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INFLUENCIA DE DIFERENTES VOLUMES DO METODO DE ALONGAMENTO FACILITACAO
NEUROMUSCULAR PROPRIOCEPTIVA DE ANTAGONISTAS NO DESEMPENHO DE
REPETICOES MAXIMAS DOS AGONISTAS

Fabio Henrique de Freitas'23, Carlos Alberto Carelli Junior-?, Renato de Moraes Santos Fernandes??

RESUMO

Introducdo: Estudos prévios evidenciam que o
alongamento promove efeitos deletérios no
desempenho da for¢a, poténcia e performance
atlética. Entretanto, os potenciais efeitos do
alongamento de antagonistas no desempenho

de repeticdbes méaximas dos agonistas,
permanecem ndo esclarecidos. Obijetivo:
Verificar o efeito agudo do método de

alongamento FNP de Isquiotibiais, com
diferentes volumes e numeros de séries, no
desempenho de repeticbes maximas no
exercicio cadeira extensora. Materiais e
Métodos: 13 homens (33 + 4,51 anos)
treinados participaram de forma voluntaria do
estudo. Inicialmente, foi realizado o teste e
reteste de dez repeticbes maximas, medidas
antropométricas e protocolo de familiarizagcéo.
Em seguida, foram aplicados trés protocolos
experimentais: (a) Protocolo controle (PCON)
— sem alongamento prévio; (b) Protocolo FNP
com volume reduzido (PFNP1) — Método FNP
aplicado nos antagonistas; (c) Protocolo FNP
com volume ampliado (PFNP2) — Método FNP
aplicado nos antagonistas. Em todos os
protocolos, foi realizada uma série do exercicio
cadeira extensora até a falha concéntrica, com
cargas para dez repetigbes maximas.
Resultados: O namero de repeticbes maximas
ndo teve diferencas significativas entre os
protocolos quer seja o controle, quer seja 0s
experimentais. Conclusdo: A utlizacdo do
método de alongamento FNP, independente
do volume, nos musculos antagonistas nao
teve efeitos significativos no desempenho de
repeticbes maximas no exercicio cadeira
extensora, se comparado ao protocolo sem
alongamento.
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muscular. Desempenho fisico funcional.
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ABSTRACT

Influence of different volumes of the stretching

method facilitation neuromuscular
propricoceptive in the antagonits on the
performance of maximum repetitions of
agonists

Introduction: Previous studies evidence that
stretching promotes deleterious effects in
performance of strenght, power and athletic
performance. However, the potencial effects of
the stretching antagonists on the performance
in maximum repetitions of the agonists remain
unclear. Purpose: verify the acute effect of the
FNP Stretching method in Hamstrings with
different volumes and different number of
series at the performance of maximum
repetitions in the exercise chair extensor.
Materials and methods: thirteen trained men
(33 + 4,51 years) participated voluntarily in the
study. Initially, was tested and retest of ten
maximal repetitions, anthropometric
measurements, and familiarization protocol.
Then three experimental protocols were
applied: (a) Control Protocol (PCON) — without
stretching previous; (b) FNP Protocol with
reduced volume (PFNP1) - FNP method
applied in antagonists; (c) FNP Protocol with
expanded volume (PFNP2) — FNP method
applied in antagonists. In all protocols was
performed one set of the exercise chair
extensor until the concentric failure with loads
for ten maximum repetitions. Results: The
number of maximum repetitions did not have
significant differences between the protocols,
either the control, or the experimental ones.
Conclusion: The use of the FNP stretching
method, regardless of volume, in the
antagonist muscles had no significant effects
on the performance of maximal repetitions in
the extensor chair exercise, when compared to
the protocol without stretching.

Key words: Stretching. Muscle Strenght.
Physical Functional Performance. Exercises.
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INTRODUCAO

A flexibilidade é definida como a
capacidade de um mdsculo se alongar,
permitindo que uma ou mais articulagdes
mova-se através de sua amplitude de
movimento (Shuback, Hooper, Salisbury,
2004).

Na literatura cientifica, os métodos de
alongamento mais utilizados sao: Estatico,
dindmico e Facilitacdo  Neuromuscular
Proprioceptiva (FNP) (Sandberg e
colaboradores, 2012), sendo o método FNP o
mais efetivo quando se tem como objetivo
aumentar a amplitude de movimento articular
(Behm, Chaouachi, 2011).

Segundo posicionamento do American
College of Sports Medicine (ACSM, 2011), o
treinamento de for¢ca aliado a um treino de
flexibilidade é recomendado quando se tem
como objetivo: manter os niveis de forga,
resisténcia muscular e flexibilidade dos
principais grupos musculares.

De fato, usualmente, exercicios de
alongamento sdo utilizados como parte de
uma sessdo de treinamento de forca e/ou
performance atlética (Sharman, Cresswell,
Riek, 2006), com o objetivo de prevenir lesdes
e melhorar a performance (Guissard, Jacques,
2004).

No entanto, algumas evidéncias
mostram que o alongamento nao previne
lesdes, interfere negativamente no
desempenho da forca e poténcia muscular
(Cramer e colaboradores, 2004; Franco e
colaboradores, 2008) e reduz a performance
quando realizado antes de atividades que
requerem forca e poténcia muscular (Costa e
colaboradores, 2013).

Entretanto, estudos atuais mostram
que, quando aplicado nos mausculos
antagonistas, 0 alongamento pode ter
influéncia positiva no desempenho muscular
dos agonistas (Gomes e colaboradores, 2014).

Miranda e colaboradores (2014),
observaram que duas séries de alongamento
estatico dos antagonistas foi capaz de
promover melhora significativa da performance
no desempenho de repeticdes maximas nos
exercicios mesa flexora e rosca biceps scott.

Adicionalmente, Sandberg e
colaboradores (2012), verificaram que um
protocolo de alongamento estatico de
antagonistas composto por trés séries foi
capaz de promover um aumento no pico de
torque de agonistas e melhora no
desempenho do salto vertical.

No entanto, Paz e colaboradores
(2013), observaram que a aplicacdo de uma
Unica série do método FNP nos antagonistas
ndo promoveu alteracdes significativas da
forca isométrica méxima dos agonistas no
exercicio remada aberta.

Assim sendo, parece que a relacdo do
método de alongamento FNP e o desempenho
de repeticbes maximas pode ser alterada pelo
grupamento muscular alongado, manifestacéo
da forca avaliada, nUmero de séries e volume
de alongamento utilizado, sendo essa uma
variavel de grande relevancia e ainda nao
esclarecida.

Desta forma, considera-se a hipotese
na qual o protocolo de alongamento FNP com
maior volume promovera melhora significativa
no desempenho de repeticbes maximas se
comparado ao protocolo de menor volume
assim como  ambos 0s protocolos
experimentais promoverao aumento
significativo no desempenho de repeticdes
maximas se comparado ao grupo controle.

Portanto, o objetivo do presente
estudo é verificar o efeito agudo do método de
alongamento FNP de Isquiotibiais, com
diferentes volumes e nimeros de séries, no
desempenho de repeticdes maximas no
exercicio cadeira extensora.

MATERIAIS E METODOS
Amostra

A amostra foi composta por 13
homens saudaveis e fisicamente ativos.

Foram estabelecidos o0s seguintes
critérios de incluséo:

a) praticar treinamento de forca ha
pelo menos um ano com frequéncia semanal
minima de trés sessdes;

b) Ter idade entre 20 e 40 anos.

Os critérios de exclusdo adotados
foram: a) lesBes osteomioarticulares que
comprometam a realizacdo dos protocolos
experimentais; b) Par-Q positivo. Todos os
individuos responderam o Questionario de
Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q) e
assinaram um termo de consentimento livre e
esclarecido antes da participacdo no estudo,
que foi realizado de acordo com as normas
éticas prevista na resolucdo 466/102
(Conselho Nacional de Saude, 2012) e de
acordo com a declaracdo de Helsink (World
Medical Association, 2009).

O presente estudo foi aprovado pelo
comité de ética em pesquisa com seres
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humanos do Hospital Universitario Clementino
Fraga Filho, da Universidade Federal do Rio
de Janeiro, CAEE n° 27779119.2.0000.5257
com o parecer aprovado sob o n° 3.904.690.

Procedimentos

Foram realizadas cinco visitas com
intervalo de pelo menos 48h entre elas (Figura

1). Nas duas primeiras visitas, foram
realizados: a) familiarizacdo com os protocolos
experimentais; b) verificagdo de medidas
antropométricas; c¢) teste de 10 RM e
reavaliagéo do teste de 10 RM. Para os testes
de 10 RM, foi utilizada uma cadeira extensora
da marca (Impulse) e para as medidas
antropométricas foi utilizada uma balanca e
estadiébmetro da marca (Balmak).

Medidas Antropométricas
Familiarizagao
Teste de 10 RM

v

Intervalo de pelo menos 48h

|

Re-Teste de 10 RM

Entradalalternada

l

!

v

PCON

PFNP1

PFNP2

Figura 1 - Desenho Experimental.

Teste de 10 RM

Foi realizada uma série inicial de
aguecimento com 15 repeticbes a 50% da
carga habitualmente utilizada para 10 RM nas
sessfes de treinamento de cada individuo.
ApOs cinco minutos de intervalo, o teste de 10
RM foi realizado.

Foram realizadas, no maximo, cinco
tentativas por sessdo com intervalo de cinco
minutos entre elas. Caso a carga ndo fosse
encontrada até a quinta tentativa, uma nova
sessdo de testes seria realizada com pelo
menos 48h de intervalo entre elas.

O teste foi interrompido quando o
sujeito chegava a falha concéntrica ou quando
a execucdo do movimento fugia aos padrées
técnicos de execucdo pré-estabelecidos
(Baechle, Earle, 2000).

Apéds um intervalo de pelo menos 48h,
todos os sujeitos foram reavaliados no teste de
10 RM com o objetivo de garantir a
reprodutibilidade do teste, sendo considerada
a maior carga estabelecida nos dois dias.
Visando diminuir a margem de erros foram

adotadas as seguintes estratégias: Instrucdes
padronizadas fornecidas a todos os
participantes antes dos testes para que
estivessem cientes sobre todas as etapas que
envolviam a coleta de dados e orientacdes
referentes a técnica correta de execucao do
exercicio proposto. Dois avaliadores estiveram
atentos a execugcdo correta da técnica e
amplitude de movimento (Paz e
colaboradores, 2013).

Padronizacao do exercicio

A posicao inicial adotada foi: Posicao
sentada, quadris e joelhos em flexdo de
aproximadamente 90 graus, tronco em
extensdo e apoiado no encosto do aparelho e
tornozelos em dorsiflex&o.

Durante a fase concéntrica, o0s
avaliados realizaram a extensdo plena dos
joelhos, retornando, de forma controlada, a
posicao inicial na fase excéntrica.
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Protocolos experimentais

A entrada nos protocolos
experimentais foi aleatdria e realizada em trés
dias distintos; (a) Protocolo controle (PCON);
Protocolo FNP com volume reduzido (PFNP1);
(c) Protocolo FNP com volume ampliado
(PFNP2).

Em todos os protocolos experimentais,
exceto no grupo controle, o teste de repeticdes
méaximas foi realizado imediatamente apds o
protocolo de intervencdo. Foram utilizadas
cargas para dez repeticbes maximas e
registrado o ndmero méaximo de repeticdes
realizadas.

Todos os sujeitos foram orientados a
nao realizar exercicios de forca e alongamento
dos grupamentos musculares utilizados no
presente estudo, até 48h antes da coleta de
dados.

Protocolo de alongamento FNP

Os sujeitos foram posicionados da
seguinte forma: posicdo em pé, bragos e
pernas estendidos. Em seguida, o avaliador,
com as maos sobre as escapulas do avaliado,
realizou de forma passiva o alongamento dos
masculos Isquiotibiais, através do movimento
de flexdo do tronco, até atingir o limiar de
desconforto do avaliado (figura 2). Ao atingir

tal amplitude, ela foi mantida por 15 segundos.
Em seguida o avaliado foi orientado a realizar
uma acdo isométrica voluntaria méxima dos
Isquiotibiais, controlada  por resisténcia
imposta pelo avaliador, com duragdo de 3
segundos.

Logo apds, mais uma vez, o avaliador
realizou, de forma passiva, o alongamento dos
musculos Isquiotibiais, através do movimento
de flexdo do tronco, chegando-se a uma nova
amplitude articular. Ao chegar a esta nova
amplitude articular, a mesma foi mantida por
mais 15 segundos (ACSM, 2011).

O protocolo de alongamento de menor
volume foi composto por uma série de 30
segundos e o protocolo de maior volume,
composto por duas séries de trinta segundos
com intervalo de quinze segundos entre elas.
Os exercicios de alongamento foram
realizados até o limiar de desconforto (ACSM,
2011).

Figura 2 - Execucédo do alongamento.
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Tratamento estatistico

Para avaliar a reprodutibilidade do
teste e reteste de carga foi calculado o
Coeficiente de Correlagdo Intraclasse (CCI).
Para testar a normalidade das informacdes
descritivas da amostra foi aplicado o teste de
Shapiro Wilk. Com a normalidade néo
rejeitada, as caracteristicas descritivas do
grupo amostral sdo retratadas como média e
desvio padrdao como medidas de tendéncia
central e de dispersdo respectivamente. O
teste de Shapiro Wilk também foi aplicado
para testar a normalidade da distribuicdo dos

procedimento inferencial foi aceito um nivel de
significancia de cinco porcento (p < 0,05).

RESULTADOS

O valor do CClI para o teste e o reteste
de carga foi de 0,99, ilustrando uma
reprodutibilidade excelente. As caracteristicas
descritivas do grupo amostral estdo dispostas
na tabela 1.

No que diz respeito a comparacdo
entre 0 desempenho nos grupos, néao
ocorreram diferengas significativas (p>0,05)
entre 0s protocolos quer seja o controle, quer

escores obtidos nos protocolos, e a
normalidade foi rejeitada para os protocolos
PENP1 (p=0,02) e PFNP2 (p=0,002) sendo
assim, os dados dos protocolos foram
descritos como mediana e valores minimos e
méximos, e a diferenca entre os grupos foi
testada pelo teste de Friedman. Para todo

seja os experimentais (Tabela 2).

Tabela 1 - Caracteristicas descritivas do grupo amostral.
p - valor (hormalidade)

Idade 33+4,51 0,20
Estatura 1,74 + 0,06 0,20
Peso 82,7+ 1257 0,20
IMC 27,19+ 3,11 0,20

Tempo de treinamento 10,91 + 4,98 0,55
Legenda: IMC = indice de massa corporal.

Tabela 2 - Valores do nimero de repeticdes para cada protocolo.

Mediana Minimo Maximo p - valor
PCON 10 8 14 0,069
PENP1 12,5 9 14
PENP2 12 6 14

Legenda: IMC = indice de massa corporal.

Grifico 1. Box Plot das repeti¢des realizadas em cada protocolo.
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O gréfico 1 ilustra os resultados
obtidos nos protocolos experimentais, bem
como no protocolo controle.

DISCUSSAO

Que se tenha conhecimento, este
estudo se trata do primeiro trabalho a declinar
seus esforcos no sentido de examinar
diferentes volumes do método de alongamento
FNP de mdsculos antagonistas no
desempenho de repeticbes maximas dos
agonistas.

Desta forma, o principal achado do
presente estudo foi que os exercicios de
alongamento FNP dos musculos antagonistas,
independente do volume, ndo tem qualquer
efeito no desempenho de repeticbes maximas
dos agonistas.

Tais achados  corroboram as
evidéncias prévias que nao mostraram
aumento significativo na for¢ca maxima dos
agonistas apés aplicagdo de exercicios de
alongamento FNP nos antagonistas (Paz e
colaboradores, 2013).

Em uma mesma articulacdo, musculos
antagonistas e agonistas sdo ativados
coordenadamente durante movimentos
dindmicos. Esse fendmeno é definido como
co-ativacdo muscular (Bazzucchi, Sbriccoli,
Marzattinocci, 2006; Busse e colaboradores,
2006).

Assim, conclui-se que a co-ativagédo
dos musculos antagonistas é necessaria para
permitir a realizacdo de movimentos com
maior precisdo e eficiéncia (Higginson e
colaboradores, 2006).

Desta forma, tem sido sugerido que o
alongamento dos antagonistas pode induzir
um aumento da performance no desempenho
de repeticbes méximas e volume total de
treino dos agonistas (Paz e colaboradores,
2012; Sandberg e colaboradores, 2012).

Adequadamente, baseado nos
resultados de alguns estudos contemporaneos
que investigaram os efeitos do alongamento e
sugeriram efeitos negativos no torque
muscular quando utilizado um protocolo de
alongamento estatico prolongado (Behm,
Chaouachi, 2011; Simic, Sarabon, 2013), um
possivel aumento na for¢a dos agonistas, apos
alongamento dos musculos antagonistas, pode
ser especulado.

Na literatura, ha limitados estudos que
avaliam os efeitos do alongamento de
antagonistas no desempenho de repeticdes
méaximas (Miranda e colaboradores, 2014),

Pico de torque (Sandberg e colaboradores,
2012) e atividade elétrica de agonistas (Paz e
colaboradores, 2012).

Paz e colaboradores (2013),
investigaram os efeitos de um protocolo de
pré-ativacdo e dois protocolos de alongamento
estdtico e FNP de antagonistas no
desempenho de repeticbes maximas dos
agonistas e atividade elétrica de antagonistas
e agonistas.

Eles elucidaram que ndo houve
diferenca significativa no desempenho de
repeticdes maximas dos agonistas e atividade
elétrica de agonistas e antagonistas se
comparado o protocolo de alongamento FNP
ao grupo controle.

Adicionalmente, Paz e colaboradores
(2013), avaliaram a forca isométrica méxima
de agonistas, no exercicio remada aberta,
ap6s um protocolo de pré-ativagcdo e um
protocolo de alongamento FNP dos musculos
antagonistas. Entdo, os autores concluiram
gue nao houve diferenca significativa da forga
isométrica maxima se comparado os dois
protocolos experimentais ao grupo controle.

Desta forma, os achados desse estudo
corroboram as evidéncias prévias que nédo
indicaram aumento significativo do nimero de
repeticbes méaximas dos agonistas apds
utilizagdo do método de alongamento FNP nos
musculos antagonistas.

No presente estudo, o desempenho de
repeticbes maximas no exercicio cadeira
extensora nao foi significativamente maior
ap6s aplicagcdo do alongamento FNP, com
diferentes volumes, nos musculos Isquiotibiais
se comparados 0S grupos experimentais ao
grupo controle.

Assim, o estudo de Paz e
colaboradores (2016), corrobora os resultados
obtidos no presente estudo, no que se refere a
utilizacdo do alongamento FNP aplicado nos
musculos antagonistas, pois, elucidaram que
guando utilizado antes e entre as séries, nao
ha diferenca significativa entre o protocolo
FNP e grupo controle, no volume total de
treino e no desempenho de repeticbes
maximas dos agonistas.

Porém, contrariamente aos resultados
observados no presente estudo, Miranda e
colaboradores (2014), elucidaram que o
alongamento, quando aplicado nos musculos
antagonistas, foi capaz de promover melhora
da performance no desempenho de repeticdes
maximas nos exercicios mesa flexora e rosca
biceps scott.
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Foi utiizado um protocolo de
alongamento estatico composto por duas
séries de quarenta segundos e no teste de
desempenho de repeticbes maximas, foram
utilizadas cargas de 90% de dez repeticdes
maximas. Entretanto, ha de ressaltar que a
carga utilizada no teste de desempenho de
repeticbes maximas, 0 método de
alongamento assim como o volume utilizado
no presente estudo difere do estudo de
Miranda e colaboradores (2014), o que,
possivelmente, pode justificar tais achados.

Na literatura  cientifica, alguns
mecanismos sdo ditos como responsaveis
pelas alteracdes agudas na producéo de forca
muscular apés exercicios de alongamento.

Dentre tais mecanismos, destacam-se
a alteracdo do ponto de disparo dos fusos
musculares, o que, consequentemente, reduz
a capacidade de um determinado musculo
produzir tenséo (Paz e colaboradores, 2012) e
a inibicdo da ativacdo dos 6rgdos tendinosos
de Golgi, gerando um relaxamento dos
musculos alongados no exercicio subsequente
(Sandberg e colaboradores, 2012).

Adicionalmente, ha de ressaltar que o
desenvolvimento da forca estd diretamente
relacionado a adaptacBes neurais existentes
em fases iniciais do treinamento de forga,
sendo caracterizadas pelo aumento da
coordenacdo entre muasculos sinergistas,
incremento no recrutamento de unidades
motoras e reducdo na co-ativacdo dos
antagonistas (Folland, Willians, 2007).

Assim, especula-se que individuos
treinados, como os utilizados no presente
estudo, j4 apresentem uma reduzida co-
ativacdo de antagonistas em um determinado
movimento realizado pelos  musculos
agonistas, 0 que, consequentemente, pode
contribuir para um nao incremento no
desempenho dos agonistas, apdés um
protocolo de alongamento de musculos
antagonistas (Robbins e colaboradores, 2010).

Sendo assim, sugere-se que futuras
pesquisas sejam realizadas com individuos
nao treinados.

E importante ressaltar que o presente
estudo apresenta  algumas  limitacGes
importantes como o tamanho da amostra e a
utilizacdo de um Unico exercicio de forca e
alongamento para um Unico grupamento
muscular.

Héa de se destacar que, programas de
treinamento de forca s&o habitualmente
compostos por diversos exercicios para

diversos grupamentos musculares distribuidos
em multiplas séries.

Entretanto, os achados do presente
estudo possuem grande relevancia e aplicacéo
pratica para profissionais que utilizem
exercicios de forca e de alongamento em uma
mesma sesséo de treino.

Adicionalmente, considera-se que
outros fatores podem ter influenciado os
resultados do presente estudo, como a
duracéo e a intensidade do alongamento e o
método de alongamento utilizado.

Desta forma, sdo necessarias futuras
pesquisas, analisando diferentes métodos,
volumes e intensidades de alongamento.

CONCLUSAO

Portanto, baseado nos resultados do
presente estudo, sugere-se que a utilizacdo do
método de alongamento FNP nos mdusculos
antagonistas, independente do volume, nao
tem efeitos significativos no desempenho de
repeticbes maximas dos agonistas no
exercicio cadeira extensora, se comparado ao
protocolo sem alongamento.

Os resultados obtidos contrariam a
hip6tese inicial do estudo, no qual era
esperado um aumento da performance no
desempenho de repeticbes méximas pébs-
alongamento, onde, o protocolo FNP com
maior nimero de séries e volume, quando
aplicado nos antagonistas, promoveria uma
melhora significativa no desempenho de
repeticbes maximas dos agonistas se
comparado ao protocolo de menor volume e
niamero de séries assim como ambos o0s
protocolos de alongamento promoveriam
aumento significativo no desempenho de
repeticdes maximas se comparado ao grupo
controle.
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