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RESUMO

Comparar a técnica de restricdo de fluxo
sanguineo, musculacéo e isquemia
precondicionante nos exercicios de
agachamento e rosca direta apds seis semanas
de destreinamento. Estudo realizado com 15
voluntarios (homens e mulheres), foram
randomizados e aleatorizados em trés grupos:
G1) submetido a RFS, com treinamento de
forca, por oito semanas, em dias alternados, e
trés sessbBes semanais; G2) ao treinamento
musculacéo, com periodos e sessdes iguais ao
Gl; e G3) ao treinamento de isquemia
precondicionante, com periodos e sessdes
iguais aos grupos anteriores. A forga muscular
(FM) para RFS no exercicio agachamento
(p=0,121) e o tamanho do efeito (n?=0,09) na
rosca direta (p=1,113) e, com efeito (n?=0,04).
Diferentes métodos podem aumentar ou
manter a FM, inclusive no destreinamento. As
técnicas ndo  apresentaram  diferencas
estatisticas em termos de manutencéo da forca
muscular no periodo do destreinamento.
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ABSTRACT

Comparison of different training techniques in
exercises: squats and curls

Compare the technique of blood flow restriction,
bodybuilding, and pre-conditioning ischemia in
squatting and direct stitching exercises after six
weeks of de-training. A study conducted with 15
volunteers (men and women), were randomized
and randomized into three groups: G1)
submitted to RFS, with strength training, for
eight weeks, on alternating days, and three
weekly sessions; G2) to bodybuilding training,
with periods and sessions equal to G1; and G3)
to pre-conditioning ischaemic training, at times
and sessions equivalent to the previous groups.
The muscle strength (FM) for RFS in the
clutching exercise (p=0.121) and the size of the
effect (n>=0.09) on the straight rope (p=1.113)
and, with effect (n?=0.04). Different methods
can increase or maintain FM, including in
detrimentation. The techniques showed no
statistical differences in the maintenance of
muscle strength during the period of de-training.
Key words: Blood Flow Restriction.
Musculation. Destraining.
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INTRODUCAO

Ao longo do tempo, as pesquisas
cientificas tém se concentrado nos mais
variados regimes de treinamento fisico, tanto
aerébios quanto anaerobicos, que tém sido
extensivamente estudados (Letieri e
colaboradores, 2016).

No entanto, ir ao treino, ou seja, incluir
periodos sem treino (que podem ou nédo ser
programados) é uma variavel, as evidéncias e
pesquisas na literatura séo insuficientes, e
mesmo entender o descanso (sem nenhum
treinamento), ou seja, ndo planejado, por
exemplo, pode levar & diminuigdo da forca
muscular, hipertrofia (Psilander e
colaboradores, 2019).

Uma alternativa para as pessoas se
engajarem em um programa de treinamento
(May, Brandner, Warmington, 2017) poderia
ser por meio de treinamento de baixa carga e
alta intensidade por meio da restricdo do fluxo
sanguineo (BFR).

Atualmente, esse processo tem sido
estudado e aplicado em combinagdo com
exercicios de sustentacdo de peso e
exercicios aerébicos em diferentes
populacdes: atletas, hipertensos, pessoas
obesas, pessoas idosas, jovens saudaveis,
dentre outros.

E uma estratégia que tem sido
amplamente  utilizada para testar o
desempenho humano, tanto aerébio quanto
anaerobio, e apresenta diversas variantes de
uso, incluindo o Pré-condicionamento
Isquémico (IPC) ou o Pré-condicionamento
Isquémico (IPC), na presenca, ao mesmo
tempo em que o exercicio é realizado, chama-
se Condicionamento (CON) e Pés-
condicionamento Isquémico (IPOC) ou Poés-
condicionamento Isquémico (POCI), com a
compressédo apds o exercicio.

A compressdo externa consiste ao
redor da regido proximal do membro superior
ou inferior utilizando manguitos pneumaticos,
joelheiras e bandagens elasticas (Abad e
colaboradores, 2016), que variam de tamanho
de acordo com o segmento corporal.

Na revisdo sistematica de Pinto e
colaboradores (2023) em relacao ao efeito da
RFS no periodo de destreinamento, os autores
encontraram divergéncia em relacdo ao tempo
de treinamento e destreinamento, bem como,
para diferentes faixas etarias e grupos
musculares, mesmo utilizando metodologias
semelhantes.

Neste estudo, o0s pesquisadores
observaram que FM de 1 RM em membros
superiores e inferiores, um permaneceu e o
outro diminuiu, respectivamente, com o
destreinamento.

Os achados podem ser explicados
pela treinabilidade entre segmentos, ou seja,
multiplos estimulos em um determinado
segmento podem manter os ganhos de
treinamento apos um periodo de
destreinamento de quatro semanas.

Dessa forma, 0 aumento alcancado na
FM e na hipertrofia tanto no treinamento com
guanto sem RFS foram mantidos ao longo de
guatro semanas sem treinamento fisico.

No entanto, os autores constataram
gque a FM no grupo que treinou com RFS
manteve-se durante a fase excéntrica apés
doze semanas de destreinamento, mas
diminuiu na fase concéntrica, neste caso o0s
autores concluiram que o destreinamento
ocorre de forma diferente em ambos os
eventos e grupos musculares (Pinto e
colaboradores 2023).

Mediante ao exposto, este artigo tem o
objetivo de comparar a técnica de restricdo de
fluxo sanguineo, musculacdo e isquemia
precondicionante nos exercicios de
agachamento e rosca direta apds seis semanas
de destreinamento.

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa ¢é  quantitativa,
experimental e longitudinal. A amostra foi
composta por homens e mulheres (individuos
saudaveis) com idade entre 20 e 40 anos.

Para o tamanho da amostra, foi
utilizado o software GPower® 3.1.9.7, poder
0,80, tamanho do efeito 0,5, probabilidade 5%,
total n=15 voluntarios, correspondendo a
categoria: G1) Submetido ao treinamento de
forca RFS por 8 semanas, em dias alternados,
e trés sessfes semanais; e G2) Apresentar
treinamento de forca tradicional (musculagéo)
com o mesmo ciclo e aulas do G1.

O procedimento das sessdes praticas
foi cumprido (Cirilo-Sousa, Rodrigues Neto,
2018; Yasuda, Ogasawara; Abe, 2011; Letieri
e colaboradores, 2016; Letieri e
colaboradores, 2018).

Os exercicios foram: rosca biceps
(halteres) e agachamento (barras), que
segundo o grupo foram realizados de forma
tradicional e com a técnica RFS. O volume de
treinamento foi estimado multiplicando a carga
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maxima pelo nimero de séries e repeticdes, e
0s ajustes de carga foram feitos na quinta
semana da intervengdo (Fleck, Kraemer,
2017).

As seguintes orientagbes foram
recomendadas aos participantes: deveriam
permanecer em estado pés-refeicdo por duas
horas, evitar cafeina, chocolate, suplementos,
bebidas alcodlicas, dormir pelo menos oito
horas e ndo praticar exercicios nas 24 horas
anteriores a avaliacdo, bem como como a
duracéo da sessdao de treinamento dias (Cirilo-
Sousa e colaboradores, 2017).

As amostras também foram orientadas
a ndo realizar atividades laborais que
exigissem o uso de forca: por exemplo, ramo
da construgdo civil (pedreiro), trabalho
doméstico e outras ocupacgles fisicamente
exigentes, evitando assim viés no estudo
(treinamento e destreinamento no periodo).

Posteriormente  ao  periodo do
programa de treinamento, os individuos
permaneceram sem realizar exercicio fisico de
intensidade moderada a vigorosa, pois foram
acompanhados por meio de avalia¢des fisicas
e dos testes para verificagdo de mudancas nas

variaveis: forca muscular, composicao corporal
e afericdo da pressao arterial, semanalmente,
para controle (Santiago e colaboradores, 2019)
e identificacdo dessas variaveis na fase do
destreino e a diminuicdo da forca causada pelo
tempo de destreinamento. A amostra foi
liberada da fase de destreino a partir do
momento em que as varidveis retornaram ao
ponto inicial do estudo.

Na primeira semana apés a
intervencdo, 0s participantes passaram por
avaliacOes antropométricas - medida de massa
corporal total, estatura, circunferéncia e dobras
cutdneas; mensuracdo cardiometabdlica -
verificagdo da pressdo arterial sistdlica e
diastélica; e avaliagdo dos testes de forca
muscular - 1 RM (agachamento com barra;
rosca direta). Ver o diagrama da figura 1.

As andlises estatisticas foram
realizadas no programa Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) versado 22.0, e as
interacdes entre as variaveis foram realizadas
no programa Java Standard Edition (JS2SE)
versdo 5.0. O parecer n° 5.328.711 de 04 de
abril de 2022 aprovou o estudo.

=2 CONSORT

b 4

TRANSPARENT REPORTING of TRIALS

DIAGRAMA DE FLUXO CONSCRT 2010

Elegibilidade (n=23)

Excluidos (n=2)
0 Fora da faixa etaria (n= 1)

O Recusou-se a paricipar (n=10)
O Outrazs  razdes (praticante  de
musculagio ha 8 semanas) (n= 1)

Randomizado (n=21)

i i Alocagdo +
Alocados para intervencio (n= 14) Alocados para intervencdo (n=7)
O Intervengdo alocada com RFS (n=7) O Intervengdo alocada com musculagio (n=T7)
O Intervencao alocada com IPC (n=T7)
l Seguimento l
1
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Perda de acompanhamento — trabalho (n= 2)

O Intervengdo descontinuada — ndo adaptaram-se
ao treinamento (n=3)

Olntervencdo  descontinuada -  problemas
fimialares (n= 1)

Analises

Perda de acompanhamento (n=0)

Analizades (n= 8)
O Intervengdo com RFS (n=5)
O Intervencdo com IPC (n=3)

Analizades (n=T)
O Intervencdo com musculagdo (n=T)

Figural - Diagrama de Fluxo Consort 2010.

RESULTADOS

Tabela 1 - Estatistica descritiva das varidveis do estudo (n =15).

Variaveis Média DP sw Minimo Maximo
Idade 68,36 10,69 0,893 53,40 93,00
MC (kg) 68,36 10,69 0,893 53,40 93,00
Estatura {m?) 163,63 8,87 0,945 152,50 181.00
PAS (mmHa) 120,46 10,39 0,928 100,00 149,00
PAD (mmHg) 76,00 11,66 0,966 60,00 100,00
FC (bpm}) 71,00 9,56 0,881 49,00 87,00
ITE {geral) 1,12 0,07 0,984 1,00 1,30
PG (%) 2362 9.09 0,961 5,00 33,70
AGACH 49 66 12,21 0,941 32,00 72,00
RD 2493 514 0,917 16,00 32,00

Legenda: DP= desvio padrao; SW= Shapiro-Wik, MC= massa corporal; PAS= pressdo arterial sistolica; PAD= pressdo arterial diastolica; FC= frequéncia
cardiaca; ITB= indice fornozelo brace; PG= percentual de gordura; AGACH= agachamento; RD= rosca direta.

Como pode ser observado na tabela 2,
encontra-se o demonstrativo do periodo de
destreinamento semanal por técnica de
treinamento.

Diferencas estatisticas n&do foram
encontradas no grupo RFS quando
comparadas as médias dos grupos MUSC e
IPC na variavel dependente (forca muscular
dindmica) entre os exercicios.

No agachamento com barra - (p=0,121)
com tamanho de efeito reduzido (n?=0,09); e na
rosca direta (p=1,113) com tamanho de efeito
moderado (n?= 0,04).

De modo geral, as técnicas de
treinamento podem variar. Os resultados foram
expressos em termos de média, desvio padrao,
significancia e magnitude do efeito.

Tabela 2 - Caracteristicas descritivas (média = desvio padréo), significancia e tamanho de efeito das
variaveis dependentes no periodo de destreinamento (n=15).

Variaveis RFS MUSC IPC

M+ dp M+ dp M+ dp p n?
AGACH 5,00 + 1,00 442 +1,13 3,33+0,57 0,121 0,09
RD 3,60 + 2,07 1,85+ 2,07 2,00 + 1,00 1,113 0,04
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Para o exercicio de agachamento com
barra (livre) na comparacdo das médias das
condi¢des experimentais, a RFS (5,00 + 1,00);
MUSC (4,42 £ 1,13); IPC (3,33 £ 0,57), também

nao tiveram resultado significativo (p=0,12) e 0
tamanho do efeito pequeno (n?=0,09), como
ver-se na figura 1.

Agachamento

Destreinamento (semana)
£=3
i

mm FFS
=3 MUSC
= IPC

RFSMUSC IPC

Figura 1 - Resultados do exercicio de agachamento.
Legenda: RFS= restricdo de fluxo sanguineo; MUSC= muscula¢éo; IPC= isquemia precondicionante;
PRE=treinamento; POS= treinamento; M= média; DP= desvio padrao; AGACH= agachamento; RD=

rosca direta; P=< 0,05; n?= tamanho de efeito.

No exercicio de rosca direta na
comparacdo das médias das condi¢des
experimentais, a RFS (3,60 + 2,07); MUSC

(1,85 £ 2,07); IPC (2,00 £ 1,00) o efeito néo foi
significativo (p=1,11) e o tamanho do efeito
muito baixo (n?=0,04), como ver-se na figura 2.

Rosca direta

Destreinaments (semana)

mm RFS
= MUSC
= IPC

RFSMUSC IPC

Figura 2 - Resultados do exercicio da rosca direta.

DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi
comparar a técnica de restricdo de fluxo
sanguineo, musculacao e isquemia
precondicionante nos exercicios de
agachamento e rosca direta apds seis semanas
de destreinamento.

Parar um treinamento mesmo que de
forma temporéria, independente do motivo
(férias, lesao) isto é, destreinamento, o musculo
obtém a atrofia como resposta, porém um
treinamento de um curto periodo pode atenuar
os danos causados pelo tempo de destreino
(Teixeira e colaboradores, 2019) por conta das
adaptacdes neuromusculares ocorridas com a
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intervencao, que pode ser com e sem exercicio
fisico.

Utilizando apenas a técnica de RFS, os
individuos praticantes de exercicios fisicos
apresentam diferencas na salde ou
desempenho, indicando que estar fisicamente
ativo € uma forma de neutralizar mudancas
negativas causadas pela falta do treinamento
(Esain e colaboradores, 2019).

Dessa forma, féruns sobre programas
de exercicios para pessoas adultas vém
mostrando que uma intervencdo adequada
pode reduzir/prevenir os efeitos associados
com o passar dos anos, destacando declinio da
forca muscular e hipertrofia, varidveis
acometidas ao longo do tempo (Esain e
colaboradores, 2019).

Santiago e colaboradores (2015) apés
avaliarem durante oito semanas pessoas
idosas, no treinamento resistido, identificaram
adaptacdes eficientes em relagéo aos aspectos
metabdlicos, bioquimicos e na massa corporal.
Por outro lado, a interrup¢do ou diminui¢céo do
treinamento desensolveu um processo de
descondicionamento, afetando assim o
desempenho e reducdo da capacidade
fisiologica, causando os efeitos deletérios, ou
seja, uma perda parcial ou completa das
adaptacdes fisiologicas (Santiago e
colaboradores, 2019) por exemplo, diminuigdo
da for¢ca e massa muscular.

Com a interrupcdo do treinamento as
adaptacdes fisioldégicas desaparecem e sendo
reversiveis, sdo conhecidas como efeitos do
destreinamento (Esain e colaboradores, 2019).

Considerando o exposto, Lambert e
colaboradores (2021) realizaram um estudo de
oito semanas usando eletromiografia com
homens e mulheres (treze e trés com RFS; dez
e seis sem RFS), um total de trinta e dois
individuos saudaveis.

O grupo RFS realizou quatro séries de
exercicios para ombros, trinta e quinze
repeticdes (Ultimas trés séries) com intervalos
de trinta segundos entre as séries e dois
minutos entre os exercicios. Carga vinte (por
cento) de uma repeticdo maxima e cinquenta
(por cento) de fluxo limitado duas vezes por
semana, mesmo procedimento para 0 grupo
nao-RFS.

Os autores concluiram que o
treinamento com RFS aplicado no braco
proximal promove melhores adaptacdes e
maior aumento da massa muscular total do
ombro (embora em menor intensidade), assim
como aumento da FM.

A explicacéo pode ser: a
eletroestimulacdo indica aumento da ativacao
muscular proximalmente, ou seja, aumento da
forca do manguito rotador devido & execucao
do movimento, bem como alteracdes na
arquitetura muscular, ou seja, producdo de
forca e velocidade de contragdo muscular, o
gue causa menos fadiga.

Nesse sentido, o estudo de Lambert e
colaboradores (2021) confirmam os achados
desta pesquisa, embora tenha sido com
percentual menor de fluxo restrito e realizado
com eletroestimulagdo, mas o volume foi
semelhante a este estudo.

Em relagdo ao agachamento com barra
e a rosca direta, no estudo de Clael e
colaboradores (2021) verificaram e
compararam o efeito hemodindmico do biceps
e quadriceps em homens e mulheres entre
dezoito e trinta anos. Uma amostra de dez
pessoas recebeu treinamento com e sem RFS
e fez parte do grupo controle.

O procedimento com e sem RFS
(carga, séries e repeticdes) foi semelhante ao
deste estudo, porém com fluxo restrito de
setenta por cento.

Os pesquisadores constataram que
houve alteragBes nesses grupos musculares
devido a varidveis hemodinadmicas, ou seja, 0
aumento dos subprodutos metabdlicos durante
0 exercicio proporciona alteragdes nos efeitos
fisiolégicos que podem contribuir para o
aumento da forca e hipertrofia muscular. Em
relagdo aos achados desta pesquisa, ha um
desvio do estudo citado, pois o grupo RFS
levou mais semanas para destreinar, mas nao
foi estatisticamente significativo. Isso pode ser
justificado pelo fato de os participantes néo
praticarem exercicios com pesos por pelo
menos seis meses, portanto no estudo de Clael
e colaboradores (2021) foi critério para
participacdo na pesquisa, além da salde, em
que o0s participantes tivessem de ser
fisicamente ativos.

Outro aspecto importante, os achados
foram agudos, entdo essas questdes
metodolégicas podem explicar os efeitos da
RFS em relag&o a outros procedimentos.

Apesar dos efeitos promissores, este
estudo tem limitacdo: nado utilizou a
eletromiografia, a forca e o ténus muscular
aumentaram, o que favoreceu alteracdes
fisiologicas relevantes.

Em relacdo a aplicabilidade pratica, a
RFS pode ser feita ndo apenas com
equipamentos especificos (cuffs pneumaticos)
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mas com torniquetes e/ou ligas que gerem
compressdo adequada ao estimulo para esta
técnica de treinamento.

De facil utilizagdo, manuseio e
adaptacao das pessoas ao treinamento, desde
gue seja realizada com pressdes compativeis
ao nivel de compressdo arterial de cada
individuo.

CONCLUSAO

Métodos distintos podem aumentar
e/ou manter a forca muscular, inclusive, nos
periodos de destreinamento.

No entanto, no presente estudo a
técnica de RFS ndo proporcionou diferenca
estatistica em relacdo & manutencdo da forca
muscular durante o destreinamento.
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