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RESUMO: Estudos t&ém demonstrado uma reducdo na tensdo especifica de mUsculos hipertrofiados, decorrente, em parte, da
reestruturacdo da arquitetura muscular causada pelo treinamento de forca. O indice de tenséo especifica dos flexores de cotovelo,
definido como a razdo do torque pelo volume muscular, foi calculado em um grupo de praticantes de treinamento de forca com
alta carga. A ultra-sonografia foi utilizada para estimativa do volume muscular. O torque méximo e o volume muscular foram
superiores aos valores relatados para néo-praticantes e ratificam estudos com grupo similar. O indice de tensédo especifica ndo
apresentou reducdo em comparacdo aos descritos para outros grupos, como atletas de diversas modalidades e néo-praticantes.

Isso sugere a manutencéo da eficiéncia muscular com o treinamento de forca.
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ABSTRACT

Specific tension index on elbow flexors in resistance trained recreational
weightlifter

Studies have demonstrated a reduction of the specific fension of hypertrophied
muscles, partially resulted from changes of the internal architecture affer resistance
training. The elbow flexors specific fension index, defined as the ratio of torque
and muscle volume, was calculated from a group of heavy resistance trained.
Ultrasonography was applied to estimate muscle volume. The maximal forque and
muscle volume values were greater than the ones described for non-practioners
and are in accordance with the ones described for bodybuilders. The specific
tension index, however, presented no reduction in comparison with other groups
such as athletes from different modalities and controls, suggesting maintenance
of the mechanical efficiency during the resistance training.

Keywords: strength training, hypertrophy, biomechanics, peak torque, maximal
torque.

INTRODUCAO

Indice de tensién especifica de los flexores de codo en practicantes de
entrenamiento de fuerza

Estudios estdn demostrando una reduccién en la tensién especifica de misculos
hipertrofiados, decurrente, en parte, de la reestructuracién de la arquitectura mus-
cular causada por el entrenamiento de fuerza. El indice de tensién especifica de
los flexores de codo, definido como la razén del torque por el volumen muscular,
fue calculado en un grupo de practicantes de entrenamiento de fuerza con alta
carga. La ecografia fue utilizada para estimativa del volumen muscular. El torque
méximo y el volumen muscular fueron superiores a los valores relatados para no
practicantes y ratifican estudios con grupo similar. El indice de tensién especifica
no presenté reduccién en comparacién a los descritos para otros grupos, como
atletas de diversas modalidades y no practicantes. Eso sugiere la manutencién
de la eficiencia muscular con el entrenamiento de fuerza.

Palabras clave: enfrenamiento de fuerza, hipertrofia, biomecdnica, pico de
torque, torque maximo.

A tenséo especifica (TE) de um musculo é definida como a forca
méxima produzida por unidade de drea de sua secéo transversa’.
A drea de secéo transversa (AST) é o pardmetro de normalizacéo
utilizado para determinacédo da TE de fibras isoladas em ensaios
de contratilidade in vitro?. Para a medicéo da TE de musculos no
corpo humano, seria necessdrio conhecer a forca maxima pro-
duzida por cada musculo, além de sua AST. Como néo é possivel
medir diretamente a forca de um dado mUsculo agindo no corpo
humano, modelos matemdticos séo aplicados para estimar este
parémetro a partir do torque produzido®“. Para a determinacéo
da AST, antes derivada de caddveres, atualmente sGo empregadas
técnicas de imagem, como a ressonéncia magnética, a ftomografia
computadorizada e a ultra-sonografia por imagem, chamada
Modo B*¢. Em estudos aplicados, a drea de secéo transversa
fisiolégica (ASTF) é o parémetro de normalizacdo indicado, prin-
cipalmente para muésculos penados, pois reflete o somatério das
dreas nos planos que cortam todas as fibras transversalmente®.

Em face das dificuldades metodolégicas para célculo da TE de
musculos separadamente, outras abordagens t8m sido sugeridas
para descrever este parGmetro a partir de um torque méximo
produzido por um grupamento muscular. Fukunaga et al.?, ela-
boraram um indice de tensdo especffica (ITE) baseado na relacéo
do torque com o volume muscular, anteriormente descrita por
Lynch et al.8. Teoricamente, esta relacdo é possivel, visto que
o torque tem as dimensdes de forca e distncia, e o volume é
representado pela ASTF e pelo comprimento da fibra muscular.
Nesta proposta, os autores utilizaram a ressondncia magnética
e a ultra-sonografia para determinacdo de uma equacdo de
regressdo para estimativa do volume a partir de medidas de
espessura muscular e caracteristicas antropométricas.

A capacidade de producdo de forca se relaciona linearmente com o
aumento do volume muscular, uma vez que a forca produzida pela
fibra é intimamente relacionada com sua AST?. Por esse motivo, a
TE, quando adotada a ASTF, tende a ser bastante constante entre
os individuos, independente do tipo de fibra'. Contudo, prever a
forga muscular a partir do seu volume é questiondvel, pois estudos
tém demonstrado em animais e em humanos que a TE pode ser
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alterada pelo treinamento de forca?. A parte das alteracées neurais
e bioguimicas, mUsculos hipertrofiados apresentam reestruturacéo
de sua arquitetura interna, como um maior éngulo de penacéo das
fibras'''%, podendo afetar a linearidade da relacdo forca/ASTF?.
Valores reduzidos de tensdo especifica do triceps braquial, em indi-
viduos com hipertrofia desta regido, foram reportados por diversos
autores'>'*. Fukunaga et al.”, que avaliaram o ITE dos flexores e
extensores de cotovelo de atletas de diferentes modalidades, ndo
encontraram reducédo deste valor, embora os individuos néo tenham
sido analisados separadamente. Ainda ndo hd consenso na litera-
tura sobre o efeito de treinamento de forca na TE muscular®.

Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi determinar o ITE dos
flexores de cotovelo de jovens praticantes de treinamento de forca,
utilizando a técnica de ultra-sonografia Modo B.

MATERIAIS E METODOS

Amostra

Participaram do estudo 10 individuos do sexo masculino, pra-
ticantes de treinamento de forca hd pelo menos dois anos de
forma continua e com freqiéncia minima de trés vezes semanais
(23=3,12 anos; 182+4,69cm; 86,9+8,65kg). Todos eram
integrantes do projeto de Musculagdo do curso de Educagdo
Fisica da Universidade Federal do Rio de Janeiro. Os individuos
apresentaram caracteristicas de hipertrofia de brago com base
na circunferéncia do segmento (37,9+2,51cm) e sem quaisquer
limitagdes funcionais para a execugdo do teste de carga méxima.
Todos concordaram em participar do estudo e assinaram um
termo de consentimento pdés-informado, conforme a resolugéo
196/96 do Conselho Nacional de Satde do Brasil. O trabalho
foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio de Janeiro.

Instrumentacao

A instrumentacdo constou de um aparelho de ultra-sonografia
(US) modelo EUB-405 (Hitachi, Japdo), com transdutor linear e
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matriz de 512 elementos, com freqiéncia de excitacdo de 7,5
MHz. Para aquisicéo dos sinais de dinamometria foi utilizado
um sistema MIOTEC — Equipamentos Biomédicos Ltda, uma
célula de carga de 200kg (Alfa Instrumentos) e um computador
(Pentium - 200 MHz).

Protocolo para Estimativa do Volume Muscular

Com os individuos de pé e bracos relaxados ao longo do
corpo, foi medida a circunferéncia do brago direito, a 60% do
comprimento, definido como a disténcia L entre o processo do
acrémio da escdpula e o epicdndilo lateral do Umero. Neste
mesmo local, foi medida a espessura dos flexores primarios do
braco, de acordo com metodologia descrita por Lynch et al 8.
O transdutor foi posicionado transversalmente ao segmento e
a espessura muscular foi considerada como a distancia entre
as interfaces do tecido muscular com o tecido ésseo e adiposo
(figura 1), calculada com recursos do aparelho, condicionada
a escolha da imagem com a melhor visualizacgo. A medida de
espessura muscular foi feita 2 vezes, consecutivamente, sendo
utilizada a média das duas.

Figura 1 - Medida da espessura muscular (EM) a partir das inter-
faces 6ssea e muscular

A estimativa do volume muscular (VM), a partir da espessura
muscular (EM) e de L, foi conduzida de acordo com a equagdo
descrita por Fukunaga et al.”, que se basearam na regresséo linear
para estimar o volume, de acordo com a seguinte expressdo:

VM, = 2,586 (H) - 1,259 (P) + 7,057 (CIR) + 0,524 (IVM) -
447,46

Onde H é a estatura (cm), P é o peso corporal (kg), CIR a cir-
cunferéncia do braco (cm) e IVM (cm?) é um indice do volume

muscular obtido a partir da aproximacdo do musculo por um
cilindro: IVM = L.(EM)?

Protocolo para Estimativa do Torque Muscular

Para a estimativa do torque de flexdo do cotovelo foi conduzido
um teste de contracdo voluntéria isométrica maxima (CVM). O
protocolo consistiu de um teste de carga mdéxima, com os indivi-
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duos sentados, cotovelo direito em flexdo de 90°, antebraco em
supinacdo e apoiado em uma superficie ajustdvel, punho fixo
a um cabo inextensivel, perpendicular, preso & célula de carga
no solo. O cotovelo esquerdo permanecia semiflexionado, com
a palma da méo apoiada sobre a coxa. Apés comando verbal,
o individuo realizava CVM isométrica por um perfodo de 8 se-
gundos. A carga méxima (CM) considerada foi o valor maximo
obtido no teste, medido em quilograma-forca e, posteriormente,
convertido para Newton (valor méximo utilizado).

O torque foi calculado pela multiplicagéo da CM pelo compri-
mento do antebrago (equivalente ao braco de resisténcia - BR),
descrito como a distancia entre o epicéndilo lateral do Umero e
o processo estiléide lateral do punho:

TQ = CM.BR"

onde, TQ é o torque (Nm), CM a carga méxima (N) e BR o brago
de resisténcia (m).

A tensdo especifica (TE) foi entdo calculada:

TE= TQ.VM"

Onde TE é a tenséo especifica (Nm.cm?), TQ o torque (N) e VM
o volume muscular (cm?).

Anadlise Estatistica

Para andlise estatistica foi aplicado o teste ndo-paramétrico
de Wilcoxon entre as duas medidas consecutivas de espessura
muscular. Foi aplicado o teste de correlagdo de Pearson entre as
variaveis. O nivel de significancia adotado foi de p<0,05.

RESULTADOS

Os valores médios de espessura muscular e carga méxima,
nas duas medidas consecutivas, ndo apresentaram diferencas
significativas e foram 3,90+0,41cm e 39,60+0,44kgf, respec-
fivamente.

Astabelas 1 e 2 apresentam os resultados médios e os coeficientes
de correlacéo obtidos.

Tabela 1 - Valores médios dos parémetros

parémetro média desvio padréo
TQ (Nm) 102,7 26,4

VM (ecm3) 491,61 93,34

ITE (Nm.cm™ 0,2086 0,0314

Tabela 2 - Correlagdo entre as varidveis

parémetro CIR EM

TQ 091* 0,80*
VM 0,88* 0,97*

ITE 0,25 0,01

* p<0,05 - diferenca significativa entre os parémetros
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DISCUSSAO

Os valores de espessura muscular obtidos atestam o fato de o
grupo apresentar hipertrofia dos flexores de cotovelo, ratificados
por estudos de Ichinose et al.'?, que encontraram valores de
4,12cm para atletas de halterofilismo e 4,38cm para lutadores
de judé. Fukunaga et al.” encontraram, para um grupo de atletas
de diversas modalidades, uma espessura muscular média de
3,44+0,37cm, e, para individuos néo praticantes de atividade
fisica, valores médios de 3,00+0,33cm, aproximadamente 23%
inferior ao obtido em nosso estudo. A alta correlacéo entre es-
pessura e volume muscular encontrada ratifica a literatura™.

O valor médio para a CVM de 39,60+0,44kgf é compativel com a
literatura, como o valor de 42kgf citado por Ebersole et al.'¢, em
individuos treinados para o protocolo de teste de forca mdxima
semelhante ao usado neste estudo.

Em relacdo ao volume muscular, para individuos néo treinados,
Myatani et al.’> apresentam valor médio de 273,6=15,4cm?,
similar ao de Fukunaga et al.”, de 255+47cm?®, apesar de utili-
zarem metodologias diferentes para o célculo deste parédmetro.
Ainda Fukunaga et al.”, com metodologia similar ao nosso estudo,
reportaram, para atletas, um volume muscular de 377 +58cm?.
Este valor é, aproximadamente, 22% menor do que os obtidos
neste estudo, o que pode ser explicado pelo fato de os atletas
testados pelos autores serem de diversas modalidades como
voleibol, handebol, basquetebol e atletismo. Somente um menor
grupo era praticante de halterofilismo, cujos resultados ndo foram
relatados separadamente.

Ichinose et al.'? apresentam valores de TE para o triceps braquial,
calculados com contragdo isocinética, entre 0,197+0,13Nm.
cm?(em corredores rasos) € 0,266+0,16Nm.cm?. Os lutadores
e atletas de judé apresentaram TE reduzida (0,182+0,14Nm.cm™
€0,145=0,10Nm.cm?, respectivamente). Para o ITE dos flexores
de cotovelo, Fukunaga et al.” relatam 0,211=0,028Nm.cm para
atletas € 0,207 +0,038Nm.cm para um grupo controle, ratificados
pelos valores encontrados no presente estudo (0,209+0,031Nm.
cm 3). Este fato demonstra um aumento proporcional do volume e
da forca muscular em decorréncia do treinamento e que a hipdtese
de reducédo da tensdo especifica ndo foi confirmada.

Relatos de reducdo da tensdo especifica em halterofilistas sdo
relativos & musculatura do triceps braquial®'?'?, que apresenta
arquitetura penada e, portanto, mais susceptivel & reducéo do
numero de fibras por unidade de drea de secdo transversa devido
ao aumento do éngulo de penacdo dos fasciculos™'!. O misculo
biceps braquial, que na imagem ultra-sonogréfica ocupa grande
parte da espessura medida, apresenta arquitetura fusiforme,
sendo menos afetado por esta reestruturacéo interna. Este fato
corrobora a auséncia de reducéo do ITE na amostra estudada.

ATE & um importante indicativo da fungo mecénica do sistema
musculo-esquelético, mas a dificuldade na sua quantificagéo tor-
na este parémetro pouco explorado. Desvios deste valor, relatados
em individuos com hipertrofia muscular, podem sugerir perda
de eficiéncia mecanica. A estimativa deste pardmetro através de
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um indice, como empregada neste estudo, pode contribuir para
andlises mais aplicadas no campo da prdtica clinica e da atividade
fisica, para indicagd@o de niveis ndo adequados de sobrecarga
e de riscos de lesdo.

CONCLUSAO

O trabalho demonstrou que o ITE dos flexores de cotovelo de
um grupo de individuos engajados em programa de treinamento
de forca néo apresentou reducéo em comparacéo aos valores
relatados em individuos saudéveis, ndo praticantes, sugerindo a
manutencdo da linearidade da relacéo forca-volume e, conse-
quentemente, da eficiéncia da mecénica muscular. A metodologia
empregada neste estudo mostrou ser uma ferramenta Gtil para a
estimativa da tensdo especifica muscular in vivo.
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