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Introducao

Controlo cinematico omoplata
Trapézio 3 porcdes distintas
Actividade EMG diferentes

Alongamento Reabilitacao/Pratica desportiva
Aumentar flexibilidade

Estatico / PNF

Escassez de estudos e sem consenso.
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Objectivos
Averiguar diferencas entre dois protocolos de alongamentos -
um de Alongamento Estatico e outro de alongamentos pelo
método de PNF - na actividade electromiografica dos musculos

trapézio superior e trapézio médio.

Verificar diferencas na actividade mioeléctrica dos mesmos

musculos antes e ap0Os a aplicacao dos protocolos.
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Materiais e Métodos

» Participantes

30 individuos
Amostra inicial 15 sexo masculino 15
sexo feminino
i : |
AE PNF
Grupos 8 sexo masculino 7 sexo masculino

7T seson feminino 8 sexxo feminino
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» Protocolo de alongamentos

- Alongamentos estaticos

- 30 segundos

- Movimento

— ~

Trapézio superior
Individuo em decubito ventral, MS pendentes

Individuo em decubito dorsal e efectuado um .
sobre a marquesa e aplicada uma forca de

movimento de flexdao da cabeca, inclinacdo - .
- estiramento sobre a espinha das omoplata para
contralateral e rotacdo Homolateral .
abducao
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Materiais e Métodos

» Protocolos de alongamentos

- Alongamentos pelo método de PNF

- Contrair-relaxar (5s. contraccao + 30 s. alongamento)

- N

Individuo em decubito dorsal e realizada uma Individuo em decubito dorsal e realizada a 22

diagonal da cabeca para flexao com rotacao e diagonal do membro superior para extensao, com
inclinacao contralateral - padrao de estiramento énfase na omoplata - padrao de estiramento
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Materiais e Métodos

» Recolha dos dados electromiograficos

- Eléctrodos colocados segundo indicacdes SENIAM

> Toe T, - CVM de 5 segundos (3 repeticdes)

Trapézio médio
Trapézio superior Individuo em decubito ventral,

. s a o =
Individuo sentado numa cadeira, com o braco a 90" de abducdo,
pés apoiados no chdo, bracos o cotovelo a 90° de flexao e
pendentes ao longo do corpo e aplicada uma resisténcia manual

aplicada uma resisténcia manual no punho e acima do cotovelo,
ao nivel dos ombros, resistindo resistindo ao movimento

ao seu movimento de elevacao combinado de abducao
horizontal com rotacao externa




e
N
) 7%

Materiais e Metodos

Tratamento dos dados

Software AcgKnowledge 3.8.1, Biopac Systems
Filtragem (Low Freqg= 25 Hz e High Freqg= 500 Hz)
Rectificacao
Suavizacao (janela movel de 10 amostras)

Valor médio da CVM de 1segundo e considerando-se o maior valor entre as 3

repeticoes efectuadas
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Resultados

» Participantes

Tabola | - Caracterizacao dos individuos da amostra, seesundo o grupo em que estao inseridos

Grupo AE (n=14) Grupo PHF (n=14)
Variaveis Min. Max. Media Min. Max. Media
Idade 19 74 21,29 + 1,38 19 74 21,29 + 1,73
Altura 1,51 1,80 1,67 + 0,07 1,50 1,84 1,65 + 0,11
Peso 48 117 69,50 + 17,32 43 78 62,64 + 10,95

IMC 18,67 36,11 24,62 + 4,34 18,37 25,71 22,80 + 2,01
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» Comparacao entre T, e T,

Tabela Il - Comparacao dos valoras madios da CWVM (volts) am Ty 2 T,

- .~
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Trapezio medioco Trapezio medio

Trapezio

Trapezio superior

Grupos direito esquerdo superior direito esquerdo
To 14 1,195 + 0,610 1,022 + 0,343 1,419 + 0,634 1,717 + 0,713
T, 14 1,237 + 0,574 0,931 + 0,436 1,051 + 0,551 2,242 + 0,771
PHF P ———
P 0,925 0,510 0,064 (D,DD3 {*D
~—————
To 14 1,244 + 1,080 0,926 + 0,794 1,336 + 0,730 1,402 + 0,735
AE
T, 11 1,125 + 0,471 0,978 + 0,380 1,115 + 0,627 1,697 + 0,814
/-\
P 0,197 0,533 0,328 Q],G-LH {*])
V
To 28 1,220 + 0,861 0,974 + 0,602 1,377 + 0,672 1,560 + 0,728
2 GRUPOS T, 25 1,187 = 0,524 0,952 x 0,405 1M?4 1,w1
P 0,333 0,904 &G,DEE{Q Q,nﬂ-:}{*y

(*) valor com significado estatistico (p=0,05)

T

T
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Resultados

» Comparacao entre grupos

Tabola Il - Comparacaoc dos valores medios da CVM (volis) ontre grupos, apos a aplicagao

das tecnicas.

Musculos Grupo AE Grupo PHF P
Trapezio medio 1,125 + 0,471 1,237 + 0,574 0,661
direito
Trapezio medio 0,978 + 0,380 0,931 =+ 0,436 0,584
esquerdo
TrapE;-;_'_ID superior 1,115 + 0,627 1,051 = 0,551 0,913
ireito
Trapezio superior 1,697 + 0,814 2,242 + 0,771 0,101

esquerdo
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Discussao

Aumento significativo da CVM Trapézio Superior Esquerdo (T, > T,)

Resultado nao vai de encontro a estudos realizados nem a pressuposto fisiolégicos.

Contrair-relaxar actua segundo o principio da inibicdo autogénica.
Activacao dos OT Golgi de um miusculo reduz a excitabilidade do mesmo.
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Discussao

Alteracoes significativas da CVM Trapézio Superior Esquerdo e Direito

CVM - principio teérico de que o alongamento influencia o output aferente dos OT
Golgi, inibindo a tensdo activa do musculo, permitindo o seu alongamento.

CVM -um nivel de carga semelhante aplicado bilateralmente, o trapézio superior
esquerdo por se encontrar menos “preparado” vai necessitar de recrutar um maior
nimero de unidades motoras para suportar a mesma quantidade de carga.
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Limitacbes do estudo

Niveis de actividade fisica dispares
Varias desisténcias ao longo do estudo
Avaliadores diferentes

Medicbes e sessdes de alongamentos em dias
diferentes por indisponibilidade

Duracao dos protocolos reduzida
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Conclusoes

A diminuicao significativa da CVM do musculo trapézio superior direito indica que
as técnicas aplicadas foram eficazes no relaxamento muscular.

O aumento significativo da CVM do musculo trapézio superior esquerdo nao vai
de encontro a outros estudos realizados.

Comparando os dois grupos nao foi possivel averiguar qual a técnica mais eficaz
no relaxamento muscular.

Devido a inconsisténcia dos resultados outros estudos devem ser realizados,
dentro deste ambito.
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