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Eletromiogratia do reto femoral e
gastrocnémio durante vibracdo de
todo corpo e agachamento com e
sem plantitlexdo

Electromyography of rectus femoris and gastrocnemius through
whole body vibration and squats with and without plantiflexion
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Resumo

Objetivo: Comparar a atividade eletromiogréfica do reto femoral (RF) e gastroc-
némio medial (GM), submetidos a vibragdo corporal (VTC), auséncia de VIC e
plantiflexao de 25°, separada ou conjuntamente. Métodos: Dez voluntarios foram
submetidos ao agachamento: sem VTC (S1), sem VTC e com plantiflexdo (S2), com
VTC (S3), com VTC e plantiflexao (S4), monitorados por eletromiografia. O teste
Kruskall Wallis foi usado para localizar diferengas, e o coeficiente Spearman,
para correlagdes entre dados (p<0,05). Resultados: Ocorreram diferencas entre
Sl e S2, S1 e S4, para RE; e entre 54 e as demais situagdes, para GM. Correlagdes
para RF entre S1 e S2, S2 e S3, S2 e 5S4, S3 e S4 foram notadas. Para GM néo fo-
ram encontradas correla¢des significativas, exceto em S2. Conclusdo: A VIC com
plantiflexdo aumenta a atividade mioelétrica do RF e GM, podendo ser utilizada
terapeuticamente nos parametros estudados (40 Hz — 2 mm).

Descritores: Articulagao do tornozelo; Exercicio; Reabilitagao; Vibragao.

Abstract

Objective: To compare the rectus femoris (RF) and medial gastrocnemius (MG) elec-
tromyographic activity, submitted to whole body vibration (WBV), WBV absence
and 25° of plantiflexion, separately or jointly. Methods: Ten volunteers were sub-
mitted to squat: without WBV (S1), WBV and plantiflexion (S2), with WBV (S3),
with WBV and plantiflexion (S4), monitored by electromyography. The Kruskall
Wallis test was used to find differences and the Spearman coefficient for correla-
tions between data (p<0.05). Results: Differences occurred between S1 and S2, S1
and S4 for RF. For MG, differences between S4 and the other situations occurred.
Correlations for RF between S1 and S2, S2 and S3, S2 and S4, S3 and S4 were
noted. For MG, significant correlations were not found, except in S2. Conclusion:
The WBV with plantiflexion increases the RF and MG myoelectric activity, and
can be used therapeutically with the parameters studied (40 Hz — 2 mm).

Key words: Ankle joint; Exercise; Rehabilitation; Vibration.



Introducéo

A vibragao pode ser entendida como movi-
mento oscilatério, sendo repetido em torno de um
referencial de posicdo'. As vibragdes vém sendo
utilizadas para aumentar caracteristicas de forca
e poténcia®. Apesar de sua ampla utilizacdo no
esporte e na reabilitagdo, as respostas fisiologicas
do exercicio de vibragdo permanecem inconclusi-
vas, pois os estudos ndo apresentam protocolos
padronizados, com diferentes pardmetros de vi-
bracao e duragao do treinamento?®.

Ritzmann et al.* ressaltaram que a vi-
bracdo de todo o corpo (VTC), produzida por
plataforma vibratéria, provoca reflexos de es-
tiramentos nos musculos extensores da perna
com aumento da atividade dos fusos muscu-
lares, em decorréncia de os musculos esquelé-
ticos serem submetidos a pequenas alteragdes
no comprimento do miusculo, importantes
para potencializar tratamentos de patologias
musculoesqueléticas ou de problemas neuro-
légicos, incrementando significativamente a
atividade muscular dos musculos da perna em
comparagdo com 0s mesmos exercicios sem a
VTC?. Esta vibragdo, entretanto, se propaga por
muitos tecidos antes de chegar aos musculos ou
0ssos que se pretende atingir, uma vez que a
exposicao a esta se da pelo contato das extre-
midades distais dos segmentos corporais com
o aparato vibratério®®.

Neste sentido, o exercicio com VTC parece
ser uma modalidade interessante para aumen-
tar respostas fisiol6gicas de reflexo, atividade e
fun¢do muscular, sobretudo, se for para fins te-
rapéuticos e de manutengao da satude®.

Vale destacar que a ativacdo muscular
durante a vibracdo pode ser monitorada pela
eletromiografia de superficie (SEMG) dos mus-
culos-alvo, sem interferéncia no sinal captado,
mesmo durante a vibragdao**.

O agachamento é um exercicio multiar-
ticular em cadeia cinética fechada, que ocorre
por uma acdo simultanea de flexdo do quadril,
joelho e tornozelo. Alguns estudos” mostra-
ram que a estabilidade dindmica durante esse

movimento tem como um dos principais fato-
res a atuacao de cocontragao de diversos mus-
culos. Neste sentido, o quadriceps mostrou-se
sensivel a magnitude do dngulo de inclinagao
de tornozelo, manifestando maior atividade no
agachamento declinado. Porém, em nenhuma
das comparacdes entre as taxas de cocontragdo
foram encontradas diferencas significativas.
Recentemente, a estratégia de realizar o aga-
chamento com énfase na contragdo excéntrica,
sobre superficies inclinadas a 25°, ou agacha-
mento declinado, tem sido apontada como pa-
drao ouro para reabilitacdo de tendinopatias da
patela, apesar de os dados disponiveis na lite-
ratura sobre a eficicia deste procedimento ain-
da serem raros’. Estudos que envolvam a agao
muscular conjunta do gastrocnémico e do reto
femoral em inclinagdo associada a plataforma
vibratéria ndo foram encontrados em buscas
bibliograficas, embora evidéncias demonstrem
que musculos localizados mais préximos do
contato com a plataforma vibratéria apresen-
tam maior efeito de vibragao®.

Diante do exposto, neste estudo, deu-se
énfase ao musculo reto femoral e gastrocnémio
no exercicio de agachamento em plataforma de-
clinada a 25 graus sobre plataforma vibratoria.
Tendo como objetivo comparar a resposta da
atividade elétrica destes muisculos submetidos a
vibragdo, auséncia de vibragdo e inclinacdo de
tornozelo, conjunta ou separadamente.

Métodos

Amostra

Este estudo transversal foi realizado com
uma amostra composta por dez voluntdrios
de ambos o0s sexos, entre 18 e 35 anos de ida-
de, sendo desenvolvido na clinica-escola do
Departamento de Fisioterapia da Universidade
Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri
(UFVJM), na cidade de Diamantina (MG). Os
sujeitos foram recrutados pelos pesquisadores
junto a populagao local e estudantes da UFV]M
mediante convite informal. Os voluntarios fo-
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ram avaliados por fisioterapeuta e ndo poderiam
apresentar problemas musculoesqueléticos, dor
e diminuicdo de amplitude de movimento em
membros inferiores.

Todos os participantes assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido antes
do inicio do protocolo de avaliacdo, o qual foi
previamente aprovado pela Comissdo de Etica
em Pesquisa da UFV]JM (Parecer 112/11). Além
disso, os pesquisadores responsaveis por este
trabalho seguiram as orientacdes para pesqui-
sas com seres humanos, conforme a Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Satde.

Instrumentacédo

O voluntério foi orientado a respeito dos
procedimentos em relagdo a sua participagdo na
pesquisa, obtendo assim, maior familiarizagao
com os equipamentos e comandos verbais para
a execugao dos exercicios. Antes do posiciona-
mento dos eletrodos de sEMG, foi realizada a
tricotomia da pele, esfoliagdo com lixa fina e
limpeza com alcool 70%.

Foi utilizado um médulo de aquisi¢do de
sinais biolégicos da marca Miotec®, modelo
Miotool® 400, de quatro canais com entradas
analdgicas. A conversdao dos sinais analégicos
para digitais foi realizada por uma placa A/D
com faixa de entrada de 14 bits de resolucao, fre-
quéncia de amostragem de 2 kHz, médulo de
rejeicdo comum maior que 100 dB, taxa de rui-
do do sinal menor que 3uV RMS e impedancia
do sistema de 109 Ohms. O sinal foi captado
por eletrodos ativos diferenciais de superficie
(SDS500) e registrado pela raiz quadrada da mé-
dia (RMS) em pv, com distancia fixa de 20 mm,
dispostos perpendicularmente em relacdo a di-
recao das fibras musculares. Os canais sdo com-
postos por filtros com banda de frequéncia entre
10 Hz (filtro passa-alta) e 500 Hz (filtro passa-
baixa). O ganho do condicionador configurado
a 100 vezes.

O sistema utilizou computador com pro-
cessador Intel Core i5®, com 8 GB de memo-
ria RAM e interface de plataforma Windows 7

Professional, e a analise do sinal captado foi fei-
ta pelo software Miograph®.

Os musculos analisados pela sSEMG foram
o reto femoral (RF) e o gastrocnémio medial
(GM) do membro inferior ndo dominante.

Nas dareas investigadas, foram utilizados
eletrodos de superficie autoadesivos, espagados
2 cm entre si, contato de Ag/AgCl e geometria
circular (didmetro de 20 mm), sendo fixados na
regiao dos misculos RF na regido anterior da
coxa, na metade da distancia entre a espinha ili-
aca anterior superior e a articulacdo do joelho;
ja, para o GM, foram posicionados dois eletro-
dos abaixo da interlinha articular do joelho, 2
c¢m medial em relagdo a linha média®".

Os valores médios, em uV, foram normali-
zados no dominio da amplitude de acordo com o
pico do valor RMS atingido durante a contragao
isométrica nos exercicios propostos (normaliza-
¢do com menor coeficiente de variacdo) e expres-
sos em porcentagem.

Procedimentos

O participante foi solicitado a manter aga-
chamento padrdo em superficie horizontal com
flexao de joelho e quadril até 90 graus (aferidos
por goniometria manual e estabelecendo-se li-
mite por anteparo fisico — barra horizontal mé-
vel para melhor adaptacdo a altura de agacha-
mento do paciente) em trés situacdes: (S1) sobre
plataforma vibratéria desligada, (52) sobre pran-
cha declinada a 25 graus e com plataforma des-
ligada, (S3) sobre plataforma vibratéria ligada e
sem declinagdo, e (54) sobre prancha declinada
a 25 graus e plataforma vibratoria ligada. Foram
efetuadas trés repeti¢oes isométricas de cada si-
tuagdo por dez segundos, com intervalo de cinco
minutos entre as execugdes. A plataforma vibra-
toria foi ajustada em 40 Hz de frequéncia e 2 mm
de amplitude de vibragao. O voluntario foi posi-
cionado com os pés afastados a 14 cm do eixo de
vibracado. Esta posigao dos pés foi rigorosamente
mantida, uma vez que qualquer posicionamento
aquém ou além desse valor poderia influenciar
a amplitude de movimento com consequente



alteracdo nos valores de aceleracdo!'. Os testes
foram realizados com os pacientes descalgos,
evitando-se interferéncia do cal¢ado na realiza-
¢ao do exercicio.

Os dados foram analisados pelo paco-
te estatistico BioEstat (versdo 5.0, Belém, PA,
Brasil). A normalidade dos dados foi verificada
pelo teste de Shapiro-Wilk, que demonstrou da-
dos nao paramétricos. Para a comparagao entre
os resultados, utilizou-se o teste de Kruskall
Wallis, com post hoc de Student-Newman-Keuls
para localizacdo de diferencas, e o coeficiente
de Spearman para localizacdo de correlagdes
entre os dados, admitindo-se p<0,05. Utilizou-
se também o software G-Power® (versao 3.1.5,
Universidade Kiel, Alemanha) para encontrar o
poder amostral a partir do coeficiente de de-
terminagdo, sendo encontrado um tamanho
de efeito de 0,82 e um poder de 0,97 para uma
amostra de oito individuos.

Resultados

A Tabela 1 demonstra os valores mé-
dios obtidos apds normalizacdo da sEMG,
tanto para o misculo RF quanto para o GM.
Observaram-se diferengas significativas en-
tre S1 e S2 (p=0,049) e entre S1 e S4 (p=0,0016),
quando analisado o RF. Demonstrando que a
inclinagdo de 25° proporcionou aumento da
atividade eletromiogréfica, mas sem predomi-
nancia, quando confrontadas as situagdes com
a VTC. Ja para o GM, foram percebidas diferen-
cas entre S1 e S2 (p=0,0309), S1 e S4 (p=0,0001),
52 e 54 (p=0,0052) e entre S3 e 54 (p=0,0012). Os
resultados demonstram que, para o GM, houve
influéncia da flexao plantar no aumento da ati-

vidade elétrica, mas a VTC ocasionou aumento
nesta atividade apenas quando associada a in-
clinagao.

Comparando a atividade elétrica do RF
com a do GM em cada situagdo (Figura 1), en-
controu-se predominio da atividade do RF em
todas as situagdes (S1: p=0,0409; S2 p=0,0258;
S3: p=0,0421), exceto em S4, em que a proporgao
de ativagdo elétrica ndo é diferente para os dois
grupamentos musculares (p=0,3557).
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Figura 1: Atividade elétrica entre reto
femoral (RF) e gastrocnémio medial (GM)

/ de Sl a S4. Diferencgas significativas
assinaladas (*p=0,0409; ’p=0,0258; °p=0,0421)

Ao analisarem-se os valores de correlacao,
encontrou-se significancia para o RF entre Sl e
S2 (rs=0,69; p=0,0379), S2 e S3 (rs=0,75; p=0,0198),
S2 e 54 (rs=0,82; p=0,006), e entre S3 e 54 (rs=0,71;
p=0,0318). Para o musculo GM, ndo foram en-
contradas correlagdes significativas entre as
diferentes avaliacOes realizadas; entretanto, en-
tre S2 de ambos os musculos houve correlacao
(rs=0,70; p=0,0339).

Tabela 1: Média e desvio-padrdo dos valores da sEMG apés normalizag¢do do reto femoral (RF)
e gastrocnémio medial (GM) entre situacdes de agachamento: sem vibragdo (S1), sem vibragéo
e com flex&o plantar (S2), com vibracéo (S3), e com vibracéo e flexéo plantar (S4)

S1 S2

S3 S4

RF 65,35+18,19a,b
GM 39,95+13,80c¢,d

80,87+16,06a
58,04+22,28¢c,e

76,37+15,59 89,10+6,93b
53,68+17,98f 82,09+12,10d,e,f

Diferencas estatisticas assinaladas: 2p=0,049; °p=0,0016; °p=0,0309; 9p=0,0001; ¢p=0,0052; {p=0,0012.
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Discussdo e conclusdo

Os resultados indicam que a inclinagao foi
determinante para a ativagdo muscular de todos
os voluntarios estudados, discordando do estudo
realizado sem VTC, avaliando-se agachamentos
unipodais com inclinag¢des em aclive e declive a
10 graus. Os achados deste estudo sugerem que
diferentes tipos de posicionamento do pé ndo
provocam alteragdes no padrao de recrutamento
muscular nas condi¢Ges relatadas'?. Entretanto,
outro trabalho mais recente demonstrou que a
angulagdo de 25 graus gerou maior ativacdo do
quadriceps no agachamento declinado em com-
paragdo ao realizado em superficie plana, ain-
da sem a associacdo da VTC, e o agachamento
sendo efetuado com apoio unipodal somente na
fase excéntrica’. Zwerver et al.”® demonstraram
que agachamento declinado produz forgas ver-
ticais de reagdo do solo maiores, quando com-
paradas com agachamento em plano horizontal,
com evidéncias de que as forgas tensivas nos
tenddes também aumentam. Além disso, a co-
contracdo de musculos agonistas e antagonistas
durante esse exercicio sdo consideradas efetivas
para desenvolvimento da for¢ca muscular em
miusculos das articulagdes do quadril, joelho e
tornozelo, proporcionando maior estabilizacao
articular'. Diversas pesquisas incluem ainda a
VTC aos exercicios de agachamento, o que pa-
rece intensificar as respostas neuromusculares
pela ativacdo do reflexo tonico vibratério, au-
mentando o sincronismo das unidades motoras
e proporcionando maior eficiéncia neuromus-
cular’®”. Outro estudo recente demonstrou que,
apos a VTC, ndo foram observadas alteragdes
significativas na cinemédtica mensurada pela
acelerometria e sSEMG, embora o tempo para es-
tabilizar os membros inferiores tenha sido sig-
nificativamente menor, apds o treinamento de
vibragdo. A analise da sEMG mostrou que nao
houve diferengas significativas na amplitude do
sinal do musculo RF ou dos misculos isquioti-
biais®. De fato, ndo se perceberam, na atividade
eletromiogréfica, altera¢des significativas para o
RF nas condi¢des propostas; entretanto, a corre-

lagdo moderada a boa, na progressdo das ativi-
dades de S1 a S4, denota que uma possivel alte-
ragdo nos parametros poderia ocasionar alguma
diferenca perceptivel na sEMG.

Ao analisar os resultados do GM, perce-
beu-se que a flexdo plantar a 25 graus foi deter-
minante no aumento da atividade elétrica, com a
VTC potencializando este aumento na atividade,
quando associada a inclinagdo, com S4 significa-
tivamente maior, em ativacdo muscular que as
demais situagdes. Leporace et al.” e Kongsgaard
et al.”! relatam que, na comparacao entre as ati-
vidades mioelétricas manifestas pelo GM em
apoio horizontal e em declinado, ndo foram en-
contradas diferencas significativas, sem utilizar,
contudo, a VTC associada ao agachamento. Os
achados no atual estudo indicam, por conse-
guinte, que a VTC e a inclinagdo, em conjunto,
interferiram nesta atividade mioelétrica, suge-
rindo efeitos neuromusculares interessantes na
ativacdo e recrutamento de fibras, favorecendo
a ativacdo durante o agachamento. Verifica-se
também que, isoladas, ambas as técnicas pare-
cem ser efetivas no aumento da atividade mio-
elétrica, quando comparadas ao agachamento
horizontal; muito embora outro recente estudo
indique que o treinamento de forga isolado com
VTC, durante quatro semanas, ndo ocasiona au-
mento de forca ou da excitabilidade cortical-es-
pinhal®. Ressalta-se que os parametros de apli-
cacao da VTC variam bastante de acordo com a
metodologia aplicada nas investigagdoes e que
estudos ja sugerem dosagens ideais para o trei-
namento de desempenho muscular, mas tam-
bém apresentando limitagdes quanto a técnicas
usadas, aparelhos com tipos de vibragdo dife-
rentes e grupamentos musculares estudados®?.

Na comparacdo da atividade elétrica do RF
com a do GM em cada situagdo, o predominio
da atividade do RF em todas as situagdes deno-
ta uma maior capacidade do mtsculo em gerar
estabilidade para as articula¢des do joelho e do
quadril; entretanto, em S4, em que a exigéncia
externa pela aplicagdo da inclinacdo e da VTC é
proporcionalmente maior que as demais situa-
¢Oes, a atividade mioelétrica ndo apresentou di-



ferenca na ativacdo de ambos os musculos, indi-
cando que a cocontragdo mantém a estabilidade
do joelho nas condigdes propostas. Isto corrobo-
ra os achados progressivos na ativagao isolada
do GM de S1 para 54, indicando que o misculo
participa gradativamente de acordo com o nivel
de sobrecarga imposto ao membro inferior e ao
corpo globalmente, apesar de a corre¢ao néo ser
estabelecida entre as situagdes propostas entre
RF e GM. Este resultado, no entanto, apenas de-
monstra que ndo ha uma relagao direta entre os
niveis propostos de dificuldade para os achados
eletromiograficos ou que a progressao nesta ati-
vidade elétrica se comporta de forma ndo line-
ar. Em S2, distintamente das demais situagdes,
encontrou-se correlacdo entre os resultados e a
diferenca significativa, indicando proporciona-
lidade no aumento do recrutamento do RF em
relacdo ao GM, quando a inclinagdo de 25 graus
é aplicada. Leoporace et al.’ afirmam que, em re-
lagdo ao sinergismo das musculaturas do mem-
bro inferior, a direcdo da base e o valor de massa
deslocada ocasionam alteragdes na taxa de par-
ticipacdo de cada musculatura, e o gastrocné-
mio medial apresentou um padrao de ativacdo
diferenciado, quando comparado aos musculos
do quadriceps. Pel et al.?® relataram que nédo ha
modificagdes na aceleragdo da plataforma em
individuos com diferentes massas corporais.
Todavia, somente duas diferentes massas foram
utilizadas (62 e 81 kg), e os autores nao conside-
raram que atletas e sujeitos obesos que utilizam
a vibragdo de todo o corpo tem diferentes mas-
sas. Consequentemente, os dados se mostram
insuficientes para discutir efeitos da massa cor-
poral na aceleragdo da plataforma. Outro traba-
lho demonstrou que instabilidades no joelho,
como lassidado ligamentar, podem influenciar no
aumento da ativa¢ao dos gastrocnémios e do bi-
ceps femoral para compensar a falta de controle
passivo na articulagdo®. Como a VTC potencial-
mente é capaz de gerar instabilidades articula-
res, infere-se que esta ativagao diferenciada do
GM pode decorrer da agao vibratéria, além do
posicionamento do paciente e da inclinagao.

Conclui-se, assim, que a vibragdo associa-
da a inclinagdo, apesar dos padrdes distintos em
ambos os musculos, é capaz de aumentar a ati-
vidade mioelétrica dos musculos RF e GM, in-
dicando que aplicag¢des terapéuticas podem ser
utilizadas a partir destas observagdes, de acordo
com os parametros utilizados (40 Hz — 2 mm).
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