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RESUMO

Introducgdo: Muitas evidéncias cientificas afirmam que lesdes dos musculos isquiotibiais
(M) estdo classificadas entre as mais comuns em diferenciados esportes. Dessa maneira, 0
exercicio excéntrico desempenha um papel contundente no sistema musculoesquelético,
proporcionando melhorias consideraveis na estabilidade, na forca muscular e na diminuigéo
do risco de lesdes. O exercicio Nordic Hamstring (ENH) foi desenvolvido como um método
de treinamento para melhorar a efetividade da contracdo excéntrica dos musculos
isquiotibiais (MI). Estudos demonstram que incluir o ENH em uma intervencdo tem como
efeito a diminuicdo da incidéncia de lesGes e fortalecimento dos MI. A eletromiografia de
superficie (EMGs) é afirmada como a técnica mais utilizada para analisar a atividade
muscular. Através dela o pico de torque vem sendo relatado em protocolos que utilizam
contragdes isometricas e dindmicas como um fendmeno que atua no aumento da amplitude
do sinal eletromiografico. O presente estudo tem como objetivo principal verificar os efeitos
do ENH na atividade eletromiografica e no pico de torque de individuos fisicamente ativos.
Metodologia: Trata-se de um estudo clinico. A amostra foi composta por dez individuos
fisicamente ativos, os quais foram convidados a participar de um periodo de treinamento
com 12 sessoes, trés vezes por semana. Os participantes foram submetidos a uma avaliacao
e reavaliacdo da atividade eletromiografica e do pico de torque dos musculos isquiotibiais
através da eletromiografia de superficie. Resultados: Pode-se observar que ndo houve
mudancas significativas na atividade elétrica dos mdsculos avaliados, tanto na contracdo
isométrica voluntaria maxima (membro direito p=0,755 / membro esquerdo p= 0,574)
guanto na atividade muscular durante 0 movimento proposto (membro direito p=0,914 /
membro esquerdo p= 0,846). Em relacéo ao pico de torque eletromiografico, houve mudanca
significativa nos valores pré x p6s no membro direito (p=0,014), fato ndo ocorrido no
membro esquerdo (p=0,138). Concluséo: A presente pesquisa analisou que o ENH néo teve
efeitos significativos na atividade elétrica dos isquiotibiais, tanto na contracdo isométrica
voluntaria méaxima, quanto durante o movimento. Porém, houve um aumento significativo
no pico de torque eletromiografico no membro dominante ap6s a intervengdo com 12 sessdes
de treinamento.

Palavras-chave: contracdo muscular, treinamento de resisténcia, masculos isquiotibiais,
eletromiografia.



ABSTRACT

Introduction: Many scientific evidences states that injuries to the hamstring muscles (HM) are
classified among the most common in differentiated sports. The eccentric exercise plays a
strong role in the musculoskeletal system, providing considerable improvements in stability, in
muscle strength and in decreasing the risk of injury. Nordic Hamstring exercise (NHE) was
developed as a training method to improve the effectiveness of eccentric contraction of HM.
Studies show that including NHE an intervention has the effect of reducing the incidence of
lesions and the strengthening of HM. Surface electromyography (EMGs) is affirmed as the most
used technique to analyze muscle activity. Through EMG, the peak of torque has been reported
in protocols that use isometric and dynamic contractions as a phenomenon that acts in
increasing the amplitude of the electromyographic signal. The main objective of this study is to
verify the effects of NSN on electromyographic activity and peak torque of physically active
individuals. Methodology: This is a clinical study. The sample consisted of ten physically
active individuals, who were invited to participate in a training period with 12 sessions, three
times a week. The participants were submitted to an evaluation and reassessment of the
electromyographic activity and the peak torque of the hamstring muscles through surface
electromyography. Results: It can be observed that there were no significant changes in the
electrical activity of the muscles evaluated, both in the maximum voluntary isometric
contraction (right limb p=0.755 / left limb p=0.574) and in muscle activity during the proposed
movement (right limb p=0.914 / left limb p= 0.846). Regarding the peak electromyographic
torque, there was a significant change in the pre x post values in the right limb (p=0.014), a fact
that did not occurred in the left limb (p=0.138). Conclusion: The present research analyzed that
the NHE had no significant effects on the electrical activity of the hamstrings, both on
maximum voluntary isometric contraction and during movement. However, there was a
significant increase in the peak electromyographic torque in the dominant limb after the
intervention with 12 training sessions.

Keywords: muscle contraction, resistance training, hamstring muscles, electromyography.



INTRODUCAO

Recentemente diversas pesquisas afirmam que as lesdes dos musculos isquiotibiais (MI)
estdo classificadas entre as mais comuns em diferenciados esportes (OPAR, WILLIAMS E
SHIELD, 2012; EKSTRAND, WALDEN, HAGGLUND, 2016; AL ATTAR etal., 2017). Uma
explicacdo plausivel seria que durante a fase de desaceleracdo, os Ml estéo sujeitos a uma alta
tensdo mecanica, quando eles alongam e contraem excentricamente, sendo essa a fase que as
lesGes ocorrem com maior frequéncia (DITROILO, DE VITO E DELAHUNT, 2013).

As contracbes musculares dindmicas podem ser concéntricas, que resultam no
encurtamento muscular e ocorrem quando a for¢a produzida excede a forca aplicada ao
musculo. Ou excéntricas, que acontecem quando a musculatura alongasse, e consecutivamente
a forca produzida é menor do que a aplicada ao musculo externamente (HOPPELER, 2016;
DOUGLAS et al., 2017; MIKE, 2019).

Os autores Hessel, Lindstedt e Nishikawa (2017) relatam que o exercicio excéntrico
desempenha um papel contundente no sistema musculoesquelético, proporcionando melhorias
consideraveis no controle motor, na estabilidade e na forca muscular. Nos dltimos anos, vem
surgindo um grande interesse nos beneficios do treinamento excéntrico como forma de
aprimoramento no desempenho esportivo e na diminuigédo da incidéncia de lesdes (DOUGLAS,
et al. 2017; GREEN et al., 2018). Além de proporcionar o aumento da forca e hipertrofia
muscular, o0 exercicio excéntrico possui capacidade de aumentar a mineralizacdo 0ssea e
melhorar a remodelacdo do tend@o em processos de reabilitacdo de individuos ativos e atletas.
(HESSEL et al., 2017; BUCKTHORPE et al., 2018; MIKE, 2019).

O exercicio Nordic Hamstring (ENH) foi desenvolvido como um método de
treinamento para melhorar a efetividade da contracdo excéntrica dos Ml (DITROILO, DE
VITO E DELAHUNT, 2013). Descrito inicialmente por Brockett, Morgan e Proske (2001),
tornou-se muito utilizado ao longo dos anos. Evidéncias recentes avaliando atletas de diversas
modalidades esportivas, observaram que o ENH obteve resultados significativos para diminuir
a incidéncia de lesbes nesses musculos (VAN DER HORST et al., 2015; LOVELL et al., 2018;
MARKOVIC et al., 2018).

Hegyi et al., (2018) explicam que existem muitas formas para avaliar a acdo gerada
pelos musculos, sendo umas delas a eletromiografia (EMG), afirmando que conhecer o nivel
de forca muscular de um individuo é imprescindivel tanto para avaliar a performance como para
uma apropriada prescri¢do de treinamento e de reabilitagdo (HEGYI et al., 2019).

A EMG ¢é uma ferramenta de pesquisa comumente utilizada para investigar uma gama



considerdvel de informacbes sobre o sistema neuromuscular. Representa um meio de
documentacdo cientifica importante e é efetuada em aplicacGes clinicas e em pesquisas de
diversos campos, como as ciéncias do esporte, a neurofisiologia e a reabilitacdo (VIGOTSKY
et al., 2018).

Em seu sentido mais simples, a EMG é um voltimetro altamente sensivel que detecta
despolarizagcOes e hiperpolarizagdes que ocorrem no sarcolema. Essas despolarizagdes sdo
necessarias e precedem a contracdo de um mdusculo (VIGOTSKY et al., 2018). Através da
andlise eletromiografica, o pico de torque é relatado em protocolos que utilizam contracGes
isométricas e contracdes dinamicas, este fenémeno é caracterizado pelo aumento da amplitude
do sinal eletromiografico (GONCALVES et al., 2007).

O presente estudo tem como principal objetivo verificar os efeitos do ENH na atividade
EMG e no pico de torque em individuos ativos.

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa trata-se de um caso clinico aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade Estadual do Centro-Oeste de Guarapuava-PR (3.527.695/2019) (ANEXO 1V),
conforme Portaria 466/2012 do Conselho Nacional de Satde (CNS) que regulamenta a pesquisa
com seres humanos. O projeto foi desenvolvido nas dependéncias da Clinicas Integradas
Guairaca, localizada na Rua Senador Pinheiro Machado, n.571, na cidade de Guarapuava-PR,
segundo a autorizacdo do responsavel pela clinica (ANEXO 1). Todos os participantes da
pesquisa foram abordados pessoalmente, aceitaram e assinaram as condicdes estabelecidas pelo
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE — ANEXO II).

A amostra foi composta por 15 individuos saudaveis do género masculino com faixa
etaria entre 20 e 35 anos, todos fisicamente ativos e submetidos ao treinamento do ENH para o
fortalecimento dos isquiotibiais. Porém, durante o desenvolvimento do estudo, 5 individuos
acabaram desistindo da pesquisa, totalizando 10 participantes. Uma semana antes da avaliacdo
e inicio da pesquisa 0s mesmos tiveram uma sessdo de familiarizacdo com o exercicio.

Os critérios adotados para inclusdo dos participantes foram: individuos que nao
apresentavam nenhuma doenca cardiaca ou osteomioarticular nos membros inferiores nos
Gltimos 6 meses; individuos com idade entre 20 e 35 anos, do género masculino que assinaram
0 TCLE e responderam o IPAQ (Questionario Internacional de Atividades Fisicas) (Anexo Il1).

Foram excluidos do estudo individuos que apresentavam doenca cardiaca ou osteomioarticular



nos membros inferiores nos Gltimos 6 meses; individuos que ndo pertenciam a faixa etéria de
20 a 35 anos; que ndo assinaram o TCLE e n&o responderam ou ndo atingiram o score proposto
pelo IPAQ.

Os sujeitos foram submetidos a avaliagdo antropométrica (peso, estatura, indice de
massa corporal e dobras cuténeas). Para a aquisi¢cdo do sinal mioelétrico foi utilizado um
eletromidgrafo de 8 canais (EMG System Brasil®) com eletrodos bipolares ativos do tipo clip
conectados a um sistema de aquisicao e analise de dados. Para dar inicio a coleta, cada individuo
realizou um aquecimento com duragdo de cinco minutos na esteira ergométrica. Posteriormente
os participantes foram submetidos a tricotomia e limpeza da pele para reducdo da impedancia,
os eletrodos foram acoplados nos ventres musculares do biceps femoral e semitendinoso,
segundo recomendac6es da Surface Electromyography for the Non-Invasive Assessment of
Muscles - SENIAM (Figura 1).

Figura 1: Posicionamento dos eletrodos nos musculos Biceps femoral e Semitendinoso Fonte: SENIAM.

Com o individuo em decubito ventral sobre um colchonete, utilizou-se uma almofada
na regido pubica para manter a estabilidade da pelve, o joelho foi posicionado a 90° de flexdo,
graduado com um goniémetro, e o transdutor de forca colocado no tornozelo do paciente. A
partir deste momento, foi solicitado ao paciente uma contracdo isomeétrica maxima voluntaria
(CIMV) dos isquiotibiais por um tempo de 30 segundos. Apos a coleta dos dois membros
avaliados, foi feita uma repeticdo do ENH, com o individuo realizando a contracdo excéntrica
para verificar a atividade mioelétrica dos isquiotibiais durante 0 movimento proposto pelo

exercicio.



Quanto a intervencdo, os individuos foram submetidos a um programa de treinamento
com o ENH desenvolvido 3 vezes por semana, por 4 semanas, totalizando 12 sessdes de
treinamento, sendo que o ENH (Figura 2) foi realizado em 2 séries de 8 repeti¢bes, com um
intervalo de descanso de 1 minuto entre as séries estabelecidas. O pesquisador esteve presente
em todas as avaliacOes e intervengoes.

O ENH foi realizado segundo proposto por Petersen et al., (2011). O avaliado colocou-
se de joelhos, seu tronco permaneceu ereto e em extensdo, enquanto o pesquisador segurou seus
pés fixos no chao para melhor execucdo do exercicio. Seu tronco e quadril movimentaram-se
lentamente até o chao, resistindo ao movimento para frente, promovendo a contracdo dos Ml e

maximizando a carga na fase excéntrica.

Figura 2: Imagem ilustrativa do exercicio nordic hamstring (ENH). Fonte: O autor.

Na avaliacdo final cada individuo realizou um aquecimento com duracdo de cinco
minutos na esteira ergométrica. Os sujeitos foram submetidos a tricotomia e limpeza da pele,
os eletrodos foram colocados nos ventres dos musculos propostos, captando o0s sinais
eletromiograficos dos MI, com tempo de coleta de 30 segundos de contracdo isométrica
voluntaria maxima (CIVM). A coleta foi realizada com o individuo em decubito ventral sobre
um colchonete, com o posicionamento do joelho a 90° de flexdo, e o transdutor de forca no
tornozelo do avaliado.

Os dados foram analisados através de um programa de processamento de sinais e a
estatistica descritiva e inferencial foi feita através de programa estatistico SPSS 20.0. O teste
de normalidade de Shapiro-Wilk foi utilizado para averiguar o padrdo da amostra. Como 0s

dados se mostraram parameétricos, foi utilizado o teste T Student com valor de p<0,05.



Recrutados (n=15)

[ Inclusao ] _»| Excluidos (n=0)

- Ndo atendem aos critérios de inclusio
(n=0)
- Desistiram de participar (n=5)

\4

Avaliacdo Inicial: Atividade neuromuscular dos isquiotibiais através
da Eletromiografia de Superficie (EMG System) (n=10)

v

[ Alocacéo ]

Exercicio Nordic Hamstring — ENH (n=10)

- Individuos ativos realizaram um aquecimento de 05 min. na esteira ergomeétrica;
- 3x semana, por 4 semanas, totalizando 12 sessdes de treinamento.

[ Seguimento ]

A 4

Perda de seguimento (n=0)
Desisténcia

Avaliacao Pos-Intervencao

Avaliacao final: Atividade neuromuscular dos isquiotibiais através da
Eletromiografia de Superficie (EMG System) (n=10)

Figura 3: Fluxograma do estudo segundo CONSORT.
RESULTADOS
Entre os 15 individuos selecionados que se enquadraram nos critérios de elegibilidade,

houve 5 desisténcias ao longo do estudo, totalizando 10 individuos ao final do protocolo, todos

do género masculino. As caracteristicas antropométricas estao relatadas na Tabela 1.
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Tabela 1. Média (desvio padrdo) das caracteristicas antropométricas dos individuos. Teste de Shapiro

Wilk (p<0,05) foi realizado para identificar a normalidade da amostra.

Variaveis Estatistica
(p=<0,05)

Individuos 10

Homem / Mulher 10/0

Membro Dominante (D/E) 10/0

Idade (anos) 27,7 (3,86) 0,400

Peso (Kg) 78,1 (11,5) 0,782

Altura (m) 1,75 (5,89) 0,410

IMC (Kg/m?) 25,4 (3,16) 0,117

A tabela 2 demonstra os valores obtidos antes e apds um protocolo de treinamento de
ativacdo dos MI, denominado Nordic Hamstring e sua influéncia na atividade eletromiografica
de tal masculo, avaliados através da eletromiografia de superficie. Pode-se observar que néo
houve mudancas significativas na atividade elétrica dos musculos avaliados, tanto na contracao
isometrica voluntaria maxima (membro direito p=0,755 / membro esquerdo p= 0,574) quanto
na atividade muscular durante 0 movimento proposto (membro direito p=0,914 / membro
esquerdo p= 0,846). Em relacdo ao pico de torque eletromiografico, houve mudanca
significativa nos valores pré x pds no membro direito (p=0,014), fato ndo ocorrido no membro
esquerdo (p=0,138).

Tabela 2. Média (desvio padrdo) dos valores de atividade eletromiografica e pico de torque dos musculos
isquiotibiais antes e apds o protocolo Nordic Hamstring, avaliado através da eletromiografia de superficie. Para a
apresentacdo dos valores foi realizado um calculo de média de ativagdo dos flexores de joelho (CIVM Biceps
Femoral + CIVM Semimembranoso e Semitendinoso / 2). CIVM — Contracdo Isométrica VVoluntaria Maxima. *

p<0,05 (analise intra-grupo — Teste T-Student pareado).

PRE POS
Membro Membro Inferior Membro Membro Inferior
Inferior direito esquerdo Inferior direito esquerdo
CVIM (us) 128,30 (53,87) 137,59 (57,58) 133,17 (60,14) 125,48 (61,74)
Atividade muscular
durante o Nordic (us) 138,35 (23,01) 132,57 (29,57) 146,21 (22,23) 125,97 (25,84)
Pico de Torque (n.m) 15,45 (5,52) 15,90 (6,39) 21,34 (5,23)* 19,90 (6,72)

*Teste T Student pareado (p<0,05) foi realizado para analise intergrupo.
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DISCUSSAO

O fortalecimento é uma das fases mais importantes durante os protocolos de
reabilitacdo, envolve o treinamento excéntrico como o ENH, considerado um treinamento
efetivo para fortalecer isquiotibiais e prevenir lesdes (MARKOVIC et al., 2018).

A presente pesquisa demonstrou que apds quatro semanas utilizando o ENH néo
ocorreram mudangas significativas na atividade elétrica dos musculos avaliados, tanto na
contracdo isométrica voluntéaria quanto na atividade muscular durante 0 movimento proposto
pelo exercicio. Porém, em relacdo ao pico de torque eletromiografico, ocorreu uma mudanca
significativa nos valores pré e pds no membro direito, fato ndo ocorrido no membro esquerdo.

Tendo em vista que a perna direita € 0 membro inferior dominante (MID) de todos 0s
individuos da amostra desse trabalho e a perna esquerda é o membro inferior ndo dominante
(MIND), uma explicagdo para esses achados pode ser devido a seletividade neuromuscular do
MID. Clark et al., (2005) usando a EMG, descobriram em sua pesquisa, um aumento na
diferenca entre os membros no pico de torque, sendo 30,3% antes e aumentando para 42,4% ou
seja, o desequilibrio ficou maior entre 0s membros apos a intervengdo com o ENH, resultando
assim, um contraste no que diz respeito a bilateralidade do exercicio, ocorrendo maior tenséo e
adaptacdo muscular no MID.

Corroborando com esses resultados, Brughelli e Cronin (2007) afirmaram que devido a
natureza bilateral do ENH, o MID pode estar sujeito a um maior grau de estresse, resultando
em uma adaptacao neuromuscular mais acentuada dos MI deste membro em relacdo ao membro
contralateral. E possivel observar que durante o movimento do exercicio, ao controlar a descida
do tronco e da pelve, os individuos acabam ativando e recrutando involuntariamente mais fibras
musculares do MID, gerando maior tensao nesse segmento.

No seu estudo, Salci et al., (2013), estabeleceram um protocolo de treino utilizando o
ENH em individuos fisicamente ativos, e os achados foram similares aos do estudo proposto,
em gque o MID aumentou o pico de torque de maneira significativa, enquanto no MIND o0s
efeitos ndo foram significantes. Em contrapartida Iga et al.,, (2012) examinaram as
caracteristicas de ativacdo neuromuscular aguda dos MI durante o ENH. Os autores registraram
através da EMG, que ap6s um treinamento com o referido exercicio, ocorreram melhorias
equivalentes e significativas nos MI de ambos os membros. Os autores também alegaram que
0s aumentos significativos do pico de torque de ambos os membros associados com o ENH
permitem aumentar a magnitude da forca de tragdo que os MI podem suportar, principalmente

em zonas mais vulneraveis.
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Ressalta-se que o aumento da forca excéntrica nos Ml € interessante no ponto de vista
da lesdo, pois a mesma ocorre durante a acdo excéntrica, quando os musculos agem
excentricamente para desacelerar o movimento (GREEN et al., 2018). Comparando o exercicio
excéntrico com o concéntrico, Mjolsnes et al., (2004) realizaram uma pesquisa com 22
individuos, comparando o ENH com um exercicio concéntrico, 0s autores encontraram
diferencas significativas no pico de torque, com um aumento de 11% nos individuos que
realizaram o ENH. Embora no presente estudo houveram efeitos significativos quanto ao pico
de torque apenas no MID, ocorreu um aumento ndo significante no MIND, proporcionando
melhorias e beneficios aos individuos.

Zebis et al., (2013) analisaram em sua pesquisa 0s niveis de atividade elétrica dos
musculos biceps femoral e semitendinoso durante o ENH, ao analisar, os autores concluiram
que ndo houve diferencas significativas entre os masculos na medida em que 0s mesmos eram
ativados. Ao examinar a EMG e a cinematica do movimento durante duas séries de cinco
repeticbes em seu estudo, Ditroilo et al., (2013) relataram uma ampla gama de velocidades de
movimento, além de padrdes de ativacdo diferentes, definindo que essas variadas alteracfes
aconteceram pela falta de controle da cadéncia durante o exercicio.

Alguns resultados desse trabalho foram divergentes, como a contracdo isometrica
voluntéria, e a atividade muscular durante 0 movimento proposto. 1sso pode ser pelo fato da
inexperiéncia da populacdo quanto ao exercicio proposto, ndo havendo executado o exercicio
anteriormente. Tillar, Solheim e Bencke (2017) verificaram em sua pesquisa variacdes de
atividade muscular do biceps femoral e do semitendinoso, obtendo baixos niveis de atividade
muscular e ndo ocorrendo diferencas significativas na EMG, os autores argumentaram que esse
fato pode ter sido influenciado pela falta de experiéncia de muitos sujeitos que realizaram o
treinamento de forca ocorrido na pesquisa.

Um fator que pode ter limitado o presente estudo é o pouco tempo para realizar a
intervencdo ou a baixa quantidade de sessbes. Trabalhos recentes demonstram resultados
relevantes ao realizar suas pesquisas em um periodo maior do que dez semanas de intervencéao,
sugerindo uma hipdtese de que com o aumento do volume de treinamento e sessdes 0S
resultados apresentem-se mais efetivos. (SEBELIEN et al., 2014; VAN DER HORST et al.,
2015).

Muitos estudos que usam o ENH como um protocolo de intervencdo apresentam uma
populacédo de atletas profissionais ou semi-profissionais, sendo que 0S mesmos estdo mais

familiarizados ou adaptados ao exercicio, dessa maneira possuem maior facilidade na execucao
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e controle do movimento, isso, logicamente, pode favorecer quanto a obtencdo de resultados
mais positivos (SEAGRAVE et al., 2014; EKSTRAND, WALDEN, HAGGLUND, 2016).

CONCLUSAO

A presente pesquisa analisou que o ENH néo teve efeitos significativos na atividade
elétrica dos M, tanto na contracdo isométrica voluntaria maxima, quanto durante 0 movimento
proposto. Porém, houve um aumento significativo no pico de torque eletromiografico no MID
apos a intervencdo de 12 sessdes de treinamento. No entanto mais pesquisas sdo necessarias
para examinar os efeitos do ENH na atividade elétrica dos MI, bem como sua influéncia no
MID e MIND.
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Prezado(a) Colaborador(a),

Vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa “INFLUENCIA DO EXERCICIO NORDIC
HAMSTRING NA ATIVIDADE ELETROMIOGRAFICA E NO PICO DE TORQUE DOS MUSCULOS
ISQUIOTIBIAIS EM INDIVIDUOS FISICAMENTE ATIVOS: ESTUDO CLINICO” sob a responsabilidade
do docente Luiz Alfredo Braun Ferreira e do académico Guilherme Stimer, para investigar a atividade
eletromiografica dos muasculos isquiotibiais em individuos ativos.
O presente projeto de pesquisa foi aprovado pelo COMEP/UNICENTRO.

DADOS DO PARECER DE APROVACAO

emitido Pelo Comité de Etica em Pesquisa, COMEP-UNICENTRO
Numero do parecer:

Data da relatoria;___ / /201

1. PARTICIPACAO NA PESQUISA: Ao participar desta pesquisa vocé sera submetido a uma avaliagdo para identificar se
encaixa nos critérios de inclusdo do estudo e apds sera realizada uma avaliagdo com o eletromiégrafo, equipamento que avalia
a atividade do musculo do individuo. Em seguida, o individuo ser4 chamado para fazer parte de um protocolo de intervencdo
que irarealizar o aquecimento e mais o exercicio Nordic Hamstring, para ativar a musculatura posterior da coxa. Sera realizada
trés vezes por semana, durante 1 més. Todos realizados em trés séries de doze repetigdes. Lembramos que a sua participagio é
voluntéria, vocé tem a liberdade de ndo querer participar, e pode desistir, em qualquer momento, mesmo ap6s ter iniciado o
treino sem nenhum prejuizo para vocé.
2. RISCOS E DESCONFORTOS: Os exercicios poderdo trazer algum desconforto no momento da sua execucgdo. O tipo de
procedimento apresenta um risco minimo, que seré reduzido pela execucdo correta dos exercicios. Se vocé precisar de algum
tratamento ou orientacdo, por sentir-se prejudicado pela pesquisa, ou sofrer algum dano decorrente da pesquisa, o pesquisador
se responsabiliza pela assisténcia integral, imediata e gratuita.
3. BENEFICIOS: Os beneficios desse estudo estio em proporcionar uma melhora no ganho de forga, melhora de flexibilidade
e aumento da resisténcia dos musculos isquiotibiais. Caso haja beneficios com as técnicas para o grupo intervengéo, o
pesquisador se compromete realizar o mesmo procedimento nos individuos pertencentes ao grupo controle.
4. CONFIDENCIALIDADE: Todas as informagdes que o(a) Sr.(a) nos forneca ou que sejam alcancadas por avaliacdes, serdo
utilizadas somente para esta pesquisa. Seus dados pessoais ficardo em sigilo e o seu nome ndo aparecera de forma alguma, nem
quando os resultados forem apresentados.
5. ESCLARECIMENTOS: Se tiver alguma dulvida a respeito da pesquisa e/ou dos métodos utilizados na mesma, pode
procurar a qualquer momento o pesquisador responsavel.

Nome do pesquisador responsavel: Luiz Alfredo Braun Ferreira

Endereco: Rua Jodo Padleski, 281, Alto da XV, Guarapuava - PR.

Telefone para contato: (42) 9132-9666
6. RESSARCIMENTO DAS DESPESAS: Caso o(a) Sr.(a) aceite participar da pesquisa, ndo receberd nenhuma compensagéao
financeira.
7. CONCORDANCIA NA PARTICIPACAO: Se o(a) Sr.(a) estiver de acordo em participar devera preencher e assinar o
Termo de Consentimento Pds-esclarecido que se segue, em duas vias, sendo que uma via ficara com voce.
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Pelo presente instrumento que atende as exigéncias legais, 0
Sr.(a) : portador(a) da cédula de
identidade , declara que, apds leitura minuciosa do TCLE, teve

oportunidade de fazer perguntas, esclarecer duvidas que foram devidamente explicadas pelos
pesquisadores, ciente dos servigos e procedimentos aos quais serd submetido e, ndo restando
quaisquer duvidas a respeito do lido e explicado, firma seu CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO em participar voluntariamente desta pesquisa.

E, por estar de acordo, assina o presente termo.

Guarapuava, de de

Assinatura do participante / Ou Representante legal

Assinatura do Pesquisador
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ANEXO I11- QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE FISICA- IPAQ-
o VERSAO CURTA

QUESTIONARIO INTERNACIONAL DA
ATIVIDADE FISICA - VERSAO CURTA

Nome:

Data: / / Idade : Sexo: F ()M ()

Para responder as questfes lembre que:

» Atividades fisicas VIGOROSAS sao aquelas que precisam de um grande esforco fisico e
que fazem respirar MUITO mais forte que o normal

» Atividades fisicas MODERADAS sao aquelas que precisam de algum esforco fisico e que
fazem respirar UM POUCO mais forte que o normal

Para responder as perguntas pense somente nas atividades que vocé realiza por pelo menos
10 minutos continuos de cada vez.

la. Em quantos dias da ultima semana vocé CAMINHOU por pelo menos 10 minutos
continuos em casa ou no trabalho, como forma de transporte para ir de um lugar para outro,
por lazer, por prazer ou como forma de exercicio?

Dias por semana. ( ) Nenhum

1b. Nos dias em que vocé caminhou por pelo menos 10 minutos continuos quanto tempo
no total vocé gastou caminhando por dia?

Horas: Minutos:

2a. Em quantos dias da ultima semana, vocé realizou atividades MODERADAS por pelo
menos 10 minutos continuos, como por exemplo pedalar leve na bicicleta, nadar, dancar,
fazer ginastica aerobica leve, jogar volei recreativo, carregar pesos leves, fazer servicos
domésticos na casa, no quintal ou no jardim como varrer, aspirar, cuidar do jardim, ou
qualquer atividade que fez aumentar moderadamente sua respira¢do ou batimentos do
coragio (POR FAVOR NAO INCLUA CAMINHADA).

Dias por semana. ( ) Nenhum

2b. Nos dias em que vocé fez essas atividades moderadas por pelo menos 10 minutos
continuos, quanto tempo no total vocé gastou fazendo essas atividades por dia?
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horas: Minutos:

3a. Em quantos dias da Gltima semana, vocé realizou atividades VIGOROSAS por pelo
menos 10 minutos continuos, como por exemplo correr, fazer ginastica aerdbica, jogar
futebol, pedalar rapido na bicicleta, jogar basquete, fazer servicos domésticos pesados em
casa, no quintal ou cavoucar no jardim, carregar pesos elevados ou qualquer atividade que
fez aumentar MUITO sua respiracdo ou batimentos do coracao.

Dias por semana. () Nenhum

3b. Nos dias em que vocé fez essas atividades vigorosas por pelo menos 10 minutos
continuos quanto tempo no total vocé gastou fazendo essas atividades por dia?

Horas: Minutos:

Estas ultimas questbes sdo sobre o tempo que vocé permanece sentado todo dia, no
trabalho, na escola ou faculdade, em casa e durante seu tempo livre. Isto inclui o tempo
sentado estudando, sentado enquanto descansa, fazendo licdo de casa visitando um amigo,
lendo, sentado ou deitado assistindo TV. N&o inclua o tempo gasto sentando durante o
transporte em dnibus, trem, metrd ou carro.

4a. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de semana?

horas minutos
4b. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante em um dia de final de
semana?

horas minutos
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ANEXO V- APROVAGCAO DO COMITE DE ETICA

Ve UNICENTRO - UNIVERSIDADE
COMFEP  ESTADUAL DO CENTRO W .

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: INFLUENCIA DO EXERCICIO NORDIC HAMSTRING NA ATIVIDADE EMG E NO
PICO DE TORQUE DOS MUSCULOS ISQUIOTIBIAIS EM ATLETAS DE FUTSAL: UM
ESTUDO CLINICO CONTROLADO RANDOMIZADO

Pesquisador: Luiz Alfredo Braun Ferreira

Area Tematica:

Versédo: 2

CAAE: 17665515.4.0000.0106

Instituigdo Proponente: SESG - SOCIEDADE DE EDUCACAO SUPERIOR GUAIRACA LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 3.527 695

Apresentacédo do Projeto:

Trata-se da apreciacio do projeto de pesquisa intitulado INFLUENCIA DO EXERCICIO NORDIC
HAMSTRING NA ATIVIDADE EMG E NO PICO DE TORQUE DOS MUSCULOS ISQUIOTIBIAIS EM
ATLETAS DE FUTSAL: UM ESTUDO CLINICO CONTROLADO RANDOMIZADO, de interesse e
responsabilidade do proponente Luiz Alfredo Braun Ferreira.

MNos dltimos anos, ha relevante interesse nos beneficios do treinamento excéntrico para melhorar o



