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A Natureza ndo reconhece limites. 0 que torna evidente que ¢
isplamento continuado de diversos rames da cigncia é um sério obstaculo
para ¢ progressc cientifico. Particularmente, a verdade é que, se&ja na
Medicina seja na Odoniologia, a vis@o unidiscipiinar n&o é mais
suficiente. A resposta ndo € a multifragmentacgo em especialidades
ispladas, e sim a integragdo da ciéncia @ dos conhecimentos cientificos,

para o enriquecimento de todas as dreas *.

Kreisberg, 1986
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RESUMO

A determina¢do de um padrdo para a atividade elétrica dos
muscuios mastigatorios € confroversa, pois a variabilidade dos métodos
de registro e as caracteristicas da amostra tornam dificil a obtencéo de
dados eletromiograficos precisos. O uso de uma tecnica de Rede Neura)
Artificial no processamento dos sinais eletromicgraficos pode ser um
importante instrumento para otimizar essa metodologia. O objetivo desse
estudo foi investigar a possivel existéncia de um padréo na atividade dos
misculos  femporais e masséferes de  voluntarios considerados
clinicamente normais. Foram selecionadas 12 voluntarias, com idades
entre 17 2 21 anos, que apresentavam auséncia de sinais e sintomas de
Desordens Craniomandibulares. Qs sinais  eletromiograficos  foram
captados através do eletromiégrafo Viking 1. As voluntarias foram
instruidas a assumirem 3 situacdes mandibuiares diferenies: 1. Posigdo
de REPOUSO MANDIBULAR (R), 2. Mordida ISOTONICA BILATERAL
(IT), e Mordida ISOMETRICA BILATERAL {IM). O eletromiografo fol
calibrado numa amplitude de 200 microvolts € num tempo de 200
mitisegundos. Os sinais eletromiogréficos foram analisados através de

um programa de Redes Neurais Astificiais (RNA), tipo Multi-Layer
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Farceptron, em 2 etapas: a etapa de freinamento e a etapa de testes. Os
resultados da etapa de treinamento da RNA mostraram que foram
atingidos o0s valores previstos para as irés situagdes mandibuiares
estudadas. Os resultados da etapa de teste revelaram a capacidade da
RNA em reconhecer 08 trés diferentes tipos de situagbes mandibuiares
com algum grau de acuracidade. Concluiu-se gque as Redes Neurais
Antificiais podem ser utilizadas como importante ferramenta no estudo da
atividade eléfrica muscular, todavia a implementacao das Redes Neurais
Artificiais no estudo dos sinais biomedicos ainda necessita de maior

pesquisa.

Palavras-Chave: Redes Neurais Artificiais: EMG; Musculos Mastigatérios.
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INTRODUGAO

O Sistema Estomatognatico, formado pelos ossos da maxila,
mandibula, articulacéo temporomandibular, dentes, musculos, e demais
estruluras bucais, é responsdvel por diversos tipos de movimentos, que
s&o originados a partir de padrfes neuromusculares pré-determinados e
que sofrem a influéncia dos musculos, dentes e da propriocepcéo
periodontal { ASH, 1987 }. A musculatura mastigatdria, formada peios
musculos temporal, masséter, pterigoideos medial e lateral, & musculos
supra-hidideos é uma das mais importantes estruturas envolvidas na
atividade funcional do Sistema Estomatognatico.

O mecanismo de contracdo muscular tem sua origem na
atividade da fibra nervosa (neurdnio motor) que pode desencadear um
potencial de acdo na fibra muscular, a partir das variagbes de influxo e
efluxo de sodio e potassio. Ao conjunto formado por um neurdnio motor e
as fibras musculares por ele inervadas da-se ¢ nome de unidade motora.

0 organismo humano possui aproximadamente 270 milhdes de
fibras musculares estriadas e inervadas por neurdnios motores, sob ¢
controle voluntario, cuja fungéo principal estd no movimento e na postura

do corpo { GREGOR, 1891 ).
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A inervagdo dos musculos mastigatorios ¢ feita pelos
neurdnios motores na proporgdo de um neurdnio motor para cada
seiscentas fibras musculares no musculo masséter, & um neurdnio motor
parg cada novecentas fibras nc musculo temporal { MOSS &
GREENFIELD, 1966 ).

O musculo temporal, localizado superficiaimente, possui fibras
gue se originam na face laterail do cranio, na fossa temporal, e divide-se
em feixe anterior, feixe medic e feixe posterior, inserindo-se noO Processo
corondide da mandibula { SICHER, 1977 ).

O muscuio temporal se caracteriza por ser mais adequado a
realizagdo de movimento que de forga, parlicipando da atividade
muscular como elevador da mandibula e atuando na condugdo da
mandibula para cima e para frente, e para cima e para tras { OSORIO,
1967; ALVES, 1962; SICHER, 1977, BARRET, 1978; FIGUN & GARINO,
1986 }. Sua fung@o esta ainda ligada aos movimentos laterais da
mandibula, retropulsdo, e protrusdo. Sua atividade é verificada na
elevacdc da mandibula, exercendo pressdc nos dentes molares
{SICHER, 1977, NAKASAWA, 1991, PERTES, 1995 ). Seus feixes
anteriores e posteriores estdo inativos na depress@o e protruséo
mandibular mas atuam no fechamento do ciclo mastigatério. E inativo em

abertura, exceto na aberturas maxima ou abertura confra resisténcia.
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Demonstra atividade na mastigacdo, elevagéo, protrusdo e degluticdo. E
considerado um musculo de poténcia { SANTOS, 1982 ).

VITTI{ 1989 ) demonstrou gue sua atividade como elevador da
mandibula ndo esta clara, considerandc-o mais como um posicionador da
mandibula para a atuagdo de outros musculos da mastigacdo, atuando
em lateralidade, mordida molar e incisiva ( feixe profundo ) e propulséo,

O musculo masseter também € um musculo superficial, sendo
considerado um musculo de poténecia. Sua origem localiza-se no arco
zigomatico ¢ suas fibras dividem-se parcialmente em uma porcéo
superficial e outra profunda. Sua porgéoe profunda tem origem em todo o
comprimento da face interna do arco zigomatico, fusionando-se com as
fibras mais superficiais do muasculo temporal. Insere-se lateralmente no
ramo da mandibula { SICHER, 1977 ). Sua funcdo é elevar verticaiments
a mandibuia a fim de obter maxima intercuspidacao. Produz movimento
lateral da mandibula guando trabalha unilateraimente { NAKASAWA,
1991 ).

O musculo masséter € elevador da mandibula, conjuntamente
com os musculos temporais e pterigdideos mediais, sendo ativo durante o
movimento forgado da boca e auxiliar na protrusac { ASH, 1987;
SICHER, 1964 ). Também & ativo nos movimentos contralaterais, mordida
molar, mordida incisiva e propuisdo da mandibula { VITTI, 1989 }. Suas

fibras profundas atuam na retracdo da mandibula { PERTES, 1995 }.
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KONIG JUNIOR ({ 19985 ) em um estudo eletromiografico
revelou a presenga de quatro feixes componentes da porgdo superficial
do masseter ( dois superiores & dois inferiores ) e um feixe na sua porgéo
profunda,

Conforme GREGOR ( 1991 ) o estudo do corpo vivo normail
para descobrir guais musculos se contraem em certos exercicios ou
movimentos, e quais movimeantos requisitam a atividade destes masculos,
& considerada a abordagem mais adequada para determinar a acéo de

um musculo.

Eletromiografia

O exame da musculatura mastigatéria, realizada atravées da
eletromiografia, tem como objetivo principal avaliar as condigdes
fisiologicas e patoldgicas do musculo, para obter o conhecimenio da
atividade muscular de musculos especificos { BASMAJIAN, 1976 ).

O método de registro da atividade muscuiar mastigatéria
consiste no estudo das variagdes da atividade elétrica que ocorrem
durante a contrag@o muscular, denominadas de potenciais de agdo, que
podem ser registradas pelo eletromidgrafo, e cujo tragado € denominado
de eletromiograma { QUIRCH, 1965 ).

Atuaimente, a eletromiografia tem sido utilizada no estudo dos

principios que regem a fun¢do muscular, como auxiliar no diagnostico das
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mais diversas patologias musculares, em estudos cinesiolégicos e ainda
come meic  para determinar o prognéstico nas reabilitaces
{(BASMAJIAN, 1976 ).

Para que o registroc da atividade eletromiografica represente
com fidelidade o sinal elétrico do musculo em estudo, é importante a
utilizagdo de um protocolc para a execucdo do exame, isto & a
padronizacdo da postura do paciente, posicionamento dos elstrodos,
seqiéncia de movimenios, instrugbes wverbais, e auséncia de
interferéncias elétricas ou eletromagnéticas { BASMAJIAN, 1976;
FRIDLUND, 1986, SOLOMONOW, 1997 ).

O equipamento eletromiogréfico € composto basicamente de
elefrodos que tém a fungdo de captar os potenciais eletricos dos
musculos em atividade, um pré-amplificador que ira processar o sinal e
um osciloscopio que permitird a visualizagdo e audicdo dos sinais
oriundos dos musculos em contrag@o. (Figura 35)

Os eletrodos sdo dispostos sobre 0s musculos que se deseja
estudar, captando as diferengas de potencial que ocorrem durante a
contrag8c muscuiar { LOEB & GANS, 1986 ) Possuem diferentes
tamanhos e formatos, indicados para diferentes muscuios. Os mini-
eletrodos  tipo Beckman séc muitc utilizados para o estudo
eletromiografico dos musculos temporais @ masséteres devido ao seu

tamanho reduzido,
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A disposigdo de fixaggo dos eletrodos segue um padric bipolar
{dois eletrodos por musculo), e dispostos longitudinalmente as fibras
musculares { FRIDLUND, 1986 ).

O amplificador ira transformar os sinais de baixa voltagem em
sinais de voltagem mais elevada, 0 que impedird que os sinais EMG
sejam encobertos por interferéncias elélricas durante a sua transmisséo e
tambem permitir aos sinais sensibilizar o osciloscopio. Os amplificadores
diferenciais eletromiograficos trabalham apenas com a diferenca de
potencial entre dois pontos { eletrodos ), ampliando-a e rejeitando 03
demais sinais ( LLOEB & GANS, 1986 }.

Qs sinais eletromiograficos tem importantes caracteristicas,
tais como: amplitude, duracBo e a fregiéncia. Uma vez o sinal
amplificado, & transmitido ao osciloscdpio, produzindo um tragado
amplitude ( em microvolts ) por tempo { em milisegundos ), { QUIRCH,
1965 ). O sinal eletromiogréfico pode ser ainda convertido digitaimente
em programas { software )} computadorizados capazes de quantificar
medidas de amplitude, freqiiéncias, contagem de picos, etc. { SOUSA,
1995 ).

Uma vez registrados s sinais elétricos, eles passardo pela
fase de analise gualitativa representada pela verificagdo visual das
caracteristicas do sinal ( tragade ), que poderdo indicar diversas

alteracBes na atividade muscular representativa de ciclo mastigatorio
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irregular, hipertonicidade muscular durante o repouso, hipotonia
muscular, etc. { LUND, 1989 ).

Os equipamentos eletromiograficos modernos dispdem de
programas capazes de realizar uma andlise quantitativa do sinal
eletromiografico, fornecendo dados mais objetivos a respeito da atividade
eletrica do musculo. Um exemplo, € o programa SISDIN que forneceré
os valores numeéricos em RMS ( Raiz Quadrada da Média ) do tracado
eletromiografico {expresso em microvolts). A atividade eletromiogréfica
analisada através de um programa de computador acopiado ao
eletromidgrafo, permite estabelecer para a atividade muscular valores
numeéricos de amplitude e freqléncia precisamente estabelecidos {

SOUSA, 19985).

Redes Neurais Artificiais

A hipétese de que fosse possivel a elaboracdo de um sistema
computacional especificamente construido, “cérebro eletrbnico” capaz de
construir modelos iebricos com base em dados fornecidos, era
improvavel até recentemente. (Q grande avange das tecnicas
computacionais permitiu que as pesquisas em desenvolvimento, para
modelar a fisiologia do cérebro humane, fossem traduzidas em

programas computacionais.
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As tecnicas de Redes Neurals Artificiais { RNA } constituem-se
no modelo computacional impiementadc em programas, de forma que a
unidade funcional basica das Redes Neurais Artificiais recebeu a mesma
denominacdo da unidade morfo-funcionai bioldgica — neurénio. Acredita-
se que ¢ cérebro humanc contenha aproximadamente 10 bithGes de
células nervosas { KOVACS, 1997 ), e pelo fato dos bithes de neurdnios
ligarem-se como uma rede por meio das sinapses, esta arguitetura
eletrOnica fol chamada de rede nsural.

A aprendizagem e a memdria, estédo diretamente relacionadas
& percepcdo dos estimulos neuronais, incrementados pela presenga de
circuitos reverberatorios, gue s&o formados por uma série de neurdnios
que transmitem sinais para outros neurbnios, que por sua vez transmitem
08 sinais para outros, e assim sucessivamente ate gue o0s sinais retormnem
a0 neurdnio inicial. Uma vez transmitide o estimulo por uma série de
sinapses, depois de cerfo periodo de tempo, estas se tornarao de certa
maneira “facilitadas”, até que o8 singis produzam a iransmissdo do
impulso sempre na mesma seqiéncia de sinapses, mesmo nagueias que
n&o foram inicialmente excitadas. Isso indica que este estimuio foi
aprendido ou memorizade { GUYTON, 1985 )

Foi a parlir destes conceitos de aprendizagem e facilitag&o
sinaptica, baseadas iniciaiments pela conceituagéo de corpo celular
neuronal que se deu a transferéneia de conceitos bioldgicos para as

Redes Neurais Artificiais { KOVACS, 1996 ). Consequentemente para
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obter respostas de dados fornecidos as Redes Neurais Artificiais, é
necessario  ensina-as ou ftreind-las  do mesmo modo que
conceitualmente, conforme GUTTA et al, { 1983 ), definese
aprendizagem coma uma “modificacdo do comportamento, induzido pela
sua relacdo com o meio externo, como resuitado de experiéncias para o
estabelecimenic de novos modelos de resposta aos estimulos”,

As Redes Neurpis Ardificiais fambém aprendem pela
modificac8o de variaveis (pesos) em resposta aos estimulos de entrada
(inputs). Esta capacidade de aprendizagem aproximou estes sistemas
artificiais de respostas, inerentemente estatisticos, dos sistemas
bioiégicos de aprendizagem a partir de experiéncias, suposigcbes,
generalizagfes, acertos e arros, aproximando-se assim das complexas
atividades operadas pelo cérebro { DEL. NERO, 1883 1.

Q inicio destes estudos deu-se com McCULLOUGH e PITTS
em 1943, através da publicacéo "4 logical Calculus of the Ideas Immanent
in Nervous Acfivity" que representa a mais importante referéncia para as
Redes Neurais Artificiais.

Mais tarde, em 1949, HEBB propds que durante a
aprendizagem a percepcdo afeta a probabilidade de estimuio neuronal e
0 conjunto espago-tempo tendera a alterar esta probabilidade em virttude
das diversas interconeccdes sindapticas que poder8o ser grandemente

aumentadas pela presenca dos circuitos reverberatorios.
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Posteriormente, em 1950, ROSENBLATT desenvolveu uma
rede neural artificial com 2 camadas, a que denominou de Perceptron. Foi
devido a limitag&o deste tipo de rede, caracteristicamente unidimensional,
que WERBOS, em 1974 lancou as bases tedricas para o algoritmo de
retro-propagacéce ( Back-Propagation ), gque permitiu gque as RNA
tivessem capacidade de aprendizagem. Em 1986, RUMMELHART et al.
aplicaram o algontmo de retro-propagacéo em redes neurais artificiais de
muiti-camadas.

Recentementg, em 1990, WIDROW e LEHR investigaram
novas regras e arquiteturas das redes neurais artificiais e CLARK em
1991 iniciou a pesquisa médica avaliando modelos adeguados para esse
fim.

As Redes Neurais Artificiais constituem-se numa técnica de
interpretacado de padries de sinais, de maneira a detectar algum tipo de
organizagdo propria, interpretandoe as diferencas individuais e
determinande a relagdo que existe entre elas. A partir dai, as Redes
Neurais Artificiais estabelecern uma resposta sem prévio conhecimento
da regularidade dos dados, e sim, extraindo-a dos elementos fornecidos,

Convém salientar que as Redes Neurais Artificiais séo
diferentes dos programas de computador comumente conhecidos porque
as redes neurais s&0 ensinadas sem a necessidade de regras ou

codigos, mas sim de {écnicas estatisticas e processamento de sinais, o
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que ndo & possivel, segundo HAMMERSTRON ({ 1993 ), se realizar em
equipamentos programaveis.

Para que se dé a aprendizagem adequada de uma Rede
Neural Artificial, € necessério treinamento dessa rede até que esta
adquira condico de aprender a partir dos dados conhecidos, transferindo
esse conhecimento para aqueles dados que serfo posteriormente

oferecidos, conferindo a rede a capacidade de generalizacdo. Desta

forma, as Redes Neurais Artificiais $30 capazes de aprender por meio do
treinamento.

A Rede Neurai Artificial determina basicamente uma relagdo
entre uma entrada ( inpuf } e uma saida { output ) conferindo a rede
capacidade organizacional { medificacdo imediata de muitos elementos
de processamento — neurdnios } através da excitabilidade de um sitio
neuronal (sitio conectivo) também denominado de peso sinaptico e seu
potencial excitatdrio, que representa a variavel determinante da atividade
de um dado grupo de neurdnios.

A chegada da amostra de entrada permite gque cada neurdnio
compute sua saida atraves de um grafico de fungdo sigmoidal da soma
dos pesos das entradas { ITCHHAPORIA et al., 1995 ).

As Redes distribuem-s¢ em camadas (muitos neurdnios
interconectados), onde os estimulios de enfrada excitam 0s neurdnios da
camada oculta e seguidamente os de saida até fornecer uma resposta

total aos estimulos iniciais { KOVACS, 1996 )
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Para que as Redes realizem sua tarefa de aprender, s&o
descritas 2 fases difsrentes:

Primeira Fase — Aprendizagem: se da em decorréncia da
entrada, sendo que representa um processo de modificacdo nos pesos
sinapticos.

Segunda Fase — Processamento; geracdo da resposta ou
saida, a partir da entrada fornecida { SEPULVEDA et al., 1993 ).

A novidade introduzida nas Redes Neurais de retro-
propagacao foi a presenca de uma camada oculta { Hidden Layer ), que
permilia & Rede construir ¢ modelo representativo de dados muito mais
complexos { FORSSTROM & DALTON, 1995 ).

0 numerc minimo de camadas de uma rede de retro-
propagagdo ¢ de 3 camadas. Todavia, este namero relaciona-se a
complexidade do problema, onde dependendo da dificuldade requerida
na sua solucdo, requisita~-se a introducdo de mais camadas.

Quando se oferece o dado a rede, a entrada ¢ recebida pela
camada 1 e a saida ou resulitado é dado peia camads n (a ultima
camada). Assim, sucessivamente apresenta-se 0 dado de entrada a Rede
tanto mais possivel, porque gquanio mais ele & apresentado ao sistema,
meihor ele aprende a associar ¢ par entrada/saida, sendo que, o totaf de
erros oferece ao investigador a vis8o de quanio o sistema esta

aprendendo. Esse procedimento produzira um valor de erro minimo
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devido as sequéneias constantes de pares entrada/saida apresentado,
que representa o gue se pretende.

As Redes Neurais de mulli-camadas (aquelas com algoritmo
de retro-propagacdo) sdc mais versateis e comuns. Sua base ancora-se
em um conjunto de equacdes vetoriais, num programa de computador e
finalmente na interacdo entre 0s neurdnics. E através dessa malha
neuronal  constituida por diversas camadas neuronais que os dados
transitam. Desta forma, cada neurdnio caracteriza-se por ser um
elementc processante unitario que age nos dados produzinde uma
resposta { HAMMERSTROM, 1993 ).

Observa-se, portantc, que cada um desses neurbnios,
dispostos em camadas, interconectam-se ( interagem ) com ©0s da
camada posterior ou de saida. A esta caracteristica, acrescenta-se o fato
de gue cada conexdo possui um peso ou valor. Somam-se todos esses
produtos, obtidos da multiplicacdo enire as entradas e seus respectivos
pesos e O resuitado € oferecido na forma de uma fungdo ( resposta ). A
alteracdo dos pesos confere a rede a caracieristica de aprendizagem.
Cada neurdnio com seu peso, calcula o produto queé passa por uma
funcdo de transferéncia, cuja fungdo computacional € ¢ produto do sinal
vetorial { FORSSTROM & DALTON, 1995; GUTTA et al., 1993 ).

A camada ocuita de neurdnios processa as enfradas e distribui
0s resultados na camada de saida, cujos neurénios também possuem

seus respectivos pesos e processam 08 valores das entradas para a
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atribuicdo de um resultado final. Assim, esta camada ¢ generalizadora,
pois combina 08 neurdnios de entrada € saida, mas ainda ndo se sabe ao
certc 0 nUMeErc necessario dessas camadas para que a rede fixe o
conhecimento adequadamente { TU, 1996; ITCHHAPORIA et al., 1996 ).

Esta etapa de dsterminacéo do numero de camadas oculitas e
o numerc de neurdnios nelas contidos e extremamente importante, pois
de maneira geral existe um numero adequado de camadas centrais e de
neurbnios que conduzem a maxima capacidade de aprendizagem e
fixac@o do conhecimento pela rede ( GORNI, 1993; SEPULVEDA, et al.
1993 ).

A multiplicac&o das enfradas & seus pesos, e a soma desse
resultado ao total circulante na rede, conduz a uma soma final
representada por uma fungdo, cuja curva em forma de “S" constante e
crescente € denominada de funcdo sigmébide { SHARPE & CALEB,
1984). Esta funcdo permite que a rede intensifique sua capacidade de
aprendizagem de problemas complexos (ndo-linearidade), adquirindo
maior capacidade de paralelismo. {Figura 34}

Os algoritmos  {seqiéncia de passes para resolver um
determinado problema) constituem o coragdo das atividades das Redes
Neurais de multi-camadas, alem da presenca de pesos que s&o
modificados pela propria rede em resposta a erros. Por conseguinte, os
algoritmos de retro-propagacdo ( back-propagation ), consistem na

verdade da habilidade da propria rede em buscar um conjunio de pesos
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que reflita a maior acuracidade dos dados { SHARPE & CALEB, 1994 ).
Convem ressaltar novamente que 0s pesos refletem o que a rede foi
capaz de aprender e @ sua capacidade de atuacBo sobre os dados
baseia-se neles { SADIKU & MAZZARA, 1993 ).

Uma vez sendo necessaria a atuacéo da Rede Neural Artificial
sobre os dados, deve-se determinar o ndmero de neurbnios da camada
de entrada e de saida de acordo com os dados, as conexdes e a
arquitetura propria da rede { MILLER, 19982 ).

Foi dito anteriormente, que para a rede aprender € necessério
treinamento. Este treinamento divide-se em dois tipos: o supervisionado e
o ndo-supervisionado. No treinamento supervisionado, inclui-se uma
etapa de comparacao dos resultados reais com os calculados, a fim de
ajustar os pesos com conseqlente aumento da precisdo da resposta da
rede. Por oufro lado, o treinamento ndo-supervisionado se dé na
intimidade da propria rede, organizando os dados sem a necessidade de
comparatividade dos mesmos ( SADIKU & MAZZARA, 1993;
ITCHHAPORIA et al., 1998; RADKE, 1992}

E através do treinamento que se produz o conhecimento da
rede, gue fica armazenado em suas conexbes. Este conhecimento se
processa dentro da rede através da introducdo dos dados, ¢ gue gera
constantes ajustes desses pesos de forma a fixar ¢ conhecimento, € em
funcdo das diferencas obtidas entre os valores reais de saida, com 03

correspondentes valores calculados pela rede a partir dos dados de
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entrada, que © algoritmo de retro-propagacdo recalcula os pesos das
conexdes visando a minimizacéo dos erros { HAMMERSTROM, 1993 ).

Atualmente, os grandes progressos da 2rea de biotecnologia
em medicina tem como gobjetivo final favorecer o restabelecimento da
saude do paciente. Para que esta meta fosse alcancada, técnicas
avancadas de diagndstico, tais como  eletroencefalogramas,
gletrocardiogramas, ecocardiogramas, tomografias, cintilografias e
gletromiogramas foram intensamente desenvolvidas com o objetivo de
fornecer informacdes ainda mais apuradas para a interpretacdo dos
dados obtidos no exame.

A evolugdo cientifica e tecnoldgica da area de biotecnologia
vermn crescendo rapidamente nos Uitimos anos, requisitando esforgos
constantes na producgac de equipamentos cada vez mais sofisticados,
capazes de analisar sinais biologicos complexos muito mais rapidamente.

Programas especializados como a técnica de Redes Neurais
Artificiais, possibilitaram que 0s sinais biomédicos pudessem ser melhor
analisados, uma vez que as Redes Neurais Adificiais “aprendem” as
caracteristicas desses sinais mesmo que estejam incompletos ou
contaminados com interferéncias { GORNIL, 1993 ).

Sua aplicabilidade na analise e processamento de sinais e
imagens medicas, fem se desenvolvido muito rapido, porém outras
aplicagbes das Redes Neurais Artificiais podem ser verificadas, em

robotica, na classificacéo e controle de dados, na analise da voz, na
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apiicacdo em dados contaminados com ruido ou dados incompletos, na
avaliacdo e confrole de proteses em membros (bracos ou pernas) e
muitas outras {(GORNI, 1993; RADKE, 1992 ).

As Redes Neurais Artificiais { RNA ) tem sido apresentadas
como uma alternativa as técnicas estatisticas em determinadas
circunstancias, e mosiram-se com um desempenho praditive melhor do

que os métodos estatisticos tradicionais { TU, 1996 ).
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PROPOSICAQ

Uma vez que o exame eletromiogréfico conduz a uma
infinidade de informacgdes, sendo que a maior dificuldade reside em sua
interpretacdo, & importante © desenvolvimenio de equipamentos
compuiadorizados capazes de realizar diagnosticos diferenciais de
diversas patogenias com o minimo de erros.

A utilizac@o da técnica de Redes Neurais Adificiais para a
andlise dos sinais biomeédicos, particularmente para o8 sinais
eletromiogréficos, pode conduzir ao reconhecimentc de padrdes
fisinidgicos da atividade muscular mastigatdria, com a possibilidade de
diagnosticar. com maior precisao, as diversas patologias musculares.

Assim, considerando as explanacgles referidas até agui, o
objetivo propostc para este estudo foi investigar a existencia de um
possive! padrio fisiciogico da atividade muscular dos muscuios temporais
e masseteres, utilizando-se a técnica de Rede Neural Artificial aplicada

aos dados sletromiograficos.
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REVISAO DE LITERATURA

Eletromiografia

VIG { 1963 ) avaliou as condicSes de obtengdo de fidelidade
nos registros eletromiograficos como, & selecdo adequada dos eletrodos,
isto & o0s eletrodos de superficie s@c limitados a areas superficiais
captando sinais de estruturas adjacentes, e AHLGREN { 1967 ),
associou a influéncia de alteragdes no posicionamento dos eletrodos de
superficie, capazes de induzir a ndo padronizacio do registro. A estes
fatores ainda associa-se interferéncias do proprio aparelho como, ruidos,
calibragdo incorreta, ondas eletromagnéticas, aterramento defeituoso,
que poderdo comprometer a fidelidade do sinal.

VITT! & KONIG JUNIOR { 1970 ), obtiveram com eletrodos
agulha co-axial, tracados eletromiograficos dos muscuios temporais
(ventre anterior) & masséter (porgéo profunda), de 30 sujeitos adultos, do
sexo masculino, com idade enire 18 e 38 anos, durante as posicdes de
repouso, abertura, elevac&o, mordida incisiva, mordida molar
{ipsilateral e contralateralmente), protrusé@o, retracdo e lateralidade,

ulilizando goma de mascar. Os tragados revelaram a inatividade de



40

ambos os musculos na posico de repouso e sua atividade, praticamente
em todos os sujeitos, durante a mastigacdo molar ipsilateral e
cortralateral.

BISSCHOP ( 1975 ) estabeleceu gue na normalidade o
periodo de repousc ndo mostra atividade elélrica, sendo sua
caracteristica um tracado retilineo caracteristico deste periodo,

BLINOWSKA et al. { 1980 ) avaliaram os potenciais elétricos
de musculos normais e miopdticos através de 3 testes estatisticos:
analise correlacional, analise fatorial e analise discriminante. Os
resultados revelaram padries qualitativamente especificos da atividade
giétrica de musculos miopéaticos, de forma que especialmente a analise
discriminante mostrou-se como uma importante ferramenta na distingéo
dos diversos tipos de lesdo muscular.

PANCHERZ & WINNBERG { 1981 ) estudou a variacdo de
amplitude do sinal em funcdo de registros repetidos, tipo de eletrodo,
afastamento inter-eletrodo e posicdo da cabeca, em 20 sujeifos do sexo
masculino, com idade entre 23 e 37 ancs e condigdo bucaj normal. O
sinal foi obtido do masséter unilateraimente com eletrodos bipolares de
fio e de superficie durante a mordida maxima e na mastiga¢éo de
amendpins. Os resultados indicaram que houve uma captacao 10% maior
duranie o uso de eletrodos de fio em relacdo aos eletrodos de superficie,
rasultade esse significante apenas para a mastigacéo de amendoins e

nao para a mordida méxima. A distancia inter-eletrodo de 1 a 2 milimetros
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nac representa interferéncia importante na amplitude, todavia quando
esta for maior que 2 & 3 cm dar-se-g significativo aumento da amplitude.
Finalmente, o posicionamenio da cabeca para frente e para tras produziu
respectivamente, reducéo de 20% e aumenio de 10% no registro EMG
guando comparado aqueles feitos com a cabecga ereta. Desta forma, ¢
posicionamento da cabeca representa uma importante interferéncia
capaz de produzir variagdes na afividade elétrica dos musculos
mastigatdrios, novamente confirmada por WINNBERG & PANCHERZ
{1983).

WIDMALM & ERICSSON ( 1983 ) estudaram a influéncia do
muscuio orbicutar dos othos no tonus muscular do temporal durante o
repouso em 4 sujeitos normais e 4 sujeitos com disfungéo da Articulagao
Temporomandibultar. Os registros foram oblidos  unilateralments,
utiizando eletrodos agultha no temporat anierior esquerdo e direito,
associando-gse a sletromiografia um EEG ({ elefroencefaiograma ) & um
EQG (eletro-ocuiograma). Os sujeitos foram orientados a abrirem e
fecharem os olhos por 4 vezes, de forma que os resultados confirmaram
que a posicdo dos colhos influenciou nos niveis de atividade elétrica do
temporal em pacienies com desordens craniomandibulares, sendo esta
atividade reduzida de 50 a 100% guando os olhos estavam fechados. Ja
para 0s sujeitos normais o pesicionamento dos olhos ndo interferiu na

atividade elétrica do repouso da mandibula, sendo o simples
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procedimento padréo de relaxamento o suficiente para permitir a redugio
de niveis elélricos de hiperatividade.

Resultados semethantes foram obtidos por HOLMGREN et al.
(1985}, que investigando a atividade eletromiografica em 31 pacientes
com desordens craniomandibulares € bruxisme noturno, também
obtiveram reducdo significativa na atividade eletromiografica em posicdo
de repouso mandibular, quando os olhos estavam fechados. Desta forma,
para 0s pacientes poriadores de desordens craniomandibuiares, a
variavel oihos abertos ou fechados pode interferir significativamente no
grau de atividade elétrica do musculo temporal, © que ndo foi abservado
para sujeitos normais.

COATRIEUX et al, { 1983 ) estabeleceram um método de
diagnostico automatico, cuja proposta basica era discriminar diferentes
patologias, através do processamento do sinal & da analise dos dados,
sendo que neste Gltimo foram aplicados 2 meétodos diferentes: ¢ algoritmo
de tipo geometrico, e o algoritme do tipo estatistico, a partir dos registros
etetromiograficos de voluntérios normais e miopatas. 08 resuitados
mostraram uma satisfatoria discriminacéo entre voluntarios normais e
voluntarios com miopatia de Duchene, sendo gue ambos 0s meétodos
aplicados revelaram resultados concordantes. Todavia, a interpretaggo
médica indica © algoritmo estatistico, pois mostrou um  bom
reconhecimento dos sinais normais, & um menor grau de reconhecimento

para 0s sinais oblidos de voluntarios com miopatia.
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Considerando as diversas fontes de interferéncia na
eletromiografia, WIDMALM et al. { 1985 ) realizaram a dissecacso de 7
cadaveres observando que o musculo platisma pode inserir-se ou na
mandibula ou no musculo orbicular dos lébios, podendo recobrir uma
por¢do do musculo masséter, em sua porcdo superficial significando um
importante reparo anatdmico capaz de influenciar os resultados.

Todavia AHLGREN et al. { 1985 ) também realizaram um
estudo semelhante com 10 sujeitos do sexo masculino, com idade entre
20 a 26 anos, e condig@o bucal normal. Os registros eletromiograficos
foram obtidos com eletrodos de fio, bipolares, no musculo temporal (nos 3
venires), sendo que os pacientes foram instruidos a ocluirem os dentes
na posicdo de maxima intercuspidagdo, retrusdo, e protrusdo com frés
diferentes niveis de forga (leve, média e forte) determinadas pelos
proprios sujeitos. Os resultados indicaram que durante a posicao de
repousc o ventre anterior estava inative e o ventre medio e posterior
astavam ativos, sendo que © ventre posterior apresentou maior atividade.
Na posi¢@o de maxima intercuspidacao ndo houve diferenca significativa
entre as trés porcbes, todavia ficou demonstrado a existénecia de
diferentes padrfes de atividade muscular, caracteristica de cada
individuo. Esses resultados foram confirmados novamente por AHLGREN
{1986 ).

BOYD et al. ( 1987 ) demonstraram a importancia do

posicionamento da cabeca para a execugdo de diversos procedimentos,
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tais como os registros em cera e ajuste oclusal e sua interferéncia no
registro eletromiogréfico de 3 grupos de mdasculos: temporal (feixe
anterior), masseéter (porgéo superficial) e digastrico (ventre anterior). Os
autores utilizaram 25 sujeitos de ambos 0s sexos com média de idade de
21 anos sem queixas de alleracdes estomatognaticas ou cervicais. Os
registros eletromiograficos foram obtidos com eletrodos de superficie e
obtendo registro eletromiograficc em diversos posicionamentos da
cabeca, isto €, 0 grau, em flexéo de 5 graus e de 10 graus e em extensdo
de 5 graus e 10 graus. Os resultados demonstraram a existéncia de
variagbes em resposta & diversas posigles da cabega. A extensdo
produziu atividade aumentada no musculo temperal e significantemente
diminuida no masséter superficial € no muscuic digastrico { venire
anterior ). Todavia, a flexdo diminuiu a atividade do temporal € aumentou
a atividade do masséter superficial € no muscuio digastrico { ventre
anterior }.

THROCKMORTON { 1990 ) avatiou as atividades elétricas dos
musculos temporais { porg@0 anierior e posterior ) e masséteres
{ superficiais ) bilateraimente, utilizando eletrodes de superficie em 20
sujeitos { 10 homens e 10 mutheres ) com idades entre 23 e 30 anos, com
condicdo bucal normal e ausencia de dores articutares. Os autores
concluiram que os padrfes de atividade muscular dos musculos
temporais e masséteres estdo associados com a mordida e a mastigagéo

em posicées dentais especificas. Sendo assim, musculos individuais
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exibem padrbes também individuais de atividade elétrica, de forma que
no movimento de trabaiho e baianceio o musculo temporal anterior possui
maior atividade na posicdo de canino e de 1° pré-molar e diminui de
atividade na posicdo molar durante a mordida isométrica e na
mastigacéio. Para o musculo masséter ndo ocorre alteracdo de sua
atividade durante a mordida isomelrica. que gradualmente aumenta
quantc mais posterior a posicdo dental. Os musculos temporais e
masseteres envolvidos neste estudo apresentaram maior atividade
elétrica no lado de trabalho comparativamente com o {ado de balanceio,
gue apresentou potenciais eletricos reduzidos em numero e em
amplitude.,

KOOLE { 1991 } estabeleceu que ndo estd muito definido se o
pericde de repouso se caracieriza por uma baixa atividade
eletromiogréfica { tonus muscular ) ou se ndo ocorre atividade eiétrica.

FERRARIO et al. { 1993 ) estudou a atividade eletrica dos
musculos mastigatdrios com finalidade de estabelecer valores estatisticos
como referéncia para a atividade ciinica. Assim, esse autor registrou a
atividade eletromiogréfica dos musculos temporais e masséteres,
bilateralmente, utilizando eletrodos de superficie bipolares em 49 sujeitos
do sexo masculino e 43 do sexo feminino, com idade entre 20 a 27 anos,
g condigdo bucal normal. A variagdo do sinal eletromiografico foi
regisirada no repouso, com a mandibula relaxada e os olhos fechados;

na oclusdo céntrica, sem imposicdo de forga de mordida; € na ociusao
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com forga maxima (maxima oclusdc voluntdria). Seus resultados
indicaram que as mulheres possuem niveis de atividade eléfrica similar
tanto no temporal como ne masséter durante 0 movimentc de contragao
voluntaria maxima, e os homens tem maior prevaléncia do masséter para
esse mesmo movimenio. Também foi verificado gue 0 masséter aumenta
sua gtividade eletrica conforme aumenta a forca de contrac&o voluntaria
maxima, ja o temporal é atuante especialmente nc que diz respeito ao
posicionamento da mandibula. Esses conceitos sdo concordanies com os
de VITTI{ 1989 ) e PERTES { 1995 ).

PAESANI et af. { 1994 } avaliaram & posicdo de repouso nos
musculos temporais anteriores e masseteres em sujeitos portadores de
desordens temporomandibuiares sintomaticos e assiniomaticos. Foram
selecionados 5 sujelios assintomaticos do sexo masculing com idade
gntre 29 e 43 anos; 5 sujeitos assintomaticos do sexo femining com
idades entre 31 e 37 anos e 5 sujeilos sintomaticos do sexo femininc
com idades entre 11 e 23 anos. Os registros EMG foram obtidos em 5
sessfes separadas. Foram utilizados eletrodos de superficie (Ag-AgCl)
bipolares de 5 mm sobre os musculos temporais e masséteres. Os
resuitados mostraram que mulheres sintomaticas e assintomaticas
tiveram valores eletromiografices equivalentes, todavia mais altos que os
homens assintomaticos.

Dados de normalidade como os obtidos por VITTI & KONIG

JUNIOR { 1970 ) ¢ AHLGREN et al. { 1985 ) foram confirmados por
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SCHUMANN ( 1894 ) que utilizando muiti-eletrodos monopolares fixados
ac masseter de 20 sujeitos normais (17 homens e 3 mulheres), com
condicdo bucal normal, encontrou baixos niveis de atividade eiétrica no
repouso e a participagao mais efetiva da musculatura do lado de trabalho
em relacdo ao lado de batanceio.

WINTER et al. { 1994 )} investigaram as diferentes
caracteristicas da eletromiografia de superficie quando associada ao
‘crosstalk” de sinais vindos de sitios de regisiro adjacentes, sob
diferentes aspectos ¢ concluiram que deve-se avaliar atraves da
resisténcia manual ou testes de atividade funcional a ocorréncia de
atividade de um muscuio sobre 03 outros. Os autores admitem que a
técnica da correlagdo cruzada pode ser utilizada como prognostico na
quantificaco da magnitude de gquaiguer componente comum
(cruzamento) entre eletrodos de superficie, uma vez que a correlagé@o
cruzada tem sido utilizada no célculo da velocidade de propagagéo do
potencial de a¢fo de musculo a partir do sinal mioelétrico entre 2 pontos
a0 longo da direc&o das fibras musculares. Sendo assim, a utilizacao de
tal técnica determina uma severa redugdo no cruzamento quando a
disténcia entre pares de eletrodos ¢ aumentada. Eletrodos de area
reduzida com um espagamento inter-eletrodo também reduzido implica na

reducao dos cruzamentos.
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Redes Neurais Arificiais

Atualmente as Redes Neurais Artificiais passam por um grande
impuiso dentro da biologia, com esiudos constantes para a oblencdo de
sinais biomédicos fidedignos, com a finalidade de tornar mais preciso o
registro obtide nos diversos tipos de exames.

LE FEVER { 1882 ) e HASSOUN et al. { 1984 ) desenvolveram
algoritmos confiaveis para a decomposic&o do sinal eletromiografico, com
finalidade de aprimorar diagndsticos de patologias do sistema nervoso
que se refletem em desordens neuromusculares. O algoritmo NNERVE
{Neural Network Extraction of Repetitive Vectors for Electromyography) foi
desenvolvido por HASSOUN et al. { 1994 ) & mostrou ser superior aos
métodos tradicionais de processamento do sinal.

KELLY { 1990 ) realizou um estudeo praliminar utilizando dois
tipos de implementos: a2 “Rede Hopfield' e o "Perceptron” de duas
camadas, aplicando Redes Neurais na analise do sinal mioelétrico,
varificando os diversos graus de liberdade de movimentacdo em uma
prétese de braco. Observou gue a rede " Hopfield * pode ser utilizada
para gerar diversos parametros para a analise dos sinais mioeletricos e 0
* Perceptron “ de 2 camadas que utiliza © algonitmo de retro-propagacio
& capaz de identificar tipos distintos de sinais mioelétricos gerados a

partir de diferentes movimentos do brage, demonstrando que a aplicagéo
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das RNA na analise do sinal mioelétrico pode vir a representar uma
importante ferramenta futura para o estudo da atividade elétrica dos
misculos.

SRINIVASAN { 1992 ) desenvolveu um gerador de padrfes de
movimentos usando RNA para a geracédo de irajetdrias periddicas de
movimentos envolvendo o seu controle ritmico. Este tipo de modelamento
vem ao enconiro da necessidade de melhor entendimento de como
ocorre a locomocac animal, sendo potenciaimente aplicavel na medicina
da reabilitacdo, robdtica e em “walking machines' *.

FIROOZABADI { 1994 )} modelou © sinal eletromipgrafico
utilizando uma alternativa (Fungdo Neural Radiatl) para controlar a alia
ndo-linearidade inerente as Redes Neurais Artificiais, © que constitul
grande desvantagem, visto gue estas se aplicam no prognostico de
modelamento para os sinais bioldgicos.

PATTICHIS { 1995 ) descreveu a validade da utilizac&o dos
modelos de redes Neurais no diagnoéstica eletromiografico. E importante
gue os dados sejam avaliados corretamente, uma vez que podem se
traduzir em sinal capaz de indicar uma patologia muscular. Por
conseguinte, o autor demonstrou a necessidade de estabelecer medidas
gquantitativas dos potenciais de agao da fibra muscular, que constitui um

valioso acréscimo na estimativa da patologia do muscuio, As analises

' Apareihos especialmente dessrwolvidos parz 2 reabifitacdo de movimento dos membros inferiores.
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manuais s&c demoradas e podem introduzir diversos niveis de erro nos
parametros de medida, dai a utilizacdo da andlise quantitativa
automatizada da eletromiografia, conduzindo a redugdo de tempo e
padronizagéo das medidas.

Estes estudos demonstraram a validade e a necessidade da
obtenclo da quantificagdo do sinal eletromiografico tanto em muscuios
normais como patoldgicos em virtude do grau de informacao que podem
carregar, caracterizando & eletromiografia como exame diagnodstico
basico para o estudo da atividade elétrica nas patogenias
nsuromusculares.

BAXT { 1995 ); FORSSTROM & DALTON { 1995 ) e
ATTIKIQUZEL & SILVA { 1995 ) descreveram as diversas
aplicabllidades das Redes Neurais Artificiais na medicina, tornando-a
uma provavel ferramenta para colaborar com os medicos tanic no
diagnastico prévic como diferencial  de diversas patologias. Uma das
primeiras utilizactes das Redes Neurais deu-se com pacientes que
apresentavam dor no torax do lade esquerdo, posteriormente surgiram
diversas outras aplicagdes, como no diagnéstico por imagem (radiologia,
tomografia, ressonancia magnética, mamografia, etc.). Estudos tem
demonstrada a capacidade das Redes Neurais Artificiais no diagndstico
diferencial de tumores malignos e benignos (sensitividade de 75% e uma
especificidade de 89 1%). Resultados relevantes foram obtidos ulilizando

Redes Neurais Artificiais na andlise de sinais de EEG
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(eletroencefalograma) e ECG (eletrocardiograma), na previsdo da
mortalidade em pacientes sob {erapia intensiva, na previso do cancer de
prostata, na patologia (em exames de Papanicolaou e andlise da
composicao dos calculos renais), na analise de DNA e RNA e na
farmacologia. Todas essas aplicagbes das redes demonstram sua
flexibilidade de aplicacdo em uma variedade de dreas, todavia mais
estudos utitizando essa metodologia s8o necessarios, para firma-la como
um confiavel supoﬁe para a utilizac8c nas areas de saude.

Tampém SHARPE & CALEB { 1994 )} descreveram
tecnicamente uma das mais utilizadas Redes Neurais de retro-
propagaclo { Multi Layer Perceptron — MLP ), além de alguns dos
envolvimentos clinicos que utilizam este tipo de rede, principalmente na
medicina e na bioquimica. Os autores concluiram que as Redes Neurais
podem ser utilizadas em uma variedade de areas ¢ constifuem-se numa
ferramenta de trabalho capaz de reconhecer padrfes e de extrair
informaces valiosas que poderdo ser ulilizadas como suporte
diagnostico.

Um outro estudo semethante ao de SRINIVASAN ( 1992 ) foi
realizado por KOIKE & KAWATO ( 1995 ) a parir de sinais
eletromiograficos obtidos a partir de movimentos realizados no plano
horizontal, com eletrodos de superficie posicionados em 10 musculos
flexores e extensores localizados no ombro e no cotoveio, conseguiram

reproduzir 8 dinmica da movimentacdo do brago. Estes resultados
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podem ser aplicados na meihor compreenséo dos multiplos movimentos
do bragc, no estabelecimenta de modelos dinamicos aplicaveis na
reabilitacdio de paralisias e no desenvolvimento do movimentio dinamico

de um braco em realidade virtual.
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MATERIAL £ METODO

Este estudo foi dividido em duas etapas denominadas: Coleta
de Dados ¢ Aplicacdo das Redes Neurais Artificiais, sendo que esta
ultima foi subdividida em duas fases: Fase deTreinamenic e Fase de

Teste.

Coleta de Dados

Esta etapa constituiu-se no exame eletromiografico dos
musculos masseter ¢ temporal, para o qual foram selecionadas
aleatoriamente 12 voluntarias, entre as alunas do curse de QOdontologia
da Facuidade de Odoniologia de Piracicaba - UNICAMP, com idades
entre 17 & 21 anos. Todas apresentavam dentic8o completa (exceio 3°
Molares), auséncia de sihals e sintomas de  Descrdens
Craniomandibulares — dor muscular, limitagio de abertura bucal, ruidos
articulares, dor de cabec¢a e dificuldade de mastigacdo { GELB &
BERNSTEIN, 1883; McNEILL 1990 ). Nenhuma delas estava sob

tratamento ortoddntico, ou sob quaiquer outro tratamentc odontoldgico,
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n&o apresentavam nenhum tipo de dor de origem odontoldgica, muscular,
neuroldgica ou psicoldgica.

Considerando os musculos da mastigacdo, o musculo temporal
& 0 musculo masséfer, foram selecicnados para esse estudo por
apresentarem as condicdes favoravels {s&o musculos superficiais e de
grande importancia no movimento mastigatério) para a realizagdo do
exame eletromiografico utilizando eletrodos de superficie.

Os exames eletromiograficos foram realizados no Laboratéric
de Eletromiografia® do Departamento de Morfologia da Faculdade de
Odontologia de Piracicaba - UNICAMP, Foram utilizados 8 elefrodos de
superficie constituidos de Ag-AgCl {prata - cloreto de prata), de 0,25 cm
de digmetre {mini-eletrodos), do tipe Beckman e um elefrodo “terra”,
conectados a um eletromidgrafe modelo VIKING I, da NICOLET
BIOMEDICAL INSTRUMENTS, computadorizado de 8 canais. (Figura
35}

O registro dos sinais eletromiogréficos foi realizado seguindo-
se um protocolo de exame, onde cada voluntaria foi posicionada sentada
confortavelmente numa cadeira, com as méos sobre as coxas, 0s pas
apoiados no chdo, a cabeca ereta, os olhos fechados, objetivando

minimizar a interferéncia de estimulos externos { PANCHERZ, 1981;

% 0 Labaratorio de Eletromiografia é coordenado pelo Prof. Dr. Fauste Bérzin,
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WINNBERG & PANCHERZ, 1983; BOYD, 1987, WIDMALM &
ERICSSON, 1983 ¢ HOLMGREN, 198§ ).

Os eletrodes, apds receberem uma pequena porgdo de gel
eletrocondutor, foram posicionados com um afastamento inter-eletrodo
de 1cm sobre a pele previamente desengordurada com algodéo
embebido em uma soiucdo de alcool-éter ¢ fixados com fita Micropore —
3M. O eletrodo "terra” foi colocado no pulso esquerdo da voluntaria e
fixado com fita velcro.

Os sletrodos (exceto o ™erra’) foram fixados bilateraiments
numa configuragao bipolar, na regidc de maior massa muscular dos
musculos femporais (feixe anterior) e masseteres (feixe superficial)
dispostos longitudinalmente as fibras musculares. (Figura 33)

Cada canai do pré-amplificador continha trés entradas, sendo
duas ulilizadas para a conexdc dos elefrodos bipolares fixados no
musculo & uma entrada para o eletrodo ferra. Cada par de eletrodos foi
conectado a um canal do pre-amplificador do eletromisgrafo, sendo:

- Canal 2 - Musculo temporal esquerdo (2 eletrodos);

- (anal 4 - Mlsculo masséfer esquerdo (2 eletrodos),

- Canal 6 - Musculo temporal direito (2 eletrodos);

- (Canal 8 - Musculo masséter direito (2 eletrodos).

O experimentador forneceu instrugbes padronizadas para

todas as voluntérias, antes e durante a realizacfo do exame, associadas
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a utilizag@o de “feedback” corretivo, quando necessario, para a obtencao
dos movimentos desejados.

As voluntarias foram orientadas a assumirem 3 tipos de
situagles mandibuiares diferentes:

Situaco 1: Posigdo de REPOUSO MANDIBULAR (R) — A
voluntaria foi instruida a permanecer relaxada com o Plano de Camper
paralelo ao solp, dentes fora de oclusdo, e Iabios tocando-se
suavemente.

SituacBio 2 Mordida ISOTONICA BILATERAL (T) — A
voluntaria fol instruida a mastigar um rolete de algoddo, de cada lado
entre os dentes molares, por seis vezes.

Situacéio 3. Mordida ISOMETRICA BILATERAL (M) — A
voluniaria foi instruida a morder um rolete de algodao, de cada lado enire
0s dentes molares, com maxima intensidade.

Os potenciais elétricas registrados foram calibrados em uma
amplitude de 200 uV (duzentos microvoits) e em um tempo de 200 ms
{(duzentos milisegundos).

Os registros dos sinais elefromiograficos foram gravados em
disco flexivel de 33" (disquete) em linguagem ASC I, posteriormente
transformados em linguagem DOS através do programa SISDIN, e
sofreram alinhamenio temporal possibilitando a analise na Rede Neurai

Artificial.
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Aplicacao de Redes Neurais Artificiais

Nesta etapa os registros eletromicgraficos foram arranjados em
arquivos conforme o tipo de movimento realizado (Posicéic de REPOUSO
MANDIBULAR, Mordida ISOTONICA BILATERAL, e Mordida
ISOMETRICA BILATERAL), o musculo avaliado (Masséter e Temporal,
direito e esquerdo), e a volupiaria examinada {12 voluniarias),
correspondendo a um total de 144 arquivos.

Os registros eletromicgraficos foram analisados através de um
programa de Redes Neurais Artificiais, tipo Multi-Layer Perceptron’ com
frés camadas, modo supervisionado (os parametros ulilizados serdo
descritos mais adiante na fase de treinamento da rede), utilizando
algoritmo de retro-propragacéo { back-propagation }, com saidas binérias
{0 e 1), configurado conforme © numero de arquivos utilizados para o
treinamento, desenvolvido no Laboratério de Comunicagdes e Sinais” da
Faculdade de Engenharia Elétrica da Escola Folitecnica da Universidade
de Sdo Paulo. Este programa foi utilizado em um computador Pentium

(166 MHz), com 16 Mb de memdria RAM, processador Intel, em M3S-DOS.

° Copyright © Rational Systems, Inc. 1890 — 1991, Version 1.4.
* 3 Laboratério de ComunicagBes ¢ Sinais ¢ coordenado pelo Prof. Dr. Euvalde F. Cabral Jr.
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Fase de Treinamento

A fase de freinamento da Rede Neural foi realizada de duas

formas distintas: com arguivos de 3 voluntarias e com arquivos de 8

voluniarias, para cada um dos quatro musculos envolvidos, com ¢
obietivo de ireinar a Rede com amostras diferentes, Assim, obtivemos 8
arquivos de treinamerto {um para cada musculo) formados com os
registros dos arquivos de 3 e de 6 voluntdrias nas irés sifuacbes
musculares pré-determinadas.

Cada arquivo era formado por 900 nimeros {que ocupavam
uma linha cada), correspondentes aos picos dos sinais eletromiografices,
estruturados em uma Gnica coluna, onde montava-se ordenada e
seqiencialmente, cada uma das trés situacdes mandibulares (R, IT e IM)
para as voluntarias componentes daquele arquivo, isto é, posicio de
REPOUSO MANDIBULAR para as voluntarias 1, 2 & 3 (3 voluntérias) e
para as voluntarias 1, 2, 3, 4, 5 ¢ 6 (6 voluntarias); situacao de Mordida
ISOTONICA BILATERAL para as voluntarias 1, 2 e 3 (3 voluntarias) e
para as voluntérias 1, 2, 3, 4, § e 6 (6 voluntarias); e situacéo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL para as voluntarias 1, 2 e 3 (3 voluntarias) e
para as voluntarias 1, 2, 3, 4, 5 e 6 (6 voluntarias).

A primeira camada da Rede Neural Artificial (camada de
enirada} era constituida pelo nimero de neurbnios correspondentes ao

namero de linhas de cada arquivo, sendo 2700 linhas para arquivos com
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3 voluntarias (3 X 900 = 2700) e 5400 finhas para arquivos com 6
voluntarias (6 X 800 = 5400).

A segunda camada da Rede Neural (camada oculta), era
constituida pelo numero de neurbnios obtido do célculo da raiz quadrada
do numero de neurtnios da primeira camada, sendo 52 neurbnios
{(¥2700) para arquivos de 3 voluntdrias e 73 neurbnios (V5400) para
arquivos de 6 voluntarias.

A terceira camada (saida) era constituida de 2 neurdnios para
os arquivos com 3 e com B voluntarias, que correspondiam a saidas
binarias especificas de cada uma das 3 situagdes previstas:

~» saida 0 e 0 para REPOUSO MANDIBULAR,

- saida 0 e 1 para Mordida ISOTONICA BILATERAL,

- saida 1 e 1 para Mordida ISOMETRICA BILATERAL.

ApGs a8 montagem dos arquivos de treinamento, procedeu-se a
montagem das matrizes de pesos do programa de Redes Neurais
conforme os parametros pré-determinados, ja que a caracteristica da
Rede Neural Artificial era o modo supervisionado, descritos a seguir:

Para arguives com 3 voluntarias:

ni (numero de neurdnios de entrada} = 2700

nh {(numero de neurdnios ccultos) = 52

no (numero de neurdnios de saida) = 2

max (maior nimero aleatério gerado) = 0,00001

seed (numerg inicializador dos pesos situado entre O e ©
max} = 0,000002

R
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Para arauives com 6 voluntarias:

L 2R IR

ni = 5400
nh=73
no=2

- max = §,00001

seed = 0,000002

Em seguida iniciou-se o processo de ireinamento da programa

de Rede Neural, para o qual infroduzimos 08 seguintes parametros:

Para arquivos com 3 e 8 voluntarias;

—

—

P44

efa (momento da Rede, minimiza o erre total) = 0,00001
aipha (taxa de aprendizagem) = 0,0000001

inferagGes maximas (representa o numero de interagbes ou
relacdes estabelecidas enire os neurbnios das rede para
que se chegue ao melhor resultado ou ao resultado
esperado) = 15000

epsifon {ou erro médio guadratico, calculado a partir do
guadrade de cada erro, cujo valor € posteriormente
somado. Representa o valor numérico maximo permitide de
erro para a rede) = 40,0001

a (coeficiente da funcdo sigmoidal) = 4

b {coeficiente da fung&o sigmoidal) = 1
¢ {coeficiente da fungéo sigmoidai} = 2
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Fase de Testes

Os arquivos da fase de teste eram formados do mesmo modo
que 0s arquivos de treinamento. entretanto diferenciavam-se por terem
origem nos dados das voluntarias gue ndo haviam sido utilizadas no
freinamento.

Assim, para © ireinamento realizado com os dados das
voluntarias 1, 2 e 3, os arquivos de testes foram formados com dados das
voluntarias 4, 5, €, 7, 8, 9, 10, 11 e 12 (9 voluntarias).

Para o treinamento realizado com os dadoes das voluntarias 1,
2,3, 4, 5 e 8, os arquivos de testes foram formados com dados das
yoluntarias 7, 8, 8, 10, 11 e 12 (6 voluntarias).

(Os arquivos de testes de cada voluntaria acima descritos foram
moniados ainda para cada musculo {(masséter ¢ temporal) e para cada
situacdo (REPCUSO MANDIBULAR, Mordida ISOTONICA BILATERAL e
Mordida ISOMETRICA BILATERAL), fotalizande 108 testes para ©
treinamento com 3 voluntarias e 72 testes para o freinamento com 6

voluntarias.
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RESULTADOS

Os resuitados apresentados no texto scb a forma de tabelas,
tem o objetivo de facilifar a comprsens@o do Isitor. Os graficos
correspondentes as {abelas, enconiram-se no final do trabaiho { Figuras 1
a32).

Para uma avaliagdo mais precisa dos valores dos neurdnios de
saida da Rede Neural, tanto duranie a fase de Treinamento como na fase
de Teste, foi necessario padronizar uma escala capaz de permitir que
valores muits reduzidos, como os obtidos pela rede, pudessem ser
compativeis com o maior valor da saida binaria ( 1 ), podendo entde
serem analisados e visualizadog graficamente. Assim, estabeleceu-se
uma escala decimal com valores que variavam de 0 (menor valor) a 0,1
{maior valor), ajustados as saidas binarias { e 1. Os valores das saidas
bindrias superiores & 0,1 foram representados no grafico até o valor

méaximo da escala adotada ( ou seja 0,1 ).
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Fase de Treinamento

Na etapa de treinamento, estabeleceu-se que saidas bindrias
especificas { ou alvos ), corresponderiam a movimentos especificos, isto
&, os alvos para g Posigdo de REPOUSO MANDIBULAR (R), seriam O e
0, para a Mordida ISOTONICA BILATERAL {(IT) seriam 0 e 1, e para a
Mordida ISOMETRICA BILATERAL (IM}, seriam 1 e 1. Todavia, tais
numeros indicam sua relac@o com o alve e ndo um valor numeérico
aspecifico, visto que 08 valores numéricos obtidos s80 cerrespondentes a

estas saidas binarias que s&0 numeros inseparaveis.

Passaremos agora a descrever 0s valores obtidos nas saidas
dos ireinamentos para 3 e € voluntdrias, em todos o0s muscujos
envolvidos neste estudo, e cujos valores deveriam ser ¢ mais proximo do

alvo pré-gstabelecido.
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Os valores das saidas do treinamento, cujo alvo era 0 & 0, para

a posicao de REPOUSO MANDIBULAR com 3 voluntdrias, com 6
voluntérias, e os valores médios obtidos na etapa deste treinamento,

{Figura 1), foram:

Tabela 1. Valores das saidas da stapa de treinamento para a posicéo de
Repouso Mandibular com 3 e 6 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — 3 voluntérias

MUSCULO SAIDA 0 SAIDA O
masseéter direito 0,000003 0,000019
masséter esquerdo 0,0G0001 0,000003
temporal direito 0,0000C0 0,000002
temporal esquerdo 0,000001 0,000003

REPOUSO MANDIBULAR — 6 voluntérias

masséter dirgito 0,000001 (,000004
massster esquerdo 0,000020 0,0000006
temporat direito 0,000002 0,000010
temporal esquerdo | 0,000000 - (,000001
REPOUSO MANDIBULAR — Média
3 voluntarias 0,0000012 0,0000067
6 voluntarias 0,0000012 0,0000052
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Na situagdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL os valores
das saidas do ireinamento, cujo alvo era 0 & 1, utilizando-se 3

voluntarias, 8 voluntérias, e os valores médios obtidos na etapa deste

treinamento, {Figura 2), foram:

Tabela 2: Valores das saidas da etapa de treinamento para a situagdo
de Mordida |sotdnica Bilateral com 3 € 6 voluntarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — 3 Voluntarias

MUSCULO SAIDA 0 SAIDA 1
masséter direito 0.01033 0,98873
masséter esquerdo 0,00951 0,98812
temporal direito 0,00866 0,98713
temporal esquerdo 0,00802 0,98644

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — 6 Voluntarias
masséter direito 0,0102 0,98886
masséter esquerdo 0,00042 £,98798
temporal direfo 0.01031 0,98%03
temporal esquerdo 0,01027 0,98897

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — Média
3 voluntarias 0,00913 0,987605
& voluntarias 0,01005 (,98871
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Na situaciio de Mordida ISOMETRICA BILATERAL os valores
das saidas do freinamento, cujo alvo era 1 e 1, utilizando-se 3

voluntérias, 8 voiuntarias, e os valores médios obtidos na etapa deste

treinamento, {Figura 3), foram:

Tabela 3: Valores das saidas da elapa de freinamento para a situacéo
de Mordida Isométrica Bilateral com 3 e § voluntérias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — 3 Voluntarias

MUSCULO SAIDA 1 SAIDA 1
masseater direito (,985044 1,011827
masséter esquerdo 0,985382 1,012413
temporal direito 0,986613 1,013411
temporal esquerdo (0,887485 1,013965

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL. — 8 Voluntarias

masseter direifo 0,884625 1,011629

masséter esquerdo 0.885575 1,012588

temporal direito 0,084471 1,011465

temporal esquerdo 0,984499 1,011295
MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — Média

3 voluniarias 0,886131 1,012929

6 voluntarias 0,884792 1,011784
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Descreveremos a seguir os valores obtidos nas saidas dos

testes da Rede Neural para 9 e € voluntarias, para todos os musculos

envoividos neste estude (masséter direito, masséter esquerdo, temporal

direito, temporal esquerdc), ressaltando que os alvos dos testes

correspondiam a0s valores das saidas cohtidos na fase de treinamento, ja

que o objetivo foi verificar a aprendizagem da Rede Neural.

Qs valores das saidas dos testes da Rede para o musculo

MASSETER DIREITO na posicic de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 9 voluntanias, {Figura 4), foram;

Tabela 4: Valores das saidas da etapa de tesles para a posicdo de

Repousc Mandibular, do musculo Masséter Direito, com 9 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — MASSETER DIREITO

AMOSTRA - 9 voluntarias SAIDA O SAIDA O
sujeito 4 0,016 0,028
sujeito 5 0,003 0,008
sujeito & 0,004 0,007
sujeito 7 0,602 0,005
sujeito 8 0,006 0,014
syujeito 9 0,014 0,017
sujeito 10 0,001 0,007
sujeito 11 0,005 0,012
sueito 12 0,002 0,004
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Qs valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER DIREITO na situacdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL,

utitizando-se 8 voluntarias, {(Figura 8), foram:

Tabela 5. Valores das saidas da etapa de testes para a situagdo de
Mordida Isotbnica Bilateral, do musculc Masséter Direito, com 8
voluntarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — MASSETER DIREITO

AMOSTRA — 9 voluntarias | SAIDA 0 SAIDA 1
sujeito 4 0,051 0,085
sueito 5 0,087 0,027
sujeito 6 0,107 0,081
sujeito 7 0,271 0,361
sujeito 8 0,071 0,543
sujeito 9 0,137 0,111
sujelto 10 0016 0,004
sujeito 11 0,034 0,15
sujeito 12 0,069 0,147
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo

MASSETER DIREITO na situacdo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL,

utilizando-se 8 voluntarias, (Figura 8), foram:

Tabela 6. Valores das saidas da eiapa de testes para a situacdo de
Mordida Isométrica Bilateral, do musculo Masséter Direito, com 8

voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MASSETER DIREITO

AMOSTRA — 9 voluntérias SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 4 0,069 0,293
sujeito 5 0,399 0,801
sujeito 8 0,152 0,122
sujeitc 7 0,686 0,534
sujeito 8 0,378 0,79
sujeito S 0,275 0,445
sujeito 10 0,74 0,776
sujeito 11 0,389 0,448
sujeito 12 0,127 0,162
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Os valores dag saidas dos testes da Rede para o muscuio

MASSETER ESQUERDO na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 9 voluntarias, (Figura 7), foram;

Tabela 7: Valores das saidas da etapa de tesies para a posicdo de
Repouso Mandibuiar, do masculo Masséter Esquerdo, com 8 voluniarias.

REPOUSO MANDIBULAR — MASSETER ESQUERDO

AMOSTRA — 9 voluntarias SAIDA D SAIDA O

sujeito 4 0,001 0,004
sujeito 5 0,012 0,026
sujeito 6 0,003 0,005
suieito 7 0,005 0,603
sujeito 8 0,012 0, 012
sujeito 9 0,001 0,004
suieito 10 0,004 0,01

sujeito 11 0,001 0,005
sujeito 12 0,005 0,007
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o muscuio
MASSETER ESQUERDO na situacdo de Mordida ISOTONICA

BILATERAL, utilizando-se 9 voluntarias, (Figura 8), foram:

Tabela 8: Valores das saidas da etapa de testes para a situagdo de
Mordida Isotdnica Bilateral, do musculc Masséter Esquerdo, com 9
voluntarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — MASSETER ESQUERDO

AMOSTRA — 8 voluntarias SAIDA U SAIDA 1
sujeiio 4 0,018 0,001
sujeito 5 0,055 0124
sujeito 6 0,028 0,038
sujeito 7 0,033 3,036
sujeito 8 0,146 0,047
sujeito 9 0,042 8,045
sujeito 10 0,012 6,027
sujelto 11 0,002 0,033
sujeito 12 0,059 0,024
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o mulsculo
MASSETER ESQUERDO na situagdc de Mordida ISOMETRICA

BILATERAL, utiizando-se 9 voluntarias, {(Figura 9), foram:

Tabela 9: Valores das saidas da etapa de testes para a situacéo de
Mordida Isométrica Bilateral, do musculo Masséter Esguerdo, com 9
voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MASSETER ESQUERDO

AMOSTRA — 9 voluntérias SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 4 0,048 0,037
sujeito 5 0,273 0,213
sujeito 6 0,108 0,143
syjeito 7 0,138 0,291
sujeito 8 0,385 0178
sujeito 9 0,011 0,077
sujeito 10 0.311 0,539
sujeito 11 0, 426 0,361
sujeito 12 0,088 0,234
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL DIREITO na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR,

utifizando-se 9 voluntéarias, {Figura 10), foram:

Tabela 10: Valores das saidas da etapa de testes para a posigdo de
Repouso Mandibular, do musculo Temporal Direito, com 9 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — 9 voluntarias SAIDA 0 SAIDA 0
sujeito 4 0.000 0,000
sujeito 5 0,003 0,005
sujeiio 6 5,002 0,005
sujeito 7 0,0002 0,003
sujeito 8 0,004 | 0,004
sujeito 9 0,003 0,008
sujeito 10 0,003 ! 0,006
sujeito 11 0,004 0,007
sujeito 12 0,003 0,007
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL DIREITO na situagdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL,

utilizando-se 9 voluntarias, (Figura 11), foram:

Tabela 11: Valores das saidas da etapa de testes para a situacgéo de
Mordida Isotbnica Bilateral, do musculo Temporal Direite, com §
voluntéarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — 9 voluntarias SAIDAO |  SAIDAT
sujeito 4 0,023 G,1 14
sujeito 5 0,021 0,045
sujeito 8 0,108 0,089
sujeito 7 03,122 0,125
sujeite 8 0,240 0,649
sujeito 9 0,088 0,041
sujeito 10 0,100 0,013
sujeito 11 (0,008 0,012
suieito 12 0,133 0,169
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Os valores das saidas dos tesies da Rede para o muscuio
TEMPORAL DIREITO na situagio de Mordida ISOMETRICA BILATERAL,

utilizando-se 9 voluntarias, (Figura 12), foram:

Tabela 12: Valores das saidas da etapa de tesies para a situacdo de
Mordida Isometrica Bilateral, do musculo Temporal Direito, com 9
voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — g voluntérias | SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 4 0,142 0,172
sujeito 5 0,042 0,146
sujelio 6 0,169 0,100
sujeito 7 0,058 0,275
sujeito 8 | 0.171 0,390
sujeito 9 0,328 0,340
sujeito 10 0,325 0,670
sujeito 11 0,056 0,211
sujeito 12 0,174 0,027
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL ESQUERDQ na posigdc de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 9 voiuntarias, {(Figura 13), foram:

Tabela 13: Valores das saidas da elapa de testes para a posigdo de
Repouse Mandibular, do musculo Temporal Esquerdo, com 9 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — TEMPORAL ESQUERDO

7

AMOSTRA — 8 voluntérias SAIDA O SAIDA 0
sujeito 4 0,012 0,010
sujeito 5 8,002 0,604 )
sujeito 6 0,001 0,003
sujeito 7 0,001 0,002
sujeito 8 0,003 f),002
sujeito 9 0,004 0,007
sujeito 10 0,005 0,005
sujeito 11 0,002 0,005
suieito 12 0,003 0,009
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL ESQUERDO na situacdo de Mordida ISOTONICA

BILATERAL, utilizando-se 9 voluntarias, (Figura 14), foram:

Tabela 4: Valores das saidas da etapa de testes para a situacdo de

Mordida Isotdnica Bilateral, do musculo Temporal Esquerdo, com 9
voluntarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — TEMPORAL ESQUERDO

AMOSTRA — g voluntarias SAIDA O SAIDA 1
sujeito 4 0,013 | 0,029
sujeito 5 0,083 0,148
sujeito 6 0,156 | 0,206
sujeito 7 0,073 0,030
sujeito 8 0182 0,150
sujeito 9 0,004 0,148
sujeito 10 0,092 * 0,101
sujeito 11 0,031 { 0,062
sujeita 12 0,208 0,289
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL ESQUERDO na situagdo de Mordida ISOMETRICA

BILATERAL, utilizando-se 9 voluntérias, {Figura 15}, foram:

Tabela 15: Valores das saidas da etapa de testes para situacdo de
Mordida Isométrica Bilaieral, do musculo Temporal Esquerdo, com 9
voluntarias,

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — TEMPORAL ESQUERDO

AMOSTRA - 9 voluntérias * SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 4 0,171 0,102
sujeito 5 0,001 0,133
sujeito 6 0,190 0,395
sujeito 7 0,872 0,588
sujeito 8 0.256 0,291
sujeito 9 0,096 0,202
sujeito 10 0,523 0.867
suieito 11 0,406 0,880
sujeito 12 0,041 0,202

Foram calculados também os valores medios das saidas dos
testes da Rede com § voluntarias na posicdo de REPQUSQO

MANDIBULAR, situagdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL e situacdo
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de Mordida ISOMETRICA BILATERAL para os masculos temporal e
masséter direito e esquerdo.

Os valores médios das saidas dos {estes obtidos na posigéo
de REPOUSO MANDIBULAR, MORDIDA ISOTONICA BILATERAL ¢

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL, (Figura 16), foram:

Tabela 16: Vajores médios das saidas da etapa de testes, com 9
voluntarias, para a posigéo de Repousc Mandibular, Mordida isotbnica

Bilateral e Mordida Isometrica Bilateral, para todos os  musculos
estudados.
REPOUSO MANDIBULAR — MEDIA

MUSCULO SAIDAQ SAIDA D
masséter direio 0.0050 0,0110
masseéter esguerdo 0,0048 0,0084
temporal direito 0,0026 0,0046
temporal esquerdo 02,0038 0,0052

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — MEDIA

MUSCULO SAIDA 0 SAIDA 1
masséter direito 0.0036 08,1754
masseter esquerdo 0,00438 0.0417
temporal direito 5 0.0945 0,1285
termporal esquerdo 00,0013 0,129

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MEDIA

MUSCULO SAIDA 1 SAIDA 1
masseter direito 0,3572 03,4857
masséter esquerdo 0,1986 00,2303
temporal direito 0.1627 0,259
temporal esguerdo 0,2506 0,4066
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A sequir passaremos a descrever os valores obtidos nas

saidas dos testes da Rede Neural para os misculos masséter e temporal,

direito e esquerdo utilizando-se 6 voluntdrias.

Os valores das saidas dos testes da Rede para o muscuio

MASSETER DIREITO na posigdc de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se € veluntarias, {(Figura 17), foram:

Tabela 17: Valores das saidas da etapa de testes para posicdo de
Repouso Mandibutar, do musculo Masséter Direito, com 6 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — MASSETER DIREITQ

AMOSTRA — 5 voluntarias SAIDA O SAIDA O
sujeito 7 0,003 0,004
sujeito 8 0,003 0,005
sujeito 9 0,000 0,011
sujeito 10 0,060 (0,003
sujeito 11 0,002 0,007
sujeito 12 0,001 0,004
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER DIREITO na situagédo de Mordida ISOTONICA BILATERAL

utilizando-se 6 voluntarias, (Figura 18), foram:

Tabela 18: Valores das saidas da etapa de testes para sifuagéo de
Mordida Isotdnica Bilareral, do musculo Masseter Direito, com 6
voluntarias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — MASSETER DIREITO

AMOSTRA — 6 voluntérias SAIDAO | SAIDA1
sujeito 7 0,239 0,296
sujeito 8 0,017 0,124
sujeito 9 (0,068 0,273
sujeito 10 0,001 0,048
sujeito 11 0,017 | 0,102
sujeito 12 0,067 0,012
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Os vaiores das saidas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER DIREITO na situacio de Mordida ISOMETRICA BILATERAL

utitizando-ge 6 voluntarias, {Figura 19), foram:

Tabela 19: Valores das saidas da etapa de testes para situacdo de
Moardida Isométrica Bilateral, do mulsculo Masseter Direito, com 6
voluntdrias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MASSETER DIREITO

AMOSTRA — Bvoluntarias | SAIDA1 SAIDA 1
syjeito 7 0,148 (0,201
sujeito 8 0,543 0,474
sujeito 9 0,016 0,186
sujeito 10 ; 0,253 0,341
sujeito 11 0,019 0,302
sujeito 12 0,186 0,206
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Os valores das safdas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER ESQUERDO na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 6 voluntarias, (Figura 20), foram:

Tabela 20; Valores das saidas da etapa de testes para posig&o de
Repouso Mandibular, do musculo Masseter Esquerdo, com 6 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — MASSETER ESQUERDO

i

AMOSTRA — & voluntarias | SAIDAO SAIDA 0
sujeito 7 0,003 0,002
sujeito 8 0,006 0,011
sujeito 9 0,001 0,002
sujeito 10 0,002 0,007
sujeito 11 0,002 0,006
m sujeito 12 0,004 0,006
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER ESQUERDO na situacdo de Mordida ISOTONICA

BILATERAL, utilizando-se 6 voluntarias, {Figura 21), foram:

Tabela 21: Valores das saidas da etapa de testes para situacdo de
Mordida Isotdnica Bilateral, do musculo Masseéter Esquerdo, com &
voluntérias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — MASSETER ESQUERDO

AMOSTRA ~— 6 voluntarias SADAD | SAIDA1
sujeito 7 0,050 i 0,016
sujeito 8 0,150 0,135
sujeito 9 0123 0,008
sujeito 10 0.063 0,020
sujeito 11 0,032 0,023
sujeito 12 0,044 0,026
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
MASSETER ESQUERDO na situacdo de Mordida ISOMETRICA

BILATERAL, utilizando-se 8 voluntarias, (Figura 22), foram:

Tabela 22: Valores das saidas da etapa de testes para situagdo de
Mordida Isométrica Bilateral, do muscuic Masséter Esquerdo, com 6
voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MASSETER ESQUERDO

AMOSTRA — 6 voluntarias SAIDA 1 SAIDA 1
sujeifo 7 0,086 0,080
sujetio 8 0,012 0,038
sujeito 9 0,071 3 0,040
sujeito 10 g,101 0,071
sujeito 11 0,056 0,024
sujeito 12 0,065 0,224
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo

TEMPORAL DIREITO na posicc de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 6 voluntérias, {Figura 23), foram:

Tahela 23: Valores das saidas da etapa de testes para posicéo de
Repouso Mandibutar, do musculo Temporal Direito, com 8 voluntarias.

REPOUSO MANDIBULAR — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — 6 voluntarias %

SAIDA O SAIDA 0
sujeito 7 | 0,003 0,003
sujeito 8 | 0,004 0,004
sujeito @ 0,002 0,005
sujeito 10 0,002 0,004
sujeito 11 0,003 0,006
sujeito 12 0.003 0,006
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo

TEMPORAL DIREITO na situagéo de Mordida ISOTONICA BILATERAL,

utilizando-se 6 voluntarias, (Figura 24), foram:

Tabela 24: Valores das saidas da etapa de testes para situacdo de
Mordida Isotdnica Biateral, do muscuio Temporal Direito, com 6

voluntarias,

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — 6 voluntarias SAIDA O SAIDA 1
sujeito 7 0,007 0,143
suigito 8 0.078 0,426
sujetto 9 0,007 0,154
sujeito 10 0.076 0,037
sujeito 11 0.013 0,022
sujeito 12 0,145 0,010
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Os valores das saidas dos testes da Rede para o musculo
TEMPORAL DIREITO na situacéo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL,

utilizando-se 6 voluntarias, {(Figura 25), foram:

Tabela 25: Valores das saidas da etapa de testes para situacdo de
Mordida Isometrica Bilateral, do musculo Temporal Direito, com 8
voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — TEMPORAL DIREITO

AMOSTRA — 6 voluntarias SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 7 0,039 0,077
sujeito 8 0,549 0,535
sujeito 9 0,303 | 0,197
sujeito 10 0,217 0,350
sujeito 11 0,062 _ 0,043
sujeito 12 0,100 0,074
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Os valores das saidas dos festes da Rede para 0 muUsculo

TEMPORAL ESQUERDO na posigédo de REPOUSO MANDIBULAR,

utilizando-se 6 voluntarias, {Figura 28), foram:

Tabela 26: Valores das saidas da etapa de testes para posicdo de
Repouso Mandibular, do masculo Temporal Esquerds, com 6 voluntarias.

REPOUSQO MANDIBULAR — TEMPORAL ESQUERDO

AMOSTRA — 86 voluntérias SAIDA O SAIDA 0
sujeito 7 0,000 0,003
sujeito 8 0,002 0,000
sujeito 9 0,002 0,004
sujeito 10 0,004 0,004
sujeito 11 0,001 0,000
sujeito 12 0,000 0,004
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Os valores das saidas dos festes da Rede para o musculo
TEMPORAL ESQUERDQO na situacdo de Mordida I1SOTONICA

BILATERAL, utilizando-se 6 voluntarias, (Figura 27), foram:

Tabela 27: Valores das saidas da efapa de tesles para situacdo de
Mordida Isotdnica Bilateral, do musculo Temporal Esquerdo, com 6
voluntérias.

MORDIDA ISOTONICA BILATERAL — TEMPORAL ESQUERDO

AMOSTRA — 6 voluntérias SAIDA O | SAIDA 1
sujeito 7 0,037 0,192
sujeito 8 0,155 0,046
sujeito & ] 0,014 0,080
sujeito 10 0,104 0,011
sujeito 11 * 0,041 0,022
sujeito 12 ‘ 3,030 0074
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E finalmente, os valores das saidas dos testes da Rede para o
musculo TEMPORAL ESQUERDO, na situagéo de Mordida ISOMETRICA

BILATERAL., utilizando-se 6 voluntdrias, (Figura 28), foram:

Tahela 28: Valores das saidas da etapa de testes para situacio de
Mordida Isomeétrica Bilateral, do musculo Temporal Esquerdo, com 6
voluntarias.

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — TEMPORAL ESQUERDO

AMOSTRA — 6 voluntérias SAIDA 1 SAIDA 1
sujeito 7 0,223 0,141
sujeito 8 0,352 0,093
sujeitn 9 0,051 0,048
sujeito 10 0,496 | 0,837
sujeito 11 0,010 0,143
sujeito 12 0.011 | 0,430

Foram calculados também, os valores medios das saidas dos
testes da Rede Neural com 6 voluntdrias na posicdo de REPOUSO
MANDIBULAR, situag@o de Mordida ISOTONICA BILATERAL e situagéo
de Mordida ISOMETRICA BILATERAL para os musculos temporal e

masséter direito g esquerdo.
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0Os valcres medios das saidas dos testes da Rede Neural

obtidos na posicae de REPOUSO MANDIBULAR, MORDIDA ISOTONICA

BILATERAL e MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL, {Figura 28), foram:

Tabela 29: Valores médios das saidas da etapa de testes, com 6
voluntarias, para a posicdo de Repouso Mandibuiar, Mordida Isotdnica
Bilateral e Mordida Isométrica Bilateral, para todos os  muasculos

estudados.
REPOUSO MANDIBULAR — MEDIA

MUSCULO SAIDA 0 SAIDA 0

masseéter direito 0,0015 0,0059
masséter esquerdo 0,0030 00,0056
temporal direito 0,0028 0,0046
temporail esquerdo 00015 £,0025

MORDIDA 1ISOTONICA BILATERAL — MEDIA

. MUSCULO SAIDA D SAIDA 1
masséter direito 0,0681 00,1425

| masséter esquerdo 0,077C 0,0380
temporal direito 0,0545 30,1320
termporal esquerdo 0,0835 0,0708

MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL — MEDIA

MUSCULO SAIDA 1 SAIDA 1

masséter direito {,1938 0,2850

“ masséter esquerdo 0,0818 0,0813
temporatl direito 0,2116 02126
temporal esquerdo 0,0835 (,0708
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As porcentagens de acerto nos tesies da Rede Neural Artificial
realizados com 9 voluntdrias, (Figura 30), para a posicdo de REPOUSO
MANDIBULAR foi de 100 % para todos os musculos estudados. Na
situacéo de MORDIDA ISOTONICA BILATERAL o percentual foi de 22,2
% para os musculos masseéter direito e temporal esquerdo, 11,1 % para o
muscuio temporal direito, e ¢ musculo masseter esquerdo apresentou 0
% de acerto. Para a situagéo de MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL, o
percentual foi de 100 % para o musculo masséter direito, € 77,7 % para
os musculos masseter esquerdo, temporal direito ¢ temporal esquerdo,
conforme a tabela que se segus!

Tabela 30: Valores percentuais de acerto das saidas da etapa de testes,
com 9 voluntarias, para a posicdc de Repousc Mandibular, Mordida

{sotdnica Bilateral e Mordida Isométrica Bilateral, para todos os musculos
estudados.

MUSCULO | PORCENTAGEM DE ACERTO (n=9)
REPOUSO MANDIBULAR
masséter direito 100
masseter esquerdo 100
temporal direito 100
temporal esquerdo 100
MORDIDA ISOTONICA BILATERAL
masseter direito 22,2
massater esquerdo 0
temporal direito 11,1
temporal esquerdo 22,2
MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL,
masséter direito 100
masséter esquerdo 77,7
temporal direito 77,7
temporal esquerdo 777
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Na etapa de testes realizada com & voluntarias, (Figura 31),
os valores percentuais de acerto da Rede Neural Artificial, para a posicéo
de REPOUSO MANDIBULAR foram de 100 % para os mdscuios masséter
direito, masséter esquerdo, temporal direito e temporal esquerdo. Para a
situagdo de MORDIDA ISOTONICA BILATERAL, os valores percentuais
foram de 50 % para o muscuio temporal esquerdo, 33 % para 0 musculo
masséter direifo e temporal direito, e 0 % para o musculo masséter
esquerdo. Na situacdo de MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL, os
percentuais foram de 66,6 % para os musculos masséter direito e
temporat direito, @ 50 % para 08 myscuios masséter esquerdo e temporal
esquerdo, conforme a {abela gue se segue;

Tabela 31: Valores percentuais de acerio das saidas da etapa de testes,
com 6 voluntarias, para a posicdo de Repouso Mandibular, Mordida

Isotbnica Bilateral e Mordida Isométrica Bilateral, para todos os musculos
estudados.

MUSCULO | PORCENTAGEM DE ACERTO (n=8)
REPOUSO MANDIBULAR
masséter direito 100
masséter esquerdo 100
temporat direito 100
temporal esquerdo 100
MORDIDA ISOTONICA BILATERAL
masséter direito 33,3
masséter esquerdo 0
temporatl direito 33,3
temporal esquerdo 50
MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL
masseéter dirgito 66,6
masséter esquerdo 50
temporal direito £6,6
temporal esquerdo 50
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Quando comparados os testes de 9 voluntarias com os testes
de 6 voluntarias, (Figura 32), para a posicdo de REPQUSO
MANDIBULAR, os valores percentuais de acerto da Rede Neural foram
de 100% para os musculos masséter direito, masséfer esquerdo,
temporal direito e femporal esquerdo para ambos os testes. Na situacao
de Mordida ISOTONICA BILATERAL os percentuais de acerto da Rede
para testes com 8 _voluntarias foram: 33,3% para o muscuio masséter
direito e femporal direito, e 50% para o temporal esquerdo. Ja os testes
da Rede com 9 voluntarias apresentaram percentuais de 22,2% para o
masséter direito, 11,1% para o temporal direito e 22,2% para o fempora/
esquerdo. Para 0 musculo masséfer esquerdo 0s valores percentuais se
igualaram em 0% para 68 e 9 voluntdrias. Na situacdc de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL os valores percentuais dos testes da Rede
com 9 voluntarias foram: 100% para musculos masseéter direito, 77,7%
para o masséter esquerdo, 77,7% para o temporal direito, e 77,7% para o
temporal esquerdo. Os testes com 6 voluntarias apresentaram valores
percentuais de acerto da Rede de 66,6% para o musculo masséter
direito, 50% para o masseéter esquerdo, 66,6% para o femporal direito e

50% para o fernporal esquerdo, conforme a tabela que se segue:
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Tabela 32: Valores percentuais comparativos das saidas da etapa de
festes, com 9 e 6 voluntarias, para & posicdo de Repouso Mandibuiar,
Mordida Isotonica Bilaterat & Mordida Isométrica Bilateral, para todos os
muscuios estudados.

MUSCULO PORCENTAGEM DE ACERTO
@ voluntarias 6 voluntarias
REPOUSO MANDIBULAR
masseter direito 100 100
masséter esquerdo 100 100
temporal direito 100 100
temporal esquerdo 100 | 100
MORDIDA ISOTONICA BILATERAL
masseter direito 22,2 33,3
masséter esquerdo 0 0
temporal direito 11,1 33,3
temporal esquerdo 22,2 50
MORDIDA ISOMETRICA BILATERAL
masséter direito 1 100 66,6
masséter esquerdo 77,7 50
temporal direito 77,7 66,6
temporal esquerdo 77,7 50
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DISCUSSAQ

Os valores das saidas da Rede Neural, obtidos na etapa de
treinamento e na etapa de testes, foram considerados iguais & { quando
0s seus valores estavam enire G e 0,04389 e foram considerados iguais a
1 quando os valores estavam entre 0,05 e 0,10 ou maior que 0,10

0O treinamento da Rede Neural para a posicdo de REPOUSO
MANDIBULAR mosirou-se satisfaidria para as amostras de 3 ¢ 6
voluntarias para todos 0s musculos testados, pois 0s valores das saidas
dos treinamenios atingiram os alvos previstos. Observou-se que os
valores das saidas do freinamento da Rede, para ¢ musculo masséfer
direitc, com a amostra de 6 voluntarias (0,000001 ¢ 0,000003) foram
menores que os valores da amostra de 3 voluntarias {0,000003 e
0,000019), indicando um reconhecimente possiveimente melhor para a
amostra de 8 voluntarias.

Na fase de freinamento para as siuacdes de Mordida
ISOTONICA BHATERAL e Mordida ISOMETRICA BILATERAL, os
valores das saidas para os musculos masséler direito, massefer
esquerdo, temporal direito e esquerdo atingiram os alvos propostos para

o treinamento. Estes achados evidenciam a capacidade da Rede Neural
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em aprender ( discriminar ) cada um dos trés tipos de movimento
mastigatorios em 100% de acerto durante a fase de freinamento.
Na fase de testes, os valores médios das saidas, na posicao

de REPOUSO MANDIBULAR, com &_voluntdrias, apresentaram-se

adequados para todos os musculos estudados, uma vez gue estavam
dentro do intervalo O e 0,499, indicando que ¢ aprendizado da Rede foi
eficiente e satisfatorio.

Na situacdo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL, os valores
das saidas médias pertenciam ao intervaio 0,05 @ 0,10 para todos os
musculos  estudados, apresentando-se também  satisfatério. Os
perceniuais de acerto para esta situacdo mandibular foram elevados para
9 voluntdrias, mas ndo atingiram valores de acerto em 100%, e
mostraram-se menores quando foram testados 6 voluntarias. Tais
resuitados podem estar relacionados aos diferentes padrdes de atividade
muscular, uma vez gque a atividade elétrica dos musculos temporais e
masséleres estdo associadas com as diferentes posicdes dentais tanio
na mastigacdo como na situagdo de mordida  isometrica
{ THROCKMORTON, 1990 ). Desta forma, torna-se indispensavel gue
seja seguido rigorosamente um protocolo padréo durante os registros
eletromiograficos, inclusive ajustando-se o posicionamento dentai duranie

as situacdes isométricas e isotdnicas.
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Na situacdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL, os valores
das saidas medias dos testes da Rede Neural foram considerados
insatisfatorios porgue n&o atingiram o intervalo previsto.

Considerando as saidas medias dos testes utilizando-se 9
voluntarias, observou-se que a Rede apresentou aprendizado satisfatorio
para a Posicdo de REPOUSC MANDIBULAR, indicande que n&o houve
influéncia do numero de voluntarias da amostra no aprendizado da Rede.
Na situacdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL, apesar do aumento da
amostra, também ndo ocorreu melhora no aprendizado da Rede, em
relacé&o ao reconhecimentc da atividade eletrica caracteristica desta
situagdo mandibular. Tais resultados estdo sem duvida relacionados a
amestragem reduzida, que nfo permitiu a Rede aprender padrbes
individuais de atividade muscular { AHLGREN, 1985; AHLGREN, 1886 ).
Entretanto, para a situacio de Mordida ISOMETRICA BILATERAL, cujos
resuitados foram semethantes para ambas as amostras, observou-se que
¢ resultado obtido para o musculo masseéfer esquerdo com a amostra de
& voluntarias, apresentou valores das saidas dos testes insatisfatorios.

Considerando o muscuio masséter direito, massetfer esquerdo,
temporal direito e femporal esquerde, na posicdo de REPOUSO
MANDIBULAR, os valores das saidas médias dos testes da Rede foram
satisfatorios tanto para 9 como para 6 voluntarias.

Os valores das saidas dos testes da Rede na situagdo de

Mordida 1SOTONICA BILATERAL utilizando-se g voluntdrias para o
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muscuio masséter direito, foram em sua maiorig insatisfatorios. Apenas
0s voluntarias 9 e 11 apresentaram dados cujos valores das saidas dos
testes foram adequados ao intervalo previsto. A Rede apresentou maior
reconhecimento do musculo masséfer direito em relacdo ac musculo
masseter esquerdo, uma vez que 0$ valores das saidas dos testes foram
insatisfatérios para todos os voluntarias. Para o musculo femporal direito
a Rede também apresentou-se  insatisfatdria, viste que apenas para a
voluntaria 4 os valores das saidas dos testes foram satisfatérios. Para o
myusculo femporal esquerdo apenas o suieito 9 apresentou valores
satisfatorios. Desta forma, para os musculos femporal direifo e esquerdo,
apenas 1 dos 9 voluntarias testados apresentaram valores adequados de
saida dos testes.

A Rede apresentou aprendizagem insatisfatoria para a maioria
dos voluntarias quando considercu-se ¢ musculo masséter direifo na
situacao de Mordida ISOTONICA BILATERAL, com 6 voluntarias, exceto
para os voluntarias 8 e 11, cujos valores das saidas dos estes atingiram
os valores esperados. Quando considercu-se © musculo masséfer
esquerdo, a aprendizagem da Rede piorou em equivaléncia com os
resultados das saidas dos testes realizados para 9 voluntarias.

Para o musculo temporal dirsito os resultados também foram
insatisfatdrios para a maioria dos voluntarias, exceto para as voluntarias
7 & 9 Comparativamente zo teste reslizado com © voluntarias, a

aprendizagem da Rede foi meihor, pois duas voiuntérias apresentaram
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saidas dos testes equivalenies com o freinamento, e nos testes
reglizados com @ voluntarias apenas uma das voluntarias obteve valor
das saidas dos testes correspondentes agueles do treinamento.

A Rede apresentou melhora na sua aprendizagem para o
musculo femporal esquerdo com amosira de 6 voluniérias.

Os valores das saidas dos testes para a situacdo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL do musculo masséter direito quando utilizou-
se § voluntarias, foi satisfatoria para todos os voluntarias, e cujos valores
obtidos das saidas dos testes pertenciam ac intervalo previsto, Todavia,
quando utilizou-se 6 voluntarias, o desempenho da Rede piorou, pois
para as voluntarias ¢ e 11 os valores das saidas dos testes foram
considerados insatisfatorios.

Considerande ¢ mdsculc masséter esquerdo, no teste
reafizado com 9 voluntarias, o©s valores das saidas dos testes foram
insatisfatérios parg duas das 9 voluntarias. O desempenho da Rede
também piorou para 0 musculo masséter esquerdo quando utilizou-se 6
voluntarias, pois irés das 6 voluntarias testadas obtiveram resuliados
insatisfatorios.

Quando utilizou-se 9 voluniarias na situacdo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL para o musculo temporal direito, observou-se
que os resuitados das saidas dos tesies atingiram valores aproximados
ap do treinamento para a maicria das voluntarias, exceto para as

voluntarias 5 e 7. A aprendizagem da Rede em relag&o ao musculo
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temporal esquerdo utilizando-se 8 voluntérias foi semelhante, visto que
também os valores das saidas dos testes foram satisfatérios exceto para
as voluntarias 7 e 11.

Para o muscuic temporal esquerdo na sifuagdo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL, o desempenho da Rede foi insatisfatorio para
2 das 9 voluntarias testadas. Todavia, quando utilizou-se 6 voluntarias,
houve gqueda na aprendizagem da Rede em 3 das 6 voluntarias testados.

(Os vaiores percentuais oblidos nos testes da Rede Neural, nas
amosiras de 6 e 9 voluntarias, para a Posigdo de REPOUSQO
MANDIBULAR foi de 100% para fodos os musculos testados. 1sso
representa 100% de reconhecimenio dos dados apresentados & Rede,
indicando que a aprendizagem foi positiva.

Na situagdc de Mordida ISOMETRICA BILATERAL, com
amostra de 9 voluniérias {amostra maior), ocorrey um aumento
percentual de 27,7% no reconhecimento do musculc masseéter esquerdo
e temporal esquerdo; 11,1% no reconhecimentc do musculo temporal
direilto e 33,4% no reconhecimento do musculo masséter direito,
sugerindo que o aumento da amostira, que significa o fornecimento de
maiores varidveis da atividade elefromiografica normal nesta situagéo
mandibular, permitiu & Rede Neural methor capacidade de generalizago.

Para a situacdo de Mordida ISOTONICA BILATERAL
observou-se 0 conirario, isto & ocorrey um aumento percentual no

reconhecimento da atividade muscular guando utllizou-se amostra de &
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voluntarias (amostra menor). Assim, o muscuio temporal direito teve um
aumento percentual de 222%, o femporal esquerdoc de 278%, o
masseter direfto teve um aumento percentual de 11.1% no
reconhecimento e o musculo masséter esquerdo permanecey com 0%
de reconhecimento. Estas variagBes percentuais podem estar
refacionadas a uma possivel representatividade maior da atividade
{sinal) eletromiografica destas voluntérias, e que para a Rede implica
também em maior capacidade de generalizacdo, mesmo em uma amostra
menor. Neste sentido, o aumento da amostragem significa também
aumnentc das variaveis fisiologicas individuais normais do  sinal
eletromiogréfico { AHLGREN, 1985; AHLGREN 1986;
THROCKMORTON, 1990 ), que sdo necessarias a fim de que a Rede
Neural Artificial possa avaliar e aprender um maior conjunto
representativo destes sinais.

Alguns outros fatores como ¢ comprimento muscular, 0 grau e
o tipo de contragdo, 0 tipo de objelo mastigado, olhos abertos ou
fechados modelo e a localizacio dos eletrodos, entre outros fatores, tem
colaborado para que nenhuma relacéo definitiva possa ser estabelecida
no que se refere a amplitude do sinal mioelétrico, relacionado as
variagGes de carga cu peso muscular aplicado { SEPULVEDA, 1993 ).

A espessura da camada adiposa da peie { WINTER, 1994 ),

além das varidveis anatdmicas dos musculos { WIDMALM, 1985 ),
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também se constituem em variaveis que promovem alteracfes na

amplitude do sinal eletromiografico.

Assim, ja esta consagrada que a eletromiografia representa o
exame auxiliar mais importante no diagnostico de alteracdes da atividade
muscular, todavia ela requer rigoroso protocole padréo de registro para
que néo ocorram interferéncias. Além das varidveis ja conhecidas, como
o tipo e 0 modelo dos eletrodos, posicicnamento da cabeca, afastamento
inter-eletrodo e tipo de alimento mastigado, deve-se incluir também as
variaveis olhos abertos ou fechados ( PANCHERZ, 1981; WINNBERG &
PANCHERZ, 1983; BOYD, 1987, WIDMALM & ERICSON, 1983 e
HOLMGREN, 1985 } e o posicicnamento de.ntai especifico duranie a
situagdo de mordida isotbnica ou isoméirica ( THROCKMORTON, 1990 ).

Considerando estes fatores de envolvimento multipic nos
registros eletromiograficos, a implementacio de programas de Redes
Neurais Artificiais, tem a vantagem de processar og dados, produzindo
estatistica de analise e de comparatividade simultaneamente, apesar das
muitas  varidvels e interferéncias caracteristicas dos  sinais
gletromiogréficos. Desta forma, o objetivo de tais programas estd em
ampliar a validade e reprodutibilidade dos sinais, reduzindo ou limitando
as interferéncias que prejudicam a interpretagdo dos dados.

Os sistemas inteligentes de diagndstico computadorizado

como ¢ MUNIN — Muscle and Nerve Inference Network, o PC-KANDID e
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mais recentemenie © Programa Assistenie de Eletrodiagnéstico,
representam exemplos de grandes avancgos fecnoldgicos capazes de
relacionar a patologia com os achados eletromiogréficos, pois tem
permitido a andlise e aquisigdo de muitos parameiros eletrofisioldgicos
possiveis para o eletrodiagnéstico clinico ( JAMIESON, 1990 ).

A obtengdo e quantificacd0 do sinal eletromiografico nos
musculos normais e patologicos, em virtude do grau de informagdes que
podem produzir, caracleriza a eletromiografia como um exame de
diagndstico basico que associada aos programas inteligentes, constituem
valioso acréscimo no estudo da eletrofisiclogia muscular { PATTICHIS,

1995 ).
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CONCLUSOES

A utilizacdo das Redes Neurais Artificiais aplicadas, aos sinais
eletromiograficos da musculatura mastigatcria revelou que:

» A utilizacdo da Rede Neural Artificial permitiu caracterizar
as 3 situacBes mandibuiares estudadas, separando-as em grupos Cujos
padrbes de valores da atividade muscuiar permitiu definir a Posicéo de
REPOUSO MANDIBULAR, a situacdo de Mordida ISOTONICA
BILATERAL, e a situacéo de Mordida lSOMETRmA BILATERAL.

» A Posicdo de REPOUSO MANDIBULAR obteve o meihor
reconhecimento pela Rede MNeural Ariificial quande comparada a
Situacio de Mordida ISOTONICA BILATERAL e Mordida ISOMETRICA
BILATERAL. |

» As dificuidades de reconhecimento dos diferentes
miscuios, nas situagdes de Mordida ISOTONICA BILATERAL e Mordida
ISOMETRICA BILATERAL estéo provaveimente relacionadas as variadas
condices anatdmicas individuais, tipc de objeto mastigado dentre outros
envolvimentos, associados possivelmente a amostragem reduzida de

dados de voiuntarias.
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» A analise percentual comparativa dos testes realizados
com 9 e © voluntarias, mostrou-se satisfatoria com reconhecimento da
Posicdo de REPOUSO MANDIBULAR para ambos 0s grupos; na situagao
de Mordida ISOTONICA BILATERAL os valores percentuais foram
maiores para ¢ grupo de 6 voluntarias e na situacdo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL os valores percentuais foram maiores para o
grupo de 9 voluntarias.

» Assim, parece que um aumentc na amosira de dados
(voluntarias) poderd conduzir a uma maior diversidade de achados
gletromiogréficos que permitirdo 4 Rede Neural Artificial, melhor
capacidade de generalizac8o, aumentando o percentual de
aprendizagem nos testes de musculos individuais.

» Os sistemas inieligentes quando  aplicados a
eletromiografia da musculatura mastigatéria, parecem ter potencial
suficiente para serem utilizados como uma valiosa ferramenta alternativa
de reconhecimento, classificacdo e padronizagdo dos sinais
eletromiograficos.

> Com estas consideracfes, a aplicagdo do programa de
Rede Neural Artificial na analise eletromiografica de voluntarios
portadores de Desordens Craniomandibulares, € uma possibilidade de

prosseguimento deste trabaiho.






SAIDAS

Figura 1 : Grafico dos valores das saidas e das mé&dias dos treinamentos da Rede Neural -
MLP, com alvo O e O, para 3 e 6 voluntarias na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR dos
musculos masséter e temporal, direitc e esquerdo (MD, ME, TD, TE)
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Figura 2 : Grafico dos valores das saidas e das médias dos treinamentos da
Rede Neural - MLP, com alvo O e 1, para 3 e 6 voluntérias na situag@o de Mordida
ISOTONICA BILATERAL dos musculos masséter e temporal, direito e esquerdo

(MD, ME, TD, TE)
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Figura 3 : Gréafico dos valores das saidas e das médias dos treinamentos da
Rede Neural - MLP, com alvo 1 e 1, para 3 e 6 voluntérias na situagdo de Mordida
ISOMETRICA BILATERAL dos masculos masséter e temporal, direito e esquerdo
(MD, ME, TD, TE)
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Figura 4 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0 e O, para 9 voiuntarias, na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR do
musculo MASSETER DIREITO ( RMD)
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Figura 5 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,01 e 0,988 para 9 v?luntérias, na situagido de Mordida ISOTONICA
BILATERAL do musculo MASSETER DIREITO ( ITMD)
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Figura 6 : Gréfico dos valores das saldas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,985 e 1,011 para 9 voluntdrias, na situacéo de Mordida ISOMETRICA
BILATEAL do musculo MASSETER DIREITO ( iIMMD)
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Figura 7 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino O e O, para 9 voluntérias, na posicéo de REPOUSO MANDIBULAR do
masculo MASSETER ESQUERDO ( RME)
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Figura 8 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,009 e 0,988 para 9 voluntdrias, na situacdo de Mordida ISOTONICA

BILATERAL do musculo MASSETER ESQUERDO ( ITME )
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Figura 9 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,985 e 1,012 para 9 voluntarias, na situagdo de Mordida {ISOMETRICA
BILATERAL do musculo MASSETER ESQUERDO ( IMME)
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Figura 10 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0 e O, para 9 voluntérias, na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR do

musculo TEMPORAL DIREITO ( RTD)
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Figura 11 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,008 e 0,987 para 9 voluntarias, na situagdo de Mordida ISOTONICA
BILATERAL do masculo TEMPORAL DIREITO (ITTD)
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Figura 12 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,986 e 1,013 para 9 voluntarias, na situagdo de Mordida ISOMETRICA
BILATERAL do musculo TEMPORAL DIREITO { IMTD)
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Figura 13 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0 e O, para 9@ voluntarias, na posigdo de REPCUSO MANDIBULAR do

musculo TEMPORAL ESQUERDO { RTE )
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Figura 14 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com
treino 0,008 e 0,986 para 9 voluntdrias, na situacdo de Mordida ISOTONICA

BILATERAL do musculo TEMPORAL ESQUERDO ( ITTE )
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Figura 15 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - Ml:P, com
treino 0,987 ¢ 1,013 para 9 voluntarias, na situagdo de Mordida ISOMETRICA
BILATERAL do musculo TEMPORAL ESQUERDOC ( IMTE )
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Figura 16 : Grafico dos valores das saidas médias dos testes da Rede Neural -
MLP, com 9 voluntarias na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR, situagéo de
Mordida ISOTONICA BILATERAL e Mordida ISOMETRICA BILATERAL,
considerando os musculos estudados.
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Figura 17 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino G e
0, para 6 voluntarias, na posigo de REPOUSO MANDIBULAR do musculo MASSETER

DIREITO (RMD)
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Figura 18 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,01 e 0,888 para 6 voluntarias, na situagio de Mordida ISOTONICA BILATERAL do musculo
MASSETER DIREITO ( ITMD)
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Figura 19 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,984 e 1,011 para 6 voluntarias, na situagéo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL do

musculo MASSETER DIREITO ( IMMD)
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Figura 20 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, comireino O e
0, para B voluntarias, na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR do musculo MASSETER

ESQUERDO { RME )
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Figura 21 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,008 e 0,987 para 8 voluntarias, na situacéo de Mordida ISOTONICA BILATERAL do

musculo MASSETER ESQUERDO (ITME )
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Figura 22 : Gréafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,985 e 1,012 para 6 voluntdrias, na situagéo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL do

musculo MASSETER ESQUERDO ( IMME )
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Figura 23 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino O e
0, para 6 voluntarias, na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR do musculo TEMPORAL
DIREITO (RTD)
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Figura 24 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,01 e 0,989 para 6 voluntérias, na situacéo de Mordida ISOTONICA BILATERAL do muasculo

TEMPORAL DIREITO (ITTD )
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Figura 25 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede N'eurai - MLP, com treino
0,984 e 1,011 para 6 voluntérias, na situacéo de Mordida ISOMETRICA BILATERAL do
musculo TEMPORAL DIREITO (IMTD )
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SAIDAS

Figura 26 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino O e
0, para 6 voluntarias, na posicio de REPOUSO MANDIBULAR do musculo TEMPORAL

ESQUERDO (RTE)
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SAIDAS

Figura 27 : Gréfico dos valores das saidas dos testes da Rede Neural - MLP, com treino
0,01 e 0,988 para 6 voluntdrias, na situagio de Mordida ISOTONICA BILATERAL do
musculo TEMPORAL ESQUERDQ (ITTE )
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Figura 28 : Grafico dos valores das saidas dos testes da Rede N’aurai - MLP, com treino
0,984 ¢ 1,011 para 6 voluntérias, na situago de Mordida ISOMETRICA BILATERAL do

musculo TEMPORAL ESQUERDO ( IMTE )
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Figura 29 : Grafico dos valores das saldas médias dos testes da Rede Neural - MLP, com 6
voluntarias, na posigéo de REPOUSO MANDIBULAR, e Mordidas ISOTONICA BILATERAL e
ISOMETRICA BILATERAL dos musculos estudados
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PORCENTAGEM

Figura 30 : Grafico das porcentagens de acerto nos testes da Rede Neural - MLP, com 9
voluntérias, na posicéo de REPOUSO MANDIBULAR, e mordidas ISOTONICA BILATERAL e
ISOMETRICA BILATERAL dos musculos estudados
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PORCENTAGEM

Figura 31 : Gréfico das porcentagens de acerto nos testes da Rede Neural - MLP, com 6
voluntarias, na posicdo de REPOUSO MANDIBULAR, e nas situacbes de Mordida
ISOTONICA BILATERAL e ISOMETRICA BILATERAL dos musculos estudados
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Figura 32 : Gréafico comparativo das porcentagens de acerto nos testes da Rede Neural -
MLP, com 8 e 6 voluntarias, na posigéo dq REPQOUSO MANDIBULAR, e nas situactes de
Mordida ISOTONICA BILATERAL e ISOMETRICA BILATERAL dos musculos estudados
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FIGURA 33

Fotografig da disposicdo dos eletrodos sobre 08 muscuios masséier e
temporal durante o exame eletromiografico { a } e eletrodos tipo Beckman
utilizados durante o exame sletromiografico (b ).
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Figura 34

Desenho esquematico de um modelo de Rede Neural Artificial com n
entradas e duas saidas.
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Figura 35

Eletromitgrafo modelo Viking il - Nicolet, composto por um eletromidgrafo
computadorizado, impressora, € amplificador.

; S . Eletromidgrafo
| Ampiificador : computadonizado
| com 8 canals .
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SUMMARY

An electrical aclivity pattern for the masticatory muscle is
conirovertible, because the variability of record methods, different
electromyographic equipment, electrical and electromagnetic interference,
selection of electrodes and volunteers, to try for obtainment several
rasults, that become difficult establishment of real EMG data, able to
represent normal electrical activity,. The possibility of use an Ariificial
Neura! Network {ANN) in digital processing correspond an important
instrument to optimize this methodology. The aim of this study was o
investigate the possible existence of a pattern in muscular activity of
Temporalis and Masseter muscie in chinically normal volunteers by using
the digital processing of electromyographic signals ( Artificial Neural
Network ). We selected randomly 12 female voluntears, aging 17-21
years, with no signals and sympioms of craniomandibular diéorders. The
slectromyographic signals was obtained by surface Beeckman electrodes,
using Nicolet Electromyograph Viking I, All volunteers were instructed to
the obtainment three types of mandibular situation: Rest Mandibular
Pasition { R ), Bilaterai {sotonic Bite ( IT }, Bilateral isometric Bite { IM ).

The electromyograph was calibrated in 200 microvolts for amplitude and
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200 miliseconds for time. The eleciromyographic signals was stored in
flexible disc 33% in ASC |l language, transformated in DOS language by
SISDIN program and that temporal arrangement allowed the analysis in
Artificial Neural Network ( ANN ) program, type Multi-Layer Perceptron —
MLP { Copyright @ Rational Systems, In¢, 1990-1881, Version 1.4 ),
with three layers, in supervised learning, using back-propagation
algorithm, with dual exit. The analysis of electromiographic signais in ANN
was divided into 2 stages: training stage and test stage. The training of
ANN was realized with archives of 3 and 6 volunteers for each one of 4
muscles involved, and in the test stage we used the volunteers was not
submitted to the training stage. The results of training stage of ANN
showed that was reached the anticipated value for the 3 mandibular
situation studied for 3 and 6 volunteers. The result of the test stage
showed the capacity of ANN by recognize the 3 different types of
mandibular situation, with some degree of accuracy, and the Rest
Mandibular Position was the most distinguished of the others mandibular
situations, Apparently due muscie and anatomical variable, an increased
sampie would permit to ANN a bigger capacity of generalization ( learning
}, improving the recognition of muscies activities in the bilateral isotonic
and isometric bites situations. We conciuded that ANN will can be used
how an imporiant tool in study of electrical activity of muscle, as well as in

differential  diagnosis  of muscles  pathologies. However, the
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impilementation of the ANN in study of biomedical signals, reguire much
more investigation.
Key Words: Artificial Neural Network; Electromyographic Signals;

Masticatory Muscles.
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