Estudes da Mecanica Ocular
Vil - Distribuicao do Trabalho muscular numa Rotacao Ocular (*)

Harley E. A. Bicas (**)

A contribuicdo de um dado musculo pa-
ra o deslocamento ocular desde a posicao
primdria até outro ponto de fixagdo € um
conceito de capital importancia no estudo
da motilidade ocular.

Nas apresentacdes anteriores, foi visto
que o sentido para o qual o olho € puxado
pelo musculo, um dado ponto (capitulo III)
pode variar de posi¢ao a posi¢ao; durante
um deslocamento ocular, € porisso conve-
niente conhecer-se a somatéria dos valores
dos componentes vetoriais (num dado pla-
no) da acao muscular, para se ter uma idéia
mais completa da influéncia direcional desse
musculo, naquele deslocamento (capitulo
VI). Essa determinacdao nao leva entretanto
em conta, o dispéndio real de energia desse
musculo (W), a qual, supondo-se que seja
proporcional ao encurtamento do mesmo du-
rante a rotagao, foi considerada no capitulo
IV.

Assim, tomando-se os dados do trabalho
total realizado pelo musculo (capitulo IV) e
a influéncia direcional exercida pelo mesmo
(capitulo VI) pode-se ter uma idéia mais
completa de como se dd sua contribuigao ao
deslocamento buscado. Em outras palavras:
um musculo pode se contrair durante uma
rotacao ocular e nenhuma parte de seu tra-
balho ser gasta num dado plano; por exem-
plo: em adugdes, o reto medial realiza traba-
lho; dependendo da posigao, entretanto, ele
€ todo consumido no movimento horizontal
(adugao), nada restando dos planos vertical
(fig. 1 a) e torcional (fig. 1 b).

Ao contrario, um musculo pode se com-
portar com um excelente indice de variacao
do componente vetorial, sem entretanto ser
exigido naquele deslocamento; € o caso, por
exemplo, da boa capacidade adutora mostra-
da pelo obliquo inferior em abaixamento e
aduciao; entretanto nessa posi¢ao ele nao de-
ve estar normalmente contribuindo para a
rotacdo ja que seus valores de contragdao sao
muito baixos ou mesmo negativos. Resulta
entao uma fraca atividade horizontal desse
musculo nessas posigoes (fig. 6 c).

As figuras seguintes representam entao
essa varidvel composta, mostrando os cam-
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pos oculomotores em que 0 musculo nao par-
ticipa ativamente (i.e, com contragdao) (*)

(*) Apesar de diminuicdo de comprimento muscular nao
significar necessariamente uma resposta ativa (con-
tragdo) do musculo, pode-se conjeturar que normal-
mente essa correlagdo deve ser valida.

(dreas —W), as dire¢Oes nas quais estd con-
traido, mas nao contribui para deslocamen-
to naquele plano (linhas com valor zero en-
tre porg¢des positivas e negativas do campo,
nas figuras 1 a, 1 b, 2 a, 2 b, 6 ¢) e outras
regides do campo em que a acao se verifica.
Os sinais adotados, seguem as convengdes
anteriores; para o plano horizontal, o sinal
positivo significa adugao, o negativo, abdu-
cao; para o vertical, respectivamente eleva-
cao e abaixamento; para o frontal, respecti-
vamente exciclo e inciclodugao. Os valores
sao correspondentes a multiplicacao do da-
do porcentual da influéncia direcional exer-
cida pelo musculo (integracdo dos compo-
nentes vetoriais) pelo volume de contracao
do mesmo (diminui¢gdo de comprimento ve-
zes sec¢ao muscular); assim, tem como uni-
dade mm3.

Observe-se que as fungdoes dos musculos
retos concordam com as que basicamente se
tomam para os mesmos:

a) o reto medial é forte adutor (fig. 1 ¢)
e em menor propor¢ao contribui (quase que
igualmente) para elevacao e exciclodugao em
elevacao (e adugao); e para depressao e in-
ciclodu¢cdo em depressao (e adugao) (figs. 1
a, b).

b) O reto lateral é forte abdutor (fig. 2
c) em menor proporgao distribui suas
acOes pelo plano frontal (um pouco mais)
e vertical (um pouco menos): elevador e inci-
clodutor em elevagao (e abdugao); abaixador
e exciclodutor em depressao (e abdugao) (fi-
guras 2 a, b).

c) O reto superior é forte elevador, prin-
cipalmente em abdugao (fig. 3 a); em adugao
aumentam suas ag¢des de incicloducgao (fig. 3
b) e adugao (fig. 3 c).

d) O reto inferior é forte depressor, prin-
cipalmente em abdugao (fig. 4 a); em adu-
cao aumentam suas acdes de excicloducao
(fig. 4 b) e aducgao (fig. 4 c).
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Fig. 1 — Distribuicio do trabalho do reto medial nos planos de ag8o: a) vertical; b) torcional; c) horizontal.
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Fig. 2 — Distribuicio do trabalho do reto lateral nos planos de agéo: a) vertical; b) torcional; ¢) horxzontal.
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Fig. 3 — Distribuicio do trabalho do reto superior nos

J4 para os obliquos, embora algumas in-
dicagdes corroborem o ensino tradicional das
suas fungbes, outras sugerem nocodes dife-
rentes. Assim:

e) para o obliquo superior predomina a
acdo torcional, embora esta também seja
muito discreta quando comparada a dos de-
mais musculos. A agao depressora é de fato
maior em adugao (e depressao) (fig. 5 a);
mas a inciclodutora € relativamente similar
tanto em adugao como em abducao (fig. 5 b)
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(c)

planos de agéo: a) vertical; b) torcional; ¢) horizontal.

enquanto a fraca a¢ao abdutora encontra seu
méaximo em abdug¢ao (e depressao) (fig. 5 c).

f) O obliquo inferior é um elevador com
fun¢do aproximadamente igual tanto em ab-
ducao como em adugao (fig. 6 a), o que tam-
bém se repete para a agao exciclodutora (fig.
6 b); é contudo abdutor em abducgao e adu-
tor em aducao (fig. 6 c).

De qualquer forma, predominam nitida-
mente as agoes dos retos: a do medial para
adugao, a do lateral para abducao, a do su-
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Fig. 4 — Distribuicio do trabalho do reto inferior nos planos de acio: a) vertical; b) torcional; ¢) horizontal.
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Fig. 5 — Distribuicio do trabalho
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a) vertical; b) torcional; c¢) horizontal.
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Fig. 6 — Distribuicdo do trabalho do obliquo inferior nos planos de acéo:

perior para elevacao e a do inferior para de-
pressao. Enquanto as “posi¢goes diagndsticas”
recebem confirmacao para esses musculos
(os retos verticais atuam mais em abducao
do que em adug¢dao), ndao parece ter muito
sentido dizer que o obliquo inferior deva ser
testado em “elevacdo e aduc@ao” (onde sua
acdo elevadora é praticamente a mesma da
que se observa em elevagcdo e abducgao).
Além do mais, o reto medial possuiria fun-
cédo vertical, nas posigoes de elevagdo e adu-
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(c)

a) vertical; b) torcional; ¢) horizonial.

cao ou de abaixamento e adugao (fig. 1 a)
respectivamente maior do que a do obliquo
inferior (fig. 6 a) e do obliquo superior (fig.
5 a) (*). Assim, um desvio vertical que se
mostrasse maior na ‘“posicao diagnéstica do
obliquo inferior” (adugdo e elevacao) pode-

(*) Para h = 435° e v = +35°, os valores da varidvel
computada sdo, para o RM = -}18,55 (fig. 1 a)

e para o OI = 417,01 (fig. 6 a). Para h = +435°
e v — —35° sdo, para 0 RM = —16,38 (fig. 1a)
e para o OS = —11,98 (fig. 5 a).
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ria ser causado por uma insuficiéncia do re-
to medial. O argumento de que entao tam-
bém faltaria capacidade de adu¢ao pode ser,
pelo menos teoricamente, rebatido com a
possibilidade de que essa fun¢ao fosse cum-
prida por outros adutores (no caso, por
exemplo, o reto superior, fig. 3 ¢, e depen-
dendo da posicao testada, o obliquo inferior,
fig. 6 ¢, e até o reto inferior, fig. 4 c¢). Fica
entao demonstrada a predominancia de acao
vertical nos retos verticais: a agao elevadora
do reto superior (fig. 3 a) € maior que a dos
demais elevadores (fig. 1 a, 2 a e 6 a) em,
praticamente, qualquer posicao de elevacao,
assim como a a¢ao abaixadora do reto infe-
rior (fig. 4 a) supera a dos demais depresso-
res (fig. 1 a, 2 a e 5 a) em, praticamente,
qualquer posi¢do de abaixamento ocular.

Confirmam-se também as hipéteses etio-
16gicas das variacoes em A e V: o reto su-
perior € mais adutor em elevacao e adugao
(fig. 3 ¢), o reto inferior em depressao e adu-
cao (fig. 4 c¢); o obliquo superior, mais ab-
dutor em depressao e abducdo (fig. 5 c¢); e
0 obliquo inferior mais adutor em depressao
e aduc¢ao e mais abdutor em elevacao e ab-
ducao (fig. 6 c).

Poder-se-ia argumentar que o valor em-
pregue da seccao muscular (considerada no
cdlculo do “volume de contracao”), diferen-
te para cada musculo (ver capitulo IV) tenha
causado uma influéncia ponderal discutivel
no resultado final apresentado. Realmente,
entretanto, como o valor de S é constante
para cada musculo, sua eliminacdo nao mu-
da a disposicao das linhas apresentadas em
cada um dos graficos, apenas alterando o
seu valor quantitativo. Desse modo, todas as
conclusdoes tomadas para cada musculo, iso-
ladamente (a a f), continuam a prevalecer,
apenas podendo se alterar aquelas que com-
param valores atribuidos aos diferentes ca-
SOS.

RESUMO

A energia dispendida por um musculo durante uma
rotac@o ocular a partir da posicdo primdaria (tomada
como proporcional ao valor do encurtamento muscular
durante a mesma); e a distribuigdo da forga muscular
pelos diferentes planos de agédo vertical, torcional e ho-
rizontal, durante a mesma rotagdo (tomada como inte-
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gragdo proporcional dos valores dos componentes veto-
riais respectivos) representam aspectos complementares
do estudo da fung@o oculomotora. Quando considera-
das simultaneamente, resulta uma nova varidvel, que
¢é a da distribuigio do trabalho muscular pelos diferen-
tes planos, durante uma dada rotagdo ocular. Os va-
lores dessa varidvel sdo expressos graficamente para
todos os musculos, mostrando que: a) os principais
musculos de ac¢do horizontal sdo efetivamente os retos
horizontais, assim como os principais miisculos de acéao
vertical s@o os retos verticais; b) os retos verticais pos-
suem agéo vertical maior em abduc@o do que em adugéo,
o inverso se dando entretanto para as agdes torcional
e horizontal (maiores em adug@do); c¢) a agéo principal
dos obliquos € a torcional, mas a predominincia dela
sobre a vertical nao € tdo acentuada; distribui-se de
modo aproximadamente uniforme em adugdo e abdu-
¢do; d) a agdo abaixadora do obliquo superior € maior
em adugdao, mas a abdutora em abdugdo; e) o obliquo
inferior se mostra adutor em adugéo (e abaixamento)
e abdutor em abdugdo (e elevagdo), embora sua acgac
vertical se distribua equilibradamente pelos campos de
adugdo e abdugdo (o que tornaria discutivel o conceito
de sua posigdo diagnostica em adugdo e elevagdo). As
agOes encontradas para os retos verticais e obliquos,
apoiam as hipdteses para as causas das variagdes em
AeV.

SUMMARY

The energy which each muscle spends during an
ocular rotation starting from the primary position (ta-
ken as proportional to the value of the muscular shor-
tening accompanying the same rotation); and the dis-
tribution of the muscular force by the different (vertical,
torsional and horizontal) planes of action on the same
rotation (taken as the proportional integral of the va-
lues of the respective vectorial (components) represent
complementary aspects on the study of the oculomotor
function. When simultaneously considered, it results a
new variable, which is that of the distribution of the
muscular work by the different planes, during a given
ocular rotation. The values of such a variable are
graphically expressed for all muscles, showing that: a)
the most important muscles for the horizontal action
are, effectively, the horizontal recti, as well as the most
important muscles for the vertical action are the ver-
tical recti; b) the vertical recti have their vertical action
greater in abduction than in adduction, the reverse
being true for the torsional and horizontal actions (grea-
ter in adduction); c) torsion is the predominant action
for the obliques but the difference to the vertical one
is not so marked; it is almost uniformely distributed
by the fields of adduction and abduction; d) ocular
depression caused by the superior oblique is greater in
adduction, but the abducting action is greater in abduc-
tion; e) the inferior oblique is an adducting muscle in
adduction (and depression) and an abducting one in
abduction (and elevation) though its vertical action is
equally distributed by the fields of adduction and abduc-
tion (which does not confirm the concept of its diag-
nostic position in adduction and elevation). The actions
of the vertical recti and obliques are in agreement with
the hypotheses of the causes of the A and V patterns.
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