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Resumo — Objetivou-se, com o estudo, comparar os coeficientes respiratérios em individuos com peso
acima, desejavel e abaixo do normal, na faixa etaria de 18 a 25 anos, de ambos os sexos. Foram
mensurados os perimetros toracicos de 354 individuos durante a respiragao tranquila, inspiragéo e
expiragdo maximas, em trés pontos toracicos: axilar (Pa), xiféide (Px) e basal (Pb). Em seguida foram
determinados os coeficientes respiratérios (CR), massa corporal, estatura e indice de massa corporal (IMC).
Dividiu-se a amostra em grupos: peso abaixo do normal (Grupo A), na faixa desejavel (Grupo B) e acima do
desejavel (Grupo C). Optou-se pela utilizagao do teste paramétrico para analise da variancia ou ANOVA,
com nivel de significAncia estabelecido de 5 % (p < 0,05). Os valores de p para o sexo masculino foram:
CRa (0,0033), CRx (0,0081) e CRb (0,0043). Para o sexo feminino foram: 0,5630; 0,1045 e 0,0654;
respectivamente para os CRa, CRx e CRb. Conclui-se que somente houve diferenga significativa entre os
valores dos coeficientes respiratorios, obtidos através da cirtometria, para as diferentes categorias de indice
de massa corporal, nos individuos do sexo masculino.

Introdugao

O movimento do gradil costal, expandindo-se
na fase inspiratéria e retraindo-se na fase
expiratoria, ndo pode ser medido de forma direta,
mas pode ser estimado pela mobilidade toracica
[1]. A cirtometria € um bom método de exploragao
funcional para avaliar a expansibilidade toracica,
com grande emprego na pratica clinica. Esta
mensura, através de uma fita métrica, os
perimetros toracicos durante os movimentos
respiratérios de repouso, na inspiragdo e
expiracado maximas, onde a diferenca entre eles é
denominada coeficiente respiratério (CR) [2].

Fisiologicamente, o perimetro toracico sofre
modificagbes de acordo com o sexo, idade
nutricional e a pratica de exercicios. Habitos de
vida mais sedentarios e um decrescente
desempenho na pratica de atividades fisicas,
refletem no comportamento menos ativo destes
individuos, contribuindo ao aumento na
adiposidade corporal [3].

Existem outros fatores que atuam
concomitantemente contribuindo também para a
diminuicdo da mobilidade toracica. Um deles é o
indice de massa corpérea e a composigao
corporal. Se o individuo apresentar um indice de
massa corporea que nado esteja dentro dos
padrdes normais, ou seja, entre 21 e 24 e sendo

este aumentado, podera ser considerado obeso.
Com isso, pode-se levar a um aumento do
trabalho respiratério, provocando uma ineficiéncia
da musculatura [4].

Conhecendo a importancia da cirtometria,
como indicador da mobilidade toracica, e das
alteragbes que acometem o sistema respiratério
nas diferentes categorias de indice de massa
corporal, com o estudo, objetivou-se comparar os
coeficientes respiratérios em individuos com peso
acima, desejavel e abaixo do normal na faixa
etaria de 18 a 25 anos de ambos os sexos. No
intuito de verificar o comportamento da mobilidade
toracica, elaborou-se a seguinte questao problema
que norteou este estudo: “Existe diferenga
significativa entre os valores dos coeficientes
respiratérios obtidos através da cirtometria para as
diferentes categorias de indice de massa
corporal?”.

As hipoteses formuladas foram: que existe
diferenca (hipotese alternativa) contra a hipétese
que nao existe diferenga (hipotese de nulidade)
entre os coeficientes respiratérios obtidos através
da cirtometria nos diferentes pontos, para
individuos que apresentam peso acima, desejavel
e abaixo do normal, em ambos os sexos e na faixa
etaria de 18 a 25 anos.
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Materiais e Métodos

O estudo foi realizado na Clinica-Escola de
Fisioterapia da Universidade do Vale do Itajai
(UNIVALI), na cidade de Itajai — SC nos meses de
margo a maio de 2004. Foram selecionados 354
individuos de ambos os sexos, com idade entre 18
e 25 anos e saudaveis, que concordaram em
participar do estudo de forma esponténea, sob
assinatura de um termo de consentimento. Foram
considerados saudaveis os individuos que nao
apresentavam limitagdes fisicas dos sistemas
osteomioarticular, nervoso e/ou cardiopulmonar
diagnosticadas. Os critérios de exclusdo para o
estudo foram: a presencga destas limitagdes, termo
de consentimento ndo assinado, idade fora da
faixa etaria determinada para o estudo e IMC
acima de 30 kg/m2. Foram excluidos 26
participantes por apresentarem: idade fora da faixa
etaria (14 individuos) e IMC acima de 30 kg/m? (12
individuos).

Desta forma a amostra constou de 354
individuos, dos sexos masculino (n=142) e
feminino (n=212), saudaveis e na faixa etaria de
18 a 25 anos de idade. Os participantes
receberam informagdes e esclarecimentos dos
pesquisadores, a respeito do teste a ser realizado,
quando o objetivo da pesquisa foi esclarecido.

Para a mensuragdo dos perimetros toracicos
utilizou-se uma fita métrica da marca Cateb, com
intervalo operacional entre 0 a 150 centimetros
(cm) e precisdo de 01 milimetro (mm). A massa
corporal foi registrada em quilogramas (kg),
através de uma balanga da marca Filizola, modelo
031, com intervalo operacional entre 0 a 150 kg e
precisdo de 100 gramas (g). A estatura corporal foi
mensurada por um estadidmetro, com fita métrica
de ago, num intervalo operacional de 96 a 190
centimetros (cm) e precisdo de 05 milimetros
(mm).

A cirtometria foi realizada no individuo com o
térax desnudo, em posigao ortostatica ereta, pés
afastados a largura dos ombros, ombros
descontraidos e bragos soltos lateralmente ao
longo do corpo, estando o examinador a frente do
mesmo. Realizou-se a mensuracéo dos perimetros
estaticos e dindmicos em trés (3) regides do térax:
perimetro axilar (Pa), com a fita métrica sob os
cavos axilares, no nivel do terceiro par de arcos
costais; perimetro xiféide (Px), fita métrica sobre o
apéndice xifoide, no nivel da sétima cartilagem
costal e; perimetro basal (Pb), sobre as ultimas
costelas (12° costelas).

O examinador, ap6s adaptar a fita métrica em
torno do térax com uma das maos, moveu a fita
com a outra méo, conforme o movimento do gradil
costal. Para a mensuragdo dos perimetros
toracicos estaticos, realizou-se a leitura na fita
metrica apds a realizagdo de uma expiragao
normal. Para a mensuragdo dos perimetros

dindmicos, as medidas foram realizadas durante a
inspiragdo maxima, no nivel da capacidade
pulmonar total, bem como na expiragdo maxima,
no nivel do volume residual. Posteriormente, de
acordo com a literatura, através da diferenca entre
estas duas medidas determinou-se o CR.

Em seguida, foi realizada a mensuracado dos
perimetros estaticos e dinamicos do torax,
realizou-se a determinagdo da massa corporal e
estatura dos participantes da pesquisa.

Apéds a coleta dos dados a amostra foi dividida
em grupos de individuos que apresentaram peso
abaixo do normal (Grupo A), na faixa desejavel
(Grupo B) e acima do desejavel (Grupo C), sendo
considerados para peso abaixo do desejavel, os
individuos que apresentavam o IMC menor que 19
kg/mz, e como peso desejavel, aqueles individuos
que apresentavam IMC entre 19 e 24,9 kg/mz. Os
participantes que expressaram o IMC entre 25 e
29,9 kg/m2 foram considerados acima do peso
desejavel.

A seguir procedeu-se a analise descritiva dos
dados obtidos com as mensuragdes, seguido de
analise comparativa dos coeficientes respiratérios
nos diferentes pontos mensurados entre os
diferentes grupos e para ambos os sexos. Para
essa analise optou-se pela utilizagdo do teste
paramétrico para analise da varidncia ou ANOVA,
com nivel de significancia estabelecido de 5 % (p <
0,05), a fim de verificar a existéncia de variagao
significativa entre os coeficientes respiratorios
obtidos através da cirtometria nos diferentes
pontos, para individuos que apresentam peso
acima, desejavel e abaixo do normal, em ambos
0s sexos e na faixa etaria de 18 a 25 anos.

Resultados

De acordo com os resultados obtidos nas
tabelas 1 e 2, péde-se observar que os valores
médios dos perimetros mensurados através da
cirtometria estatica foram maiores nas regides
axilar, xiféide e basal, respectivamente, em ambos
0S grupos e para ambos os sexos.

Tabela 1 — Média e desvio padrdo da variavel
perimetro toracico estatico, para individuos do
sexo masculino, segundo grupos e regides
toracicas

Variavel Grupo A Grupo B Grupo C
(n=13) (n=101) (n=28)

Pa 86,15+3,28 93,60+5,16 100,33+5,16

Px 77,84+4,25 85,67+5,11 91,55+4,02

Pb 71,761£3,51 78,341t5,43 85,76+3,94

Pa (cm)= perimetro axilar; Px (cm)= perimetro
xiféide; Pb (cm)= perimetro basal
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Tabela 2 — Média e desvio padrdao da variavel
perimetro toracico estatico, para individuos do
sexo feminino, segundo grupos e regides toracicas

Variavel GrupoA GrupoB Grupo C
(n=13) (n=101) (n=28)

Pa 76,73 + 84,46+434 9143 +
5,26 4,91

Px 70,20 + 76,11+6,36 86,25 +
3,75 5,86

Pb 63,66 + 70,30+5,37 82,69 +
3,34 8,13

Pa (cm)= perimetro axilar; Px (cm)= perimetro
xiféide; Pb (cm)= perimetro basal

Pode-se verificar que os valores das médias da
cirtometria estatica mensurada nas diferentes
regibes toracicas foram maiores para o sexo
masculino em relagdo ao feminino nos trés grupos
(Tabelas 1 e 2). Ainda, de acordo com os dados
apresentados acima, constatou-se que os valores
obtidos através da cirtometria estatica foram
crescentes do grupo A para grupo C, sendo este
comportamento observado para ambos 0s sexos.

Os valores médios dos  coeficientes
respiratérios obtidos através da cirtometria
dindmica para os sexos masculino e feminino,
podem ser observados respectivamente nas
Tabelas 3 e 4.

Tabela 3 — Média e desvio padrdo da variavel
coeficiente respiratério; valores de F, F critico e p
para individuos do sexo masculino; segundo
grupos e regides toracicas

Variavel GrupoA GrupoB GrupoC F(Fcritico)
CRa 8,00+1,95 6,57+1,98 5,78+1,66 5,92(3,06)
CRx 6,84+1,77 6,77+2,08 5,44+1,84 4,97(3,06)
CRb 5,92+1,49 5,28+2,05 4,03+1,85 5,66(3,06)

Nivel de significancia = 5 % (p < 0,05). Valor de p
calculado a partir do teste paramétrico para
andlise da varidncia ou ANOVA. CRa(cm)=
coeficiente respiratorio axilar; CRx(cm)=
coeficiente respiratério  xiféide; CRb(cm)=
coeficiente respiratério basal. * valor significativo.

Tabela 4 — Média e desvio padrdo da variavel
coeficiente respiratorio; valores de F, F critico e p
para individuos do sexo feminino; segundo grupos
e regides toracicas

Variavel GrupoA GrupoB GrupoC F(Fcritico)
CRa 6,83+1,59 6,55+1,87 6,25+1,75 0,57(3,03)
CRx 7,06+2,20 6,49+1,82 5,89+2,00 2,28(3,03)
CRb 5,26+2,28 4,72+1,78 4,09+1,24 2,76(3,03)

Nivel de significancia = 5 % (p < 0,05). Valor de p
calculado a partir do teste paramétrico para
andlise da variancia ou ANOVA. CRa(cm)=
coeficiente respiratorio axilar; CRx(cm)=
coeficiente respiratorio xiféide; CRb(cm)=
coeficiente respiratério basal. * valor significativo.

Como pbde ser observada nas Tabelas 3 e 4, a
mobilidade toracica, apresentou 0o mesmo
comportamento para as regides mensuradas e
ambos 0s sexos, ou seja, os valores médios dos
coeficientes respiratorios foram decrescentes do
Grupo A para o Grupo C, respectivamente. Ainda,
para o sexo masculino, verificou-se que com
excegao da regido xiféide do Grupo B, os valores
meédios dos coeficientes respiratérios foram
decrescentes da regido axilar para basal. E para o
sexo feminino, também foram decrescentes da
regido axilar para basal, salvo os achados para a
regido xiféide do Grupo A.

Porém, constatou-se que o coeficiente
respiratério no perimetro toracico xiféide dos
individuos do grupo B do sexo masculino (Tabela
3) foi maior que o coeficiente respiratério axilar,
acontecendo o mesmo com o perimetro xiféide do
grupo A nos individuos do sexo feminino (Tabela
4). Ainda, de acordo com resultados, observou-se
que houve diferenca significativa entre os valores
médios dos coeficientes respiratérios, obtidos
através da cirtometria dindmica somente para
individuos do sexo masculino e em todos os
perimetros mensurados, quando comparados 0s
grupos, utilizando o teste paramétrico para analise
da variancia ou ANOVA, com nivel de significancia
estabelecido de 5 % (p < 0, 05) (Tabelas 3 e 4).

Discussao

Os resultados observados nesta pesquisa vao
ao encontro com os achados por Kerkoski et al
9002), que constataram durante pesquisa
@Bti)%%da com adolescentes saudaveis, que as

66@@5 realizadas durante a respiragéo tranquila
g’ grescentes do ponto basal para axilar em
ambos os sexos. Ainda os mesmos pesquisadores
referem que os valores dos perimetros toracicos
mensurados através da cirtometria estatica sao
maiores para individuos do sexo masculino
quando comparados aos do sexo feminino, na
mesma faixa etaria [5]. Este comportamento é
explicado pela diferencas na gordura corporal
tota,b, bem como na distribuicdo desta,
correlaciona-se com o sexo [6,7].

Algumas medidas antropométricas utilizadas
usualmente sdo maiores para o sexo masculino
em relagdo ao feminino da mesma faixa etaria [8].
Pm se tratando de medidas antropométricas,
030 autores relatam que a diferenga entre os
8e%45se intensifica entre dez e vinte anos de
1086649,10,11].

Kerkoski et al (2002) e Nerbass et al (2002)
constataram em seus estudos que as medidas
realizadas durante a respiracdo tranqiila,
inspiracéo e expiragdo maximas foram crescentes
do ponto basal para axilar em ambos os sexos
[5,12].
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Em um estudo da influéncia do excesso de
peso no desempenho dos musculos respiratorios,
Forti et al (2002) compararam obesas morbidas
com pesos normais € nao encontrou diferenga
significativa entre elas no desempenho dos
musculos. Em contrapartida, o nosso estudo
demonstrou uma tendéncia na diminuicdo da
mobilidade toracica com peso acima do normal
conforme as classificagdes do indice de massa
corporal [13].

Nerbass et al (2002), comparando a mobilidade
toracica entre estudantes com peso desejavel e
acima do desejavel, com as médias dos valores
dos coeficientes respiratérios mensurados nas
diferentes regides toracicas, verificaram que os
coeficientes respiratorios foram maiores
significativamente para os estudantes com peso
desejavel [12]. Em uma analise da mobilidade
toracica em obesos com indice de massa corporal
>30 kg/m2 em uma pré-avaliagao para reeducagao
funcional respiratéria, Costa et al (2003), constatou
uma média de valores do coeficiente respiratorio
entre 2,12 a 0,6 centimetros, decrescendo da
regido axilar para basal. Apesar dos dados
antropométricos serem maiores para O Sexo
masculino, a diferenga das médias dos valores da
mobilidade toracica foram minimas entre os sexos
[14].

Em nosso estudo os valores da mobilidade
toracica, independente das classificagbes do
indice de massa corporal, foram compativeis as
descricbes literarias apesar dos autores nao
relatarem diferengas de valores entre as regides
[15,1,16,17].

Acredita-se que a inexisténcia de diferenga
significativa entre os coeficientes respiratérios
obtidos através da cirtometria dindmica dos
individuos dos Grupos A, B e C; para as regides
toracicas, para o sexo feminino, possa estar
associada a fatores que acometam os individuos
acima do peso desejavel, como o armazenamento
de gordura em regides abdominais e toracicas,
bem como pela realizaggo do movimento
respiratério misto.

Conclusao

Conforme andlise e discussdo dos resultados,
optou-se em rejeitar a hipétese de nulidade para
os individuos do sexo masculino, por
apresentarem os valores de F > F critico e de p<
0,05. Para os individuos do sexo feminino, os
valores de F < F critico e de p > 0,05, optando-se
assim, pela ndo rejeigao da hipotese de nulidade.

Sendo assim, para a populagdo estuda,
conclui-se que somente houve diferenga
significativa entre os valores dos coeficientes
respiratorios, obtidos através da cirtometria, para
as diferentes categorias de indice de massa
corporal nos individuos do sexo masculino.
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