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Resumo

O objetivo do presente estudo foi analisar os efeitos do treinamento muscular respiratério de alta
intensidade em atletas de jiu-jitsu nas variaveis de fungdo pulmonar, for¢ca muscular respiratéria e forga
muscular periférica. Foram avaliados cinco praticantes de jiu-jitsu com idade de 36,00+8,68 anos pré e
pos-treino muscular respiratorio, por meio de anamnese, espirometria, manovacuometria, dinamometria
palmar e dinamometria lombar. O protocolo de treino consistiu em sete dia de treinamento com duas
sessoes didrias de 3 séries de 12 repeticdes, utilizando o Powerbreathe®® com carga inicial de 80% da
Pressdo inspiratoria maxima (PIméax). Para a anlise estatistica foi aplicado teste Shapiro Wilk para
testar a normalidade e o posteriormente, Teste T pareado para comparagdo dos momentos (p<0,05).
Houve aumento significativo nas variaveis de capacidade vital for¢ada (p=0,01), PIméax (p=0,04),
Pressdo expiratoria méxima (p=0,04) e for¢a muscular lombar (p=0,01) apds o treino muscular
respiratorio. Sendo assim, pode-se observar que o treino muscular respiratério em atletas de jiu-jitsu
melhorou a capacidade vital, a forca muscular respiratéria e forca muscular lombar.

Palavras-chave: Atletas; Jiu-Jitsu; Treino Muscular Respiratorio; Fun¢do Pulmonar; Forca Muscular
Respiratoria; Forga Muscular Periférica



Abstract

This study aimed to examine the effects of high intensity respiratory muscle training practiced by jiu
jitsu athletes on pulmonary function, respiratory muscle strength and peripheral muscle strength. 5 male
jiu jitsu athletes (36 + 8,68 years old) were examined before and after the respiratory muscle training by
anamnesis, spirometry, manovacuer, hand dinamometry and lumbar dinamometry. The training protocol
consisted in seven days period, with two diary sessions of 3 series of 12 repetitions with initial resistance
of 80% of MIP (maximum inspiratory pressure) obtained. For statistical analysis, the Shapiro Wilk test
was applied for normality and, posteriorly, the paired T Test, with a significance of 5%. There was a
significant increase in the variables FVC (forced vital capacity) (p=0.01), MIP (p=0.04), MEP(
maximum expiratory pressure) (p=0.04) and lumbar muscle strength (p=0.01); the other variables did
not show statistically significant differences. Thus, it was possible to verify that the performance of
respiratory muscle training by jiu jitsu athletes was effective in the variables of FVVC, respiratory muscle
strength and lumbar muscle strength, and its application in the training routines of the modality can be
considered.

Keywords: Athletes; Jiu-jitsu ; Respiratory Muscle Training; Pulmonary Function, Respiratory Muscle
Strength; Periferic Muscle Strength
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1. INTRODUCAO

O jiu-jitsu é uma modalidade esportiva de combate originada h& cerca de 2500 anos,
tendo como fundamento os principios de equilibrio e sistema de alavancas, evitando o uso de
forca. Sua pratica percorreu a Asia e posteriormente dissipou-se para 0s outros continentes,
desenvolvendo-se e popularizando-se (1). Atualmente o jiu-jitsu tem se tornado cada vez mais
popular no Brasil por conta de seu sucesso nos combates de artes marciais mistas.

Dado o gesto esportivo, em que um individuo agarra a vestimenta do adversario para a
aplicacdo das técnicas, observa-se que a forca de preensdo palmar é fundamental e importante
fator para o resultado do combate. E nesse mesmao sentido, a forca e estabilidade lombar também
séo amplamente exigidas na maioria dos golpes realizados (2).

A luta é iniciada em pé, porém rapidamente evolui para o solo, onde o objetivo é levar
0 adversario a desisténcia por meio de técnicas de imobilizacao e finalizacdo (2). Considerando
essa dinamica de combate, ou seja, o ritmo de aplicacdo de golpes, defesa e estudo entre os
oponentes, 0 esporte apresenta a caracteristica de exercicio intermitente (2).

Sendo assim, a luta de jiu-jitsu € um esporte que utiliza o metabolismo anaerdbico latico;
a tendéncia do acumulo de lactato, o principal motivo de fadiga e consequente interrupcao da
atividade esportiva, pode acarretar a diminuicdo do desempenho do atleta. Assim, atletas com
melhor condigdo fisica, que acumulam menos lactato ou o eliminam mais rapidamente,
apresentam melhor desempenho durante a luta (3).

A via metabolica durante o exercicio interfere diretamente na demanda ventilatdria,
exigindo maior trabalho dos musculos respiratorios (4). Sendo assim, o funcionamento do
sistema respiratorio é fundamental para que 0s processos adaptativos ocorram durante o
exercicio. A integridade das trocas gasosas € importante para que o oxigénio seja fornecido aos
tecidos e esse processo esté diretamente relacionado a acédo dos musculos respiratorios (5).

O principal musculo responsavel pela inspiracéo é o diafragma e esse é auxiliado pelos
musculos esternocleidomastoideo, intercostais externos e os escalenos, os chamados acessorios
da respiracdo. Ja a expiracao é considerada passiva, pois depende do recuo elastico pulmonar,
porém durante o exercicio se torna ativa e é realizada pelos muasculos reto abdominal, obliquos
internos e transverso do abdémen (6).

Assim, os musculos respiratorios podem e devem ser treinados (7) com objetivo de
aumentar a forga, aumentar a resisténcia ao exercicio e retardar a fadiga melhorando o

desempenho ventilatério. O Treino muscular respiratério (TMR) consiste em respiracdes de



alta forca e baixa velocidade, realizadas com uma carga externa aplicada, em que € exigida
maior forca do individuo para gerar o fluxo necessario (8). Para tanto, utiliza-se equipamentos
especificos, que permitem controle e dosagem de carga, e dentre os aparelhos utilizados tem-se
0 Powerbreathe®, dispositivo de treinamento muscular inspiratério (9).

Estudo realizado com individuos saudaveis mostrou que o TMR é eficaz na reducéo da
fadiga muscular respiratéria e na diminuicdo da concentracdo de lactato durante o exercicio
permitindo maior desempenho durante o exercicio. Além disso, individuos destreinados se
beneficiam mais do TMR do que individuos treinados, pois possuem um maior potencial de
melhora, visto que fadigam mais durante a pratica do exercicio (8).

O TMR também se mostrou eficaz em atletas de futebol quando realizado por 8 semanas
com carga de 40% da Pressao Inspiratoria maxima (Pimax), reduzindo o lactato sanguineo,
melhorando a PIméax e a pressdo expiratoria maxima (PEmax) e aumentando a tolerancia ao
exercicio, mas sem alterar as capacidades pulmonares, provavelmente por conta de serem
préximas aos considerados limites fisiolégicos (10).

A melhora na fungdo pulmonar e muscular de atletas praticantes de basquete com idade
entre 16 e 30 anos também foi observada quando submetidos a 16 sessdes de TMR em dois
meses, com carga ajustada semanalmente (11).

Em estudo com atletas de kickboxing e artes marciais mistas (MMA) onde o0 TMR foi
realizado durante seis semanas, observou se que a modalidade esportiva é fator relevante em
relacdo a eficacia ou ndo do TMR, ja que a capacidade pulmonar aumentou nos atletas de MMA,
porém ndo aconteceu com os atletas de Kickboxing(12).

Jé& existem na literatura diversos estudos associando o0 TMR a modalidades esportivas,
porém com esportes de combate ainda sdo escassos, especialmente o jiu-jitsu. Considerando
que durante o combate de jiu-jitsu a demanda ventilatéria aumenta consideravelmente e os
efeitos do TMR no atleta é justamente otimizar a mecanica respiratéria como observado em
outros esportes. A hipdtese desse estudo foi que os efeitos do TMR de alta intensidade nas na
forca muscular periférica e respiratoria e fungdo pulmonar em atletas de jiu-jitsu sejam

positivos.
2. OBJETIVO
O objetivo dessa pesquisa foi avaliar os efeitos do treino muscular respiratério de curto

prazo e alta intensidade e volume na forca muscular periférica e respiratéria e na funcdo

pulmonar de atletas de jiu-jitsu.



3. MATERIAIS E METODOS

3.1 Aspectos Eticos

Tratou-se de um estudo prospectivo de campo, quantitativo e ndo randomizado que foi
aprovado Comité de Etica em Pesquisa da UNESP- Faculdade de Filosofia e Ciéncias, campus
de Marilia (Parecer 4.661.435). Todos os individuos foram devidamente informados dos

objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).

3.2 Critérios de Incluséo, ndo incluséo e excluséo

Foram incluidos na pesquisa individuos entre 18 e 50 anos, que negaram disfuncdes
respiratorias, cardiovasculares e/ou musculares e praticantes de jiu-jitsu por pelo menos um ano
na faixa branca e carga de treino minima de dois dias semanais.
N&o foram incluidos individuos tabagistas atuais e foram excluidos individuos que
apresentaram alguma disfuncéo respiratdria durante o teste de espirometria inicial e aqueles que

ndo concluiram todos os testes e o protocolo de treinamento proposto.

3.3 Avaliacdes

Os individuos foram submetidos a anamnese, espirometria, manovacuometria,
dinamémetro manual e dinamdmetro lombar. No dia anterior a avalia¢do os individuos foram
instruidos a ndo realizar atividades fisicas, ndo consumir café ou qualquer outro estimulante e

nao consumir bebidas alcoolicas.

3.3.1 Anamnese

Na anamnese foram coletados os dados pessoais, dominancia de membros superiores e
inferiores, histérico de doencas pessoais e familiares e histérico de tabagismo. A avaliacdo da
massa corporal (kg) foi feita em balanca digital (FILIZOLA®) e da estatura (cm) em
estadidmetro acoplado a balanga. Também foram questionados sobre o tempo de prética de jiu-

jitsu e a frequéncia de treinamento semanal.

3.3.2 Espirometria
A espirometria foi realizada com Spirobank II® da MIR (Medical International

Research) seguindo as normas da American Thoracic Society (13). Os individuos foram



avaliados na postura sentada, com um clip nasal posicionado para evitar o vazamento de ar pelo
nariz, e realizaram trés provas reprodutivas e aceitaveis da capacidade vital forgada (CVF). A
partir desta manobra foram obtidos os valores da CVF, do volume expiratério forcado no
primeiro segundo (VEF1) e a razéo entre VEF1/CVF, os valores foram obtidos em litros e

porcentagem do predito (14-15).

3.3.3 Manovacudmetria

O teste de manovacuometria foi realizado para avaliar a forca muscular respiratéria a
partir da medicdo da PImax e da PEmax. A PIméax foi obtida a partir do volume residual (VR)
e a PEméax obtida a partir da capacidade pulmonar total (CPT), sempre solicitando esforco
maximo e sustentado por trés segundos. Os individuos ficaram na mesma posicao descrita para

espirometria (16).

3.3.4 Forca de Preensdo Palmar

A forca de preensdo palmar foi obtida por meio do Dinambémetro Manual Squeeze
Saehan, onde o os individuos apertaram o dinamémetro o mais forte possivel sem
movimentarem outros segmentos corporais. Foram realizadas trés medidas para cada membro,
alternando entre direito e esquerdo, com intervalo de um minuto entre (18). Apds todas as

medic¢des foi considerado o maior valor obtido para cada membro.

3.3.5 Dinamdmetro Lombar

Para avaliacdo da forca lombar foi realizada a dinamometria lombar com dinamdmetro
lombar da marca Crown Dorsal 200K gf/1 Kgf. O individuo ficou sob o aparelho com os joelhos
levemente flexionados e com o puxador cinco centimetros abaixo do dedo médio (17). Logo

apos o posicionamento o teste foi realizado trés vezes e o maior valor sera considerado.

3.4 Protocolo de treinamento

O TMR foi realizado utilizando o dispositivo de treinamento muscular inspiratério
Powerbreathe® Classic e o individuo realizou o protocolo uma Unica vez com supervisao o e
as outras vezes no proprio domicilio. Foi entregue ao individuo um relatério no qual foi
instruido a anotar a carga do aparelho em cada sesséo de treino realizada. O protocolo foi
realizado por uma semana, duas sessdes de treinamento por dia, todos os dias. A carga inicial
foi de 80% da PImax obtida na manovacuometria, e cada voluntério foi instruido a aumenta-la

de acordo com a percepcdo da carga. Cada sessdo de treino consistiu em trés séries de 12



repetices, com o voluntério inspirando até a capacidade pulmonar total e expirando lentamente
(18).

Apbs o treinamento os individuos retornaram e foram novamente avaliados.

3.5 Analise estatistica

As caracteristicas gerais da amostra foram representadas por médiatdesvio padrdo. A
normalidade da distribuicdo dos dados foi testada por meio do teste Shapiro-Wilk. Todas as
varidveis passaram pelo teste de normalidade e foram entdo comparados entre 0s momentos
pré-treinamento e pds-treinamento muscular utilizando Teste T pareado, considerando
significancia de 5%. Todas as analises estatisticas foram realizadas por meio do programa
estatistico Real Statistics Resource Pack em planilha Microsoft Excel.

4. RESULTADOS

Foram convidados como voluntarios 5 praticantes de Jiu-Jitsu dentro dos critérios de
inclusdo e todos finalizaram o protocolo como planejado. Nenhum individuo apresentou
historico de doencas e apenas um apresentou historico de doencas na familia, tendo a mde com
disfuncéo cardiaca. Apenas um individuo afirmou histérico passado de tabagismo. As demais

caracteristicas da amostra estdo descritas na tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizagdo da amostra

Variavel MédiaxDesvio padrao
Idade (anos) 36,00+8,78
Peso (Kg) 83,80+13,90
Altura (cm) 175,80+6,90

Lado direito Lado esquerdo

Dominancia membros superiores 5 0

Dominancia membros inferiores 5 0

Kg: quilogramas; cm: centimetros

Apos a realizagdo do protocolo de treinamento, observou-se aumento significativo da
CVF de 5,29+1,19 L para 5,38 + 1,21 L e aumento de 2% na porcentagem do previsto, sem

mudanca significativa das demais variaveis (Tabela 2).



Tabela 2 - Média e desvio padrdo das varidveis espirométricas antes e apds o protocolo de
treinamento

Variavel Pre-treino Pos-treino p valor
CVF (L) 529+119 538+1,21 0,01
CVF (%) 106% + 0,14 108% + 0,14 0,02
VEF 1 (L) 4,23 £0,75 4,28 + 0,67 0,28
VEF 1 (%) 108% + 0,14 109% + 0,14 0,24
VEF 1/CVF (%) 81,36 + 10,84 80,84 + 9,65 0,33

CVF: capacidade vital forcada; VEF1: volume expirado forgado no primeiro segundo; L: litros; %:
porcentagem do predito

As variaveis de forca muscular respiratoria, tanto inspiratério (PImax) quanto
expiratorio (PEméax), aumentaram significativamente apos o treino, em 20% na Pimax e 5,65

% na Pemax (Grafico 1).

Grafico 1 - Pressdo inspiratéria e expiratdria maxima em centimetros de agua
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As variaveis de forca muscular periférica ndo tiveram mudanca significativa apés o

TMR, exceto a forca muscular lombar que aumentou 3,7% (Tabela 3).



Tabela 3 - variaveis antes e apds o protocolo de treinamento

Variavel Pré-treino Pos-treino p valor
Preensdo palmar direita (Kgf) 74,4 £7,36 82 + 16,80 0,16
Preensédo palmar esquerda (Kgf) 71+8,29 78,6 £ 16,72 0,14
Forca muscular lombar (Kgf) 151 + 12,32 156,6 + 9,73 0,005

PImax: pressdo inspiratdéria maxima; Pemax: pressdo expiratéria méxima; cmH20: centimetros de agua;
kgf: quilograma-forca

5. DISCUSSAO

O presente estudo apresentou os efeitos do TMR em atletas de jiu-jitsu em relacdo a
funcdo pulmonar, forca muscular respiratéria e periférica, sendo que os resultados aqui
apresentados mostraram-se eficientes na melhora da forca inspiratoria e expiratoria e na forca
lombar. Sabe-se que o efeito do TMR pode variar de acordo com a modalidade esportiva e seus
gestos esportivos, mas principalmente com relagcdo ao protocolo de treino e periodo de préatica
(12).

Dentre as varidveis analisadas relativas a funcdo pulmonar a capacidade vital melhorou
apos o TMR. Sabe-se que o volume inspiratério, em respiracdo tranquila ou forcada, depende
do gradiente de pressdo entre a pressdo alveolar e a pressdo atmosférica, e esse gradiente
dependente diretamente da forga muscular. Esse fator justificaria 0 aumento da capacidade vital,
ja que houve aumento da forga muscular inspiratoria. (12)

Assim como esperado a for¢a muscular respiratoria apresentou aumento significativo,
tanto nas variaveis inspiratéria como expiratéria, mesmo ndo sendo treino especifico para
expiragcdo. Os musculos respiratorios sdo musculos estriados esqueléticos, portanto 0 aumento
da forca apds o TMR se da pelas adaptacdes fisiologicas e estruturais consequentes dos
estimulos de sobrecarga e especificidade oferecidos pelo treinamento (19).

Estudo realizado com praticantes amadores de futebol demonstrou que o treino
muscular inspiratorio, com carga inicial de 80% da PImax, foi eficaz no aumento da forca

muscular inspiratoria e expiratdria. (18) O aumento da PImax esta de acordo com diversos



outros estudos, realizados com atletas de basquete, de futebol de campo e em individuos
saudaveis. (11, 10, 20)

Estudos realizados com treino muscular inspiratorio ja demonstraram aumento da forca
muscular expiratoria pois alguns musculos considerados expiratdrios, como 0s intercostais
internos, também sdo ativados durante a inspiracdo em respirac6es forcadas (10, 20), o que
justificaria também o aumento da forga expiratoria na populacdo aqui estudada.

O papel multifuncional do diafragma ja é estabelecido, sendo considerado, além de
responsavel pela respiracdo, € importante acessorio na estabilizacdo do tronco, controle postural
durante atividades repetitivas e é ativado durante atividades de levantamento de objetos (21)
sendo que o diafragma contribui com aumento da presséo intra-abdominal ajudando assim no
controle postural (22).

A estabilizacdo do tronco é um importante fator na qualidade de vida, pois é responsavel
por manter oS segmentos corporais em posicdo biomecanicamente neutra durante sua
movimentacédo, otimizando a relagdo comprimento-tensdo das fibras musculares e melhorando
a qualidade do movimento. (23) Considerando que durante os gestos esportivos do jiu jitsu a
coluna lombar é amplamente exigida, a estabilizacdo do tronco se torna essencial para garantir
um melhor desempenho durante a partida. (2)

Um estudo realizado com individuos com dor lombar observou que conforme a
demanda respiratoria aumentava, o papel de estabilizacdo do diafragma reduzia, sugerindo que
a fadiga do diafragma pode ser um importante fator de risco para essa condi¢do. Esse mesmo
estudo também apontou que essa populacdo, quando comparada a populacédo saudavel, possui
uma importante diminuicdo na mobilidade diafragmatica. (21) Portanto observa-se que a
integridade do diafragma, considerando sua mobilidade e forca, sdo essenciais para que seu
papel de estabilizador lombar seja cumprido de forma eficaz, otimizando o trabalho
musculatura lombar.

Diante do papel multifuncional da musculatura respiratoria, estudos ja apontaram que o
TMR afeta a curvatura da coluna de nadadores, equilibrio funcional e forca de quadriceps de
individuos pos infarto e melhora o fluxo sanguineo periférico durante repouso e exercicio em
pacientes com doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC). (24-26)

O TMR de alta intensidade (60% da PImax) se mostrou efetivo na melhora da
propriocepcao sobre uma plataforma de superficie instavel; este estudo demonstrou que o treino
induziu melhora na geracao de pressdo intra-abdominal e fluxo sanguineo, favorecendo assim
a funcdo lombar dos individuos. (22) Esse aumento da pressdo intra-abdominal e fluxo

sanguineo justificaria também, assim como importante o papel estabilizador da musculatura



respiratéria, o aumento da forca muscular lombar, considerando sua otimizacdo diante
sobrecarga.

Este estudo apresentou como limitacdes: nimero amostral baixo devido a pouca adesao
da populacdo estudada, ndo existéncia de grupo de controle e amostra apenas do sexo
masculino. Portanto seria de interesse a outros estudos, analisar os efeitos do treino muscular
respiratorio no desempenho do esporte, em outras varidveis como capacidade aerdbica e
Endurance, estudo de outros grupos para comparacdo dos efeitos entre grupo controle e
experimental, além de comparagdo com populacéo ndo praticante de jiu jitsu e também explorar

a populagéo feminina.

6. CONCLUSAO

O treino muscular respiratério em atletas de jiu-jitsu aumento a forca muscular

respiratdria, forca muscular lombar e capacidade vital forcada dos individuos.
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - (TCLE)
(Conselho Nacional de Saude, Resolucdo CNS 466/12)

Prezado(a) Sr(a).

Eu, Alexandre Ricardo Pepe Ambrozin, RG 21364113-6, professor e pesquisador da
Universidade Estadual Paulista — UNESP — Marilia, orientador do discente do curso de
Fisioterapia Juliana Luccas Barone, RG 52721126-6, convido o(a) Sr(a) a participar de um
estudo intitulado: “Efeitos do Treino muscular respiratorio em atletas de jiu-jitsu ”. Este estudo
tem como objetivo avaliar os efeitos na fungdo pulmonar e muscular de um protocolo de treino
da musculatura respiratéria. A sua participacdo € importante, pois os resultados desta pesquisa
poderdo trazer beneficios em termos de melhorias nos programas de treino muscular para atletas
dessa modalidade esportiva.

A sua participacdo nessa pesquisa consiste nos seguintes procedimentos: a) responder as
questBes referentes a anamnese, b) espirometria, ¢) manovacuometria, d) forca periférica
méaxima, d) por ultimo, o(a) Sr(a) sera direcionado a um programa de treinamento muscular
respiratorio.

Estas avaliagdes serdo feitas nas dependéncias da UNESP, em periodo previamente agendado.
Em todas as avaliagbes, o(a) Sr(a) poderd interromper se sentir qualquer tipo de dor,
desconforto, falta de ar, dor no peito, exaustdo ou sempre que julgar necessario.

Os eventuais riscos com relacdo a sua participacdo nessa pesquisa limitam-se ao desconforto
ou possivel cansaco. Todo cuidado sera tomado para evitar tais incbmodos. Além disso, caso
o(a) Sr(a) julgue necessario interromper ou deixar para outro momento a participacdo na
pesquisa, tentaremos adequar conforme sua necessidade. Quanto as avaliacdes respiratdrias e
ao treinamento muscular respiratorio, 0s eventuais riscos limitam-se a possivel presenca de
dispneia, fadiga, cansaco e dor durante os testes. Para minimizar estes riscos, havera uma pausa
entre as avaliagdes, até que o(a) Sr (a) se sinta apto a continuar. O(a) Sr(a) podera interromper
qualquer avaliacdo ou o treinamento caso julgue necessario, ou apresente qualquer desconforto.
No caso de qualquer acidente ou mal-estar, imediatamente serdo prestados os primeiros
socorros e solicitado equipe especializada ao local. A fim de minimizar os riscos de acidentes
tomaremos as providéncias necessarias, como realizar todas as avaliacfes em espaco amplo e
livre de obstaculos e de transito de pessoas. Evitaremos piso escorregadio, e estaremos
préximos para qualquer eventualidade. Cabe ressaltar que as avaliagdes serdo individuais para
Ihe dar a atencdo necesséria, e forneceremos toda informacdo e explicagdo das atividades
previamente. As mesmas s0 iniciardo apds o(a) Sr(a) se sentir confortavel para comecar.

O(a) Sr(a) tera liberdade de desistir de participar da pesquisa a qualquer momento, sem qualquer
prejuizo. A qualquer momento o(a) Sr(a) podera solicitar esclarecimentos sobre a pesquisa
diretamente aos pesquisadores. Cabe informar que a identificagdo de sua participacdo na
presente pesquisa ndo sera divulgada, respeitando sua privacidade. Os seus dados pessoais serdo
mantidos em sigilo pelos pesquisadores. Os dados obtidos das suas avaliagbes e do seu
treinamento serdo identificados por meio de codigos (numeros e letras) e serdo utilizados
somente para fins cientificos.

Cabe ainda informar que a participacdo nesta pesquisa ndo Ihe trara custo financeiro, bem como
ndo havera remuneragdo pela participacao.

Caso o(a) Sr(a) se sentir suficientemente esclarecido sobre essa pesquisa, seus objetivos,
eventuais riscos e beneficios, convido-o (a) a assinar este Termo, elaborado em duas vias, sendo
que uma ficara com o(a) Sr(a) e outra com o(a) pesquisador(a).
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Titulo da Pesquisa: EFEITOS DO TREINO MUSCULAR RESPIRATORIO NA FUNGCAO RESPIRATORIA E
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Pesquisador: Alexandre Ricardo Pepe Ambrozin
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DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 4.661.435

Apresentacao do Projeto:

O Jiu Jitsu & uma modalidade dos esportes de combate em constante crescimento e que tem ganhado
grande notoriedade mundial (ANDREATO et al., 2017). Criado ha 2500 anos por monges budistas, alcangou
inimeros adeptos na Asia até chegar no Japao, onde ganhou maior desenvolvimento e assim dissipou-se
para os outros continentes. No Brasil surgiu inicialmente na cidade de Belém, obtendo crescente niumero de
adeptos até ser criada a primeira academia na década de 20 no Rio de Janeiro (DE OLIVEIRA CORSO;
ARI; GRESS, 2012).

A luta inicia com os oponentes em pé e apds a projegado, os lutadores tentam dominar o adversario no chéo,
fazendo uso de estrangulamentos e chaves de articulagdes. Durante a luta € marcante o uso da preensao
manual no kimono do oponente, onde a forga isométrica é realizada para exercer o dominio e aplicar o
golpe desejado (RATAMESS, 2011).

Durante a pratica do Jiu-jitsu o corpo passa por adaptac¢des a fim de manter a homeostase, ja que ha
aumento da demanda energética da musculatura exercitada e, por consequéncia, diversas adaptagdes
fisioldgicas sdo necessarias para suprir as demandas corporais. Existem alteracdes cardiorrespiratérias
bastante evidentes durante o exercicio, tais como, aumentos da frequéncia cardiaca (FC), da ventilagéo
pulmonar (VE) e da presséao arterial (PA) (THOMPSON et al., 2001).

A integridade do sistema respiratorio é fundamental para que esses processos adaptativos ocorram durante
o exercicio. A realizagédo das trocas gasosas ocorre para que o oxigénio seja fornecido aos tecidos (SILVA
et al., 2012), a entrada de oxigénio por hematose que ocorre entre
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alvéolo e capilar depende da chegada de ar até as areas de troca, processo diretamente relacionado a agéo
dos musculos respiratérios. Durante o exercicio, a demanda ventilatéria automaticamente intensifica-se,
exigindo maior trabalho dos musculos respiratérios (ROUSSOS, 1985).

O principal musculo da inspiragdo é o diafragma e sdo musculos acessérios da respiragdo o
esternocleidomastoéideo, o intercostal externo e os escalenos. Ja a expiracdo passiva é realizada
naturalmente por meio do recuo elastico pulmonar, contudo, durante o exercicio fisico também tem a agéo
do reto abdominal, obliquos interno e transverso do abdémen (SHEEL, 2002).

Considerando a importancia dos musculos respiratorios para o processo da ventilagéo e da oxigenagao, a
fraqueza muscular pode interferir nesse processo. Os musculos respiratérios podem e devem ser
estimulados e treinados (EDWARDS, 2013) seguindo os principios da especificidade, sobrecarga e
reversibilidade (GOHL et al., 2016). Sendo assim, para aumentar a forga muscular, retardar a fadiga,
aumentar a resisténcia ao exercicio e melhorar o desempenho ventilatério, uma opgéo € o Treino Muscular
Respiratorio (TMR).

O TMR pode ser utilizado em atletas, tendo como beneficios reduzir a fadiga dos musculos respiratérios,
diminuir a concentragéo de lactato no sangue durante a realizagdo de exercicio € melhorar a oferta de
oxigénio para os musculos periféricos (ILLI et al., 2012). O TMR consiste no individuo respirar contra uma
carga inspiratéria externa gerada num equipamento especifico, que permite controle e a determinagdo da
carga inspiratoria. Dentre os aparelhos utilizados o Power Breath Classic possui essas caracteristicas
(SIQUEIRA, 2018).

Em um estudo com meninas saudaveis, na faixa etaria entre 14 e 18 anos, divididas em trés grupos
(praticantes de voleibol, de handebol e sedentarias) que realizaram o TMR, observou-se melhora na
performance esportiva das praticantes e menor evolugdo do grupo de controle (GONZALES; DA, 2005).
Melhora na fungdo pulmonar e muscular de atletas do sexo masculino praticantes de basquete com idade
entre 16 e 30 anos, também foi observada em outro estudo, quando submetidos a 16 sessdes de TMR. O
treinamento teve duragdo de 2 meses, sendo que semanalmente a carga foi aumentada baseada na
avaliagdo da PImax e PEmax dos atletas (OLIVEIRA et al., 2017).

Outro estudo que também apresentou resultados positivos quando feito o treinamento muscular respiratério,
foi o estudo feito com jovens atletas de futebol, com idade média de 17,65 anos, do sexo masculino.
Participaram 16 atletas que foram submetidos ao treinamento respiratério por oito semanas, onde deveria
ser realizado 80 inalagdes por semana, dividindo, duas vezes por dia e por cinco dias da semana. Esse
treinamento foi associado ao treinamento de pré-temporada dos
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participantes. Apos o treinamento e avaliagdes, os resultados apresentaram aumento da eficacia dos
musculos respiratérios e melhora da resisténcia aerébia, mas ndo apresentou melhora significativa na
fungdo pulmonar (MACKAA et al., 2019). Também foi realizado um estudo com 14 remadoras dividas em
grupos controle e placebo, sendo que o primeiro foi submetido ao treino muscular respiratério por 11
semanas, utilizando o aparelho Powerbreath. O resultado do programa foi positivo para o treinamento,
indicando melhora na performance, redugdo da fadiga dos musculos respiratérios e da dispneia
(VOLIANITIS et al., 2001).

Apesar de termos na literatura alguns estudos com atletas e treino muscular respiratério, nos esportes de
combate isso é escasso, tais como no Jiu-Jitsu. Considerando que durante a luta do Jiu jitsu a demanda
ventilatéria aumenta consideravelmente e que o TMR ja mostrou efeitos positivos da performance atlética
em outros esportes, a questédo principal deste estudo é saber se o TMR pode ser mais uma opgao de
treinamento para praticantes desse esporte de luta.

Objetivo da Pesquisa:
O objetivo desta pesquisa é avaliar os efeitos do treinamento muscular respiratério (TMR) na fungéo
pulmonar, muscular respiratéria e muscular periférica de individuos praticantes de Jiu-Jitsu.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Os eventuais riscos com relagdo a sua participagdo nessa pesquisa limitam-se ao desconforto ou possivel
cansaco. Todo cuidado sera tomado para evitar tais incobmodos. Além disso, caso o(a) Sr(a) julgue
necessario interromper ou deixar para outro momento a participagdo na pesquisa, tentaremos adequar
conforme sua necessidade. Quanto as avaliagdes respiratorias e ao treinamento muscular respiratorio, os
eventuais riscos limitam-se a possivel presencga de dispneia, fadiga, cansago e dor durante os testes. Para
minimizar estes riscos, havera uma pausa entre as avaliagdes, até que o(a) Sr (a) se sinta apto a continuar.
O(a) Sr(a) podera interromper qualquer avaliagdo ou o treinamento caso julgue necessario, ou apresente
qualquer desconforto. No caso de qualquer acidente ou mal-estar, imediatamente serdo prestados os
primeiros socorros e solicitado equipe especializada ao local. A fim de minimizar os riscos de acidentes
tomaremos as providéncias necessarias, como manter o avaliador posicionado continuamente ao seu lado
durante o teste de caminhada para evitar quedas, e realizar todas as avaliagbes em espago amplo e livre de
obstaculos e de transito de pessoas. Evitaremos piso escorregadio, e estaremos préximos para qualquer
eventualidade. Cabe ressaltar que as avaliagbes serdo individuais para Ihe dar a atencdo necessaria, e
forneceremos toda informagéo e explicagdo das atividades previamente. As
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mesmas so iniciardo apoés o(a) Sr(a) se sentir confortavel para comegar.

Roran

Como beneficio direto, podera ocorrer melhorar a performance dos atletas, aumentando o desempenho dos

musculos respiratorios

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

e periféricos.

Pesquisa com relevancia para aumentar o conhecimento da area de fisioterapia Respiratéria.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Est&o de acordo.

Conclusdées ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:

Aprovado.

Consideragodes Finais a critério do CEP:
O CEP da FFC da UNESP de MARILIA, em reunido ordinaria de 19/04/2021, ap6s acatar o parecer do
membro relator previamente aprovado para o presente estudo e atendendo a todos os dispositivos das
resolugdes 466/2012, 510/2016 e complementares, bem como ter aprovado o Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido como também todos os anexos incluidos na pesquisa, resolve APROVAR a pesquisa
"EFEITOS DO TREINO MUSCULAR RESPIRATORIO NA FUNGCAO RESPIRATORIA E NA FORCA
MUSCULAR RESPIRATORIA E PERIFERICA EM ATLETAS DE JIU-JITSU".

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Justificativa de
Auséncia

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 14/04/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1716352.pdf 14:06:04
Folha de Rosto folhaderostoassinada.pdf 14/04/2021 |Alexandre Ricardo Aceito

14:05:33 | Pepe Ambrozin
Declaragado de autorizacao_pesquisa_alexandre.pdf 13/04/2021 | Alexandre Ricardo Aceito
concordancia 15:10:52 | Pepe Ambrozin
Projeto Detalhado/ |PROJETO.docx 17/03/2021 |JULIA PAIXAO DE Aceito
Brochura 08:20:46 |PAULA
Investigador
Cronograma CRONOGRAMA .docx 17/03/2021 |JULIA PAIXAO DE Aceito
08:19:39 | PAULA
TCLE/Termos de |TCLE.docx 17/03/2021 |JULIA PAIXAO DE Aceito
Assentimento / 08:19:16 |PAULA
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Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:
Nao

MARILIA, 20 de Abril de 2021

Assinado por:

CLAUDIO ROBERTO BROCANELLI
(Coordenador(a))
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