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1 INTRODUGAO

- - : . ., . Figura 1 — indice de Envelhecimento na Regi&o do Algarve em 2017
Segundo a WHO (2014)' entre 2000 e 2050, a proporcao da populacdo mundial acima de 60 anos ira duplicar de 11% para 22%. De acordo com -

a PORDATA? em Portugal o indice de envelhecimento em 2017 encontrava-se em 153.2%, sendo que na regido do Algarve era de 141.2%

(Figura 1). Com uma sociedade cada vez mais envelhecida emerge a necessidade de criar estratégias na area da saude que melhorem a i

qualidade de vida (QV) desta populacao?. -

A saude, a funcionalidade e a QV sao preocupacgdes centrais em particular dos individuos em idades mais avancadas, dos seus .;.,,;,;.m .| }L\
familiares/cuidadores e também dos prestadores de cuidados de saude®. O envelhecimento é caracterizado por mudancas biolégicas (perda de T )

massa muscular e diminuicdo da forga), perda de mobilidade, equilibrio e comprometimento da coordenagéo motora, que releva efeitos adversos | : » -
sobre a funcdo e a QV das pessoas idosas o que afeta inevitavelmente a capacidade de realizagdo de Atividades de Vida Diaria (AVD) e a _ ﬁi@ o
independéncia funcional®. .

Sem Dados

Fonte: PORDATA, INE (2018)

i OBJETIVO

A criacao do Laboratério de Saude, Envelhecimento e Cinética (LSEC) do Centro de Investigacao de Biomedicina da Universidade do Algarve com equipamentos de alta tecnologia permitem a
investigagao na area do declinio funcional e das alteragbes associadas ao envelhecimento, através da:

O objetivo consiste em descrever parte do protocolo laboratorial que
se encontra em desenvolvimento, dando a conhecer a comunidade

I Avaliacao de parametros vitais da composi¢ao corporal e do perfil lipidico;

- o : " cientifica o trabalho que ira ser levado a cabo na regiao do Algarve
# Avaliagao e exercicio do sistema musculoesquelético; = : :
com a populacao mais envelhecida.

I Avaliacao biomecanica da marcha humana através da sua cinética, cinematica e eletromiografia.

| MATERIAIS E METODOS

Estao a ser estabelecidas parcerias com o Servigo de Medicina Fisica e Reabilitacao do Centro Hospitalar Universitario do Algarve e com o Centro de Medicina Fisica e de Reabilitacao do Sul, para

desenvolver investigacao na area dos protocolos de reabilitacao ja existentes e na melhoria dos mesmos, através da monotorizagao precisa dos tratamentos. Este laboratério foi financiado pelo
projeto “CENIE — Centro Internacional sobre o Envelhecimento”. A amostra recrutada sera representativa da populacao com mais de 65 anos na regiao do Algarve.
Equipamentos de Avaliacao:

I Medical Body Composition Seca mBCA.
I Sistema Cobas b101; CoaguChek INRange; Urisys 1100.

I Isokinetic Humac Norm.
# Vicon Nexus System

I AMTI Force Platform

Os investigadores ja tiveram formacao especifica dos equipamentos e encontram-se a desenvolver o protocolo especifico de avaliacao de cada equipamento para o estudo futuro da populagao
idosa.

ESULTADOS ESPERADOS

Figura 2 — Parametros de Composi¢ao Corporea
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Figura 3 — Torque vs Posig¢ao Articular do Joelho
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I 22 modelos de movimento para articulagcdes isoladas e 4 modos de resisténcia (isocinético, 2 o

isoténico, isométrico e passivo) — Figura 3;

I Mede o maximo output de uma articulacao.
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I Permite a contragcao neuromuscular maxima, adicionada a capacidade de testar contragoes
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concéntricas e excéntricas juntamente com inumeras capacidades de treino.

I Exibe uma série de relatérios com interesse clinico e de investigacao.
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Figura 4 — Forgas Verticais de Reagao ao Solo
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8 — e as forcas de reacao ao solo (Figura 4).
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