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Titulo: comparacéo da solicitacdo muscular no exercicio de prancha
ventral realizado sobre uma superficie estavel e sobre uma superficie

instavel.

Introducdo: a realizacdo de exercicios abdominais em superficies
instaveis, é uma forma adicional ao tradicional método de treino de
forca abdominal realizada em superficies estaveis, com o objectivo de
se evidenciar o maior incremento da actividade muscular aliado a
uma maior dificuldade de realizacdo dos exercicios, imposta pela
instabilidade da superficie.

Objectivos: analisar os efeitos da bola na activacdo de musculos
flexores e extensores do tronco e analisar a resultante de forca
aplicada ao nivel dos apoios superiores e inferiores durante a
execucao do exercicio em prancha ventral.

Metodologia: trinta e cinco sujeitos voluntarios (20,86 + 2,53 anos)
realizaram o exercicio abdominal isométrico em prancha ventral sobre
uma superficie estavel e uma instavel. Foram recolhidos os dados
EMG e os dados de forca, durante 20 segundos, sendo estudados os
primeiros 5 e os Ultimos 5 segundos de execucéo.

Resultados: existiram diferencas significativas na actividade EMG
sobre a bola suiga para o recto abdominal (p<.05) e longissimus dorsi
(p<.05) quando comparados com a execu¢do do mesmo exercicio
sobre a superficie estavel.

Conclusfes: 0s nossos resultados sugerem que a prancha ventral
sobre a bola suica pode ser utilizada em programas de treino para o

fortalecimento dos musculos extensores e flexores do tronco.

Palavras chave: electromiografia, abdominais, prancha, ventral,

superficie, instavel.



Title: Comparison of muscular demand in prone bridge on labile and

stable surface.

Background: abdominal exercises on a labile surface are an
additional way compared to those on a stable surface. This permits to
amplify the training effects, and specifically challenge stability
mechanisms.

Objectives: To analyze the ball effects on trunk muscle activity and to
analyze resultant force during bridging stabilization exercise.

Methods: Thirty-five healthy subjects with a mean age of 20,86 + 2,53
volunteered to perform prone bridge exercise on and off a swiss ball,
electromyographic, and force data were collected, during 20 seconds.
We specifically evaluated the first and last 5 seconds of task.

Results: prone bridge on swiss ball significantly increased EMG
activity for: rectus abdominis (p<.05) and longissimus dorsi (p<.05)
compared to a stable surface.

Conclusion: Ours results suggested that prone brigde on swiss ball
could be performed in training programs to strengthen the extensors

and flexors trunk muscles.

Keywords: electromyography, abdominals, bridge, prone, surface,

swiss ball.
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A realizagdo de exercicios abdominais, em superficies instaveis, é
uma forma adicional aos tradicionais métodos de treino de forca
abdominal realizados em superficies estaveis. A utilizacdo deste tipo
de superficies tem o objectivo de se evidenciar 0 maior incremento da
actividade muscular aliado a uma maior dificuldade de realizacdo dos
exercicios, imposta pela instabilidade da superficie. Partimos do
pressuposto que o0s exercicios em prancha, em contracgdo
isométrica, realizados sobre a bola suica, permitem o
desenvolvimento do equilibrio dindmico, uma vez que & necessario
que o sujeito equilibre o corpo durante um movimento de uma forma

coordenada.

A electromiografia de superficie tem como finalidade a captacao da
actividade eléctrica gerada no musculo durante a sua contracgdo (De
Luca, 1997). Nesse sentido tem sido utilizada para avaliar a
contracgcdo dos musculos abdominais e dos musculos posteriores do
tronco durante diferentes tipos de exercicio e actividade (Lehman et
al., 2005; Behm et al., 2005; Whal & Behm, 2008; Stevens et al.,
2006; Shellenberg et al., 2007).

O musculo recto abdominal é o principal responséavel pela flexdo do
tronco e os musculos obliquos sdo agonistas principais na flexédo
lateral e rotacdo do tronco e auxiliares da flexdo do tronco além de
estarem envolvidos na estabilizacdo da bacia e do térax. Sao
diversos os exercicios abdominais realizados em superficies estaveis,
sendo a sua eficiencia comprovada através de estudos
electromiogréficos (McGill, 1998; Lehman & McGill, 2001; Nobre,
2002; Correia et al., 2003; Andersson et al., 1997; Juker et al., 1998;

Axler & McGill, 1997). Por outro lado, séo poucos os estudos sobre 0s
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exercicios abdominais realizados em superficies instaveis para
caracterizar a participacdo dos musculos abdominais. No entanto
encontram-se na literatura alguns estudos que estabeleceram essa

comparacao.

Hildenbrand & Noble (2004) verificaram que o exercicio de flexdo do
tronco executado no chdo proporcionava maior activacdo dos
musculos obliquos externos que o mesmo exercicio realizado sobre
uma bola suica, mas que esta superficie instavel proporcionava maior

activacdo dos musculos recto abdominal e recto femoral.

Lehman et al. (2006) verificaram maior activacdo dos musculos recto
abdominal e obliquo externo no push up com as méos sobre uma
superficie instavel (bola suica) comparada com a realizacdo do

mesmo exercicio numa superficie estavel (banco).

Whal & Behm (2008) verificaram maior activacdo da porcao inferior
do musculo recto abdominal, e do muasculo solear, durante o exercicio
em pé sobre uma bola suica (superficie considerada muito instavel) e
sobre a wooble board (superficie considerada moderadamente
instavel) comparado com a realizagdo do mesmo exercicio sobre uma
superficie estavel (chdo). De todas as superficies instaveis que
estudaram, bosu ball, wooble board e bola suica verificaram que o
uso de superficies moderadamente instaveis (bosu ball e wooble
board) néo é tao eficaz como o uso da bola suiga, provocando uma

menor activacdo muscular em sujeitos altamente treinados.

Vera-Garcia et al. (2000) verificaram que a superficie instavel (bola

suica) incrementou uma maior activagdo muscular, durante a
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execucao do exercicio abdominal curl-up, do que a realizacdo do

mesmo exercicio numa superficie estavel.

Apesar dos estudos previamente referidos verificamos uma caréncia
de estudos comparativos entre os dois tipos de superficie, que pode
ser justificada pela dificuldade em realizar os exercicios abdominais,
pela exigéncia de equilibrio e coordenacéo, neste tipo de superficies.
E mesmo atendendo aos estudos realizados, os resultados ndo séo
inequivocos demonstrando, do ponto de vista da activacdo muscular,
uma clara vantagem de um tipo de superficie em relagao a outro. Em
varios dos estudos que compararam a actividade dos musculos
abdominais em superficies estaveis e instaveis, os autores (Vera-
Garcia et al., 2000; Behm et al., 2002; Kenneth et al. 2004; Lehman et
al., 2005; Whal & Behm, 2008) sugeriram a continuidade de

pesquisas que abordem esta tematica.

A dificuldade em realizar exercicios sobre uma superficie instavel,
pela exigéncias de equilibrio, forca, coordenacdo (Behm et al., 2002)
e possivelmente de uma consciéncia corporal, aliada ao facto da
instabilidade provocada pela bola proporcionar o incremento da
activacdo muscular, da co-contraccdo e da estabilidade din&mica
(Vera-Garcia et. al., 2000), justifica a necessidade de tentar perceber
se estes factores sdo evidentes na execugao do exercicio abdominal

em prancha ventral.

No que concerne a escolha dos exercicios em contracgdo isométrica,
Stevens et al. (2006) referiram a importancia desta forma de
execucao, uma vez que o objectivo dos exercicios de estabilizacdo é

proteger as estruturas de ligagdo da coluna (vértebras) de
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microtraumatismos de repeticdo, dor recorrente ou alteracfes

degenerativas.

Independentemente das limitacdes atras referidas, para incrementar
os efeitos do treino no exercicio de prancha e, especificamente, os
mecanismos de mudanc¢a na estabilidade durante a execucdo de
exercicios, o uso de superficies instaveis, com recurso as bolas
suicas, foi aconselhada em alguns estudos (Stevens et al. 2006;
Lehman et al., 2005; Whal & Behm, 2008).

Neste sentido, esta investigacdo procura dar resposta ao seguinte
problema geral: avaliar se existem diferencas na intensidade de
activacdo dos musculos flexores e extensores do tronco durante a
execucado do exercicio abdominal em prancha ventral, em superficies

estaveis e instaveis.

A pertinéncia na escolha deste tipo de execugdo de exercicios
abdominais deve-se ao facto deste exercicio ostentar uma
representacao dos exercicios que visam mudancas e variacdes na
musculatura do tronco (core), segundo estudos sobre actividade
electromiogréfica dos musculos abdominais (Behm et al.,, 2002;
Hildenbrand & Noble 2004; Kenneth et al., 2004; Behm et al., 2005;
Lehaman, 2005; Marshall & Murphy, 2005), realizados em superficies
estaveis. Estes estudos indicaram que este exercicio potencia os
musculos da parede lateral do abdémen e minimiza a presséo

associada a coluna vertebral, durante a sua realizacao.



Assim, o objectivo geral do nosso trabalho foi comparar a solicitagdo
muscular ao nivel do tronco no exercicio de prancha ventral realizado

numa superficie estavel e numa superficie instavel.

Especificamente, pretendemos:

1. Analisar a intensidade de activacdo de musculos flexores e
extensores do tronco durante a execucao do exercicio de

prancha ventral, em superficies estaveis e instaveis.

2. Analisar a resultante de forca aplicada ao nivel dos apoios
superiores e inferiores durante a execucdo do exercicio de

prancha ventral, em superficies estaveis e instaveis.

Este problema foi colocado por querermos inovar tanto na area do
treino, percebendo as vantagens da utilizacao de superficies instaveis
na execugcdo de exercicios que desenvolvam a musculatura do
tronco, como na area da saude, percebendo as repercussdes que

podem existir na coluna quando se realizam este tipo de exercicios.

A ideia inicial era tentarmos obter também informacé&o sobre a coluna
lombar, razdo pela qual os dados cinematicos e do DXA foram
recolhidos, mas que nao foi possivel serem tratados os dados porque

excedia o possivel, em termos temporais para uma tese de mestrado.
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Neste capitulo pretendemos fundamentar a necessidade de
entendermos o que ja foi estudado, com recurso a electromiografia,
sobre a solicitacdo muscular em exercicios abdominais. Mais
especificamente, procurdmos analisar os estudos centrados na
influéncia do tipo de superficies sobre as quais esses exercicios sao
realizados, que influéncia a execugdo desses exercicios possa ter na
mobilidade de tronco e, de uma forma menos relevante no nosso
estudo, mas que consideramos importante pela opcao de termos
escolhido estudar o exercicio em prancha ventral, a influéncia que a
execucao dos exercicios abdominais possa ter na mobilidade do

tronco.

1. Andlise de estudos de EMG centrados na participa  ¢éo
muscular em exercicios abdominais, realizados sobre

superficies estaveis e instaveis

Vera-Garcia et al. (2000) estudaram a realizacdo de quatro condicdes
do exercicio abdominal curl-up (CU - tradicional curl-up executado
sobre uma superficie estavel, banco, no qual o sujeito se encontrava
deitado em decubito dorsal, com os joelhos e as pernas flectidas e
com ambos os pés apoiados no banco; CUBF — curl-up executado
sobre uma bola suica, em que o sujeito estava deitado em decubito
dorsal, com a parte superior do corpo sobre a bola suica, com os
joelhos e as pernas flectidas e com ambos o0s pés assentes no chéo;
CUBB - curl-up executado sobre uma bola suica, em que o sujeito
estava deitado em decubito dorsal, com a parte superior do corpo
sobre a bola suica, com os joelhos e as pernas flectidas e com os pés
assentes no banco; CUPT — curl-up executado sobre uma superficie
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instavel - wobble board -, deitado em decubito ventral, com a parte
superior do corpo sobre a prancha, com os joelhos e as pernas
flectidas e ambos os pés assentes no chdo), em trés superficies
diferentes (banco, bola suica e wobble board). Observaram que a
actividade muscular e a estabilizacao da coluna vertebral variavam de
acordo com a superficie em que o exercicio foi solicitado, sendo
maior a solicitagdo dos musculos da parede antero-lateral do
abdémen e maior a estabilizacdo da coluna vertebral na realizacéo do

exercicio em superficies instaveis (bola suica e wobble board).

A estabilizacdo da coluna lombar foi, neste estudo, controlada através
da filmagem do plano sagital dos sujeitos durante a execucdo de
cada tarefa do curl-up, confirmando assim, que a postura do tronco
permanecia constante entre as tarefas. Durante a execucédo do curl-
up nas superficies instaveis, o musculo recto abdominal e os
musculos obliquos externos (RA= 35%; OE= 10%) apresentaram
maior solicitagdo do que em superficies estaveis (RA= 21%; OE=
5%). Em todas as condi¢cbes que foram estudadas por estes autores,
0 exercicio curl-up proporcionou uma maior actividade do recto
abdominal do que dos mdusculos obliquos internos e externos.
Referiram ainda que os mdasculos obliquos internos, nas quatro
condicdes de exercicio, em superficies instaveis (OID-CUBF=
19,27%; OID-CUBB=17,11%; OID-CUPT= 16,14%; OIE-CUBF=
19,79%; OIE-CUBB=16,47%; OIE-CUPT=16,08%), apresentaram
uma maior activacdo do que os musculos obliquos externos (OED-
CUBF= 21,21%; OED-CUBB=9,24%; OED-CUPT= 7,37%; OEE-
CUBF= 19,75%; OEE-CUBB=11,28%; OEE-CUPT=9,12%). Na
execucao do curl-up sobre a superficie estavel a activacdo do
musculo recto abdominal foi de 21% da CVM e do musculo obliquo

externo foi de 5% da CVM. A realizacdo do exercicio sobre a
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superficie instavel (bola suiga) provocou um incremento na actividade
muscular, em particular, na activacdo do musculo recto abdominal
(35% da CVM) e do musculo obliquo externo (10% da CVM).

A partir dos valores de actividade muscular encontrados neste estudo
para o musculo recto abdominal (entre 20% a 55% da CVM), estes
exercicios parecem, segundo os autores, constituir estimulos que
favorecem o aumento da producdo de forca e a capacidade de
resisténcia do masculo, no sentido de aumentar a estabilidade de
todo o corpo sobre a superficie instavel (bola suica), reduzindo a
ameaca de queda desta superficie. Para os autores deste estudo, os
resultados observados para os musculos obliquos (a partir dos 5% a
20% da CVM), durante a realizacdo das tarefas do curl-up sobre as
superficies instaveis, sugeriram uma boa margem para assegurar
uma estabilidade suficiente a nivel da coluna, durante uma posicao
neutra. Todos estes resultados permitiram aos autores concluir que a
execucdo daquele exercicio realizado sobre superficies instaveis: (1)
proporcionou mudancgas, tanto na amplitude da actividade muscular
como na forma como os musculos co-activaram, permitindo maior
estabilidade da coluna e maior estabilidade em todo o corpo. (2)
proporcionou uma exigéncia muito maior sobre o sistema motor, que
pode ser desejavel para fases especificas num programa de
reabilitacdo desde que essa exigéncia seja toleravel a nivel dos
movimentos da coluna. Contudo, alertam que o uso da bola suica

pode causar uma grande solicitacdo de carga para a coluna.

Segundo Norris (1993), quando se pretendia fortalecer os muasculos
abdominais, tornava-se desaconselhavel a execucédo de exercicios

gue se caracterizavam por uma grande activacdo dos musculos
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flexores da coxa, uma vez que, numa situacdo de existir um
desequilibrio de forca entre os musculos abdominais e os musculos
flexores da coxa (por exemplo, musculos fortalecidos da coxa com
musculos pouco fortalecidos da parede antero lateral do abdémen),
podia desencadear-se uma anteversao da bacia, a qual podia alterar
ou acentuar a curvatura da regido lombar da coluna vertebral
(possivelmente originar uma lordose lombar). Marshall & Murphy
(2005) verificaram que existe incremento da actividade da
musculatura abdominal, quando o0s segmentos corporais estédo
uniformemente distribuidos sobre uma base instavel que sustenta o

sujeito.

Whal & Behm (2008) estudaram uma variedade de exercicios, entre
0S quais, posturais, em varias condi¢cdes de realizacao (solo, bosu
ball, dyna discs, wobble board e bola suica), monitorizando os
musculos solear, bicipede femoral, recto femoral, por¢éo inferior do
recto abdominal. Os exercicios executados em pé sobre as
superficies instaveis, foram comparados entre si, sendo encontradas
diferencas significativas entre a bola suica quando comparada com o
solo, dyna disc e bosu ball, para o musculo recto abdominal, porgao
inferior. Os resultados também permitiram aos autores verificar que
existiu um incremento na actividade electromiogréfica de todos os
musculos monitorizados, durante a realizagdo do exercicio em pé
sobre a bola suica. Neste sentido, Whal & Behm (2008) verificaram
que a instabilidade de uma superficie era dependente ou podia ser
manipulada alterando a extenséo da base de apoio (sugerindo que a
uma base de sustentacdo pequena, implica uma menor estabilidade)
sobre a superficie, alterando a distancia vertical ou horizontal da base

de sustentacdo, durante a execugdo de exercicios (sugeriram que
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bolas suicas de grande diametro, podiam ser menos estaveis,
especificamente neste estudo, em situacBes de exercicios estaticos,
uma vez que foi utilizado um exercicio postural e estatico, na posi¢cédo

de pé, sobre a bola suica).

2. Analise de estudos de EMG centrados em exercicio s

abdominais com a bola suica

Sherrington foi o fisioterapeuta que introduziu o uso das bolas para
fins terapéuticos e de reabilitagdo de individuos (Behm et al., 2002).
Fisioterapeutas, especialmente alemaes e suicos, foram os pioneiros
no uso da bola suica para o treino desportivo. Segundo Kenneth et al.
(2004) as bolas suicas sdo utilizadas como instrumentos para o
treino, fornecendo um contexto instavel para a producao de forca. Os
efeitos do treino neste tipo de superficie tém sido demonstrados com
o treino de forca abdominal. Quanto as condi¢des instaveis de
realizacdo, estes autores sugerem que a instabilidade provoca um
enorme stress em toda a musculatura do corpo. Esse stress é
essencial na ac¢do de obrigar o corpo a adaptar-se a um novo

estimulo.

Behm et al. (2005) realizaram um estudo sobre a actividade
electromiogréafica dos musculos do tronco em superficies instaveis,
analisando séries de exercicio para os musculos do core. Verificaram
gue a instabilidade da superficie gerou uma activagcdo maior da
porcao inferior do recto abdominal como estabilizador dos musculos
do tronco (em comparacdo com uma superficie estavel - banco).

Estes autores verificaram através dos resultados obtidos, que a
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execucdo de exercicios em superficies instaveis, realizados de uma
forma controlada, incrementa a actividade muscular. Sugeriram,
ainda, que a maior instabilidade da bola e do corpo humano,
provocava um maior stress no sistema neuromuscular, do que 0s
métodos tradicionalmente usados para o treino da forca (superficies
estaveis ou solo). Mencionaram vantagens do treino sobre uma
superficie instavel e que podiam basear-se na importancia das
adaptacdes neuromusculares e no incremento da for¢ca. Ganhos de
forca podiam ser atribuidos tanto pelo incremento da seccéo
transversa do muasculo como pela melhoria na coordenacédo
neuromuscular. Em suma, estes autores sugeriram que o uso da bola
suica incrementou uma grande activacdo dos musculos do core,
especificamente, durante a realizagdo do exercicio superman, esse

incremento foi muito elevado.

Alguns estudos (Behm et al.,, 2002; e Hildenbrand & Noble 2004)
referiram que os exercicios de estabilidade executados sobre a bola
suica, podem reduzir a producdo de forca maxima. Referiram ainda,
que a diminuicdo do equilibrio associado ao treino de resisténcia
sobre uma superficie instavel, podia potenciar uma maior participacao
dos membros (e ndo do core) para manter a estabilidade sobre essa
superficie. Contudo, no estudo de Behm et al. (2002), os autores
sugeriram que a bola suica provocou um grande incremento na
activacdo muscular, dos musculos do core, em particular, durante a

execucado do exercicio chest press.

A eficacia do treino com superficies instaveis tem sido demonstrada
com exercicios de desenvolvimento da forca da musculatura superior

do corpo. Neste sentido, Lehman et al. (2006), na investigacdo
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realizada aos musculos do tronco, sendo um dos exercicios
estudados o push up com as maos sobre uma superficie instavel
(bola suica), referiram que este tipo de superficie influenciou uma
maior participacdo da musculatura abdominal (valores apresentados
em relacdo a % CVM), no que respeita aos musculos recto abdominal
(22,6 = 8,6) e obliquo externo (24,07 + 11,9), comparada com a
realizacdo do mesmo exercicio numa superficie estavel (banco) em
que a activagdo muscular foi menor - recto abdominal (13,4+ 5,4) e
obliquo externo (20,09 + 15,6) .

Hildenbrand & Noble (2004) compararam a actividade
electromiografica da musculatura abdominal e a participagdo do
musculo recto femoral em diferentes exercicios usando trés aparelhos
abdominais (abroller, abslide e bola suica). Os resultados
encontrados para o exercicio de flexao do tronco executado no solo e
para o exercicio abdominal realizado na bola suica (com pernas em
completa extensdo) sugeriram uma maior activagdo das porcoes
inferior (153,4 mV) e superior (236,8 mV) do recto abdominal e do
recto femoral (14,8 mV) para o exercicio realizado na bola suica.
Contudo, ndo existiram diferencas significativas para a porcao inferior
do recto abdominal, nas diferentes condic6es de exercicio. Por outro
lado, foram encontradas diferencas significativas para o musculo
recto femoral quando o exercicio foi executado sobre a bola suica,
em comparacdo com a execug¢do noutros aparelhos. Quanto aos
valores para o recto femoral, foram encontradas diferencas
significativas para o exercicio realizado na bola suica, sugerindo uma
maior activacdo deste musculo (14,83 mV) comparando com o
exercicio abdominal realizado no solo (9,20 mV). Quanto aos
resultados obtidos para o mdasculo recto femoral, os autores

sugeriram que a instabilidade proporcionada pela bola suica requer
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dos sujeitos uma maior contracgdo muscular para manter a correcta
posicdo sobre a bola, o que ndo se verificou quando os sujeitos
realizaram o exercicio abdominal no solo. Estes autores sugeriram
ainda que a maior activacdo do recto femoral, nos exercicios
executados sobre a bola suica, estivesse relacionada com a
necessidade de manter estavel a posigdo do corpo em cima da bola,
uma vez que esta ndo fornece uma base estavel de sustentacao.
Assim, sugeriram que quando se realiza um exercicio abdominal
sobre uma superficie instavel, € necessario existir um maior tempo de
familiarizacdo e coordenacdo com a superficie, devido ao aumento do
nivel de dificuldade, podendo ocorrer uma maior activacéo
electromiogréfica de outros musculos, como o musculo recto femoral,
podendo tornar-se num factor indesejavel na execucdo do exercicio.
Sugeriram, ainda, que o uso da bola suiga pode ser seleccionado
para diversificar um programa de treino ou um programa de
reabilitagcdo fisica para os musculos abdominais, por ser uma
superficie instdvel que provocava alteragGes significativas na

activacdo da musculatura do tronco.

Por outro lado, pesquisas recentes que avaliam o0s exercicios em
Prancha (Behm et al., 2005; Lehamn et al, 2005; Stevens et al. 2006;
Shellenberg et al. 2007) ou outros exercicios de estabilizacdo
(Marshall & Murphy, 2005), ndo garantem que o uso da bola suica
possa incrementar grandes alteracdes no sistema musculo-
esquelético, ou vantagens no treino de estabilidade, em sujeitos
saudaveis. Marshall & Murphy (2005), durante o programa de treino
com exercicios de estabilizagcado sobre a bola suica, verificaram uma
menor actividade muscular do recto abdominal, quando comparada

com todos os musculos da regido lombar/pélvica.
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Drake et al. (2006) num estudo que realizaram para determinar as
vantagens do uso da bola suica no treino de exercicios que previam a
extensdo do tronco, concluiram que ndo houve vantagens da
utilizac&o da bola suica, no treino dos musculos extensores do tronco,
uma vez que encontraram valores semelhantes de co-contraccao
entre os musculos flexores e extensores do tronco, quando os
exercicios foram realizados tanto no solo como na bola. Contudo,
como quantificaram a forga exercida a nivel da coluna lombar, os
autores sugeriram 0 uso da bola suica na execucao daquele tipo de
exercicios, mas para fins terapéuticos (reabilitacdo), uma vez que o
movimento da coluna é reduzido.

No estudo realizado por Marshall & Murphy (2006) comparando a
execucdo do exercicio abdominal com elevacdo bilateral dos
membros inferiores (double leg lowering) numa superficie instavel
(bola suica) e estavel, encontraram diferencas significativas na
activacdo do musculo recto abdominal. A activacdo deste musculo,
recolhida através de EMG, foi 13% mais elevada na execuc¢do do
exercicio sobre a bola suica do que na superficie estavel. O esforco
solicitado da musculatura abdominal foi significativamente maior na
bola suiga (musculo transverso/obliquo interno= 55.13 + 15.18; recto

abdominal= 54.90 + 16.24; obliquo externo= 45.2 + 21.77) do que na

I+

superficie estavel (musculo transverso/obliquo interno= 51.12

10.54; recto abdominal= 41.79 + 14.12; obliquo externo= 44.4

I+

18.72). Estes resultados sugeriram que a massa muscular dos
membros inferiores provocou um torque sobre a cintura pélvica que
mudou a estabilidade do corpo, sendo esta situacdo compensada
pela activacdo dos flexores dos membros inferiores. Pesquisas

anteriores demonstraram uma elevada coactivagdo abdominal
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aquando do levantamento de pesos livres sobre uma superficie
instavel (Dieen et tal.,, 2003). A elevada coactivacdo abdominal
verificada nesse momento, pareceu ser atribuida ao incremento do
stiffness muscular do tronco ou para manter a estabilidade da coluna

lombar ou para manter 0 movimento constante durante a tarefa.

Também no estudo de Marshall & Murphy (2006) no qual o exercicio
abdominal foi realizado em condi¢des isométricas, o incremento da
actividade do musculo recto abdominal pode ter sido interpretado
neste contexto, em que a coactivacdo dos musculos abdominais foi
solicitada para manter a estabilidade da coluna lombar na bola suica.
Os resultados que obtiveram demonstraram que a actividade do recto
abdominal foi menor em comparacdo com a activacdo dos musculos
obliquos externos e musculos obliquos internos no exercicio em
superficie estavel, mas 13% mais elevada essa activagdo na
superficie instavel, onde se obteve um valor superior comparado com
a activacdo dos musculos obliquos externos e musculos obliquos

internos.

McGill (2001) recomendou o0 uso da bola suica em programas de
reabilitacdo, focados em exercicios que promovessem a estabilidade
da coluna. No entanto, acautela que a reabilitacdo de sujeitos com
patologias na coluna deve centrar-se, em primeiro lugar, na execucao
de exercicios no solo e sO depois ser utilizada a bola suiga.
Recomendou, também, que o uso da bola suica deve ser feito com
auxilio, para novos utilizadores deste tipo de superficie instavel, que
nunca tenham realizado um programa de treino que solicitasse o
desenvolvimento dos musculos do core, e que nunca se deve ignorar

o incremento do movimento da coluna, com uso da bola.
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2.1. Andlise de estudos de EMG centrados na partici  pacdo

muscular em exercicios abdominais em prancha

Como ja foi referido, para incrementar os efeitos do treino no
exercicio abdominal em prancha e, especificamente, aumentar os
mecanismos de alteracdo da estabilidade, superficies instaveis como
as bolas suicas sdo aconselhadas em diversos estudos (Kenneth et
al., 2004, Stevens et al., 2006; Marshall & Murphy, 2006).

Axler & McGill (1997), na procura de exercicios abdominais que
revelassem seguranga na sua execug¢ao, Ndo encontraram exercicios
que respondessem, simultaneamente, ao aumento da solicitacdo
muscular e a inexisténcia de risco por compressdo da coluna
vertebral. Relativamente ao side support (prancha lateral), os autores
referiram-no como um exercicio abdominal que tem mostrado
produzir razoaveis niveis de actividade do recto abdominal,
potenciando a actividade dos musculos obliqguos, minimizando a
participagdo da coluna vertebral no movimento, recomendando-o pela

relagdo aceitavel entre solicitagéo/racio de compresséo.

Lehman et al. (2005) centraram 0 seu estudo em exercicios de
prancha em decubito, utilizando a bola suica. Comparando o
exercicio em prancha ventral executado sobre a bola suica e sobre o
solo, mencionaram existir um maior incremento na activagdo do
musculo recto abdominal (55,9 + 28,8) e dos musculos obliquos
externos (62,5 + 26,3) sobre a bola suica. Referiram, também, existir
maior activacdo dos obliquos internos (39,8 + 23,9) e musculos
extensores do tronco (5,00 + 1,46). Quando a prancha ventral foi

executado no solo, os valores de activacdo foram menores: musculo
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recto abdominal (26,6 + 11,1) e dos musculos obliquos externos (44,6
+ 14,8) obliquos internos (29,5 + 18,8) e musculos extensores do
tronco (4,98 = 1,05). Estes dados sugeriram que, na superficie
estavel, menos forca foi necesséria para manter a posicdo de
extensdo do tronco, durante a prancha ventral. Os autores deram
como exemplo que a forca de gravidade tendia a aumentar a lordose
lombar, que era resistida pela actividade muscular, defendendo que
aguele facto ocorreu devido ao centro de massa dos segmentos do
tronco e da cabega estar muito proximo do centro, para proporcionar
a estabilizacdo no movimento de extensdo do tronco.
Consequentemente, na superficie estavel, menos actividade muscular
deve ser solicitada para resistir a esse torque, ao contrario do
exercicio realizado sobre a bola suica, em que mais actividade
muscular deve ser solicitada para produzir uma estabilizacdo do

tronco e de todo o corpo, em resposta a instabilidade da superficie.

Lehman et al. (2005) consideraram, ainda, que o menor incremento
dos niveis de activacdo dos musculos recto abdominal e obliquos
externos, na prancha ventral na superficie estavel, parecem ser
causados pela diminuicdo da estabilidade da superficie e ndo pela
diferenca da solicitacdo biomecanica, devido a posicdo do corpo em
relagdo a forca de gravidade. Quanto a prancha em decubito dorsal
0s autores ndo detectaram qualquer variagdo significativa na

participagdo dos musculos anteriores do tronco.

Stevens et al. (2006) estudaram trés tipos de prancha ventral (deitado
no chao, com os membros inferiores em flexdo e com o0s pés
apoiados no chao; deitado no chao, com os membros inferiores em

extensdo sobre a bola suica; deitado no chdo, com um membro
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inferior em elevagéo e o outro em flexdo com o pé em apoio no chéo)
em dois tipos de superficies diferentes (solo e bola suica). Verificaram
que nos trés exercicios, a activacdo do musculo recto abdominal foi
significativamente mais baixa do que a activacdo dos musculos
obliquos. No segundo exercicio executado sobre a bola suica, o
musculo recto abdominal apresentou apenas uma activagéo de 2,76 +
2,35. Contudo, houve uma activagdo significativa dos musculos
obliquos externos (10,32 + 7,99), quando comparados com a
activacdo dos obliquos internos (6,58 + 4,80) no mesmo exercicio

executado sobre a superficie instavel.

Behm et al. (2005) apresentaram o exercicio side bridge (prancha
lateral) como a tarefa 6ptima, dentro das estudadas, para solicitar a
porcdo inferior do recto abdominal (27,9% CVM), baseada em

resultados experimentais com EMG.

Schellenberg et al. (2007) no estudo sobre a avaliacdo da
estabilizacdo da coluna lombar durante exercicios de prancha,
sugerem que a prancha em ventral provocou mudancas,
preferencialmente nos musculos flexores do tronco, uma vez que a
prancha dorsal recrutou em primeiro lugar os musculos extensores do
tronco. Consideraram ainda, que prancha ventral recrutou
preferencialmente os musculos anteriores do tronco, responsaveis
pela estabilizacdo do core. Contudo, estes autores ndo aconselharam
a realizacado destes exercicios a sujeitos com dor ou patologia na

coluna lombar.
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3. Andlise de estudos EMG centrados na participacdo
muscular em exercicios abdominais baseados na

mobilidade do tronco e dos membros inferiores

Alguns estudos (Cholewicki & VanVliet, 2002; Kavcic et al., 2004,
citados por Moreside et al., 2007) relativos a quantificagdo da
importancia especifica dos mdasculos do tronco focados na
estabilizacdo da coluna, ttm mostrado que ndo ha uma dominancia
de somente um musculo, em assegurar toda a estabilidade da coluna.
Por outras palavras, nenhum musculo individualmente podia criar
uma situacdo de instabilidade quando, artificialmente diminuia a
activacdo. Para Stevens et al. (2006) este facto foi importante na
escolha de exercicios de estabilizacdo da coluna, que requereram
uma coactivacao de varios musculos do tronco, enquanto protegiam a
coluna durante movimentos tolerdveis. No seu estudo, a estabilidade
e 0 movimento da coluna lombar foram determinados pela

coordenacao de todos os muasculos que a envolvem.

McGill (2001) referiu que uma estabilidade 6ptima da musculatura do
core requeria uma combinacdo entre o controlo motor
(particularmente, do recrutamento dos musculos profundos, como o
multifidus e o transverso do abdémen) e uma adequada capacidade
de resisténcia dos musculos superficiais (particularmente, da
activacdo dos musculos superficiais: recto abdominal, obliquos e

extensores do tronco).

Juker et al. (1998) realizaram um estudo onde obtiveram as
amplitudes de activacdo muscular normalizadas de alguns musculos,

entre mais de vinte exercicios, de forma a compreender 0s seus
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papéis na mecanica da coluna dorsal. Os resultados apresentaram o
side support (prancha lateral) e o cross curl-up, como exercicios que
minimizam a compressédo lombar e o efeito negativo da participacéo
do mdasculo psoas, para além de solicitarem todos os musculos

abdominais, com maior incidéncia dos musculos obliquos.

Também Kudson (1999) refere que a execugao correcta do exercicio
curl-up apresenta beneficios anatomicos: estabiliza a zona pélvica,
proporciona que a coluna lombar esteja em contacto com o solo,
permite elevar gradualmente o tronco retirando os ombros do solo e
reduz ao maximo a participacéo dos flexores da coxa. Neste sentido,
o autor refere que o curl-up reduz a compresséo ao nivel da coluna
vertebral, reduzindo o stress a que esta se encontra sujeita durante a

sua realizacao.

Beim et al. (1997), no estudo electromiografico sobre exercicios
abdominais, encontraram resultados que sugeriram que o0 exercicio
curl-up proporciona uma reducdo na compressao ao nivel da coluna
vertebral, reduzindo o stress/sobrecarga que esta se encontra sujeita

durante a realizacéo do exercicio.

Hildenbrand & Noble (2004), referiram no seu estudo a importancia
da andlise da activacdo dos musculos obliquo externos, devido ao
seu papel de estabilizacéo na flexdo do tronco e no seu recrutamento
para auxiliar o musculo recto abdominal na flexdo da coluna quando
uma maior forca era solicitada. Embora considerassem que as
funcgbes principais dos musculos obliquos externos fossem a flexéo e
a rotacao lateral, estes musculos s6 seriam recrutados quando fosse

solicitada uma maior for¢ca de flexao.
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Hildenbrand & Noble (2004) sugeriram que os musculos obliquos
foram solicitados mais consistentemente do que as porcdes, inferior e
superior, do recto abdominal, em diferentes condicGes de execucao
do exercicio sit-up. Os autores sugeriram que esta flutuacdo da
actividade dos musculos obliquos externos ocorreu devido aos
movimentos de flexdo da coluna que requereram um maior torque
envolvido no recrutamento destes musculos. Estas evidéncias foram
suportadas pelas diferencas significativas encontradas para o
recrutamento destes musculos em diferentes condi¢cBes do exercicio

abdominal.

Pesquisas anteriores (DcLuca, 1997; Norris, 1993; Warden et al,
1999) referiram que os musculos flexores da coxa impediam que os
musculos da parede antero-lateral do abdémen fossem isolados de
forma a serem solicitados, em exercicios abdominais tradicionais.
Referiram que o musculo recto femoral e o musculo psoas-iliaco
mobilizaram a cintura pélvica, proporcionando a sua anteversao.
Segundo 0s autores, esta inclinacdo podia conduzir ao aumento da
curvatura na coluna lombar, que podia resultar em dor ou

hiperlordose lombar.

Filhos et al. (2006) sugeriram que fortes misculos abdominais nao
eram sinonimo de uma estabilizacdo da coluna lombar durante a
execucdo de exercicios abdominais. No seu estudo sobre a
actividade electromiogréafica dos musculos da parede antero-lateral do
abdomen, durante dois exercicios abdominais estudaram: (1) a
capacidade de desempenho da cintura pélvica, através de
movimentos de anteverséo e retroversdo da bacia (posterior pelvic tilt
— PPT) e (2) a capacidade de estabilizar a coluna lombar durante o

exercicio de curl-up com elevacéo bilateral dos membros inferiores
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(double straight leg lowering — DSLL). Recolheram sinais
electromiogréficos da actividade dos musculos: recto abdominal,
obliquos internos e externos e foi medido o angulo do quadril e a
pressdao na coluna lombar. Nenhum dos sujeitos foi capaz de
estabilizar a coluna lombar durante o segundo teste (DSLL). Durante
0 primeiro teste (PPT) todas as por¢Bes do abdominal analisadas,
foram activadas sem diferencas significativas entre elas. Na tentativa
de manter a coluna lombar estabilizada durante o segundo teste
(DSLL), observaram a tendéncia de activacéo bilateral mais elevada
dos musculos obliquos externos quando comparados com 0S
musculos recto abdominal e obliquos internos entre os 70 e os 20

graus de flexdo do quadril.

Moreside et al. (2007) referiram que embora a propria coordenacao
muscular fosse um factor primordial no sentido de proporcionar
estabilidade a coluna, existiam outros factores adicionais que também
regulavam essa estabilidade, tais como: a capacidade de um
recrutamento muscular rapido ou lento, a resisténcia muscular e a

forca (capacidade de produzir forca, “force generating capacity”).

No que concerne aos exercicios que envolvem a flexdo dos membros
inferiores, Anderson & Nilsson (1997) referiram uma actividade
intensa da musculatura abdominal, principalmente do recto
abdominal, quando a bacia se encontrava em retroversdo e a lordose
lombar era anulada. Estes autores verificaram ainda, que nesta
condicdo a participacdo da musculatura abdominal, era mais
significativa, comparada com a elevacao unilateral dos membros

inferiores.
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Nobre (2002) na andlise dos musculos estudados como fixadores do
térax e da bacia, durante os exercicios abdominais com elevacédo
unilateral e bilateral dos membros inferiores, referiu que a elevacéo
bilateral dos membros inferiores beneficiou a activacdo de toda a
musculatura abdominal e do recto femoral mas, provavelmente
envolveu um maior stress/sobrecarga na coluna lombar, uma vez que
0 exercicio implicou o trabalho com origem e insercéo invertida, que
favoreceu a anteversdo da bacia, acentuando a lordose lombar.
Refere, ainda, que o exercicio curl-up, numa fase inicial do treino de
forca abdominal, parece ser o exercicio mais aconselhado, pela
menor compressdo da coluna vertebral e pela participacdo dos
musculos agonistas que assumem um papel principal na execucéo

deste movimento.

Quanto a quantificacdo da solicitagcdo dos diferentes musculos, nos
diferentes tipos de exercicios curl-up, Nobre (2002) encontrou uma
maior solicitagdo da porgéo superior e inferior do recto abdominal:
primeiro no curl-up, sem fixagdo dos membros inferiores; em seguida,
no curl-up com uma flexdo de 115 graus dos joelhos e, por fim, no
curl-up com os membros inferiores flectidos a 90 graus. N&o
encontrou valores significativamente diferentes para os musculos
obliquos externos, obliquos internos e recto femoral, nos exercicios
de curl-up sem fixacdo, com os membros inferiores flectidos a 115 e
90 graus. Contudo, verificou que a activagdo dos musculos obliquos
internos, foi maior no exercicio curl-up, com membros flectidos a 115
graus, sem fixacdo (OID= 54,10%; OIE= 53,61%) do que no exercicio
curl-up com membros flectidos a 90 graus, sem fixacdo (OID=
52,66%; OIE= 51,89%). Quanto a solicitacdo do musculo recto

femoral, houve uma maior activacdo no curl-up com membros
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flectidos a 115 graus, sem fixacdo (RFD = 9,30%; RFE= 10,96%) do
gue no exercicio curl-up, com membros flectidos a 90 graus, sem
fixacdo (RFD = 6,51%; RFE= 6,88%). Na comparacdo dos dois
exercicios estudados, Nobre (2002) referiu que o recto femoral teve
uma maior activacdo no exercicio sit-up (RF= 45,41%) do que no
exercicio curl-up (RF= 10,96%), tanto nas condicdes com e sem

fixacdo dos membros inferiores.

No curl-up com fixacao, todos os musculos da parede antero-lateral
do abdémen apresentaram maior intensidade de activacdo. Nobre
(2002) relacionou estes dados com o facto de que quando os pés
estavam fixos, os abdominais beneficiaram de uma melhor fixacao da
sua origem na bacia, proporcionando a flexdo do tronco. Este autor
ndo encontrou diferencas significativas na activagdo do musculo recto
femoral quando o curl-up era realizado com ou sem fixa¢éo, facto que
justificou que os musculos flexores da coxa nao participaram na
flexdo do tronco neste exercicio, porque a fixagao da inser¢éo destes
musculos ndo retirava a intervencdo aos mausculos abdominais.
Foram encontradas diferencas significativas na activacdo dos
obliquos internos, dos dois lados, sendo maior a activacdo no
exercicio curl-up com membros flectidos a 115 graus, com fixacédo
(OID= 61,31%; OIE= 61,66%) do que no exercicio curl-up com
membros flectidos a 115 graus, sem fixacdo (OID= 54,06%; OIE=
52,95%).

Nobre (2002), na analise dos musculos estudados como fixadores do
térax e da bacia, refere que no exercicio curl-up, sem fixagao dos
membros inferiores, os valores médios de IEMG indicam que a

porcdo superior direita do recto abdominal apresenta um valor
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percentual (74,25%) de activacdo, significativamente maior, que a
porc¢éo inferior do mesmo musculo, do mesmo lado (70,86%) na fase
concéntrica. Nas condicdes de realizacdo do mesmo exercicio, mas
com fixacdo (membros inferiores a 115 graus) verificou que a porgao
inferior do recto abdominal foi mais activada (RAD= 86,62%; RAE=
83,77%) que a porgdo superior do mesmo musculo (RAD= 80,79%;
RAE= 82,05%). Na execuc¢éo do exercicio curl-up, com os membros
flectidos a 115 graus, sem fixacdo, os valores médios de IEMG
indicaram que a por¢do esquerda do recto abdominal apresentou um
valor percentual (72,61%) de activacdo significativamente maior que o
mesmo musculo estudado no exercicio sit-up, com os membros
flectidos a 115 graus, sem fixacdo (71,28%). Quanto ao
comportamento dos musculos obliquos internos e externos, para
ambos os lados, nas condicbes com e sem fixacdo, apresentaram

maior activacdo no exercicio sit-up.

Em sequéncia ao trabalho de Nobre (2002), Correia et al. (2003) no
estudo sobre a actividade electromiografica e as diferencas de
activacdo das porc¢des inferior e superior do recto abdominal durante
a realizacao de diferentes exercicios, referiram que no exercicio sit-
up, quer com quer sem fixacdo dos pés, existiu uma activagao
significativamente maior da por¢do inferior do musculo recto
abdominal do que no exercicio curl-up. Contudo, verificaram que em
ambas as condi¢cBes no exercicio curl-up houve uma maior activacao
da porcao superior do mesmo musculo do que no exercicio sit-up.
Considerando as diferentes condicbes de execucdo do curl-up, a
execucao com membros inferiores em extensao a 180 graus e sem

fixacdo (RAS= 83%, RAI= 80%) e com os membros inferiores a 115
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graus e com fixagdo (RAS= 85%, RAI=78%) foram os exercicios com

maior activacdo do recto abdominal.



CAPITULO Il - METODOLOGIA

29
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1. IDENTIFICACAQ DAS VARIAVEIS

Consideramos como variaveis independentes:

(1) a fase do exercicio (primeiros cinco segundos e cinco segundos
finais);

(2) o tipo de superficie (superficie estavel e superficie instavel).

Consideramos como variaveis dependentes:

(1) a intensidade EMG durante um periodo de cinco segundos para

cada musculo;

(2) a resultante de forca no Footscan, em relacdo a cada um dos
apoios.
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2. CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

A amostra foi constituida por trinta e cinco sujeitos voluntarios do
sexo masculino, estudantes da licenciatura em Ciéncias do Desporto,
da Faculdade de Motricidade Humana. Todos eram sujeitos activos,
saudaveis, sem histéria de problemas na coluna, sem problemas
cardiacos, sem antecedentes de cirurgia abdominal e lombar prévia,
ou patologias abdominais e lombares ou outro tipo de contra-
indicagGes para o exercicio, com idades compreendidas entre os 18 e
os 30 anos, correspondendo a uma média de 20,86 + 2,53 anos; a
uma média da estatura total de 175,30 + 3,65 cm e a uma média de
peso de 72,4 + 6,19 Kg (tabela 1).

Tabela 1. Dados descritivos dos sujeitos que constituiram a amostra.

n Idade Altura Peso
= [18-30] anos [170-185] cm [61,3-82] kg
35 | 4= 20,86 + 2,53 anos | x= 175,30 + 3,65 cm | x= 72,4 + 6,19 Kg

A escolha da amostra incidiu: (1) no morfotipo dos sujeitos, para que
a relacdo massa gorda e massa magra fosse Gptima e ndo alterasse
o sinal recebido pela electromiografia de superficie; (2) no intervalo
de altura (170-188 cm); (3) na medicdo da estatura total (4) no peso

dos sujeitos (até aos 85 kg).
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3. DESCRICAO DA TAREFA MOTORA

O exercicio de prancha ventral foi realizado em situagcdo de
contraccdo isométrica por um periodo de 20 segundos. O exercicio foi
escolhido através do guia American Council on Exercise (Bonelli,
2002).

O exercicio foi realizado em duas condi¢des diferentes (figura 1):

(1) sobre a caixa de madeira, em declbito ventral, antebracos
apoiados sobre a superficie estavel (angulos do brago/antebraco e
ombro a 90°), membros inferiores em extenséo, terco anterior do pé
apoiado no solo (Angulo perna/pé a 90°), procurando manter durante
0 tempo pedido o tronco alinhado através de uma contraccdo

isométrica da musculatura abdominal;

(2) sobre a bola suica, em decubito ventral, antebracos apoiados
sobre a superficie estavel (angulos do brago/antebragco e ombro a
90°), membros inferiores em extensdo, terco anterior do pé apoiado
no solo (angulo perna/pé a 90°), procurando manter durante o tempo
pedido o tronco alinhado através de uma contraccdo isométrica da

musculatura abdominal.

Entre cada exercicio foi respeitado um intervalo de trés minutos, para

evitarmos a influéncia da fadiga no exercicio seguinte.

Todos o0s sujeitos da amostra realizaram, numa sessdo Unica, a
prancha ventral (nas duas condi¢cdes de realizacdo). A ordem de

execucao das tarefas foi aleatéria.
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Figura 1. Prancha ventral, sobre superficie estavel e instavel

Para a realizacdo do exercicio na superficie instavel utilizamos uma
bola suica de 65 cm de diametro adequada para sujeitos com mais de
1,70 m de estatura (Bonelli, 2002). E caracterizada por um
revestimento de plastico elastico resistente e com uma capacidade de
peso de 400kg. A bola foi enchida com uma bomba manual, com
duas entradas. Uma, de saida de ar quando a bola esta no limite
maximo de ar e outra para a entrada de ar. Para garantirmos igual
didmetro da bola cheia em todos o0s sujeitos, antes da execucdo dos
exercicios verificAmos a distancia de quatro centimetros entre cada
circunferéncia marcada na bola. Em consequéncia, garantiamos que
0S sujeitos na posicdo sentada efectuassem um &ngulo de noventa
graus, coxa/perna (Bonelli, 2002), e que a pressao da bola fosse igual
para todos o0s sujeitos da amostra, antes de executarem cada

exercicio.

Foi construida uma caixa de madeira (Comprimento x Largura X
Altura: 60 cm x 40 cm x 40 cm), a partir das dimens8es da altura e do
diametro da bola, de forma a obtermos uma superficie estavel que
permitisse replicar a posi¢cdo corporal verificada quando a prancha

ventral era realizada com apoio na bola suica. Para obtermos a altura
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da bola, colocamos o sujeito com o maior peso da amostra, na
posicdo sentada, formando um angulo coxa/perna de noventa graus.
Foi colocada uma régua por baixo do sujeito, paralela ao solo. A
medicdo da altura da bola com deformacdo foi obtida a partir da
perpendicular formada entre a régua e a fita métrica. Foram
construidas placas de madeira de um centimetro para colocar sobre a
caixa de madeira, ajustando através deste método a deformacéo na
bola criada por cada um dos sujeitos, a execucdo dos exercicios

realizados na superficie estavel.

Para a construcdo das marcas utilizadas na captacdo de imagem,
usamos quatro tampdes de ouvidos, pintados com uma tinta de grafitti
fluorescente e colamos porcdes pequenas de adesivo por baixo de

cada tampado, para facilitar a aderéncia.

4. INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS UTILIZADOS NA
RECOLHA DE DADOS

A recolha de dados, no laboratério de anatomofisiologia, foi realizada
pela investigadora, apds preparacao prévia, sob a orientacdo e

coordenacdao do professor orientador da tese de mestrado.

Durante duas semanas realizou-se uma preparacdo da investigadora
dentro do laboratério de anatomofisiologia experimentando os
exercicios, manuseando os instrumentos e equipamentos. Também
foram realizados dois pré-testes, por forma a existr uma
familiarizacdo com os instrumentos de recolha dos dados, a no¢éo do

célculo do tempo dispendido para a montagem do material e recolha
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dos dados, a deteccdo e despistagem de eventuais problemas e
existirem rotinas na execucao dos exercicios antes do dia da recolha

efectiva dos dados.

Houve um primeiro contacto com o0s sujeitos da amostra para
agendar a primeira reunido. Foi pedido aos sujeitos que se
apresentassem nessa reunido com trés horas de jejum de sélidos e
uma hora de jejum de liquidos, para se cumprir o protocolo idéntico
ao que teriam que cumprir nas recolhas no DXA, devido a medicao da

estatura total e do peso dos sujeitos.

Realizamos a primeira reunido com 0s sujeitos da amostra onde foi
feita a apresentacdo da investigadora e dos objectivos da
investigacdo. Foram explicados os procedimentos da recolha no
laboratério de anatomofisiologia e o protocolo dos exames do DXA.
Neste primeiro encontro os sujeitos: leram e assinaram o termo de
responsabilidade; experimentaram a execucao dos exercicios durante
vinte segundos, nas duas condi¢c8es de realizacdo; fizeram a medicéo
do peso e da estatura total; e foram agendadas as recolhas

individuais no laboratério de anatomofisiologia e no DXA.

ApOs esta informacéo o estudo avangou com o consentimento relativo

a participagdo dos sujeitos neste estudo.

No laboratério, todos os sujeitos da amostra apresentaram-se com
um vestuario confortavel, calcdo de licra justo, de forma a facilitar a

colocacdo dos eléctrodos e marcas nas vértebras lombares.
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No final do estudo, marcamos uma reunido com o0s sujeitos da
amostra para proceder a entrega dos certificados de participacdo no

estudo e os relatérios individuais dos exames realizados no DXA.

Tabela 2. Quadro resumo do desenho experimental.

Musculos Areas
Variaveis de
Estudados Estudo
<
i o
O~ W
=Wl A
L > <
X < s
W =
anl <
(:/)) | E RAPS Independentes:
&)
Tipo de Analise
RAPI Superficie EMG
Fase do Tempo
-
Dependentes:
g LE Dependentes
I 5 Intensidade
Z |5 EMG Analise
W 2 MD cinética
O | 3 Resultante da
L9 Forca
a
7 GDD
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4.1. RECOLHA DOS SINAIS ELECTROMIOGRAFICOS

Foi recolhida EMG de superficie dos seguintes musculos: recto
abdominal, grande dorsal, multifidus, longissimus dorsi. Para a
recolha dos sinais EMG utilizdamos eléctrodos activos fixos na pele
através de superficies de deteccdo (Ambu, blue Sensor, 22x30 mm)
que foram colocados com uma distancia entre si de 20 mm. Os
eléctrodos continham no interior da prépria estrutura de suporte um
pré-amplificador diferencial, que subtraiu e amplificou o sinal logo a
saida da pele e estavam ligados a um transmissor de 16 canais (Input
Box EMG, Biovision). As saidas analdgicas desse transmissor foram
ligadas a uma placa A/D de recolha e sincronizacdo de dados Data
Translation BNC USB 9800 Séries®, com 16 canais, onde se
encontravam também ligados um canal para receber o sinal da
sincronizacdo (Trigger) e outro para receber os sinais de forca da

plataforma Footscan (tabela 3 e tabela 4).

A recolha e sincronizacdo dos dados EMG, cineméticos e de forca
foram realizadas com o programa SIMI® (Simi Reality Motion Systems

GmbH, Germany).
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Tabela 3. Quadro resumo das entradas na Input Box, Biovision, dos sinais
EMG — primeira definicdo.

Canal _ Longissimus, lado
Trigger Canal
0 9 Esquerdo (LE)
Canal Multifidus, lado
1 10 direito (MD)
Recto abdominal,
Canal | Poreao Superior Canal Grande Dorsal,
2 (RAPS) + Eléctrodo 12 lado direito (GDD)
Terra (Esterno)
Recto abdominal,
Canal
3 porcao Inferior (RAPI)

Tabela 4. Quadro resumo das entradas na Input Box, Biovision, dos sinais
EMG - segunda defini¢éo.

Canal . Longissimus, lado
Trigger Canal
0 9 Esquerdo (LE)
Canal Multifidus, lado
1 10 direito (MD)
Recto abdominal,
Canal | Poreéo Superior (RAPS) Canal Grande Dorsal, lado
2 + Eléctrodo Terra 15 direito (GDD)
(Apofise Mastoide)
Recto abdominal,
Canal
3 porcéo Inferior (RAPI)




39

A preparacdo dos sujeitos consistiu na limpeza e preparacéo da pele
— depilamos a area do musculo onde se colocaram os eléctrodos;
removemos a superficie morta da pele por abrasdo com uma lixa
apropriada; limpamos com alcool etilico a 96% v/v; deixamos um
intervalo de tempo de 5 minutos entre a coloca¢do dos eléctrodos e o

inicio da recolha.

Para a colocacdo das superficies de deteccdo no musculo,
procuramos a porcdo média ou mais saliente do ventre muscular,
através de uma contraccdo isométrica. Quanto a orientacdo dos
eléctrodos, adoptamos a colocacdo dos mesmos no plano longitudinal
as fibras musculares, tendo em conta que a linha que une as duas
superficies de deteccado deve ser paralela a orientacdo das fibras
musculares e assumindo que a orientacdo das fibras é linear e que
estas sdo paralelas umas as outras. Os pares de eléctrodos foram
colocados com uma distancia entre si de 20 mm, nos musculos
estudados: na por¢éo superior do recto abdominal, aproximadamente
3 cm ao lado e 5 cm acima do umbigo, com uma orientacéo vertical,
na porcéo inferior do recto abdominal, aproximadamente 3 cm ao lado
e 5 cm abaixo do umbigo, com uma orientacéo vertical; no musculo
lombar longissimus dorsi, 3 cm ao lado da apdfise espinhosa da L1
com orientacdo vertical; no musculo multifidus, 3 cm ao lado da
apofise espinhosa de L5 (um pouco abaixo da linha da crista iliaca)
com orientagdo vertical; no musculo grande dorsal, 15 cm ao lado da
apofise espinhosa de D9 com orientacdo obliqua segundo a linha que
vai da origem a inser¢cado do musculo. O eléctrodo terra foi colocado
na parte anterior do térax, especificamente, no corpo do 0sso esterno.
Uma pelicula super aderente foi colocada sobre os eléctrodos para

facilitar a aderéncia dos eléctrodos de superficie a pele.
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Com a finalidade de normalizarmos os sinais EMG, todos os sujeitos
da amostra realizaram duas contracces isométricas voluntarias
maximas (CVM) para cada um dos musculos monitorizados. Cada
CVM durou cerca de trés segundos. Entre cada CVM os sujeitos
repousaram um minuto para evitar a influéncia da fadiga. Foi
determinado o valor médio da raiz quadrada média do sinal (RMS)
dos dois picos de CVM como valor EMG maximo desse musculo e

desse sujeito.

CVM para o musculo recto abdominal: Os sujeitos encontravam-se

deitados numa marquesa, numa posicao de decubito dorsal com os
joelhos flectidos a 90° e pés fixos a marquesa. O tronco foi fixo nos
ombros por um ajudante de forma a impedir o movimento, garantindo
uma accdo isométrica dos musculos abdominais. Foi colocado um
cinto na parte anterior da cintura do sujeito e fixo na marquesa, a
isolar a participagdo da cintura pélvica no movimento. Dessa forma,
0S sujeitos realizaram uma tentativa de flexdo do tronco contra a

resisténcia.

CVM para 0s musculos longissimus dorsi e multifidus: Os sujeitos

encontravam-se deitados numa marquesa, hnuma posi¢céo de decubito
ventral com os membros inferiores em extensdo e bacia fixa a
marquesa por um cinto. Com um ajudante a impedir o0 movimento ao
nivel dos ombros, procuraram fazer extensdo do tronco contra a

resisténcia.

CVM para 0 musculo grande dorsal: Na posicao de pé, com o braco a
45 graus de abducdo no plano frontal, os sujeitos realizaram uma

aduccao contra uma resisténcia oferecida ao nivel do braco.
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De forma a criar uma motivacdo adicional, durante a realizacdo das

CVM, foi fornecido um incentivo verbal.

Os procedimentos utilizados na recolha dos dados electromiograficos
foram descritos previamente na literatura (Pezarat-Correia & Mil-
Homens, 2004; Konrad, 2005; Hermens & Freriks, 2006) — tabela 5.
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Tabela 5. Quadro resumo dos procedimentos utilizados para a colocagédo dos
pares de eléctrodos de superficie e determinagdo da CVM nos diferentes

musculos (baseado em Hermens & Freriks, 2006, in Seniam Project).

Locais de
Musculos Porc¢bes colocacéo Contracgao voluntaria
dos maxima
eléctrodos
Os sujeitos encontravam-se
3cmaoladoe5 | deitados numa marquesa,
cm a cima do | numa posicdo de decubito
Superior umbigo com | dorsal com os joelhos
uma orientagdo | flectidos a 90° e pés fixos a
vertical. marquesa. O tronco foi fixo
nos ombros por um ajudante
Recto de _forma a impedir o]
shdarifig] movimento, garantindo uma
accao isométrica dos
3 cm ao lado e 5 | musculos abdominais. Dessa
cm a baixo do | forma, os sujeitos realizaram
Inferi umbigo com | uma tentativa de flexdo do
nierior uma orientacdo | tronco. Cada contracgéo
vertical. isométrica durou cerca de 3
segundos. Foram realizadas
trés tentativas.
Regido 3 cm ao lado da | Os sujeitos encontravam-se
Lombar — apé_fise deitados numa marquesa,
Longissimus espmhos_a da L1 | numa posicdo de decubito
. com orientagdo | ventral com o0s membros
Dorsi vertical. inferiores em extensdo e
Extensores bacia fi_xa:]| a marquesa. Codm
um ajudante a impedir
T ED 3 cm ao lado da | movimento ao nivel dos
. apdfise ombros, procuraram fazer
Regido espinhosa de L5 | extensdo do tronco contra a
Lombar — (um pouco | resisténcia, com a duragdo
Multifidus | abaixo da linha | de 3 segundos. Foram
da crista iliaca) | realizadas trés repeticées.
com orientagdo
vertical.
15 cm ao lado | Na posicdo de pé, com o
da apdfise | brago a 45 graus de abdugéo
espinhosa de D9 | no plano frontal, os sujeitos
Grande com orientac@o | realizaram uma a_duAcc_;é_o
D | obligua segundo | contra uma  resisténcia
] a linha g vai da | oferecida ao nivel do brago,
origem a | com a duracdo de trés
insercéo do | segundos. Foram realizadas
musculo. trés repeticoes.




4.2. RECOLHA DOS DADOS DE FORCA

Em cada condicdo de realizacdo do exercicio abdominal em prancha
ventral foram determinadas as forcas externas exercidas sobre os
sujeitos através do uso de uma plataforma de forca Footscan
Balance® (RSscan International, Belgium), figura 2, que mediu a
componente vertical da forca exercida em cada um dos apoios. As
forcas externas estavam distribuidas pela forca de reaccédo do solo
sobre os pés e sobre a bola. Através da plataforma determinamos a
forca reactiva no apoio (pés e tronco), que foi computada através da
raz8o dos momentos sobre a for¢a vertical (uma das componentes da

forca reactiva no apoio).

Figura 2. Plataforma de forca (Balance Footscan®).
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Na plataforma de forca (Comprimento x Largura x Altura: 2096 mm X
472 mm x 18 mm), encontravam-se instalados 16384 sensores de

forca, organizados em forma de matriz com 256 x 64 linhas.

O cabo da plataforma de forca estava ligado a Footscan® Interface
Box, 3D Second Generation, que recebeu os dados da forca a 500 Hz
(8 bits de resolugdo). Daqui foram convertidos os sinais analégicos
numa sequéncia numérica em que cada valor representa a sua
variacdo em amplitude num determinado instante (converséo
Analdgico-Digital). O conversor utilizado foi o Data Translation BNC

USB 9800 Séries®, com 16 canais.

A aquisicdo de dados foi feita a 500 Hz e foram recebidos pelo PC,
através do software Footscan Balance® versdo 7.0 Second

Generation.

Estes dados foram armazenados e inseridos nas rotinas especificas
de Matlab® versdo 2007, (The MathWorks, Inc, Natick MA, USA),
sendo depois trabalhados no software Microsoft Excel® versdo 2003
e, posteriormente, enviados para o programa SPSS® versdo 15.0

para o seu tratamento estatistico.

Antes de cada dia de recolha foi calibrada a plataforma com o auxilio
de dois pesos, de 20 Kg e 5 Kg, colocados sobre o centro de duas
marcas (cruz) que se encontravam em cada extremidade da

plataforma.
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Controlamos a deformacéo da bola, para cada sujeito, no sentido de
replicar na superficie estavel, com o menor erro possivel, a execugcao

dos exercicios sobre a superficie instavel.

4.3. RECOLHA DOS DADOS CINEMATICOS

Foram utilizadas duas camaras digitais (Manfrotto 141 RC®, Italy) que
estavam apoiadas em tripés a uma altura de 95 centimetros do solo,
formando entre elas um &angulo de 60 graus. Uma cémara estava
colocada a 60 centimetros do sujeito, focando o plano longitudinal do
mesmo. A outra camara estava colocada a uma distancia de 74
centimetros e focava o plano transversal, salientando a coluna lombar

de cada sujeito (figura 3).

A aquisicdo de imagem esteve sincronizada com o sistema de
electromiografia, através do software SIMI e estes com a plataforma
de forca, através do software Footscan Balance® versdo 7.0 Second
Generation. O ritmo de amostragem da imagem foi de 100 Hz. As
imagens foram gravadas directamente no programa SIMI®, sendo
digitalizadas e reconstruidas tridimensionalmente, possibilitando a

analise cinemaética.

Previamente a execucgdo de cada exercicio, utilizamos uma estrutura
de calibracdo (tdbua da caixa de madeira, onde eram visiveis os 4
pontos do rectangulo) para calibrar as caAmaras digitais e o espaco

onde as execuc¢des foram realizadas.

Foram colocadas quatro marcas entre cada uma das vértebras

lombares, em cada sujeito.
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Figura 3. Posicdo das duas camaras digitais: camara digital 1, captacdo
longitudinal da imagem; camara digital 2, captacdo transversal da imagem,
com incidéncia sobre a zona lombar do sujeito.

Estes dados foram armazenados no software Footscan Balance®
versdo 7.0 Second Generation. Refira-se que apesar de recolhidos,
perspectivando-se a sua posterior utilizagdo, estes dados ndo foram
tratados e analisados na presente dissertacdo dado ndo estarem
incluidos nos objectivos definidos, por motivo de exceder o possivel,

em termos temporais.
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4.4. COMPOSICAO CORPORAL

4.4.1. MEDICAO DA ESTATURA E PESO

O peso e a altura de cada sujeito foram determinados ao mesmo
tempo, através de uma balanca electrénica (SECA, modelo 770,
Hamburg, Germany), auto-regulavel, com um erro aceitavel de 0,1 Kg

e 0,1 cm, respectivamente.

Segundo os procedimentos metodolégicos descritos por Fragoso &
Vieira (2005), foi medida a distancia do vértex (ponto superior da
cabegca) ao solo, com todos os sujeitos descal¢cos, na posicdo
antropométrica sobre uma superficie lisa perpendicular ao
antropémetro. Pedimos aos sujeitos que distribuissem o peso sobre
os dois pés e tivessem a cabeca orientada segundo o plano de
Frankfurt ou horizontal. A investigadora auxiliou cada sujeito a
adoptar uma posicao erecta, fazendo uma ligeira pressao lombar com
a mao direita e apoiando a médo esquerda na regido do esterno.
Pedimos ao sujeito que fizesse uma inspiracdo profunda durante o
momento da mensuragdo. A medida foi arredondada até ao milimetro
(0,1 cm).

4.4.2. DXA

Na véspera a realizacdo destes exames, 0s sujeitos foram lembrados
do protocolo a cumprir no dia da recolha: trés horas de jejum de

sélidos e uma hora de jejum de liquidos antes das avaliacdes.
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Foram realizados dois testes de densitometria 6ssea, através de
densitometria computorizada por absormetria radioldgica de dupla
energia (DXA). O aparelho utilizado Hologic-QDR 4500 (fan Beam X-
Ray Boné Densitometer -Walthan, MA 02154-USA) que utiliza raios
de baixa intensidade para avaliar a absor¢céo dos tecidos e quantificar
cada componente corporal. Trata-se de um procedimento de imagem
digital que permite a quantificacdo da gordura e do musculo, assim
como do conteddo mineral 6sseo e das estruturas ésseas mais
profundas do corpo. Optamos por realizar este exame para obtermos
uma imagem digital de todo o corpo de cada sujeito e uma imagem
digital da coluna lombar. Os dados referentes a distancia entre as
vértebras da coluna lombar dos sujeitos, bem como a densidade de

cada vértebra lombar visavam a criacdo de um modelo biomecanico.

Em cada dia de recolha, previamente a execucdo de cada um dos
exames, tivemos que proceder a calibracéo diaria do aparelho, “Daily
QC". Utilizamos uma estrutura de calibracéo (caixa de vidro com uma
coluna lombar que continha na extremidade mais préxima da L1, uma
pequena estrutura preta com uma bola branca, onde centramos o
laser) para calibrar o espaco (mesa) onde as avaliagBes foram

realizadas.

Por dificuldades de marcacdo do aparelho, a nossa recolha demorou
duas semanas. Neste sentido, de 7 em 7 dias, foi necessario
proceder a calibracdo semanal do aparelho, “Body Composition Step
Phenton Calibration”, utilizando uma estrutura de calibracdo em
escada, em que o degrau mais pequeno ficou virado para o centro da
mesa. Colocamos dois ou trés dedos, distantes desse degrau, e

centramos o laser.
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Para a avaliagdo de corpo inteiro, aplicamos o protocolo de recolha
do DXA para “Whole Body” em que o sujeito se encontrava deitado
em decubito dorsal numa marquesa, com 0s membros superiores em
extensdo apoiados ao lado e paralelamente ao tronco, com as palmas
das maos colocadas lateralmente viradas para o tronco e apoiadas
sobre o quinto dedo. Os membros inferiores encontravam-se em
extensdo, paralelos um outro. A realizacdo do exame teve uma
duracdo de seis minutos e cinquenta e nove segundos para cada

sujeito.

Para a avaliacdo da coluna lombar, aplicAmos o protocolo de recolha
do DXA para a “Lumbar Spine” em que o sujeito se encontrava
deitado em decubito dorsal numa marquesa, com 0s membros
superiores cruzados sobre o peito, com as palmas das maos viradas
para baixo. Os membros inferiores encontravam-se apoiados sobre
uma almofada (angulo coxa/perna a 110°. Foi realizada uma
digitalizacdo as 5 vértebras lombares. A realizacdo do exame teve

uma duracédo de trés minutos e doze segundos para cada sujeito.

A aquisicédo de dados foi feita para o PC, através do Hologic Software

for Windows XP® version 12.4.

Estes dados foram armazenados no software Microsoft Excel® verséo
2003 e, devido a questdes temporais para uma tese de mestrado, ndo
foi possivel trabalha-los no programa SPSS® verséo 15.0 para o seu

tratamento estatistico.
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5. PROCEDIMENTOS UTILIZADOS NO TRATAMENTO DE
DADOS

5.1. TRATAMENTO DOS SINAIS ELECTROMIOGRAFICOS

Para o processamento dos dados EMG utilizamos inicialmente o
software AcqKnowledge® 3.8.1 para avaliar a qualidade dos sinais e

detectar eventuais problemas nos sinais EMG recolhidos.

Para os seguintes passos de tratamento dos sinais, e que em seguida
se descrevem, utilizamos rotinas de tratamento especificas
desenvolvidas em Matlab® vers&o 7.0 (The MathWorks, Inc, Natick
MA, USA).

Em primeiro lugar, os sinais EMG foram sujeitos a rotinas de
tratamento que permitiram remover os sinais ECG detectados, foram
sujeitos a filtragem digital (495 Hz e 10 Hz), rectificados e suavizados
através de um filtro passa baixo com uma frequéncia de corte de 3
Hz, ordem 2 (Winter, 2005).

Em seguida, a rotina de Matlab® calculou nos ficheiros de CVM o
maximo valor de EMG de cada um dos cinco musculos estudados.
Esse valor foi obtido, seleccionando o pico maximo de contraccao,
escolhendo uma janela de 25 milisegundos a direita e a esquerda
desse pico, e calculando o RMS do sinal EMG durante esse periodo
de tempo. Assim, o maximo valor assim determinado para cada
musculo foi utilizado como referéncia maxima (100%) para normalizar
os valores de EMG obtidos na realizagdo do exercicio abdominal, em

prancha ventral.
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Depois de rectificados, suavizados e normalizados, dos sinais EMG
de cada ciclo de vinte segundos em contraccdo isométrica de cada
exercicio de prancha, foram analisados e tratados, o segundo periodo
de cinco segundos e o ultimo periodo de cinco segundos, de cada
contraccgdo. Os cinco segundos iniciais foram eliminados dado ser um
periodo necessario a estabilizagcdo completa do sujeito na posi¢ao
pretendida. Assim, foi determinado o RMS de cada um desses dois

periodos de cinco segundos.

Estes dados foram armazenados e trabalhados no software Microsoft
Excel® versdo 2003, e posteriormente enviados para o programa

SPSS®versdo 15.0 para 0 seu tratamento estatistico.
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5.2. TRATAMENTO DOS DADOS DE FORCA

A aquisicdo de dados de forca foi feita a 500 Hz e foram recebidos
pelo PC, através do software Footscan Balance® verséo 7.0 Second
Generation. Os valores da forca exercida foram apresentados por
areas (topo superior e topo inferior, lados direito e esquerdo). Em
cada quadrado de pressdo foram encontrados os valores que
representaram essas areas. Foram estes dados que foram utilizados
para o apoio frontal e para o apoio traseiro, nos primeiros cinco

segundos e cinco segundos finais, da execucéo do exercicio.

Estes dados foram armazenados e inseridos nas rotinas especificas
de Matlab® versdo 2007, (The MathWorks, Inc, Natick MA, USA),
sendo depois trabalhados no software Microsoft Excel® versdo 2003
e, posteriormente, enviados para o programa SPSS® versdo 15.0

para o seu tratamento estatistico.
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6. TRATAMENTO ESTATISTICO

Fizemos a andlise exploratéria dos dados, em que utilizamos dois

tipos de andlise estatistica: a descritiva e a analitica.

A estatistica descritiva foi utilizada para caracterizar a amostra, e para
determinar a média e o desvio padrdo do valor do RMS EMG e
resultante de forca, para o apoio frontal e para o apoio traseiro, em

cada periodo de cinco segundos.

Para os restantes dados recolhidos, a estatistica descritiva foi
efectuada para cada uma das variaveis dependentes de forma a
analisar a normalidade dos dados, e, também, para testar as

condicdes para analise da variancia.

Fizemos a distribuicdo das variaveis em 2 (superficie) x 2 (tempo) e
procedemos a analise de varidncia repetida (ANOVA). Tukey post-
hoc HSD foram utilizados para especificar onde se encontraram as
diferencas significativas, quer para as variaveis de superficie e de

tempo quer para possiveis interac¢des entre as variaveis.

Para testar os niveis de significancia dos valores relativos as
diferentes técnicas, utilizamos o valor de p<.05.

O tratamento estatistico foi realizado no programa SPSS versao 15.0
(Statistical Package for the Social Sciences for Windows, SPSS Inc.,
Chicago, Illinois, EUA).



CAPITULO IV — RESULTADOS
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7. APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Neste capitulo, segundo os objectivos inicialmente propostos, vamos
apresentar os resultados obtidos da actividade electromiografica e os

resultados de forca.

7.1 APRESENTACAO DOS RESULTADOS EMG

Os valores médios referentes a actividade electromiogréafica

normalizada dos cinco musculos estudados na superficie estavel
(caixa de madeira) e na superficie instavel (bola suiga), nos dois

periodos de tempo que foram estudados, encontram-se

representados na tabela 6. A normalizagéo foi feita para o EMG da

contracgao voluntaria maxima.

Tabela 6. Valores médios e desvio padrao da percentagem da CVM do EMG,
de cinco musculos, durante os primeiros e os cinco segundos finais do
exercicio isométrico em prancha ventral, sobre a caixa de madeira e sobre a
bola suica.

VC VB
1 t2 t1 t2

RAPS

(n=26) 20,58 +15,01 | 17,11 +15,34 | 23,32 £14,65 29,41 +23,34
?;égla,) 19,29 +14,83 | 20,65 +18,52 19,69 +9,27 26,79 + 14,09
I(-r|15=25) 22,45+15,76 | 18,42+16,35 | 23,63 +15,55 29,82+22,14
I(\:IEZS) 19,60 14,47 | 22,90+19,76 | 18,81 +10,51 27,46 +1551
E?\E3DO) 244 +111 3,19 £2,60 3,33+£2,61 3,65+2,84
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Os resultados da comparacéo realizada para os valores EMG entre

os dois tipos de superficie estdo representados na tabela 7.

Verificamos diferencas significativas (p<.05) relativamente ao tipo de
superficie onde o exercicio foi efectuado (estavel vs. instavel) em dois
dos miusculos estudados. Especificamente, tiveram um aumento
significativo na activagdo muscular quando o exercicio em prancha
ventral foi realizado sobre a bola suica, os musculos: recto

abdominal, porcao superior (p<.05) e o longissimus dorsi (p<.05).

N&do se registaram diferencas significativas na activacdo dos
musculos: recto abdominal, porgdo inferior; multifidus; e grande
dorsal, entre os dois tipos de superficie. No entanto, todos os
musculos estudados apresentaram um aumento dos valores médios

de intensidade EMG na prancha ventral realizada sobre a bola suica.

Tabela 7. Comparacgéo dos valores da actividade EMG entre os dois tipos de
superficie — superficie estavel e bola suica.

VC VB p value

RAPS 18,85 +2,77 26,37 £2,99 .013*
RAPI 19,98 +2,75 23,25+2,18 .225
LE 20,44 £ 2,96 26,73 £3,09 .037*
MD 21,25+2,73 23,14 £2,24 428
GDD 2,82 £0,28 3,49 £0,38 107

*, valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05).

Os resultados da comparacao realizada para os valores EMG entre
os dois tempos estudados (primeiros e ultimos cinco segundos da

duracdo total do exercicio) estédo representados na tabela 8.
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Quanto a variavel independente “tempo” (de execucdo do exercicio),
existiram diferencas significativas entre os primeiros cinco segundos
e o0s cinco segundos finais para o musculo multifidus (p<.05) que
mostrou um aumento do valor médio de activacdo nos ultimos cinco

segundos.

Tabela 8. Comparagédo da actividade EMG entre os dois periodos de tempo -
durante os primeiros cinco segundos e os cinco segundos finais de execuc¢éo
do exercicio isométrico em prancha ventral.

t1 12 p value
RAPS 21,95 +2,75 23,26 £ 3,13 .671
RAPI 19,50 £2,17 27,73 +£2,52 .055
LE 23,04 £2,94 24,12 £ 3,20 725
MD 19,21 +2,22 25,18 £ 2,93 .039*
GDD 2,89 £0,30 3,42 £0,39 .227

*, valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05).

Na tabela 9 estao representados os valores de interac¢éo entre o tipo
de superficie e o tempo. Verificdamos uma interaccdo significativa
entre o tipo de superficie e o tempo para os seguintes musculos:
recto abdominal, porcao superior (p<.05), longissimus dorsi,(p<.05), e
grande dorsal (p<.05), ou seja, houve uma influéncia do tipo de

superficie na activacdo muscular destes musculos.

Em relacdo ao musculo longissimus dorsi, verificamos que existe uma
interaccdo significativa (p<.05) na activagdo deste musculo quando
comparadas as duas superficies nos cinco segundos finais. Mais
especificamente, verificAmos que nesse periodo de tempo a média de
activacdo do musculo era mais intensa na prancha executada sobre a

bola (29,82 + 4,43), comparada com a activagdo deste musculo,
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durante a execugdo do exercicio sobre a superficie estavel (18,43 +
3,27).

Embora o musculo grande dorsal, tenha apresentado um valor de
percentual de activacdo muito baixo em relacdo aos restantes
musculos, verificAmos que existem valores significativos (p<.05) de
activacdo deste musculo, na interacgdo entre as duas superficies e 0

tempo de execucéo.

Tabela 9. Interaccdo da actividade EMG entre cada tipo de superficie,
durante os primeiros cinco segundos e os cinco segundos finais de execug¢éo
do exercicio isométrico em prancha ventral.

VCt1 VCt2 VBtL VBt2 p
value
RAPS 20,58 + 15,01 17,11 £ 15,34 23,32 + 14,65 29,41 +23,34 .033*
RAPI 19,29 + 14,83 20,65 + 18,52 19,69 +9,27 26,79 +14,09 .265
LE 22,45 + 15,76 18,42 + 16,35 23,63 + 15,55 29,82 +22,14 .019*
MD 19,60 + 14,47 22,90 +19,76 18,81 +10,51 27,46 +15,51 272
GDD 2,44 +1,11 3,19 +2,60 3,33+2,61 3,65 +2,84 .013*

* valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05).

ApOs a aplicacdo do teste estatistico Paired Samples T-test,
comparamos o tipo de superficie e a execucdo do exercicio nos
primeiros cinco segundos e comparamos o tipo de superficie e a

execucao do exercicio nos cinco segundos finais.

O miusculo grande dorsal apresentou uma maior activagdo muscular
na superficie instavel do que na superficie estavel, durante os

primeiros cinco segundos.
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N&o foram encontradas diferencas significativas na activacdo dos
seguintes musculos: recto abdominal, porcdo superior; recto

abdominal, porcéo inferior; longissimus dorsi e multifidus (p>.05).

Em relacdo ao tipo de superficie e a execucéo do exercicio nos cinco
segundos finais verificAmos que existem diferencas significativas na
activacdo dos seguintes musculos: recto abdominal, por¢éo superior
(p<.05); longissimus dorsi, porcao do lado esquerdo (p<.05). Neste
periodo de tempo, existiu uma maior activagdo muscular, na
realizacdo do exercicio sobre a bola suica, dos seguintes muasculos:
recto abdominal, porcdo superior (18,1%) e longissimus dorsi, por¢éo
do lado esquerdo (31,7%).

Durante os cinco segundos finais da execu¢do da prancha ventral,
ndo foram encontradas diferencas significativas para os seguintes
musculos: recto abdominal porcéo inferior; multifidus, lado direito;

grande dorsal, lado direito (p>.05).
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7.2 APRESENTACAO DOS RESULTADOS DE FORCA:

Os resultados de forca sdo apresentados na tabela 10.

Tabela 10. Valores médios e respectivo SD da resultante de forga (Newton)
sobre os dois apoios, durante os primeiros e os cinco segundos finais do
exercicio isométrico em prancha ventral, sobre a bola suica e sobre a caixa
de madeira.

VvC VB

Apoio Frontal  |Apoio Traseiro Apoio Frontal ~ Apoio Tr aseiro

T1 264,9 £78,7* 269,3 £83,2 850,6 £174,9* 639,0 +£105,2

T2 279,4 £71,4* 275,1+84,0 861,6 +173,6* 643,1 +£100,2

* valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05).

Considerando o apoio frontal, como a forca exercida dos membros
superiores sobre cada tipo de superficie, e o apoio traseiro como a
forca exercida dos pés na plataforma de forca, verificaAmos diferencas
significativas relativamente ao tipo de superficie onde o exercicio foi
efectuado (estavel vs. instavel), para o apoio frontal (p<.001) e para o

apoio traseiro (p<.001).

Verificamos diferencas significativas entre os dois periodos de tempo,
caracterizada por um aumento significativo na forca exercida sobre a
bola suica (apoio frontal, p<.001), durante os primeiros cinco
segundos (850,6 N) e os cinco segundos finais (861,6 N) de

execucao da prancha ventral.

Na superficie estavel, também verificamos diferencas significativas

entre os dois periodos de tempo de execugdo para a forca exercida
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sobre a caixa nos primeiros cinco segundos (264,9 N) e nos cinco

segundos finais (279,4 N) de execucao do exercicio.

No entanto,

ndo verificamos diferencas significativas da forca

exercida sobre o apoio traseiro, em ambas as superficies, nos cinco
segundos iniciais (VC= 269,3 + 83,2 e VB=639,0 + 105,2) e nos cinco
segundos finais (VC= 275,1 + 84,0 e VB=643,1 + 100,2) do exercicio

(tabela 10).

A tabela 11 mostra os resultados da comparacdo dos valores da

resultante da forca entre superficies e entre periodos de tempo para o

apoio frontal.

Tabela 11. Valores médios e respectivo SD da resultante de forga (Newton)
sobre o apoio frontal, variaveis independentes que tiveram valor significativo
durante o exercicio isométrico em prancha ventral.

APOIO FRONTAL

Tipo de Superficie Tempo
Caixa Bola Suica p Tempo 1 Tempo 2 p
856,1 +30,1 570,5+17,4
272,1+12,7 p<.001* | 557,8+18,0 p<.05*
p=.000** p=.010**

*, valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05):
** valores que apresentaram diferencas significativas (p<.001).

Durante o apoio frontal, existem diferengas significativas da forca

exercida, entre os dois tipos de superficie (p<.001). Sendo que, a

forca exercida sobre a bola suica (856,1 + 30,1) foi significativamente

maior (p=.001) do que forca exercida sobre a superficie estavel

(272,1 +12,7).
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Quanto ao tempo de execucao do exercicio, verificAmos que no apoio
frontal, existem diferencas significativas entre os dois periodos de
tempo (p<.05), sendo que a for¢ga realizada nos ultimos cinco
segundos (570,5 £ 17,4 foi significativamente maior (p=.010) do que
durante os primeiros cinco segundos (557,8 + 18,0) da realizacéo do

exercicio (tabela 11).

A tabela 12 mostra os resultados da comparacdo dos valores da
resultante da forga entre as superficies e entre os periodos de tempo

para o0 apoio traseiro.

Tabela 12. Valores médios e respectivo SD da resultante de forca (Newton)
sobre o0 apoio traseiro, variaveis independentes que tiveram valor significativo
durante o exercicio isométrico em prancha ventral.

APOIO TRASEIRO

Tipo de Superficie Tempo
Caixa Bola Suica p Tempo 1 Tempo 2 p
641,1+17,5
272,2+14,1 p<.001* | 454,2+115 | 459,1+10,8 | p>.05
p=.000**

* valores que apresentaram diferencas significativas (p<.05).
** valores que apresentaram diferencas significativas (p<.001).

Durante o apoio traseiro, existem diferencas significativas da forca
exercida, entre os dois tipos de superficie (p<.001). Sendo que, a
forca exercida sobre a bola suica (641,1 £+ 17,5) foi significativamente
maior (p=.000) do que forca exercida sobre a superficie estavel
(272,1 £ 14,1).

Quanto ao tempo de execucéo do exercicio, verificamos que no apoio

traseiro, existem diferencas significativas entre os dois periodos de



63

tempo (p<.05), sendo que a forca realizada nos ultimos cinco
segundos (459,1 * 10,8), embora ndo apresentando valores
significativos, foi maior do que durante os primeiros 5 segundos
(454,2 £ 11,5) da realizacao do exercicio (tabela 12).

A tabela 13 mostra os resultados da interaccdo entre as duas
superficies, comparando os valores da resultante da forca entre os

dois apoios e entre os dois periodos de tempo.

Tabela 13. Valores médios e respectivo SD da resultante de forga (Newton)
exercida em cada apoio, no tempo 1 e no tempo 2, comparando a interacgéo
entre superficies, durante a execugdo do exercicio isométrico em prancha
ventral.

Apoio Frontal Apoio Traseiro
VB*VC VB*VC

= 585,7 +176,7 369,7 £135,9
p=.000* p=.000*

- 582,2 +174,7 368,0 £ 136,6
p=.000* p=.000*

*, valores que apresentaram diferencgas significativas (p<.001).

Existe uma interaccao significativa entre as duas superficies (p<.001),
na forca exercida no apoio frontal, durante os primeiros cinco
segundos do exercicio (p=.000) e durante os cinco segundos finais
do exercicio (p=.000). Desta interaccdo entre os dois tipos de
superficie, verificamos que a forca exercida durante os primeiros
cinco segundos (585,7 + 176,7) foi maior do que a forca exercida
sobre o apoio frontal, durante os cinco segundos finais (582,2 +
174,7).
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Existe uma interaccao significativa entre as duas superficies (p<.001),
na forca exercida no apoio traseiro, durante os primeiros cinco
segundos do exercicio (p=.000) e durante os cinco segundos finais
do exercicio (p=.000). Desta interaccdo entre os dois tipos de
superficie, verificAmos que a forca exercida durante os primeiros
cinco segundos (369,7 + 135,9) foi maior do que a forca exercida
sobre o apoio frontal, durante os cinco segundos finais (368,0 +
136,6) - tabela 13.



CAPITULO V — DISCUSSAO
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A partir da andlise dos resultados electromiograficos e cinéticos
obtidos, iremos proceder a discussdo dos mesmos, evocando a

literatura supracitada.

Para os musculos recto abdominal e longissimus dorsi, os resultados
electromiograficos sugerem um incremento significativo na activagao
muscular quando o exercicio foi realizado sobre a bola suica. Para o
recto abdominal, porcdo superior o valor mais elevado encontrado
neste muasculo foi de 23,26% CVM, durante os cinco segundos finais
de execucdo e para 0 musculo longissimus dorsi, o maior valor
encontrado para este mdasculo foi de (24,12% CVM), nos cinco

segundos finais da execuc¢éo do exercicio.

Estes resultados vao ao encontro dos resultados encontrados por
Garcia et al. (2000) em que na execucao do exercicio abdominal curl-
-up sobre uma superficie instavel encontraram valores de maior
activacdo para o recto abdominal. Hildenbrand & Noble (2004) e
também encontraram valores de maior activacdo do musculo recto
abdominal, nas por¢des superior e inferior, quando o0s exercicios
foram executados sobre a superficie instavel. Behm et al. (2005)
encontraram resultados semelhantes de activagdo para o0 recto
abdominal quando os exercicios foram realizados sobre a superficie
instavel. Esta concordancia entre resultados fortalece a ideia de que a
bola suica € um bom instrumento para desenvolver a musculatura do
core. Embora, os resultados obtidos sugiram que este tipo de
instrumento néo isola apenas a musculatura abdominal, uma vez que
0s resultados evidenciam, também, o incremento significativo da
musculatura responsavel pela extensdo do tronco. Tal como

aconteceu com os resultados obtidos por Hildenbrand & Noble
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(2004). Também McGill (2001) referiu que uma estabilidade 6ptima
da musculatura do core requeria uma combinacdo entre o controlo
motor (particularmente, do recrutamento dos musculos profundos,
como o multifidus e transverso) e uma adequada capacidade de
resisténcia dos musculos superficiais (particularmente, da activacéo
dos musculos superficiais: recto abdominal, obliquos, extensores do

tronco).

Os resultados significativos que obtivemos para os musculos recto
abdominal e longissimus dorsi, quando o exercicio foi realizado sobre
a bola suica, podem sugerir que a realizacdo do exercicio em
condicdes isométricas, proporcionou uma coactivacdo dos musculos
do tronco para manter a estabilidade sobre a superficie instavel, ao

contrario dos resultados obtidos no estudo de Diker et al. (2006).

Ainda assim, 0s nossos resultados vdo ao encontro com oS
resultados que Marshall & Murphy (2006) e Lehamn et al. (2006)
também encontraram na activacdo significativamente maior para os
musculos recto abdominal e musculos extensores do tronco. Também
no estudo de Marshall & Murphy (2006) no qual o exercicio abdominal
foi realizado em condi¢des isométricas, o incremento da actividade do
musculo recto abdominal pode ter sido interpretado neste contexto,
em que a coactivagdo dos musculos abdominais foi solicitada para

manter a estabilidade da coluna lombar na bola suiga.

Ao contréario dos resultados obtidos no estudo por Schellenberg et al.
(2007) que sugeriram que a prancha ventral recrutou
preferencialmente os musculos anteriores do tronco, responsaveis
pela estabilizacdo do core, 0s nossos resultados sugerem que nao ha
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uma dominancia s6 dos musculos extensores do tronco ou s6 dos
flexores do tronco, na execucao do exercicio em prancha ventral,
quando executado em diferentes tipos de superficie. O que pode
significar que em termos de estabilizacdo da coluna, na realizacdo do
exercicio em prancha ventral, sobre uma superficie instavel, varios
musculos do core asseguram essa estabilidade. Este fendmeno pode
significar que a execucdo deste tipo de exercicio poderd ser
aconselhavel para o treino dos musculos extensores e flexores do
tronco. E de salientar que neste estudo ndo se aplicou nenhum
protocolo de treino para se verificar tal constatacdo. Neste sentido,
recomendamos que seja um proximo passo importante numa futura
investigacdo. Por outro lado, estes resultados estdo de acordo com
Stevens et al. (2006), podendo sugerir e fortalecer a ideia de que a
bola suica poderd ser um instrumento Util no treino de resisténcia

muscular.

Tendo em conta o segundo periodo de tempo estudado (cinco
segundos finais) os resultados sugerem que os musculos, recto
abdominal e longissimus dorsi (superficie instavel), tiveram um
recrutamento proporcionalmente activo com o0 aumento progressivo
do tempo de execucdo. Por um lado, estes dados sugerem que,
provavelmente, devido a solicitagdo intensa (vinte segundos, em
situagdo de contracgdo isométrica em prancha ventral) e a instalagao
da fadiga no musculo, houve uma maior solicitacdo destes musculos
para manter a posi¢do ventral em contrac¢ao isométrica, contrariando
o efeito da instabilidade da bola suica. Neste sentido, este aumento
na activacdo muscular poderd ser Gtil no treino de resisténcia dos

musculos estabilizadores do tronco.
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Segundo Kenneth et al. (2004) a instabilidade da superficie sobre a
qual se executam os exercicios pode provocar um enorme stress em
toda a musculatura do corpo. E que esse stress, segundo a curva de
adaptacao de Selye (citado por Kenneth et al., 2004) é essencial na
accdo de obrigar o corpo a reagir e a adaptar-se. Neste sentido,
consideramos como limitacdo neste estudo a ndo monitorizacdo dos
musculos grande e pequeno gliteo e recto femoral, uma vez que os
niveis de activacdo destes musculos poderiam também predizer a
sua participacdo na necessidade de manter a posicdo isométrica do
corpo em cima da bola, uma vez que esta ndo fornece uma base
estavel de sustentacdo. Para Hildenbrand & Noble (2004), que
monitorizaram o musculo recto femoral, durante a realizagao do curl-
up sobre a bola suiga, referiram que o incremento da activagéo deste
musculo estava relacionado com a necessidade de manter a posicao
do corpo sobre a bola, uma vez que este tipo de superficie ndo € uma
base estavel de sustentacdo e que a utilizacdo deste tipo de
superficie instavel requer um nivel de equilibrio, coordenacédo e
familiarizacdo maior do que aquele que é necessario para a superficie

estavel.

Quanto aos dados cinéticos, para o0 apoio frontal e para o apoio
traseiro, 0s nossos resultados apresentaram diferencas significativas
da forga exercida, entre os dois tipos de superficie (p<.001) e entre os
dois tempos (p<.05) de execucdo do exercicio. Sendo que, a forca
exercida pelo apoio frontal sobre a bola suica, durante os cinco
segundos finais de execucao foi significativamente maior. Os dados
sugerem-nos que a instabilidade criada pelo tipo de superficie
permitiu que a base de sustentacdo no apoio frontal também fosse

instavel. Consequentemente, existiu uma maior resultante de forca
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sobre a superficie instavel, do que a forca exercida sobre os pés

(apoio traseiro) que estavam em contacto com a plataforma de forca.

Foi demonstrado que a forca exercida sobre os apoios foi
proporcionalmente crescente com o aumento progressivo do tempo
de execucao da prancha ventral, tanto na superficie instavel como na
superficie estavel. Estes resultados sugerem que, provavelmente,
devido a solicitagdo intensa (vinte segundos, em situagcdo de
contracgdo isométrica), que a producéo de forca exercida no final do
exercicio possa estar relacionada com um aumento do niamero de
unidades motoras com o0 aumento progressivo do tempo de
execucao. No caso do exercicio executado sobre a bola suica, nos
Gltimos cinco segundos da execuc¢do, o aumento de forca sobre o
apoio frontal e uma maior solicitagdo dos musculos recto abdominal e
longissimus dorsi, possivelmente existiram, para manter a posicao
ventral em contraccdo isométrica, contrariando o efeito da

instabilidade e reduzindo a ameacga de queda da bola suica.

Segundo Kenneth et al. (2004) as bolas suicas séo utilizadas como
instrumentos para o treino, fornecendo um contexto instavel para a
producdo de forca. Referiu que os efeitos do treino neste tipo de

superficie tém sido demonstrados com o treino de forgca abdominal.

Consideramos como limitacdo neste estudo, a auséncia de
referéncias bibliograficas que se centrem na investigacdo de
exercicios abdominais sobre superficies instaveis quantificando, em
simultaneo, a actividade electromiografica e a actividade cinética dos

exercicios, em particular, na forca exercida nos apoios.
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CAPITULO VI — CONCLUSOES, RECOMENDACOES E
LIMITACOES
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8. CONCLUSOES

Como conclusbes principais do nosso estudo destacamos a
existéncia de um aumento de activacdo muscular nos musculos
flexores e extensores do tronco que foram estudados quando o

exercicio foi realizado sobre a bola suica.

Destacamos a existéncia de um aumento de activacdo muscular do
recto abdominal e longissimus dorsi, no Ultimo periodo de cinco
segundos, quando o exercicio foi realizado sobre a bola suica. Tal
aumento ndo se verificou em nenhum dos musculos estudados na
superficie estavel. Este resultado mostra que a superficie instavel
promoveu um maior recrutamento de unidades motoras ao longo do
exercicio, sinal de um maior desgaste das unidades motoras

recrutadas no inicio do exercicio.

Em suma, foi demonstrado que a activacdo muscular aumentou
significativamente para o final do exercicio (cinco segundos finais).
Este aumento podera sugerir que a aplicacdo deste exercicio podera
ser benéfico para desenvolvimento muscular, ao nivel do
desenvolvimento da resisténcia muscular, essencialmente para os
musculos flexores e extensores do tronco. Contudo, serdo
necessarios mais estudos para investigar o efeito deste mesmo
exercicio com tempos mais prolongados e, também, se a
implementacao deste exercicio em treino de resisténcia produzira

efeitos na capacidade muscular.

Quanto ao incremento significativo da activacdo da musculatura

abdominal e dos musculos extensores do tronco, em particular, para
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0 recto abdominal, porcdo superior, e longissimus dorsi, quando o
exercicio foi realizado sobre a bola, sugerimos a utilizacdo deste tipo
de superficie instavel, para aumentar os mecanismos de alteracdo e
da estabilidade. E recomendamos aos profissionais do fithess ou
clinicos que devam considerar as diferencas na actividade
electromiografica nos mdasculos do core, quando recomendam
exercicios que visam isolar, somente, a musculatura abdominal, com

a utilizacao deste tipo de superficie instavel.

Concluimos que a realizacdo do exercicio em prancha ventral, em
situacdo de contraccdo isométrica, sobre a bola suica resultou num
incremento significativo da actividade electromiografica e da forca,
caracterizada pelo o aumento significativo da resultante da forca

sobre o apoio frontal.
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9. RECOMENDACOES

Recomendamos, em futuros estudos que incidam na andlise de
exercicios isométricos em prancha, sobre superficies instaveis, a
monitorizacdo dos musculos obliquos, transverso, psoas-iliaco,
grande e pequeno gliteo e do recto femoral, uma vez que os niveis
de activacdo destes musculos também podem predizer a sua
participagdo na necessidade de manter a posi¢éo isométrica do corpo

sobre a superficie instavel.

Recomendamos ainda, em futuros estudos, e recorrendo aos dados
antropométricos e cinematicos recolhidos durante o exercicio em
prancha ventral, a construcdo de um link segment model, com base
nas forcas de reaccdo e nos momentos de forca dos musculos e
articulacdes. Esta predicdo € possivel ser feita com base na dindmica
inversa, que segundo alguns autores (Winter, 1990; Hansen et al.,
2006) é considerada uma poderosa ferramenta que sintetiza toda a
actividade muscular e as articulagbes envolvidas no exercicio

estudado.

Através daquele método, usando o modelo de corpos rigidos
articulados e a partir das caracteristicas inerciais de cada corpo,
possivelmente podem-se determinar as forcas e 0s momentos
realizados em cada articulagdo do modelo, permitindo deste modo
serem calculadas as forcas reactivas, especificamente, a carga

lombar.

Como a analise por dindmica inversa utiliza as posicdes, velocidades

e aceleracdes para calcular as forcas e momentos, sugerimos que,



75

indirectamente, se utilize a cinematica para proceder ao calculo da
cinética. Assim, tendo uma descricdo cinematica exaustiva, com
exactas medidas antropométricas e os dados das forcas externas, €
possivel estimar as forcas de reaccdo nas articulagcbes e os
momentos de forca. Com base em medidas exactas da massa de
cada segmento e centros de massa (cabeca, tronco e membros),
centros de rotacao das articulagfes (vértebras lombares) e momentos
de inércia obtidos através de tabelas de referéncia, com base no peso
e altura dos sujeitos, eventualmente é possivel construir um modelo
biomecéanico que determine os momentos de forca sobre a coluna
lombar em quatro locais (entre as vértebras L1 e L2; entre a L2 e L3;
entre a L3 e L4; e entre a L4 e L5), estimando a carga e a
compressdo lombar, durante a execuc¢do do exercicio em prancha
ventral. Neste sentido, recomendamos que seja possivel a construcéo
de um modelo biomecénico de quantificacdo da carga lombar,

durante a execugao do exercicio em prancha ventral.
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10. LIMITACOES

Constituiram-se como limitagbes a este estudo:

(1) a preparacao dos sujeitos do género masculino, pela pilosidade
apresentada, o que exigiu cuidados maiores na preparacao da pele

para a colocacao dos eléctrodos;

(2) a impossibilidade de registar EMG de superficie em alguns
musculos importantes na mobilidade/estabilidade do tronco, como os

musculos obliquos (interno e externo), transverso e o psoas-iliaco;

(3) a sincronizacdo do EMG com a plataforma de forca, em que foi
necessario perdermos alguns segundos iniciais para o sujeito se
colocar na posicdo pretendida e o que consequentemente, no
tratamento de dados, nos reconduziu a uma adaptacdo e leitura
invertida do tempo total de execuc¢do, ajustando a ideia inicial de
estudarmos os cinco segundos iniciais e os cinco segundos finais.
Neste sentido, adaptdmos o estudo para a analise dos cinco
primeiros segundos e os cinco segundos finais da execucdo do

exercicio abdominal em prancha;

(4) as exigéncias temporais, ndo nos permitiram efectuar o tratamento

dos dados cinematicos e dos dados de composicao corporal.
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