608;
p<0,001), os a4ngulos 150 e 180° diferem significativamente
de todos os outros, apresentando os TRM mais lentos. Na
F ,=9.543; p<0,001),
aparecem nos angulos 90, 120, 150, 180 e 210°, diferindo

vista da palma ( os TRM mais lentos

significativamente de todos os outros. Na vista do dedo
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Figura 2. Variagdo do TRM com o angulo de orientacdo da figura da médo para cada vista (A, B, C, D e E). Cada ponto do gréfico representa a média
dos TRM para figuras das maos esquerda e direita num determinado angulo e postura. Os desenhos da mdo direita nos varios angulos de rotagdo

530 apenas para ilustrar como varia a forma do estimulo.

minimo (F1‘9=3,304; p<0,001), os &ngulos 120, 150, 270, 300 e
330° diferem com relevancia dos angulos 0 e 30°. Na vista do
polegar (F =7,955; p<0,001), os 4ngulos 120, 150 e 180° dife-
rem de todos os outros, apresentando os TRM mais lentos, e
1=8:257; p<0,001), os TRM mais lentos
sdo nos angulos 240, 270 e 300° e diferem dos demais. Desta

na vista do punho (F

forma, o grau de rotagédo da figura da méo influencia o TRM
para o reconhecimento da lateralidade.

Além disso, para a vista do punho e para a face do polegar
(Figura 2), a informagéo proprioceptiva da postura da méao do
voluntdrio modifica significativamente a influéncia do dngulo
de rotagéo sobre o tempo de reacéo. Na vista do punho, existem

diferencas relevantes entre os TRM obtidos nas duas posturas,
nos angulos 240 e 270°, enquanto que na vista do polegar a di-
ferenca ocorre no angulo 180°.

Discussao :::.

No presente estudo, investigou-se como a postura da méo
influencia o reconhecimento da lateralidade de méos. Parsons®
também investigou a influéncia da postura do voluntdrio no
reconhecimento da lateralidade de figuras da méo. Os volunta-

rios permaneciam em duas posturas drasticamente diferentes,

Rev Bras Fisioter. 2008;12(5):379-85.



Postura e imagética motora

uma candnica (palma da méo apoiada na mesa na frente deles)
e uma bastante incomum (com os dorsos voltados um para o
outro) e executavam as respostas pressionando interruptores
localizados no chédo com os pés. O autor observou que a po-
sicdo do corpo do voluntario influenciava o reconhecimento
da lateralidade da méo e concluiu que o voluntério simula o
movimento do préprio corpo a partir da sua posicéo atual, e
néo de uma representacéo fixa no cérebro.

Neste trabalho, distintamente de Parsons®, realizou-se
uma alteracdo menos drastica da postura do voluntario para
observar o qudo importante é a informagéo proprioceptiva
da posi¢do do corpo. Os voluntarios realizavam a tarefa com
as méos na postura prona (palmas voltadas para baixo) e na
postura supina (palmas voltadas para cima). O movimento
para executar a resposta era o mesmo em ambas as posturas
e os voluntarios realizavam uma pequena flexdo do indicador
tanto na postura prona quanto na supina, pois os interruptores
permitiam um giro de 180°.

Parsons® observou que os TRM na postura bastante incomum
(dorsos voltados um para o outro) eram paralelos, porém maiores
do que os observados na postura candnica (palma daméo apoiada
na mesa na frente deles). Neste trabalho, observou-se que, mesmo
com uma alteracdo menor na configuracéo do corpo, existe uma
influéncia da informagéo proprioceptiva da postura atual do su-
jeito no reconhecimento da forma da méao. Porém, agora, essa in-
fluéncia s6 ocorre em vistas e angulos especificos (vista do punho
no dngulo 240 e 270° e da face do polegar no dngulo 180°, conforme
Figura 2) e néo mais globalmente como no estudo feito por Par-
sons®. Acredita-se que isso tenha ocorrido com essas duas vistas
porque elas sdo canonicas, isto é, o sujeito visualiza sua prdpria
mao, na maior parte do tempo, nessas duas perspectivas. Quando
se posiciona a prépria méo em frente (como se fosse alcangar um
objeto a frente) ou quando se adota uma postura para escrita,
visualiza-se a mao da perspectiva do punho e da face do polegar.
Desta forma, fica mais ficil uma interacdo entre a informacio
visual do estimulo e a informacéo proprioceptiva da postura. Para
as outras vistas (dorso, palma e face do dedo minimo), a simulagéo
mental do movimento, a partir da postura prona e da supina, néo
difere significativamente, provavelmente porque a mudanga da
configuracdo do corpo é muito discreta.

No presente estudo, complementou-se os achados de
Parsons®®, mostrando que modificagdes nédo drésticas da pos-
tura influenciam a resposta a figuras representando determina-
das vistas da méo. Observa-se também que o grau de rotagéo
da figura da méo influencia o TRM para o julgamento da late-
ralidade. Quando o estimulo se encontra numa orientagdo em
que o movimento real para aquela orientagdo seria facilmente
executado, os TRM, para julgar a sua lateralidade, sdo menores
do que quando o estimulo se encontra numa orientacdo em
que o movimento real seria de dificil execucéo.

Outros estudos comportamentais e de mapeamento cere-
bral evidenciaram a influéncia da informacédo proprioceptiva,
relacionada com a postura do corpo nos processos de imagé-
tica motora. Sirigu e Duhamel®, numa tarefa que envolvia ima-
ginar a méo numa determinada orientagéo no espago e fazer o
julgamento da lateralidade, observaram que uma mudanca na
postura real da méo do voluntdrio e na instrucéo de como ima-
ginar a méo (primeira ou terceira pessoa) influenciava os TRM
para o julgamento da lateralidade. Ionta et al.”*, estudando o
julgamento da lateralidade de méos e pés, observaram que mu-
dangas na postura real da méo influenciavam apenas os TRM
para o reconhecimento da lateralidade das méos e ndo dos pés,
mostrando que a postura influencia na imagética motora de
acordo com regras somatotdpicas.

Vargas et al* investigaram, através da estimulacdo mag-
nética transcraniana (TMS), como a facilitacdo da excitabili-
dade corticoespinhal induzida pela simulagdo mental de um
movimento da méo é afetada pela postura real da mao. Os
voluntdrios imaginavam o movimento de juntar as pontas do
polegar e do dedo minimo, mantendo uma postura da méo
compativel ou incompativel com o movimento imaginado. Os
resultados mostraram que a excitabilidade corticoespinhal era
maior quando os voluntarios imaginaram a tarefa com a méo
mantida em uma postura compativel, indicando que a postura
real da méo exerce um efeito modulatério no processo de ima-
gética motora.

Mercier et al.”?, também usando TMS e uma metodologia
similar ao estudo de Vargas et al.*, estudaram o papel da
informacdo proprioceptiva e da visdo no processo de ima-
gética motora. Neste estudo, foi solicitado para um paciente
deaferentado imaginar o movimento de juntar as pontas do
polegar e do dedo minimo, mantendo uma postura da méo
compativel ou incompativel com o movimento imaginado.
O paciente realizava a tarefa com os olhos fechados e com
os olhos abertos. Mercier et al.*® mostraram que, quando o
paciente permanecia de olhos fechados, nédo existia efeito
da postura real do corpo durante a imaginagdo do movi-
mento, porém quando este permanecia de olhos abertos,
a postura exercia um efeito modulatdrio na excitabilidade
corticoespinhal. Esses resultados sugerem que na auséncia
de propriocepgdo, a visdo pode facilitar ou inibir as repre-
sentagdes do corpo, corroborando a idéia de que a posicéo
dos membros no cérebro é organizada por representagdes
multissensoriais.

As principais caracteristicas da tarefa de reconhecimento
da lateralidade da méo e seu concomitante imagindrio motor
sdo as sensagOes cinestésicas similares aquelas que caracteri-
zam o movimento real®. Essa observacdo sugere que o reco-
nhecimento dalateralidade de uma figura da méo, visualmente
apresentada, requer uma simulacdo mental de um movimento
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da mao, que usa programas sensorio-motores especificos, lo-
calizados no cdrtex sensério-motor contralateral®”?.

Implicagdes praticas

Como aplicacdo pratica para esse estudo, sugere-se que o
acionamento implicito de representagdes sensdrio-motoras,
durante o reconhecimento de partes do corpo, pode ser ttil
na reabilitacdo de pacientes neuroldgicos. Nos casos em que a
condicdo neuroldgica ndo permite que os pacientes produzam
movimentos, a imagética motora ajuda manter o programa
motor ativo, facilitando a execugéo futura dos movimentos®.

Com base nessas evidéncias, é razodvel sugerir e/ou propor
que as tarefas de reconhecimento de partes do corpo também
podem favorecer a reabilitagdo de pacientes neuroldgicos. Essas
tarefas acionam a imagética motora e ativam representacdes sen-
sorio-motoras especificas. Essa ativagdo se d4 de modo implicito,
pois em nenhum momento ¢ solicitado ao paciente que simule
um movimento. Esse tipo de tarefa é mais facil de ser aplicada,
tendo em vista que ndo necessita de comandos verbais complexos
e facilita a compreenséo, principalmente por criangas. Além disso,
através da andlise dos TRM e das taxas de erros, é possivel para o
fisioterapeuta quantificar objetivamente a performance do sujeito
e acompanhar sua evolugéo.

Referéncias bibliograficas

Porém, o potencial terapéutico dessa técnica necessita ser
testada em estudos clinicos. Mais especificamente, serd tutil
elaborar protocolos para determinar a utilizagdo dessas tarefas
no processo de reabilitagdo. Além disso, é necessario verificar
se os déficits cognitivos provocados pelas lesdes cerebrais afe-
tam a capacidade de imaginar um movimento (imagética mo-
tora), bem como escolher instrumentos adequados capazes de
detectar pequenas mudancas na performance. Estes dois para-
metros sdo fundamentais na implementagdo dessa técnica.
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