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Serdo o tipo de contracdo e a amplitude dos exercicios de treino de forca,
determinantes na melhoria da funcionalidade e qualidade muscular?
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Resumo

O presente estudo pretendeu analisar a influéncia do tipo de contracao e da amplitude dos
exercicios de treino de forca nas respostas morfolégicas e arquiteturais do vasto externo
(VE) e quais as respetivas consequéncias na funcionalidade e qualidade musculares. Vinte
e oito participantes concluiram a fase experimental do estudo, tendo realizado treino de forca
concéntrico (GConc) ou excéntrico (GExc) durante 15 semanas, com 3 sessdes semanais,
em equipamento isocinético e direcionado para os extensores dos joelhos. Um dos membros
foi trabalhado na amplitude total (100°) e o membro contra lateral na amplitude articular
funcional (60°). O volume muscular do VE, medido por ressonancia magnética, aumentou
em sequéncia de todos os protocolos de treino, com excecao do treino excéntrico parcial. O
comprimento do fasciculo (Lf) e o angulo de penagdo (Bp) do VE, medidos por
ultrassonografia, aumentaram significativamente, apés o treino excéntrico (Lf) e concéntrico
(6p), respetivamente. A qualidade muscular (tensdo especifica), entendida como a
capacidade de producdo de forca por unidade de musculo, foi melhor potenciada com
exercicios de amplitude total. Estes resultados evidenciam adaptacdes especificas ao tipo
de contracdo e a amplitude dos exercicios de treino, e salientam a importancia que estas
variaveis devem assumir na prescricdo de protocolos de treino, sobretudo quando se
procuram adaptacdes especificas e diferenciadoras da prestacao desportiva.
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INTRODUCAO

Dado que a arquitetura muscular é altamente plastica, a carga mecanica aumentada,
traduzida num programa de treino de forca devidamente orientado, pode contribuir para a
otimizag&o da fun¢cdo muscular e do desempenho desportivo. A literatura tem demonstrado
gue o tecido muscular, quando sujeito a sobrecarga mecéanica, desenvolve uma série de
processos fisiol6gicos e metabdlicos que conduzem a alteracdes morfoldgicas, com relativa
melhoria da capacidade funcional. Em resposta a diferentes programas de treino € comum
observar-se tanto um aumento do volume muscular [1-3], como uma reorganizagao das
fibras musculares, traduzidas no aumento do angulo de penacéao [3, 4] ou do comprimento
do fasciculo [2, 5]. Isto significa que existe a real possibilidade da arquitetura muscular se
adaptar funcionalmente as diferentes caracteristicas da carga, promovendo adaptacdes que
podem ser especificas do protocolo de treino desenvolvido. Neste sentido, e face a
controvérsia de resultados quanto a influéncia do tipo de contracéo [1, 2] e a caréncia de
informacé&o relativamente ao efeito da amplitude de movimento [6, 7] nas adaptacdes da
arquitetura muscular, procuramos investigar se o estimulo de contragcdo excéntrico, por um
lado, sendo caracterizado por desenvolver tensées mecéanicas elevadas e estar associado
a danos estruturais nas fibras musculares, seria um fator promotor de adaptacdes no
comprimento do fasciculo e com isso promover o aumento da velocidade de contracdo e
poténcia muscular. Por outro lado, quisemos também analisar se a dimensdo de tais
adaptacdes se manteria quando manipulada a amplitude dos exercicios de treino. Nesse
sentido, com o intuito de melhor programar o treino de forca e promover adaptacoes
benéficas ao rendimento desportivo, desenvolvemos um processo de treino de 15 semanas
para conhecer as respostas morfolégicas e arquiteturais a diferentes tipos de contracéo
muscular (concéntricas versus excéntricas) e distintas amplitudes de movimento (total
versus parcial) e quais as respetivas consequéncias na qualidade muscular e na capacidade
de produzir de forca.

METODOLOGIA

Sujeitos. Vinte e oito participantes concluiram voluntariamente a fase experimental do
estudo, tendo sido aleatoriamente distribuidos pelos grupos de estudo: Grupo de Treino
Concéntrico (GConc: n= 11, idade: 21,6+3,5 anos, estatura: 174,5t4,5 cm, massa corporal:
71,0+6,9 kg), Grupo de Treino Excéntrico (GExc: n= 9, idade: 19,0+1,2 anos, estatura:
175,614,1 cm, massa corporal: 67,0+4,8 kg), e grupo de controlo (n= 8, idade: 26,6+5,2 anos,
estatura: 177,8+5,3 cm, massa corporal: 75,7£10,6 kg). Todos os participantes
apresentavam uma experiéncia fisico-desportiva homogénea e, embora ativos, nao
possuiam qualquer experiéncia em treino de forca. A intervencdo e todas as avaliacdes
foram projetadas e realizadas de acordo com os requisitos exigidos pela Declaracdo de
Helsinquia para a pesquisa com seres humanos.

Processo de Treino. O processo de treino decorreu durante 15 semanas, com 3 sessodes
semanais, realizadas num dinamdémetro isocinético (Biodex Medical Systems), e
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direcionadas para os extensores e flexores dos joelhos. O protocolo de treino consistiu na
execucao de contracdes maximas concéntricas (GConc) e excéntricas (GExc), sendo um
dos membros trabalhado na amplitude articular maxima permitida pelo sistema (dos 100 aos
0° de flexdo do joelho), e o membro contra lateral na amplitude articular funcional (dos 60
aos 0), combinando estimulos mecéanicos pesados (60°/s), moderados (90 e 120°/s) e leves
(150 e 180°/s). O volume de treino, traduzido no tempo sob tenséao, foi equalizado para todos
0S grupos de treino, através do aumento do nimero de séries e de repeticdes nas condicdes
de amplitude articular reduzida.

Determinacéo da Arquitetura Muscular do Vasto Externo (VE). A arquitetura muscular do VE,
porcao predominante dos extensores do joelho [8], foi determinada em repouso, através de
ecografia muscular em Modo-B (Hitachi EUB-7500, Medical Corporation, Japan), utilizando
um transdutor linear de 10MHz com uma area de visualizacdo de 9 cm. Foram obtidas
imagens longitudinais do VE a 50% do seu comprimento [9]. Os sujeitos foram avaliados
sentados e instruidos a permanecer relaxados, com o joelho a 10° de flexdo. Foram
adquiridas imagens de ambas as coxas, tendo-se realizado um mapeamento dos locais de
medicdo para garantir a sua reproducdo ap0s o processo de treino. As imagens foram
analisadas no software Image-J 1.44p (National Institute of Health) onde se determinou o
angulo de penacao (6p), o comprimento do fasciculo (Lf) e a espessura muscular (EM) do
VE. O 6p foi determinado no ponto de intersec¢ao do fasciculo muscular com a aponevrose
interna, através do angulo formado entre as duas estruturas. O Lf foi definido como a
distéancia desde a origem do fasciculo na aponevrose interna até a sua insercao na
aponevrose superficial. Nos casos em que nao foi possivel a visualizacdo integral do
fasciculo na area de captacdo do transdutor, o Lf foi estimado por extrapolacao linear,
conforme descrito na literatura [10, 11] e apresentado na figura 1. A EM foi definida como a
distancia linear entre as duas aponevroses.

Figura 1 - Medidas de Arquitetura Muscular. Espessura Muscular (EM), Comprimento do Fasciculo (Lf) e
Angulo de Penac&o (6p). Sempre que o fasciculo ndo era totalmente visivel na area digitalizada, o Lf foi
estimado por extrapolagéo linear, como anteriorment reportado [10].

Comprimento Total Fasciculo= Lyz+ (4 /sin [3)

[ = dngulo de penagdo — dngulo entre aponevroses + —w
N —
-

Angulo entre aponevroses i ¢

Determinacdo das Propriedades Morfoloégicas. A determinacdo das propriedades
morfoldgicas do VE foi realizada através de ressonancia magnética num equipamento Signa
HDxT 1,5T, GE Healthcare, USA. As sequéncias foram processadas em densidade
proténica, com aquisicdo de imagens axiais sequenciais de 4mm de espessura, desde a
crista iliaca até aos condilos femorais. Durante o periodo de aquisicdo, 0s sujeitos
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permaneceram imoveis e relaxados em decubito dorsal com os joelhos em extenséo. A area
de seccao transversal do VE (ASTA) foi determinada para cada corte axial, através da
circunscri¢éo do perimetro do masculo em ambiente OsiriX (v.5.8.5 32-bit) [12], que converte
automaticamente os dados de pixéis em cm”2. A ASTA maxima foi definida como a maior
ASTA delimitada ao longo do comprimento total do VE. O volume muscular (VVE) foi
calculado como o somatodrio de todas as ASTA’s multiplicado pela espessura do corte, € a
area de seccdao transversal fisiolégica (ASTF) obtida através da equacdao ASTF=VVE/(Lf
xcosop) [1].

Determinacdo da Tensao Especifica (TE). A TE foi calculada no comprimento muscular
otimo, através da funcédo: TE =FVE/(ASTF), onde FVE é a forca desenvolvida pelo VE. A
FVE foi determinada segundo os procedimentos descritos na literatura [13, 14] recorrendo-
se a técnicas de dinamometria isométrica, eletromiografia, electroestimulacéo, ressonancia
magnética e ecografia muscular. Foi solicitada aos sujeitos a realizacdo de contracdes
voluntarias maximas isométricas no angulo 6timo de producdo de forca, anteriormente
identificado numa contracao isocinética a 30°/s. O momento maximo de extensao produzido,
depois de corrigido para a co-ativacdo antagonista [13, 14] e para 0 nivel de ativagao
voluntaria [13], foi dividido pelo brago de momento do tendéo patelar permitindo o célculo da
forca transmitida ao tenddo (FTP) [13, 15]. A FVE foi deduzida a partir FTP de acordo com
Ichinose et al., [16]: FVE = FTP x 34%(cos 6p)*-1, onde 34% € a ASTF relativa a ASTF total
do quadricipite.

ANALISE ESTATISTICA

Na apresentacao descritiva dos resultados foram considerados a média + desvio padrao
(DP). As alteragdes (A) entre pré- e pés-treino foram obtidas para as variaveis de forca,
arquitetura e morfologia musculares. A condicdo de normalidade das variaveis foi testada
através do teste Shapiro-Wilk, e para testar as diferencas entre grupos foi efetuada uma
ANOVA-one-way utilizando-se como post-hoc, o teste de Scheffe. Nos casos em que a
normalidade néo foi verificada, utilizou-se o teste ndo paramétrico de Kruskal-Wallis, seguido
do teste de Mann-Whitney com correcdo de Bonferroni. O nivel de significancia foi
estabelecido em p <0,05 e, sempre que alcangado, foram determinados o n*2 (Eta Squared)
e o0 Q"2 (Omega Squared) para calculo da dimensao do efeito (Effect Size) [17].
Resultados

Angulo de Penagdo. Apés o treino de forca concéntrico, o 6p do VE aumentou
significativamente nas duas condicBes testadas, ndo sendo observadas diferencas
significativas entre condi¢cdes (Tabela 1). O treino excéntrico ndo promoveu qualquer
alteragao significativa do 6p, em nenhuma das condigdes testadas.
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Tabela 1 - Valores médios £+ DP, antes e apds o processo de intervencio, e ganhos
relativos (A%) observados no angulo de penacdo do VE, medido a 50% do
comprimento do musculo. S&o apresentados os resultados do teste de comparacao de
grupos (ANOVA), respetivos testes de post-hoc (Schefee) e indicadores da Dimensao
do Efeito para a comparacao entre grupos e para as comparacdes multiplas.

Angulo de Penacio

Grupo Pré-Treino  Pés-Treino A% Comparacéo Post-hoc
P ) () ° | entre Grupos Total Parcial
- p = 0,000 p = 0,000
G. Controlo 170+29 171+29 0,4 F df4£,g20 (d=3,00; (d=4,28;
p= 0.000 les =0,83} les =0,90)
GConc_Total 155+16 17,0+16 9,5
n? =0,79 n.s.
GConc_Parcial 155+17 174+1,8 12,2 Q2=0,77
G. Controlo 170+29 171+29 0,4 ns ns
GExc_Total 152+16 151+15 -1,1 n.s.
ns.
GExc_Parcial 143+09 14,0+09 2.3

p = nivel de significdncia estatistico; > = Dimens&o do Efeito na distribuigdo; Q? = Dimens&o do
Efeito na populagdo; d = Dimenséo do Efeito; res= Dimenséo do Efeito

Comprimento do Fasciculo. O treino concéntrico promoveu adaptacdes no Lf, apenas na
condicao de amplitude total. A restricdo da amplitude de movimento ndo promoveu nenhuma
alteracao no Lf (Tabela 2). Contrariamente, o treino excéntrico promoveu uma adaptacéo
positiva do Lf, em ambas as condi¢cdes de amplitude.

Tabela 2 — Valores médios + DP, antes e apds o processo de intervencéo, e ganhos
relativos (A%) observados no comprimento do fasciculo do VE, medida a 50% do
comprimento do musculo. Sdo apresentados os resultados do teste de comparacdo de
grupos (ANOVA), respetivos testes de post-hoc (Scheffe) e indicadores da Dimensao do
Efeito para a comparac&o entre grupos e para as comparacdes multiplas.

Comprimento do Fasciculo

Grupo Pré-Treino Pés-Treino A % Comparacao Post-hoc
P (mm) (mm) °  entre Grupos Total Parcial
F=gi07 | P70012
G. Controlo 8491+95 8451114 -0,5 df—, 5 d=1,71 n.s.
p = 0_002 Fes =0,65
GConc_Total 84,1+53 882+51 49 p = 0,006
n? =0,39 d=1,18
GConc_Parcial 84, 7+68 838+73 -1, 0?=0,36 fes = 0,51
F = 23650 p =0,000 p =0,032
G. Controlo 849+95 845x+114 -0,5 T d=3,36 d=1,44
df0-0200 fes=0,86  fes =0,58
pP=U,
GExc_Total 83,1+£7,3 940+£8,7 13,1 p = 0,002
n? =067 d=220
GExc_Parcial 838:+74 881%7,7 51 0’ =0,65 res=0,74

p = nivel de significéncia estatistico; n* = Dimensé&o do Efeito na distribuic8o; 0? = Dimens&o do Efeitc na populacéo; d

= Dimenséo do Efeito; res= Dimenséo do Efeito
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Espessura e Volume Musculares. A amplitude total revelou-se eficaz no desenvolvimento da
massa muscular, jA que, independentemente do tipo de contracdo, foi observada uma
resposta hipertrofica nas variaveis de EM (Tabela 3), ASTA e VVE (Figura 2). Nas condicdes
parciais de movimento, apenas o treino concéntrico obteve resultados positivos na EM,
ASTA, e VVE. A restricdo da amplitude de movimento, quando associada a contracdes
excéntricas, ndo constituiu estimulo mecéanico suficiente para induzir adaptagcdes no
tamanho do musculo.

Figura 2 - Alteraces relativas da area de seccédo transversal anatémica (ASTA) (em cima) e volume muscular
(Vve) (em baixo) do VE, observadas nas condi¢cdes experimentais de amplitude total versus parcial e
comparadas as de controlo. A esquerda estdo representadas as adaptacdes promovidas pelo estimulo
concéntrico (A), e a direita, as do estimulo excéntrico (B). As barras representam as adaptacGes médias
relativas de cada condicdo experimental + DP. Os asteriscos representam diferencas significativas
relativamente ao grupo de controlo (* p<0,05, ** p<0,001), e o cardinal as diferencas significativas entre as
condig¢Bes de treino (p<0,001).
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Tabela 3 - Valores medios + DP, antes e apds o processo de intervencdo, e ganhos
relativos (A%) observados na espessura muscular do VE, medida a 50% do
comprimento do musculo. Sao apresentados os resultados do teste de comparacao de
grupos (Kruskall-Walis e ANOVA), respetivos testes de post-hoc (Mann-Whitney U e
Scheife) e indicadores da Dimensao do Efeito para a comparacao entre grupos e para
as comparagdes multiplas.

Espessura Muscular

Grupo Pré-Treino  Pds-Treino Ay, | Comparacéo Post-hoc
(mm) (mm) entre Grupos Total Parcial
p=0,001 p = 0,002
G. Controlo 244 +472 244 +486 -0,1 Chiz = 13.415 | fes= 0712  ras=0737
GConc_Total ~ 228%29 248+30 84 , gf;ozm
fes = 0,50 ns.
GConc_Parcial 226 2,1 24122 6,7
p=0,001
G. Controlo 24442  244:46 -0,1 F=9762 d=2,07; ns.
df =2 res =0,72
p=0,001
GExc_Total 214+28 238127 11,1
- n? =046 p=0,012
0?7 = 0’43 d=1,80; r.s =0,67
GExc_Parcial 20,7+24 212+23 2,7 o
p = nivel de significdncia estatistico; n? = Dimens&o do Efeito na distribuicfio; Q2 = Dimens&o do Efeito na

populacéo; d = Dimens&o do Efeito; r.s= Dimenséo do Efeito

FVE e Tenséao Especifica. A FVE aumentou significativamente apos o treino, sem diferencas
entre as condicdes parciais e totais de movimento, ainda que seja observavel uma tendéncia
para maiores ganhos nas condicdes de amplitude total. A TE, que resulta da razdo entre a
FVE e a respetiva ASTF, permaneceu inalteravel na condicdo parcial concéntrica, onde
ambas as variaveis aumentaram de forma proporcional. Na amplitude total concéntrica, a
FVE aumentou proporcionalmente mais do que a ASTF. Também apss o treino excéntrico
se observaram adaptacdes proporcionalmente diferentes na FVE e na ASTF, contribuindo
para um aumento significativo da TE (Tabela 4).
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Tabela 4 - Alteracdes absolutas e relativas das caracteristicas de producgéo de forca: momento
maximo de extensao, forca maxima transmitida ao tend&o, forca do VE e angulo 6timo, antes e
apos o processo de treino. Em tons claros, estao apresentadas as adaptacbes promovidas pelo
estimulo concéntrico, e a escuro, as promovidas pelo estimulo excéntrico. Sao apresentados os
valores medios + DP.

Grupo Pré-Treino P6s-Treino A%

Momento Maximo de Extensdo (Nm)

Concéntrico Total 290,7 £ 45,0 383,8 £ 56,1 3201687
Concéntrico Parcial 292,3+546 3654 +449 250+204"
Excéntrico Total 231,0+26,6 323,0+40,2 39,8+132™
Excéntrico Parcial 240,4 + 18,2 320,9+ 44,0 335+174 7
Grupo Controlo 298,01+ 28,9 296,0 £ 30,2 0,723
Angulo Otimo (°)
Concéntrico Total 78,6 £6,1 79,1 5,1 00+£89
Concéntrico Parcial 75,0+£6,7 76,8 5,3 24+64
Excéntrico Total 75,0 +4,7 76,7+7,1 22+123
Excéntrico Parcial 778+48 75,047 -36+6,7
Grupo Controlo 738142 73,150 09138

Forgca Maxima Transmitida ao Tendao (KN)

Concéntrico Total 74+£12 94+13 278+£19,3 ™
Concéntrico Parcial 7516 88+13 17,8£17,7~
Excéntrico Total 6,006 8,0%10 348+£132 ™
Excéntrico Parcial 63+06 79+12 243+ 16,4 **
Grupo Controlo 73+08 7010 -3,3+66

Forga Maxima Vasto Externo (KN)

Concéntrico Total 26+04 3405 28,8+ 19,5
Concéntrico Parcial 26+05 3,105 19,0+ 18,0 ™
Excéntrico Total 21%0.2 28x04 34,8+£13,5*
Excéntrico Parcial 22+0,2 28+04 241+16,4™**
Grupo Controlo 26+03 25+04 -3,2+66

Tens&o Especifica (Nem™)

Concéntrico Total 836%17,3 102,9 £17,1 23,0184
Concéntrico Parcial 858+19,6 92,3+14,0 7,6%17,5

Excéntrico Total 742+£143 100,6 £12,0 355£15,3 ™

Excéntrico Parcial 79,9 £ 11,1 102,0 £ 20,3 276194
Grupo Controlo 81,0+£13,8 78,0+ 11,7 -3,7+6,6

Diferengas significativas relativamente ao grupo de controlo *p <0,05 ** p <0,01, ***p <0,001.
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DISCUSSAO

O presente estudo analisou a influéncia do tipo de contracdo e da amplitude do movimento
na resposta adaptativa das propriedades musculares e mecéanicas dos musculos extensores
do joelho, particularmente do VE. Os principais resultados mostraram que as adaptacoes
promovidas na resposta motora, apesar de idénticas, resultam de adaptac6es morfolégicas
e musculares especificas. Um resultado interessante refere-se a diferenca verificada nos
niveis de hipertrofia muscular. Enquanto a amplitude total de movimento se revelou eficaz
na obtencdo de massa muscular independentemente da acdo muscular, a eficiéncia da
amplitude parcial parece depender do tipo de contracdo. Nas condi¢cbes parciais de
movimento, apenas com contracdes concéntricas se observou um aumento das variaveis
indicadoras de hipertrofia, ndo tendo sido verificada qualquer adaptacao significativa com o
estimulo excéntrico parcial. Estes resultados podem ser considerados aparentemente
contraditorios, se pensarmos que a tensao imposta pelo estimulo excéntrico € sempre
superior a desenvolvida em qualquer contracdo concéntrica. No entanto, para além da
tensdo mecanica, o aumento das fibras musculares pode ser igualmente potenciado pelo
nivel de stress metabdlico ou por dano estrutural da célula muscular [18]. Deste modo, sera
sempre especulativo discutir sobre 0os mecanismos que terdo estado associados aos
resultados agora reportados. No entanto, é possivel que o aumento do VVE em
consequéncia do treino concéntrico tenha decorrido essencialmente de um superior stress
metabadlico, reconhecidas que sdo as elevadas concentracdes de lactato em consequéncia
de contracBes concéntricas [19]. As contracdes excéntricas, por sua vez, tém-se distinguido,
sobretudo, pelas elevadas cargas de alongamento que causam danos estruturais nas fibras
musculares [20, 21], principalmente quando associadas a grandes comprimentos
musculares. Assim, é também possivel que a restricdo da amplitude de treino tenha
promovido a diminuicdo da tensdo de alongamento imposta aos sarcoOmeros, € com isso,
reduzido o dano estrutural. Do que nos foi possivel apurar, apenas dois estudos [6, 7]
analisaram a influéncia da amplitude de movimento nas adaptacdes musculares dos
extensores do joelho, e mesmo assim com resultados dispares. Bloomquist et al., [6] ndo
encontraram diferencas entre as condi¢cdes de amplitude parcial (meio agachamento) e
amplitude total (agachamento completo), enquanto McMahon et al., [7] referem maior
hipertrofia da regido distal do VE quando os exercicios de for¢a sédo realizados com amplas
amplitudes articulares. Este ultimo resultado sugere que a manipulacdo da amplitude angular
sera um fator importante a considerar, uma vez que pode influenciar a relacéo
tensao/deformacéo ao longo do musculo, e com isso promover uma discrepancia na tensao
mecanica entre as diferentes regides do musculo. Convém salientar, no entanto, que
nenhum destes estudos equalizou o volume de treino entre condi¢des. Isto significa que,
para um mesmo numero de séries e repeticées, a condicdo parcial de movimento resultou
num diminuido tempo de tensdo no muasculo, reduzindo assim, o volume total de treino.
Considerando que o volume de treino € um fator critico para o aumento da hipertrofia
muscular [18, 21], é possivel que as adaptacdes referidas por McMahon et al., [7] decorram
de volumes de treino diferenciados e ndo da manipulacdo da amplitude de movimento. No
nosso estudo, procuramos colmatar esta questdo e efetivar uma equalizagdo do tempo de
sobrecarga no musculo. Deste modo, nos grupos de amplitude parcial recorreu-se a
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prescricdo aumentada do numero de séries e repeticdes, como forma de compensar a
duracao diminuida das respetivas contracdes. Por isso, estamos em crer que as diferencas
agora reportadas decorrem, efetivamente, da amplitude articular trabalhada e refletem as
respetivas adaptacbes mecanicas.

Um segundo objetivo deste estudo centrou-se na hipétese de que as variaveis em estudo
promovem uma reorganizacao diferenciada das fibras musculares, influenciando assim a
funcionalidade do musculo. Os nossos resultados mostraram que, quando o musculo é
sujeito a trabalho excéntrico e a grandes amplitudes de movimento, sdo observados maiores
aumentos do Lf, e que adaptagdes positivas no Op sdo apenas conseguidas com contragdes
concéntricas, tendencionalmente mais acentuadas com amplitudes de movimento
reduzidas. Estes resultados sugerem que a hipertrofia muscular conseguida com o treino
concéntrico decorre de um aumento do numero de sarcémeros em paralelo, favorecendo o
aumento da ASTF e da capacidade de produzir for¢ca. Ao invés, quando o treino envolve um
alongamento muscular, a hipertrofia muscular ocorre exclusivamente devido ao aumento do
Lf, sugerindo um aumento do nimero de sarcomeros em série com implicacdes favoraveis
na velocidade de encurtamento e poténcia muscular. Um ultimo resultado interessante foi a
observacéao de que exercicios de amplitude total promovem um aumento mais acentuado da
TE do VE. Este resultado reflete a desproporcéo observada entre ganhos de forca e ganhos
de massa muscular, tantas vezes reportada em sequéncia de treino de forca [15].
Normalmente, € avancada a explicacdo de que uma melhoria da capacidade de ativacao
neural, mais do que os ganhos observados no tamanho do musculo, pode justificar essa
desproporcao [22]. No entanto, face as insignificantes alteracdes do nivel de ativacao
voluntaria do quadricipite (=2,2%) e dos padrdes de co-ativagdo antagonista apos o treino
(=-12%) verificadas neste estudo, a contribuicdo das adaptacdes neurais tera sido muito
reduzida. Consequentemente, o fator decisivo tera acontecido a nivel muscular, através do
aumento da massa e da qualidade musculares. Deste modo, é possivel concluir que o
processo de treino, sobretudo quando realizado em amplitude total, resultou num real
aumento da TE do quadricipite em geral, e do VE em particular, facto que contribuiu
decisivamente para o aumento dos niveis de forca observados. Apesar de néo ser possivel
deduzir, a partir dos nossos resultados, a razdo deste aumento, existem varias explicacdes
na literatura. Uma delas assenta na possibilidade de um aumento do ndamero de
miofilamentos espessos por unidade de area muscular, condicdo que ja foi reportada apos
treino de forca de longa duracédo [23]. Outra alternativa reside na possibilidade de uma
alteracdo na composicdo do tipo de fibras musculares e/ou de uma hipertrofia preferencial
das fibras tipo-11 [24], ou ainda uma eventual alteracdo da qualidade da ligacéo entre o tecido
contractil e o tecido conjuntivo circundante, condicdo que favorece a transmisséo de forca
do musculo para os tenddes e segmentos 6sseos [25].
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CONCLUSAO

Desde que suficientemente consistente, o treino de forca promove ganhos positivos na
resposta mecanica de jovens adultos, manifestados na melhoria da qualidade muscular e da
capacidade de produzir de forca. No entanto, a manipulacdo da amplitude do movimento e
do tipo de contracdo utilizados nos exercicios de treino, pode direcionar as adaptacdes
promovidas, conduzindo a diferentes reorganizacdes da morfologia e arquitetura
musculares, e com isso, potenciar diferentes respostas funcionais do musculo. O presente
estudo demonstrou que o treino excéntrico e a amplitude total dos exercicios promovem o
aumento do comprimento dos fasciculos, condicdo que trar4 vantagem na velocidade de
contragdo muscular, poténcia muscular e no desenvolvimento da forga geral. Por outro lado,
o treino concéntrico favorece o aumento do angulo de penacdo e, quando associado a
amplitudes reduzidas de a¢do muscular, promove adaptacdes musculares especificas que
podem ser benéficas em etapas avancadas do treino de forca ou em fases especificas da
preparacao desportiva.
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