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TREINAMENTO COM KETTLEBELL DURANTE 5 SEMANAS MELHORA A QUALIDADE DO
MOVIMENTO, A CAPACIDADE CARDIORESPIRATORIA E A FORCA MUSCULAR MAXIMA DOS
MEMBROS SUPERIORES DE HOMENS

Bruno Castro?, Ricardo Augusto Leoni de Sousa?

Alexandre Reis Pires Ferreiral, Rogemo Gentil Santos da Silva®

RESUMO

Introducdo: O treinamento com Kettlebell é uma
forma de exercicio fisico que pode proporcionar
beneficios na qualidade do movimento, na
capacidade cardiorespiratoria e na forca muscular
méxima. Objetivo: O objetivo do presente estudo foi
avaliar o efeito do treinamento com Kettlebell sobre
a qualidade do movimento, a resisténcia
cardiorespiratéria e a forca muscular méaxima.
Metodologia Foram selecionados 24 voluntarios do
sexo masculino para realizacéo de treinamento com
Kettlebell durante 5 semanas. Voluntarios que
responderam sim (3) ao questionario de aptidao
para a préatica da atividade fisica (PAR-Q) foram
excluidos do estudo. O nimero final da amostra foi
de 21 participantes que foram divididos em 2
grupos para realizacdo do protocolo de treinamento
com Kettlebell através do swing: a) grupo unilateral
(n= 12); b) grupo bilateral (n= 9). A qualidade do
movimento foi avaliada através do Functional
Movement Screen (FMS), a capacidade
cardiorespiratéria pelo YoYo Test e a forga
muscular maxima de membros superiores pelo
supino e dos inferiores pelo leg press 450. A andlise
estatistica foi feita através do Graph Pad Prism 7.0
pelo teste t de Student ndo pareado adotando p<
0,05. Resultados: A média da pontuacdo final no
FMS foi acima dos 14 pontos para ambos grupos.
Foi constatada melhora significativa na capacidade
cardiorespiratéria para o grupo unilateral (p = 0,02)
e bilateral (p = 0,0047) quando comparado o pré e
pos intra grupos. Na forca muscular méaxima de
membros superiores e inferiores foi constada
diferenca significativa apenas nos superiores para o
grupo bilateral (p = 0,0022). N&o houve diferencas
entre os grupos quando analisado apenas 0 pré ou
0 p0s protocolo para os itens avaliados. Concluséo:
A pratica do swing com Kettlebell
independentemente se executado de forma
unilateral ou bilateral durante 5 semanas tem um
impacto positivo na qualidade do movimento e na
capacidade cardiorespiratéria, contudo apenas o
swing bilateral € capaz de proporcionar melhoras
significativas na forca muscular méxima dos
membros superiores.

Palavras-chave: Kettlebells. Swing. Avaliagdo
funcional do movimento. Capacidade
cardiorrespiratéria. For¢ga muscular maxima.
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ABSTRACT

Training with unilateral or bilateral Kettlebell for
5 weeks improves the quality of men
movement

Introduction: Kettlebell training is a form of exercise
that can provide benefits in movement quality,
cardiorespiratory fitness, and maximum muscle
strength. Objective: The aim of the present study
was to evaluate the effect of Kettlebell training on
movement quality, cardiorespiratory endurance and
maximal muscle strength. Methodology: Twenty-four
male volunteers were selected for Kettlebell training
during 5 weeks. Volunteers who answered yes (3)
to the questionnaire of capability of physical activity
(PAR-Q) were excluded from the study. The final
number of the sample was 21 participants who were
divided into 2 groups for the Kettlebell training
protocol through swing exercise: a) unilateral group
(n = 12); b) bilateral group (n = 9). The quality of the
movement was assessed through the Functional
Movement Screen (FMS), the -cardio-respiratory
capacity by the YoYo Test, and the maximum
muscle strength of upper limbs by the supine and
the lower limbs by the leg press 45o0. Statistical
analysis was done using Graph Pad Prism 7.0 by
Student t test for non-repeated measures adopting p
<0.05. Results: The mean of the final score in FMS
was above 14 points for both groups. There was a
significant improvement in the cardiorespiratory
capacity for the unilateral group (p = 0.02) and
bilateral (p = 0.0047) when compared pre to post
exercise results of each group. In the maximum
muscular strength of the upper and lower limbs, a
significant difference was only found in the upper
limbs for the bilateral group (p = 0.0022). There
were no differences between groups when analyzed
the pre or post protocol for the evaluated items.
Conclusion: The practice of Kettlebell swing
regardless of whether it was performed unilaterally
or bilaterally for 5 weeks has a positive impact on
movement quality and cardiorespiratory capacity,
however only bilateral swing is able to provide
significant improvements in maximum upper limb
muscle strength.

Key words: Kettlebells. Swing. Functional
movement assessment. Cardiorespiratory
endurance. Maximum muscle strength.
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INTRODUCAO com Kettlebell, pois as forcas exercidas na
coluna durante um exercicio sdo resultados
Diversos séo 0s beneficios das tensdes dos musculos e ligamentos

comprovados pela pratica regular do exercicio
fisico, tais como reducdo da pressédo arterial
(Cornelissen, Buys e Smart, 2013), diminuicdo
da frequéncia cardiaca de repouso (Huang e
colaboradores, 2017) e a redug&o da gordura
corporal (Kay e Singh, 2006).

As atividades com caracteristicas
aerébias e ciclicas (caminhada, corrida,
natacdo e ciclismo) sdo as mais
recomendadas pelos profissionais da saude e,
normalmente, as primeiras opc¢des de
exercicios pela populacao fisicamente ativa.

Com o avanco das investigagcdes
sobre a prética regular de exercicios resistidos
(Sousa e Pardono, 2015) e sua reconhecida
influéncia para o aumento do metabolismo
basal (Paoli e colaboradores, 2012), melhoria
da densidade mineral 6ssea (Gomez-Cabello e
colaboradores, 2012), hipertrofia muscular
(Stasinaki e colaboradores, 2015) e reducéo
da sarcopenia (Colon, Collado e Cuevas
2014), houve a integracdo deste as
recomendag0fes profissionais. Uma ferramenta
para a pratica do exercicio resistido que possui
seu proprio método de treinamento € o
Kettlebell (Tsatsouline, 2006).

A valorizacdo do treinamento com
Kettlebell, uma peca de ferro fundida em
formato esférico, esta geralmente relacionada
com a for¢ca necesséria para acelera-lo em

seus movimentos curvilineos (Bullock e
colaboradores, 2017).
O swing €é o0 seu exercicio

fundamental. Swing é 0 movimento de
pendular um Kettlebell a partir da posicido
inicial de entre as pernas até a altura do
esterno, guiar seu retorno e acelerd-lo
novamente utilizando o quadril para gerar
poténcia ao exercicio (Tsatsouline, 2006).

A principal caracteristica do swing é a
sua natureza balistica tanto na flexdo como na
extensdo do quadril levando a musculatura
dos membros inferiores a gerar grande parte
do trabalho mecéanico em curtos periodos de
tempo (Lake e Lauder, 2012).

Dentre as diversas variacfes, existem
duas formas principais de se praticar o swing:
unilateral (um Kettlebell seguro por uma das
maos) ou bilateral (um Kettlebell apoiado com
as duas maos). Devido aos seus movimentos
curvilineos existe uma grande preocupagao
com a postura de quem executa exercicios

necessarios para se manter a postura ou
facilitar o movimento (Lake e Lauder, 2012).

Acredita-se que o0s exercicios com
Kettlebell ajudam a melhorar a execugdo dos
movimentos naturais, a capacidade aerébia e
a forca, contudo ndo encontramos muitos
artigos publicados na literatura que sirvam de
suporte para esta hipdtese. Um instrumento
para realizar a avaliagdo funcional do
movimento é o Functional Movement Screen
(FMS), que é uma ferramenta de observacao
de movimentos padronizados capaz de
identificar assimetrias e limitacdes que podem
comprometer as fungbes normais do
movimento do corpo humano (Mitchell e
colaboradores, 2016).

FMS tem como objetivo principal
deixar os movimentos articulares Uunicos e
padronizados para sanar as limitagbes na
execucdo de movimentos e para melhorar o
padrdo dos movimentos utilizados nas
atividades de vida diaria (Wright e
colaboradores, 2016).

FMS serve como um olhar para
movimentos naturais, dindmicos e
padronizados com a intencdo de identificar
pontos fracos para determinar possiveis
lesbes no futuro (Cook, Burton e
Hoogenboom, 2014).

Pouca atenc¢do é dada aos desvios de
movimentos funcionais, o que pode diminuir o
desempenho e predeterminar lesbes em
individuos  resultantes de  sobrecargas
repetidas (Wiese e colaboradores, 2015).

As indicagbes de um método eficaz e
adequado para identificar os individuos que
apresentam riscos de lesdes podem colaborar
com programas de interveng¢do que diminuam
a incidéncia de lesbes e aumentem a
performance do exercicio fisico ou da
atividade  fisica  realiza  (Garrison e
colaboradores, 2015).

No entanto, a eficacia do FMS com o
objetivo de prevenir lesGes através da
avaliacdo da qualidade do movimento ainda
ndo é sustentada em alguns estudos (Chimera
e Warren 2016; Dossa e colaboradores, 2014;
Dorrel e colaboradores, 2015).

O objetivo do presente estudo foi
avaliar o efeito do treinamento com Kettlebell
sobre a qualidade do movimento, a resisténcia
cardiorrespiratéria e a forca muscular maxima.
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MATERIAIS E METODOS

A inclusdo dos participantes foi feita
apo6s a leitura e assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE)
obedecendo a Resolucdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude e estando de acordo com a
Declaragdo de Helsinki. Os procedimentos
foram aprovados pela Comissdo Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP) sob nimero de

protocolo  38890314.4.0000.5546. Foram
selecionados 24 voluntarios do sexo
masculino.

Foram incluidos no estudo homens
com idade entre 18 e 40 anos que fossem
fisicamente ativos e que nao possuissem
experiéncia no treinamento com Kettlebell.
Inicialmente, tivemos 24 voluntarios para
participar do estudo que foram divididos em
dois grupos (unilateral e bilateral) com um
“ene” (n) de 12 individuos por grupo. Os
voluntarios foram avaliados inicialmente
através da aplicagdo de uma anamnese que
incluia o questionario de aptidao para a pratica
da atividade fisica (PAR-Q).

Participantes que responderam sim a
qualquer pergunta do PAR-Q foram excluidos
do estudo por esta resposta indicar possivel
risco para a saude do individuo que ir& realizar
o exercicio fisico. Houve 3 alunos excluidos e
0 numero total final da amostra foi de 21
participantes que foram divididos em 2 grupos
para realizagdo do protocolo de treinamento
com Kettlebell: a) grupo unilateral (n= 12); b)
grupo bilateral (n= 9).

Caracteristicas da amostra

Foram mensuradas a massa corporal
e a estatura utlizando balanga com
capacidade de 150 kg estadidmetro digital
(Wiso, W-721, S&o José, SC) e com um
campo de medicdo de 0 a 210 cm. O célculo
do percentual de gordura corporal foi realizado
através do protocolo de Petroski (Petroski e
Pires-Neto, 1995). As dobras cutaneas
(subescapular, tricipital, suprailiaca e coxa)
foram mensuradas por meio de adipémetro

cientifico (Sanny, Sa&o Paulo-SP). As
caracteristicas gerais da amostra incluiram
idade, massa corporal, estatura e percentual
de gordura (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas antropométricas da amostra.

Antropometria/Grupo Unilateral Bilateral
Idade (anos) 248+73 293+7,7
Massa corporal (Kg) 80,8 + 15,2 78,3+11,3
Estatura (cm) 176 £ 4,8 174+ 45
Gordura corporal (%) 242 +124 243+12,6

Legenda: As caracteristicas antropométricas da
amostra foram avaliadas através da idade (anos),
da massa corporal (Kg), da estatura (cm) e da
gordura corporal (%). Dados sdo expressos em
média e desvio padrao médio (D.P.M.).

Protocolo de treinamento com Kettlebell

Os dois grupos deste estudo seguiram
0 mesmo protocolo de treinamento com a
Unica diferenca sendo a forma de execucao do
swing (unilateral ou bilateral) e a carga.
Baseado nas experiéncias anteriores do nosso
grupo e na literatura disponivel (Tsatsouline,
2006), foi utilizado o peso inicial de 12kg para
0 grupo unilateral e 20kg para o grupo
bilateral.

Foram realizadas 3 sessbGes por
semana. O periodo total do estudo foi de 5
semanas com 3 sessfes semanais e duracéo
de 20 minutos para cada dia de treino. A
primeira semana foi considerada a semana de
adaptacdo onde os participantes realizaram 7,
8 e 9 repeticbes por minuto (reps/min) nas
sessbes 1, 2 e 3, respectivamente. Nas
semanas 2 e 3 foram realizadas sessfes com
10, 11 e 12 reps/min. A partir da semana 4 foi
incrementada uma repeticdo a cada sessao
realizada até o término do protocolo de
treinamento, na semana 5 (Tabela 2).

As séries foram realizadas dentro de
cada minuto e o periodo de recuperacgéo foi o
tempo restante para completar o minuto. Na
sétima sessado, todos os participantes foram
estimulados a aumentar a carga, passando a
utilizar o Kettlebell de 16kg e 24kg para os
grupos unilateral e bilateral, respectivamente.

Tabela 2 - Periodizacdo do protocolo de treinamento com Kettlebell.

Periodizacdo Semanal Semana2 Semana3 Semana4 Semanab
Sesséo 1 2 3 4 56 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Reps/min 7 8 9 101112 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Legenda: Numero de sess@es e reps/min mostrados em algarismos arabicos.
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Qualidade do movimento

A qualidade do movimento foi
analisada através do FMS. Foi utilizado
equipamento regulamentado pelo Functional
Movement System (plataforma, bastdo e
barreira). Foram realizados, individualmente
sete movimentos padrbes conforme descrito
por Cook, Burton e Hoogenboom (2014).

A avaliacéo funcional do movimento foi
realizada 5 dias antes do inicio do treinamento
com Kettlebell e 5 dias apés a Ultima sesséo
de treinamento da semana 5. Os dados
coletados na avaliacdo intermitente da
capacidade cardiorespiratéria sdo mostrados
na figura 2.

Descricdo dos movimentos utilizados no
protocolo de FMS

Deep Squat: segurando um bastédo
sobre a cabeca, bracos afastados e cotovelos
estendidos, o individuo deve agachar o mais
profundo que conseguir, mantendo 0s
calcanhares no solo. Hurdle Step: com um
bastdo sobre os ombros e pés juntos, o
individuo deve dar um passo sobre uma
barreira logo a sua frente e a altura da
tuberosidade da tibia. In Line Lunge: com o0s
pés alinhados sobre a plataforma e bastdo em
contato com a cabecga, toricica e quadril, a
pessoa deve realizar o exercicio "a fundo”.

Shoulder Mobility: a pessoa tenta tocar
uma mao na outra atrds das costas fazendo
rotacdo interna e rotacdo externa de ombros.
Active Straight Leg Raise: deitado em decubito
dorsal, o individuo deve levantar uma das
pernas 0 mais alto possivel enquanto mantém
a outra em contato com o solo. Trunk Stability
Push Up: a pessoa deve realizar uma flexdo
de bracos com as maos na largura dos
ombros. Rotary Stability: a partir da posicéo de
quarto apoios, o individuo deve tocar joelho e
cotovelo abaixo do tronco e elevar braco e
perna antes de retornar a posicao inicial.

De acordo com a qualidade de
execucao de cada movimento, € atribuida uma
nota: 3 para uma execucdo perfeita; 2 caso
ocorram compensacdes e 1 se o individuo nao
conseguir realizar o movimento. Caso o
avaliado relate dor em qualquer dos exercicios
a avaliacdo receberia nota 0, porém isto nédo
aconteceu. Nos exercicios unilaterais os dois
lados s&o avaliados e a menor nota é
contabilizada para o resultado final. No

somatorio de pontuacéo igual ou abaixo de 14
pontos revela-se que os participantes sdo mais
vulneraveis a terem lesGes do que aqueles
gue tiveram pontuacdes acima de 14 pontos
na classifica¢éo (Kiesel, Plisky e Voight 2007).

Ao final do teste é possivel concluir se
0 maior limitante do movimento € a
mobilidade, a estabilidade ou o padrdo motor
do individuo.

Avaliacdo intermitente da
cardiorespiratoria

capacidade

A capacidade cardiorrespiratéria foi
estimada através da distancia total percorrida
no teste intermitente da capacidade
cardiorrespiratéria, também conhecido como
YoYo Test (nivel 1) (Bangsbo, laia e Krustrup,
2008).

Este teste consiste de corridas de 40
metros (ida e volta em uma distancia de 20
metros) e intervalos ativos de dez segundos
(caminhada de ida e volta de cinco metros
distante do ponto de largada) até a exaustéo.
Um estimulo auditivo determina a saida do
participante da largada até a chegada (40
metros) com a préxima largada respeitando os
dez segundos de intervalo até que a exaustdo
seja atingida.

A avaliacédo intermitente da
capacidade cardiorrespiratéria foi avaliada 72
horas antes do inicio do treinamento com
Kettlebell e 72 horas apds a Ultima sesséo de
treinamento da semana 5. Os dados coletados
na avaliagdo intermitente da capacidade
cardiorrespiratéria sdo mostrados na figura 2.

Teste de forca muscular maxima

O efeito do treinamento sobre a forca
muscular  foi analisado  sobre  duas
perspectivas: a forca maxima de uma
repeticdo em dois exercicios multiarticulares e
de cadeia cinética aberta (leg press 45 graus
(0) e supino). Os individuos realizaram como
aquecimento uma série de 5 a 10 repeticdes
com uma carga estimada abaixo de 50% da
maxima.

Ap6s 1 minuto de intervalo foi
realizada outra série de 3 a 5 repeticdes com
carga percebida de aproximadamente 60 a
80% da carga méaxima. Dois minutos ap6s o
aquecimento foi realizada a primeira tentativa
de encontrar a carga para uma Unica
repeticao.

Revista Brasileira de Prescri¢éo e Fisiologia do Exercicio, S&o Paulo. v.13. n.81. p.127-137. Jan./Fev. 2019. ISSN 1981-9900.



131

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

ISSN 1981-9900 versso eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br

/

W W WwW.

rbpfex.com.br

A carga foi aumentada 10% em caso
de sucesso e diminuida 10% se ndo existisse
a execucdo completa do movimento. Foram
permitidas no maximo quatro tentativas, sendo
respeitado um intervalo de 5 minutos entre
cada um. Quando o movimento nao foi
completado considerou-se a carga anterior
como méaxima (Scott e colaboradores, 2016).

Para a avaliagdo da forca maxima de
membros superiores foi utilizado o exercicio
supino em banco apropriado (Sportin, Sportin,
Sdo Paulo, Brasil) com barra de 1,80m e
anilhas com pesos de 1, 2, 5, 10, 15, 20 e
25kg (Physicus, Tradicional, Auriflama, Brasil).

O exercicio supino foi iniciado em
decubito dorsal com ambos joelhos
flexionados e pés no solo. A distancia entre as
maos foi medida previamente de forma que os
cotovelos formassem um &angulo de 900
quando os bragos estivessem paralelos ao
solo. Foi orientado a todos os participantes
que a fase excéntrica do movimento deveria
ocorrer em 2 segundos aproximadamente até
gue a barra tocasse levemente 0 corpo na
altura aproximada do esterno. A repeticdo foi
considerada valida quando o sujeito completou
a fase concéntrica do movimento, sem
assisténcia, e os cotovelos retornando a
posicéo de extensdo.

O exercicio leg press 450 foi utilizado
para a avaliacdo da forca méxima de membros
inferiores. O equipamento para execucao do
exercicio é conhecido como leg press 450
(Physicus, Tradicional, Auriflama, Brasil) e
possui 0 banco fixo e a plataforma de apoio
dos pés. A carga foi ajustada utilizando-se
anilhas com pesos variando de 5, 10, 15, 20 e
25 kg (Physicus, Tradicional, Auriflama,
Brasil). Foi orientado que a fase excéntrica
deveria ocorrer em aproximadamente 2
segundos até que os joelhos flexionassem em
900. A repeticao foi considerada valida quando
0 sujeito completou a fase concéntrica do
movimento, sem assisténcia, e com os joelhos
retornando a posicao de extensao.

Todos os testes de forgca maxima,
supino e leg press 450, foram realizados 48
horas antes do inicio do treinamento com
Kettlebell e 48 horas ap6s a Ultima sesséo de
treinamento da semana 5.

Andlise estatistica

Para checar a normalidade da amostra
foi utilizado o Shapiro-Wilk. Para analise dos

dados foi utilizado o teste t de Student néo
pareado para comparacfes entre o pré e pos
de cada grupo e foi adotado o nivel de
significancia de p< 0,05. Também foi
comparado o periodo pré entre 0s grupos e o
pés fazendo-se uso do teste t de Student.
Utilizou-se o programa estatistico prisma 7.0
para analise dos resultados. Dados séo
expressos em média + erro padrdo médio
(E.P.M.).

RESULTADOS

A média da pontuacdo final na
avaliacdo funcional do movimento aumentou
tanto para o grupo unilateral quanto para o
grupo  bilateral.  Verificou-se que o0s
participantes tornaram-se menos vulneraveis a
terem lesdes apresentando resultados acima
dos 14 pontos em ambos os grupos, ainda que
a mudanca de valores entre o pré e 0o pos nao
tenham apresentado diferenca significativa.

Contudo, existe nitidamente uma
tendéncia a um melhor resultado entre o pré e
poés do grupo bilateral (p = 0,0660). Os
resultados pré e pdés quando comparados
entre os grupos ndo apresentaram alteracdes
significativas (p > 0,9999). Os resultados
indicam que existe uma melhora dos
resultados no FMS independentemente do
treinamento ser realizado de modo unilateral
ou bilateral (Figura 1).

215

14
?j
0 : :
¥ L0

Legenda: Resultados da avaliagdo funcional do
movimento dos participantes antes e apos
treinamento de swing com Kettlebell (s) unilateral
(n=12) (p = 0,2320) ou bilateral (n= 9) (p = 0,0660)
por 5 semanas e também dos momentos entre os
grupos no pré (p > 0,9999) e pdés (p > 0,9999)
protocolo de treinamento pelo teste t de Student.
Dados sédo expressos em média + E.P.M.

Bl Unilateral
[ Bilateral

FMS (pontuagao final)

Figura 1 - Pontuacdo final da avaliacdo
funcional do movimento antes e apoés
treinamento  unilateral ou bilateral com

Kettlebell por 5 semanas.
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A distancia total percorrida no YoYo
Test para avaliacdo da capacidade
cardiorrespiratoria apresentou diferenca
significativa entre o pré e o pds tanto para o
grupo unilateral (*p = 0,02) quanto para o
bilateral (**p = 0,0047). Pode-se notar que
existe uma pequena diferenga na capacidade
cardiorrespiratéria antes do treinamento em
favor do grupo unilateral e que deixa de existir
ap6és 5 semanas de treinamento com
Kettlebell.

Também pode-se observar que houve
uma pequena melhora na capacidade
respiratéria em ambos 0s grupos, ainda que
esta ndo tenha apresentado valores
significativos, o0 que pode ter acontecido
devido ao tamanho reduzido da amostra.
Parece que o tempo de treinamento pode
exercer maior influéncia do que o tipo de swing
realizado, unilateral ou bilateral.

Este resultado sugere que aconteceu
uma pequena melhora da capacidade
cardiorrespiratéria e que esta acontece
independentemente do treinamento com
Kettlebell ser realizado de modo unilateral ou
bilateral, ainda que os dados nao tenham
apresentado diferenca significativa (Figura 2).

No teste de forca méxima os dois
grupos ndo apresentaram  melhoraram
significativa no exercicio de leg press 450, que
foi realizado para os membros inferiores. Este
resultado indica que independentemente do
treinamento com Kettlebell por 5 semanas ser
realizado de modo unilateral ou bilateral ndo
h& melhora significativa na forga maxima
muscular de membros inferiores (Figura 3).

Grupo unilateral ndo apresentou
diferenca na forga muscular maxima no supino
para 0s membros superiores quando
comparado seu pré e pds treino, apesar de
existir uma tendéncia a ser confirmada essa
diferenca que pode néo ter acontecido devido
ao numero de participantes da amostra (p =
0,0828).

Contudo, 0 grupo que executou O
protocolo de treinamento com Kettlebell por 5
semanas apresentou mudancas significativas
na forga muscular no supino (**p = 0,0022).

Este resultado indica que a forca
muscular maxima nos membros superiores €
alterada ap6s 5 semanas de treinamento
bilateral com Kettlebell através da execucao
do exercicio de supino. Ao investigarmos
diferencas entre o0s grupos no periodo pré

protocolo de exercicio nao identificamos
diferencas estatisticas (p = 0,5714).
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Legenda: Resultados da distancia total percorrida
no YoYo Test (metros) dos participantes antes e
apds treinamento de swing com Kettlebell (s)
unilateral (n= 12) (*p = 0,02) ou bilateral (n=9) (**p
= 0,0047) por 5 semanas e também dos momentos
entre os grupos no pré (p = 0,7531) e poés (p =
0,3378) protocolo de treinamento pelo teste t de
Student. Dados sdo expressos em média + E.P.M,
onde *p < 0,05; **p < 0,01.

Figura 2 - Distancia total percorrida no teste
de resisténcia intermitente antes e apés

treinamento unilateral ou bilateral com
Kettlebell por 5 semanas.
5004
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Legenda: Resultados da forga maxima muscular no
leg press 450 dos participantes antes e apoés
treinamento de swing com Kettlebell (s) unilateral
(n=12) (p = 0,3036) ou bilateral (n=9) (p = 0,1412)
por 5 semanas e também dos momentos entre 0s
grupos no pré (p = 0,7209) e pés (p = 0, 4237)
protocolo de treinamento pelo teste t de Student.
Dados séo expressos em média + E.P.M.

Figura 3 - For¢ga maxima muscular no Leg
Press 450 antes e apdés treinamento unilateral
ou bilateral com Kettlebell por 5 semanas.

Também nédo foi encontrada diferenca
significativa entre os grupos no pés protocolo
de exercicio (p = 0,5215). Estes resultados
indicam que a forca muscular nos membros
superiores avaliada pelo exercicio do supino
antes e apos as 5 semanas de treinamento
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com Kettlebell possui e sofre alteracées no
treinamento unilateral e bilateral, mas as
mudancas s&o significativas apenas no
bilateral (Figura 4).

804 o
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Legenda: Resultados da forga maxima muscular no
supino dos participantes antes e apds treinamento
de swing com Kettlebell (s) unilateral (n= 12) (p =
0,0828) ou bilateral (n= 9) (*p = 0,0022) por 5
semanas e também dos momentos entre 0s grupos
no pré (p = 0,5714) e pés (p = 0,5714) protocolo de
treinamento pelo teste t de Student. Dados sao
expressos em meédia + E.P.M, onde **p < 0,01.
Figura 4 - Forga maxima muscular no Supino
antes e apds treinamento unilateral ou bilateral
com Kettlebell por 5 semanas.

DISCUSSAO

O principal achado deste estudo foi o
fato de que as duas formas mais comuns de
praticar o exercicio swing com Kettlebell,
unilateralmente e bilateralmente, foram
eficientes para melhorar o desempenho no
FMS, promoveram melhora significativa da
capacidade cardiorrespiratoria, nao
modificaram  significativamente a  forca
muscular méxima de membros inferiores, mas
modificou-se estatisticamente a forca muscular
maxima dos membros superiores apos 5
semanas de treinamento apenas no grupo
bilateral.

Estes dados sugerem que o swing
unilateral ou bilateral podem ajudar a melhorar
0s componentes associados a mobilidade,
estabilidade, gesto motor e a minimizar as
assimetrias e limitagbes no padrdo dos
movimentos  fundamentais, o que €
demonstrado na avaliagdo para prevencédo de
lesbes através do FMS e na melhoria do
padrdo de movimento durante a realizacdo dos
movimentos naturais do cotidiano de
individuos do sexo masculino apés 3 sessoes
semanais de treino com Kettlebell durante 5
semanas.

Contudo, novos estudos serdo
necessdarios para avaliar o desempenho no
FMS.

As alteracbes na forca, mobilidade,
propriocepcdo e avaliagdo do movimento
funcional modificada ja foram investigadas
para determinar o uso preditivo de lesdes em
membros  inferiores com 16  atletas
profissionais da liga inglesa de futebol, durante
a temporada de competicdo de 2014/2015
(Yeung e colaboradores, 2016).

Foi observado que o FMS apresentou
diferencas benéficas consideraveis, sendo um
possivel indicador de que este se torne um
método de avaliagdo do movimento padrdo
ouro. O FMS seria a ferramenta mais
capacitada que se assemelha as demandas
fisicas, devido o potencial para apontar de
forma clara e eficiente os pontos que poderéo
afetar o desempenho (Glass e Ross, 2015).

Esse instrumento de observacdo vem
colaborar com treinadores e profissionais de
atendimento personalizado que atuam com
treinamento de forca, aerobio e
condicionamento fisico em geral. FMS ajuda
na avaliacdo da mobilidade e estabilidade
funcional assimétrica e bilateral do movimento
para prevenir riscos de lesGes na decorréncia
de desequilibrios e problemas quaisquer
decorrentes do movimento do corpo humano.

Em contrapartida, outro estudo
(Chimera e Warren, 2016) relatou que, apesar
de toda a popularidade, os registros sobre
FMS sdo confltantes diminuindo a
possibilidade de fazer indicagbes da sua
utilizacdo definitiva. Também foram avaliados
20 atletas de héquei em um estudo utilizando
o0 FMS para identificar lesbes emergentes que
pudessem ser prevenidas (Dossa e
colaboradores, 2014).

Constatou-se ao final do estudo que
por ter sido uma amostra pequena nos
esportes de contato as lesdes por colisdo sdo
inevitaveis. Existe uma necessidade de que
acontecam mais estudos com qualidade e
replicabilidade cientifica que colaborem na
elaboracdo preventiva de lesBes para um
melhor desempenho envolvendo o FMS.

O consumo de oxigénio apoés
treinamento bilateral através do movimento de
swing com Kettlebell ja foi avaliado de forma
direta (Farrar, Mayhew e Koch, 2010; Hulsey e
colaboradores, 2012).

Em todos estes estudos os autores
concluiram que o consumo de oxigénio atingiu
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valores suficientes para exercer influéncia

positiva no condicionamento
cardiorrespiratorio.
Entretanto, nenhum destes estudos

havia utilizado um teste de pista para avaliar a
influéncia de um periodo de treinamento de
swing com Kettlebell sobre a capacidade
cardiorrespiratéria. No nosso estudo ambos
grupos apresentaram uma melhora
significativa no YoYo Test ap6s as 5 semanas
de treinamento com Kettlebell unilateral ou
bilateralmente. Este resultado indica que o

treino com Kettlebell unilateral e bilateral
exerce uma influéncia positiva no
aprimoramento da capacidade

cardiorrespiratéria no YoYo Test, sendo,
portanto, recomendado sua pratica como
ferramenta auxiliar, principal ou dnica no
aumento do desempenho cardiorrespiratorio.

Pontos especificos que permitiram
anteceder  evidéncias que  sugerissem
possiveis lesdes nos membros inferiores foram
identificados, tais como equilibrio, forca, peso,
estado de maturacdo fisica, anatomia e
frouxiddo ligamentar (Onate e colaboradores,
2016).

FMS como ferramenta para prevencgéo
de lesBes pode diminuir possiveis riscos de
lesbes em membros inferiores. Estes dados
estdo em consonancia com os achados do
nosso estudo onde houve uma melhora na
pontuacdo final do FMS, mas a forca méaxima
dos membros inferiores avaliada através do
exercicio de leg press 450 ndo foi aumentada
de modo significativo apdés 5 semanas de
treino com Kettlebell. O leg press 450 também
ja foi utilizado para avaliar a forgca maxima de
membros inferiores apdés 8 semanas de
treinamento com Kettlebell e encontraram um
aumento de apenas 14,8%, assim como
também houve aumento na forga muscular
méxima dos membros inferiores no nosso
estudo (Beltz e colaboradores, 2013).

Estes dados (Beltz e colaboradores,
2013), apesar de ndo revelarem um aumento
significativo da forga muscular méaxima dos
membros inferiores, sugerem que existe uma
melhora desta ap0s o treinamento com
Kettlebell, corroborando, portanto, nossos
achados.

Para analisar o efeito do treinamento
sobre a forca dindmica muscular de membros
superiores € importante relembrar que durante
0 swing nao deve ocorrer a participacdo dos
bracos para acelerar o Kettlebell. Os musculos

do manguito rotador juntamente com o grande
dorsal estdo em constante ativacdo com o
objetivo de neutralizar a tendéncia do
Kettlebell em se afastar do corpo
(descoaptacgéo) devido a sua forga centripeta e
para manter a coaptacdo do Umero na
cavidade glendide (Manocchia e
colaboradores, 2013).

Também foi encontrado um aumento
significante (30%) na for¢a do supino apés dez
semanas de treinamento com Kettlebell.

O fato de ndo ter sido observada
diferenca na forca maxima no grupo unilateral
apos o treinamento com Kettlebell por 5
semanas no exercicio supino pode ser
justificado pela especificidade do movimento,
visto que no swing ndo h& participacdo da
musculatura do peitoral como agente principal
na execucado deste exercicio, e também devido
ao curto periodo de intervencdo e niumero de
participantes.

Contudo, observou-se uma melhora
significativa na forgca muscular méaxima dos
membros superiores para 0 grupo que
executou o protocolo de  exercicios
bilateralmente.

Isso pode ter ocorrido devido ao
exercicio bilateral recrutar uma maior
guantidade de grupos musculares
proporcionando, deste modo, um possivel
aumento do namero de fibras musculares e do
aumento da seccao transversa destas.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo
demonstraram que a pratica regular do
exercicio swing com Kettlebell durante 5
semanas tem um impacto positivo na
qualidade do movimento, muda de forma
significativa a capacidade cardiorespiratéria

independentemente de  ser  executado
unilateralmente ou bilateralmente.
A forca méxima de membros

superiores de individuos que executam o
swing com Kettlebell bilateralmente durante 5
semanas também sofre mudancas
significativas.

Pesquisas adicionais sdo necessarias
para identificar se o treinamento com Kettlebell
pode favorecer a melhora significativa da for¢ca
muscular maxima de membros inferiores.

Também é necessario 0
desenvolvimento de novos estudos que
avaliem o treinamento com Kettlebell, a
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melhora da qualidade do movimento e a
legitimidade do FMS para que exista um
consenso sobre até que ponto ele contribui
para preservar 0s movimentos padronizados,
seja para contribuir para melhora postural ou
para a prevencao de lesdes.
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