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Essa dissertacdo esta apresentada em consonancia com as normas do modelo de
dissertacdo do Programa de Po6s-Graduagdo Stricto Sensu em Fisioterapia da Faculdade de
Ciéncias e Tecnologia da Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”. O contetido
desse trabalho contempla o material originado a partir da pesquisa intitulada “Efeitos da
aplicacao sistematica da massagem sobre parametros perceptivos, funcionais e de desempenho
em atletas da natacdo: um ensaio clinico randomizado, controlado”.

Fez-se a opcdo por expor o texto elaborado da dissertacdo e posteriormente as

atividades desenvolvidas pela candidata durante o curso de mestrado.
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Introducgéo: A literatura tem mostrado a importancia da insercdo de elementos recuperativos
de acordo com as especificidades e o contexto do treino. Apesar da importancia de integrar a
recuperacdo ao treino grande parte dos treinadores de natagdo ndo implementa métodos de
recuperacdo individualizada. Uma das técnicas amplamente utilizada é a massagem. A literatura
aponta efeitos claros da massagem quanto a variaveis subjetivas. No entanto, os efeitos sobre
varidveis objetivas, como o desempenho, ainda ndo sdo completamente entendidos. Estudos
sugerem gue a massagem possa melhorar o desempenho subsequente de nadadores e que possa
proporcionar efeitos cumulativos. Objetivos: Assim, 0 objetivo deste estudo foi i) investigar
os efeitos da aplicacdo da massagem de forma sistematica e integrada ao treinamento sobre
variaveis perceptivas, funcionais e de desempenho, ii) identificar os efeitos a curto prazo da
técnica em uma Unica sessdo de treinamento sobre variaveis perceptivas, iii) explorar a
recuperacao proporcionada por cada intervencgdo por meio de um balango de desfechos e iv) a
correlacdo entre cargas e percep¢des do atleta sobre o treinamento. Métodos: Vinte nadadores
foram aleatorizados e alocados em trés sequéncias de intervencbes que incluiam massagem
superficial, massagem profunda e controle. Todos os nadadores realizaram todas as
intervencdes em ordens distintas com intervalos de duas semanas. As intervengdes foram
realizadas trés vezes durante uma semana entre 0s treinos resistido e nadado realizados
rotineiramente e entdo os atletas foram submetidos a uma bateria de testes funcionais (teste de
supino, salto vertical, sentar e alcancar, propriocepcao de ombro) e de desempenho (tempo total
e indice técnico no tiro de 100m estilo crawl), além da coleta das caracteristicas de bracada
(velocidade do nado, frequéncia, comprimento e indice de bracada). As percepc¢des e as cargas
de treino foram monitoradas durante todo o estudo por meio do Questionario De Percep¢do Ao
Esforco Do Nadador (Swimmer’s Perceptions of Effort Questionnaire — SPEQ) desenvolvido
em estudo piloto e pelo Impulso de Treino (Training impulse - TRIMP), calculado pelo produto
do tempo de treino e a percepcao de esforco. A recuperacao foi investigada pela média de scores
funcionais, de desempenho e de percepc¢do. Resultados: Tanto a massagem superficial quando
a profunda, reduziram a dor imediatamente apds a aplicacdo em relacéo ao controle. No entanto,
ndo foi observada melhora nas varidveis de percepcdo, desempenho, funcionais a de
recuperacdo ap6s uma semana de aplicagdo. Mesmo assim, a realizacdo de massagem
superficial e profunda foi preferéncia da maioria dos atletas em detrimento da condicéo
controle. Foi observada correlagbes de fracas a moderadas entre a carga de treino e as
percepcdes, o teste de supino e o indice técnico. Conclusdes: Levando em consideragdo 0s
efeitos agudos da técnica e a preferéncia dos atletas, a massagem pode ser uma técnica utilizada
entre os treinos com o objetivo de reduzir a dor. No entanto, a aplicagdo da técnica trés vezes
durante uma semana néo foi suficiente para melhorar o desempenho no tiro de 100m estilo
crawl de nadadores jovens.

Palavras-Chave: Massagem, desempenho, dor, natacio
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Introduction: The literature has shown the importance of inserting recovery elements
according to the specificities and context of the training. Despite the importance of integrating
recovery into training, most swimming coaches do not implement individualized recovery
methods. One of the widely used techniques is massage. The literature points to clear effects of
massage on subjective variables. However, the effects on objective variables, such as
performance, are not yet fully understood. Studies suggest that massage can improve the
subsequent performance of swimmers and provide cumulative effects. Objectives: Thus, the
objective of this study was i) to investigate the effects of applying massage in a systematic and
integrated way to training on perceptual, functional and performance variables, ii) to identify
the short-term effects of the technique in a single training session on perceptual variables, iii)
explore the recovery provided by each intervention by means of an outcome evaluation formula
and iv) the correlation between training loads and the athlete's perceptions. Methods: Twenty
swimmers were randomized and allocated to three sequences of interventions that included
superficial massage, deep massage and control. All swimmers performed all interventions in
different orders at two-week intervals. Interventions were performed three times during one
week between the resisted training and the swim training routinely performed and then the
athletes were subjected to a battery of functional tests (bench press, vertical jump, sit and reach,
shoulder proprioception) and performance tests (time total and technical index in the 100m
crawl sprint), in addition to the collection of stroke characteristics (swim speed, frequency,
length and stroke index). The perceptions and training loads were monitored throughout the
study using the Swimmer's Perceptions of Effort Questionnaire (SPEQ) developed in a pilot
study and the Training Impulse (TRIMP), calculated by the product training time and perceived
exertion. Recovery was investigated by the average of functional, performance and perception
scores. Results: Both superficial and deep massage reduced pain immediately after application
in relation to control. However, there was no improvement in the variables of perception,
performance, functional and recovery after one week of application. Even so, the application of
superficial and deep massage was preferred by most athletes instead of the control condition.
Weak to moderate correlations were observed between training load and perceptions, bench
press test and technical index. Conclusions: Taking the acute effects and the athletes’
preference into account, massage can be a technique to be used between workouts in order to
reduce pain. However, applying the technique three times during a week was not enough to
improve performance in 100m crawl sprint of young swimmers.

Keywords: massage, performance, pain, swimming
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1. INTRODUCAO

A literatura apresenta diversas pesquisas com objetivo de entender as estratégias de
recuperacdo que sao utilizadas no meio esportivo. Uma das técnicas que € amplamente
utilizada, tanto para atletas quanto para individuos ativos saudaveis é a massagem (1).
Além da grande aceitacdo por atletas, principalmente a nivel internacional (2), essa
técnica € a escolha de muitos terapeutas (3). Galloway et al. avaliaram as estratégias de
recuperacdo utilizadas durante eventos esportivos por um periodo de 11 anos e
encontraram que os terapeutas utilizavam de 24 a 52% do tempo aplicando massagem.
Além disso, apenas 27% das aplicagdes objetivaram o tratamento de condicGes
especificas, enquanto na maioria das vezes a massagem foi utilizada para preparar e

recuperar o atleta apos o exercicio (3).

Devido a sua popularidade, os efeitos da massagem ja foram extensamente
avaliados em revisGes sistematicas (4-8). A efetividade na reducdo dos sintomas da dor
muscular de inicio tardio é confirmada por varios estudos (4, 6), e recentemente, foram
observados avangos com relacdo a performance (7), porém, para outros desfechos a
literatura ainda ndo € clara (5, 8). Em busca sistematica na literatura (ANEXO 1) foram
obtidos 3310 estudos que passaram por processo de triagem para identificar ensaios
clinicos aleatorizados e controlados, com amostra de humanos saudaveis ou atletas, que
realizaram massagem manual pds exercicio sem co-intervencdes (ANEXO I11). Os

critérios foram atendidos por 45 estudos.

Dor e fadiga foram as principais variaveis subjetivas reportadas sendo que 20
estudos investigaram dor muscular (9-29), oito a fadiga (10, 12, 15, 17, 22, 30-32), dois
0 humor (10, 16) e a percepcao de esforco (33, 34) e um a percepgéo de recuperacao (35).
A massagem, em geral, apresenta efeitos positivos para varidveis subjetivas. Dessas
variaveis, a dor foi a mais investigada e o efeito da massagem parece estar bem
estabelecido (4, 6). Escalas sdo facilmente aplicadas na pratica o que explica o grande
volume em relacdo a varidveis objetivas, porém, desfechos como a percepcdo de
recuperacdo e a preferéncia individual podem auxiliar aimplementacdo pratica, mas ainda
sdo pouco explorados. Dentre os estudos que avaliaram a dor, quatro realizaram multiplas
aplicacdes (15, 20, 25, 36), no entanto, esse modelo de aplicacdo ndo parece apresentar
efeito cumulativo, na verdade, a magnitude do efeito parece ser atenuada apés as
aplicacdes. 1sso pode ocorrer porque os estudos incluidos néo realizam nenhum tipo de
exercicio entre as sessdes e a regressdo natural da dor a média contribui para esses

resultados. No entanto, como apontado por Best and Crawford (37), a aplicacdo da
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massagem em intervalos regulares durante um programa de treinamento ainda necessita

de investigagéo.

Pouco se sabe sobre os efeitos da massagem sobre varidveis de carater metabdlico.
As mais investigadas sdo a concentracao de lactato com 13 estudos encontrados (31-35,
38-45) e a concentracdo de creatina quinase (CK) com sete (14, 17, 18, 20, 27, 29, 46),
sendo que dois deles (14, 17) apenas usaram essa variavel para avaliar as repercussdes
metabolicas apds o protocolo de exercicio. Para ambas as variaveis os resultados séo
conflitantes e os resultados devem ser interpretados com cautela. Diferencas na forma de
avaliacdo dessas variaveis e a divergéncia nos resultados de ensaios clinicos individuais
podem dificultar a interpretacdo dos resultados, e até 0 momento, ndo existem estudos
quantitativos que permitam sintetizar os achados. Dentre os desfechos menos estudados
foram encontrados consumo de oxigénio (VO3) e producao de diéxido de carbono (VCO»)
investigados por dois estudos (34, 40), a saturacdo periférica de oxigénio (Sp0O-) (45) e 0
volume sanguineo muscular (30) investigados por apenas um estudo e o fluxo sanguineo
arterial (41, 45) e da pele (30, 41). Apesar de ser muito utilizado como justificativa para
os efeitos da massagem pds-exercicio, o fluxo sanguineo, assim como as temperaturas
corporais (34), da pele (30, 41) e musculos (34, 41) ndo sdo muito investigados. Pela
avaliacdo dos estudos encontrados, a massagem parece aumentar o fluxo sanguineo da
pele de grupos musculares maiores (30, 41) enquanto o fluxo sanguineo muscular
permanece similar (41). Por outro lado, o fluxo sanguineo dos musculos do antebraco foi
reduzido apOs a massagem comparado com o controle (45). Apesar de ainda nao ser
possivel avaliar esses dados quantitativamente, nés hipotetizamos que os efeitos da
massagem no fluxo sanguineo dependem da massa do grupo muscular. Além disso, a
pressdo exercida pelo terapeuta pode ter um papel nesses eventos. Apenas trés estudos
investigaram desfechos imunolégicos e inflamatoérios (16, 38, 47) da massagem pds-
exercicio. Estes estudos identificaram maior taxa de secre¢do de imunoglobulina A (47),
além de reducdo da producdo do fator de necrose tumoral de citocinas inflamatorias
(TNF-a) e interleucina-6 (I1L-6) (38). No entanto, ndo apresentou efeito sobre neutrofilos

(16), metabdlitos musculares como glicogénio e lactato nem cortisol salivar (47).

A avaliagdo dos efeitos da massagem sobre o desempenho é ainda mais complexa
devido a variedade de testes aplicados. O teste de salto é muito utilizado para avaliar o
desempenho, sendo encontrados oito ensaios clinicos (10-12, 14, 18, 21, 27, 28). A forga
muscular foi testada por 17 estudos e abrangeu a avaliacdo de diferentes grupos
musculares. Os testes realizados foram: flexdo de cotovelo (13, 26, 29, 46), preensao

palmar (45, 48), aducdo de polegar (49), extensdo de punho (19), flexdo (16) e extensdo
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de joelho (10, 14, 18, 24, 25, 34, 36), for¢a durante 0 movimento de soco por boxeadores
(35) e numero de extensdes de joelho (50). Além disso, foram encontrados quatro estudos
que investigaram o trabalho realizado em cicloergbmetro (31-33, 51) e sete que
investigaram o tempo de um sprint (12, 15, 17, 21, 44, 52, 53). Poppendieck et al. (7)
encontrou efeitos moderados para o desempenho ap6s exercicios mistos de alta
intensidade, enquanto ap6s exercicios de forga e resisténcia seus efeitos foram menores.
Hipotetiza-se que os efeitos da massagem podem ser divergentes em diferentes grupos
musculares devido a diferencas na funcdo, massa muscular e tipos de fibras, por isso, a
interpretacdo dessa variavel deve ser feita com cautela. Outros desfechos investigados
foram a frequéncia cardiaca (32-35, 41, 45, 52, 54), limiar de presséo da dor (9, 19, 21,
22), sensibilidade ou rigidez (14, 23, 31), circunferéncia muscular (13, 20, 29), sinal
eletromiografico (13, 34, 55), amplitude de movimento (16, 21, 29, 46), propriocepg¢ao

(55) e teste de sentar e alcancar (34).

Outro ponto relevante para a interpretacdo dos resultados é a avaliacdo da qualidade
da evidéncia disponivel. E possivel observar na figura 1 que a maioria dos estudos
apresenta baixa qualidade metodol6gica (PEDro<6), isso se deve, em parte, por causa da
natureza da intervencao, em que nédo € possivel cegar pacientes e terapeutas. Além disso,
a falta de alocacédo secreta, cegamento de terapeutas, analise por intencdo de tratar e a
presenca de mais de 20% de estudos que n&o obtiveram grupos semelhantes inicialmente
pode superestimar os efeitos da intervengéo.

Estim ativas de precisédo/variabilidade
Comparacao entre grupos

Intencédo de tratar

Seguimento adequado

Avaliadores cegos

Terapeutas cegos

P articipantes cegos

Grupos semelhantes inicialm ente

Critérios

Alocacgédo secreta
Alocacgédo aleatoria
Critérios de elegibilidade

Porcentagem

Figura 1. Porcentagem de estudos sobre os efeitos da massagem pos-exercicio que atendem aos

critérios da escala de qualidade PEDro para ensaios clinicos.

Apesar do numero de variaveis testadas ainda ndo é possivel agrupar estudos

suficientes para realizar uma meta-analise que comprove esses efeitos para muitas delas.
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Outro fator que pode dificultar a sintese dos resultados ¢ a variedade de pardmetros de
aplicacdo. Esses pardmetros podem incluir caracteristicas amostrais, 0 momento, a
duracdo e o numero de aplicacdes, o tipo de estresse realizado e os métodos de avaliagédo
de desfechos (5, 7). Poppendieck et al. tentaram sumarizar os estudos que avaliaram 0s
efeitos da massagem sobre o desempenho e encontraram que a técnica pode ter efeitos
pequenos, porém relevantes neste cenério (7). Os autores identificaram que os melhores
resultados sdo proporcionados por massagens de curta duracéo (i.e. 5 a 12 minutos) com
maiores beneficios a curto prazo (7). No entanto, neste estudo foram realizadas analises
com diferentes testes para o desempenho além da inclusdo de estudos que realizaram co-
intervencdes e diferentes nimeros de aplicagdes na mesma analise que pode influenciar
a aplicabilidade dos resultados na préatica clinica. Minett et al. (56) afirmam que
discuss@es quanto a especificidade e o contexto em que as intervencgdes recuperativas sdo
implementadas sdo limitadas e que essas informagOes sdo importantes para que sua
implementacdo corresponda com as necessidades dos individuos que as recebem,

principalmente no cenario esportivo.

A natacdo difere de outras modalidades esportivas devido a imersao, a postura e aos
movimentos corporais adotados (57). Além disso, a variedade de estilos e distancias
exigem diferentes demandas metabolicas (58). Devido a essas particularidades otimizar
0 desempenho desses atletas pode ser uma tarefa desafiadora. O desempenho é
determinado pela adaptacdo a situacdes estressantes que podem levar a fadiga
prejudicando momentaneamente o atleta. Na natacdo, Figueiredo et al. encontraram
alteracdes das caracteristicas de bracada de atletas fatigados (59). Por isso, para que haja
uma adequada adaptacdo ao treinamento e consequentemente uma melhora do
desempenho, os processos de estresse e recuperacdo devem ocorrer em equilibrio (60).

Pollock et al. entrevistaram treinadores de natacao e encontraram que quase metade
ndo implementava métodos de recuperacdo individualizada ou seguiam recomendacfes
para reducdo de lesdes por overtraining (58). Segundo Meeusen et al. a principal causa
dessas lesdes € o desequilibrio da relacdo treino-recuperacdo (61). Nas olimpiadas de
2008, a natacdo estava entre 0s esportes que apresentaram menores taxas de lesdo em
competicdo, porém, alta incidéncia de lesdes por overtraining (62). Isso é importante em
vista dos altos volumes de treinos a que nadadores séo geralmente submetidos, o que pode
levar ao acumulo de fadiga ao longo de uma temporada (63, 64).

A recuperacdo pds exercicio € um processo multifacetario dependente do tempo
gue envolve variaveis fisiologicas e psicologicas (60). Na literatura ja existem estudos
que investigam a efetividade de técnicas passivas e ativas na preparacao para provas

subsequentes em atletas de natacdo (65, 66), porém, ainda sdo poucos 0s estudos que



20

investigam os efeitos de diferentes técnicas na recuperagdo desses atletas. De fato, a
literatura apresenta menos estudos em relacdo a natacéo do que outras modalidades como
corrida e ciclismo (67).

Até o momento apenas o estudo de Ali Rasooli et al. (44) investigou os efeitos da
massagem no desempenho de nadadores. Este estudo avaliou a concentragéo de lactato e
0 tempo total de 17 nadadores profissionais submetidos a uma sessdo de 10 minutos de
recuperacao passiva, ativa e massagem entre dois tiros de 200m estilo crawl. Os autores
encontraram que tanto a recuperagdo ativa quanto a massagem foram superiores a
recuperacdo passiva para ambas as varidveis. Em estudo qualitativo, atletas paralimpicos
de natagdo relataram melhora no sono, tensdo muscular e recuperagdo possibilitando
melhor desempenho durante o treino ap6s uma sessdo de massagem (68). Estes atletas
afirmaram ainda que os beneficios foram observados apenas a curto prazo e que apenas
uma sessdo de massagem ndo é suficiente em relacdo ao volume de treino a que sdo
submetidos (68). A literatura ainda apresenta resultados divergentes quanto aos efeitos de
maultiplas aplicacbes além de limitagdes como a presenca de co-intervengbes e a
realizacdo da condicao controle no membro contralateral do participante. Atualmente nao
existem meta-analises que avaliem a efetividade do numero de aplicacdes (36, 69-71).
Além disso, ndo ha estudos na literatura que investiguem os efeitos da aplicacdo da
massagem de forma sistematica e integrada ao treinamento (37).

Cada vez mais a literatura tem mostrado a importancia da integracéo da recuperacédo
a programas de treinamento (56, 60, 72). No entanto, elementos recuperativos devem ser
inseridos de acordo com as especificidades e o contexto do treino (56) com objetivo de
minimizar a fadiga e potencializar as adaptacdes. Para isso, € importante entender o que
0 estresse realizado representa para o atleta em cada momento do treino e as
caracteristicas das intervenc@es. Desta forma, a dindmica de cargas é determinante tanto
para 0 sucesso quanto para o fracasso de um planejamento (60), repercutindo ndo sé no
desempenho como na saude do atleta (73).

Neste contexto, foi realizado um estudo piloto com nadadores, em que as cargas de
treino e percepgdes ao esforco foram monitoradas. Foi observado que os atletas
compareciam a sessdo seguinte completamente recuperados, porém apresentavam
queixas como dor, fadiga e cansaco apos treino resistido realizado antes do treino nadado.
Marcora et al. encontraram que os atletas regulam instintivamente a intensidade do
exercicio de acordo como que sentem, portanto, essas queixas podem influenciar o treino
nadado subsequente (74). Considerando as percepces relatadas pelos atletas, o contexto
de treinamento e as caracteristicas da massagem expostas previamente a hipotese inicial

deste estudo é de que essa técnica auxilia o processo agudo de recuperagdo em relagéo ao
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treino resistido, possibilitando um treinamento adequado na agua e, consequentemente,

melhora do desempenho.

2. OBJETIVOS

2.1. Geral
Avaliar os efeitos da aplicacdo sistematica da massagem ajustada ao treinamento

sobre variaveis perceptivas, funcionais e de desempenho.

2.2. Especificos
Identificar os efeitos a curto prazo da técnica em uma unica sessdo de treinamento

sobre varidveis perceptivas, explorar a recuperagdo proporcionada por cada intervencao
por meio de um balanco de desfechos e a correlacdo entre cargas e percepcdes do atleta

sobre o treinamento.

3. METODOS

3.1. Caracterizacdo da amostra
O tamanho da amostra foi definido com base no estudo de Greenwood et al. (75)

que utilizaram a recuperacao ativa com tempo de aplicacéo da técnica de recuperacao (i.e.
10 minutos) e esfor¢o similar (tiro 200m crawl) (DP=0,97; a=0,05 ¢ 3=0,80, para detectar
uma diferenca de 1,67). O valor minimo do calculo acrescido de 20% para permitir perdas
amostrais foi de 18 atletas.

O presente estudo foi composto de uma amostra de 20 atletas de natagdo. Para serem
incluidos no estudo os participantes deveriam ter idades entre 12 e 20 anos, treinar
regularmente na equipe de natacdo da Associacdo Prudentina de Esportes Atléticos

(APEA) e ser aparentemente saudaveis.

3.2. Aprovagcdo Etica e Registro do Ensaio Clinico
Os participantes e seus responsaveis legais foram devidamente informados sobre 0s

procedimentos e objetivos deste estudo e assinaram um termo de assentimento (ANEXO
I11) e um termo de consentimento livre e esclarecido (ANEXO IV ou V). Todos 0s
procedimentos foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa da FCT/UNESP sob
CAAE: 92348518.2.0000.5402 (ANEXO VI). O estudo foi registrado no Clinical Trials
(2018/09680-8) (ANEXO VII) antes do inicio do estudo a fim de aumentar a
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transparéncia e disponibilizar informagdes quanto a conducdo do estudo & comunidade

cientifica.

3.3. Delineamento do estudo
Trata-se de um ensaio clinico randomizado cruzado realizado na Associagdo

Prudentina de Esportes Atléticos (APEA) durante um periodo de oito semanas, cada uma
composta por cinco sessdes de treino resistido seguido de treino nadado e uma sessédo de
testes. Todas as semanas do estudo ocorreram durante 0 mesmo mesociclo de treinamento
(i.e. especifico) e foi realizado um controle de cargas durante todo o periodo.

A figura 2 ilustra o cronograma de avaliacbes durante o periodo do estudo. As
intervencdes recuperativas foram realizadas nas semanas 2, 5 e 8. Para possibilitar
comparagles, nas semanas basais 1, 4 e 7 (i.e. anteriores a aplicacdo da técnica
recuperativa) foi realizado apenas o monitoramento de cargas e a bateria de testes. Por se
tratar de um estudo que ocorreu durante um periodo de treinamento real da equipe, devido
a presenca de competicdes também néo foi realizado nenhum tipo de intervencao nas
semanas 3 e 6. Ao final de cada semana, aos sabados, os participantes foram submetidos
a um teste de desempenho méximo de 100 metros no estilo crawl realizado em piscina
curta coberta (25 metros) e a uma bateria de testes funcionais (ver item 3.8).

As intervencdes ocorreram as segundas, tercas e sextas-feiras entre o treino
resistido e o treino nadado. O momento de aplicacéo foi escolhido com base em estudo
piloto prévio realizado com a mesma populacdo. Para isso, foi realizado um
monitoramento de cargas e das percep¢oes dos participantes em diferentes momentos do
treino (descritos detalhadamente nos itens 3.8.1 e 3.8.2). A partir disso, foram observadas
maiores cargas as segundas, tercas e sextas-feiras e maiores percep¢des inconvenientes
entre o treino resistido e o treino nadado. Além disso, ao inicio das sessdes os atletas
relataram se sentir recuperados, o que indica que o periodo entre duas sessoes (i.e. 24
horas) é suficiente para o retorno a condigdo basal do atleta mesmo sem a realizacdo de
intervengdes recuperativas. Portanto, o intervalo entre os treinos resistido e nadado parece

ser 0 momento mais apropriado para a realizacao da técnica nesses atletas.
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3.4. Randomizagéo da amostra
Para este estudo a amostra foi estratificada e blocada. Devido a heterogeneidade da

amostra, os atletas foram estratificados de acordo com sexo, idade e nivel competitivo
(e.g. nacional, estadual, regional) para balancear essas variaveis. Desta forma, a amostra
foi randomizada, por sorteio, de acordo com a classificacdo de cada atleta e alocada em
trés blocos (76) de sequéncias distintas (S1, S2 e S3) em razdo de 1:1:1. Assim, cada
participante recebeu uma intervencao por semana, porém cada bloco realizou em uma
ordem diferente. As intervencdes (descritas detalhadamente no item 3.6) foram: i)

controle; ii) massagem superficial e iii) massagem profunda, conforme a figura 3.

INTERVENGCOES

Vbbb b

1* SEM 2! SEM 3*SEM | 1*SEM 2°SEM  3"SEM | 1?SEM 2* SEM 32 SEM

é]JQJ& Controle h{ié } Massagem Superficial & Massagem profunda

Figura 3. Randomizacéo da amostra. (Os atletas foram distribuidos aleatoriamente em S1, S2 e

S3, de forma que todos receberam todas as atividades propostas (uma atividade por semana)

como ilustradas acima.) (Fonte prépria)

3.5. Descricdo do treinamento

3.5.1. Treino resistido

O treino resistido, fora da agua, ja é parte integrante do plano de treinamento da
equipe e € realizada todos os dias antes do treino nadado. Durante o periodo do presente
estudo foi realizada uma adaptacdo do protocolo de Morais et al. (27). Desta forma, o
treino foi composto de aquecimento (e.g. 5 minutos de corrida leve), exercicios
convencionais como abdominais, flexdo de brago, salto, agachamento, burpee, prancha e
exercicios de ombro com resisténcia elastica (i.e. flexdo, extensdo, abducédo, rotacéo
interna e externa de ombro). Para promover adaptagdes positivas ao treino, o tempo de
execucdo dos exercicios foi incrementado pela adi¢do de cinco segundos a cada trés

semanas como mostra a tabela 1.



25

Tabela 1. Progressédo de volume do treinamento resistido.

Semanas Séries Tempo de execucao (S)

20
20
20
25
25
25

~N o o B~ ow N

30

W W W W W W W w

o

30

3.5.2. Treino nadado
A periodizacdo é definida pela progressédo de tarefas gerais para tarefas especificas

e possui duas fases principais de periodizacdo: a fase preparatoria e a fase competitiva. A
fase preparatoria por sua vez é subdivida em outras 2 fases: treinamento fisico geral (ou
periodo de base) e treinamento fisico especifico do esporte (ou periodo especifico). O
objetivo do periodo de base é melhorar a capacidade de trabalho do atleta e maximizar as
adaptacdes em preparacdo para futuras cargas de trabalho. O periodo especifico serve
como uma transicao para a fase competitiva, na qual a capacidade fisica é desenvolvida
especificamente para perfil fisiol6gico do esporte (77).

A periodizacdo do treino nadado foi prescrita previamente ao inicio da temporada
pelo treinador e foi respeitada sem intervencbes. O mesociclo de treinamento em que 0s
atletas foram submetidos durante este estudo foi o0 periodo especifico e foi composto por
aquecimento, treino educativo, série principal do estilo nadado e desaquecimento. E
importante destacar que foi realizado um monitoramento de cargas durante todo o periodo

do estudo (descrito detalhadamente no item 3.8.1)

3.6. Intervencdes recuperativas

3.6.1. Controle (CON)
Imediatamente apds o treino fisico os atletas foram instruidos a aguardar por 12

minutos até o inicio do treino nadado. Os atletas ficaram livres para ficar sentados, em pé

ou caminhar pelo espaco durante esse periodo, com o objetivo de simular o cenério real
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de competicdo e treino, sendo apenas orientados a ndo entrar na agua ou realizar

atividades fisicas.

3.6.2. Massagem Superficial (MS) e Massagem Profunda (MP)
Imediatamente apds o treino resistido os participantes foram direcionados a uma

maca para a aplicacdo da massagem por 12 minutos. A duracao da aplicacao foi escolhida
com base em revisao sistematica sobre os efeitos da massagem no desempenho realizada
por Poppendieck et al. (23).

A massagem foi aplicada na regido anterior da coxa, bragos e costas por serem
regibes de grande demanda na natacdo (figura 4) (78). Foram utilizadas técnicas de
deslizamento superficial e profundo na direcdo das fibras musculares, de distal para
proximal, seguindo o fluxo linfatico com ritmo controlado por metrénomo. A aplicacdo
foi realizada por fisioterapeutas treinados. Devido & natureza das intervencdes ndo foi
possivel cegar os participantes ou os terapeutas. No entanto, na tentativa de diminuir a
influéncia de experiéncias prévias, os participantes ndo foram informados de que os
protocolos de massagem eram diferentes até o final da pesquisa.

O protocolo de MS foi caracterizado pela realizagdo de apenas um nivel de pressao
enquanto o protocolo de MP foi caracterizado pela realizacdo de trés niveis de pressdo

como descrito na tabela 2.

b
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Figura 4. Locais de aplicacdo da massagem. (Fonte: propria)
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Tabela 2. Descricdo dos protocolos de massagem superficial e profunda realizado entre os treinos resistido e nadado

em atletas de natacao.

Massagem Superficial

Massagem Profunda

Duracéo dos

Local e protocolos
posicionamento Nivel de Deslizamentos o N Deslizamentos  Tempo por ~ T€mpo
3 Niveis de presséo
pressio por local® por local? local® total
) ) Deslizamento superficial 30 3 minutos
Anterior dacoxa  Deslizamento ) .
L o 90 Deslizamento moderado 30 emcada 6 minutos
(decubito dorsal) superficial )
Deslizamento profundo 30 membro
) Deslizamento superficial 15 1,5 minutos
Bracos Deslizamento ) ]
. o 45 Deslizamento moderado 15 em cada 3 minutos
(decubito dorsal) superficial )
Deslizamento profundo 15 membro
. _ S Deslizamento superficial 10 1 minuto
ronco posterior eslizamento . :
P 30 Deslizamento moderado 10 emcada 3 Minutos
(decubito ventral) superficial
Deslizamento profundo 10 local

aUm deslizamento a cada 2 segundos; "Os locais de aplicagio estéo ilustrados na figura 4.

3.7. Validade e reprodutibilidade das pressdes da massagem
Até 0 momento ndo ha consenso sobre o melhor momento ou duracédo da aplicacdo,

a populacdo ou tipo de estresse que sdo mais responsivos a massagem. Além de todos
esses fatores, erros sisteméaticos como a insuficiente experiéncia do terapeuta podem
contribuir para os efeitos encontrados (79). O estudo de Moraska et al. avaliou os efeitos
da massagem na dor apés 10km de corrida em funcdo do tempo de experiéncia dos
terapeutas e encontraram que o nivel de treinamento impactou a efetividade da massagem.
Foi encontrada maior redugdo da dor muscular nos voluntérios que receberam a técnica
de terapeutas com 950 horas de treinamento em relacdo aos terapeutas com 700 ou 450
horas de treinamento (80).

Dentre as varidveis controladas em um protocolo de massagem estdo o momento, o
local e a duragéo de aplicacdo que sé@o estudados amplamente na literatura. No entanto,
uma vez estabelecido o protocolo, essas varidveis sao facilmente ajustadas por qualquer
individuo. Uma variavel extremamente afetada pelo aplicador, e ainda pouco estudada, é
a pressdo exercida durante a aplicacdo da técnica. O estudo de Ce et al. reportou pressdes
superficiais de 195+6 N*m-2 e profundas de 654+9 N*m-2 avaliadas por meio de uma

célula de carga (34) confeccionada pelos autores. No entanto, mensurar a pressao
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realizada objetivamente ndo é realidade no cenério de aplicacdo em campo, por isso é
importante validar padrdes de aplicacdo que sejam facilmente reproduzidos.

O presente estudo propde um protocolo desenvolvido para atletas de natacdo apos
um treino resistido fora da agua. Para isso, previamente a conducdo do estudo, um
fisioterapeuta com mais de 10 anos de experiéncia de atua¢do em campo foi responsavel
por treinar os terapeutas que conduziram a aplicacdo da massagem no estudo. Ap6s o
treinamento, foi realizado um estudo de reprodutibilidade intra e inter-avaliador, além da
validacao das pressdes exercidas pelos fisioterapeutas durante o protocolo de massagem.

Para este estudo foi obtida uma amostra por conveniéncia de estudantes da
Universidade Estadual Paulista (UNESP). Inicialmente os voluntéarios foram avaliados
guanto ao peso e estatura para calculo do IMC e, em seguida, deveriam responder as
seguintes perguntas: i) VVocé teve alguma intercorréncia na Gltima semana que possa ter
interferido na sua condicdo geral de saude? e ii) Vocé fez algum tipo de atividade fisica
antes desta coleta? Para serem incluidos os voluntarios deveriam responder ndo para
ambas as perguntas.

A padronizacdo das pressdes se deu por meio de uma escala. As presses foram
definidas como: superficial (i.e. deslizamento superficial com mobilizagédo da pele
apenas), moderada (i.e. deslizamento de intensidade moderada com mobilizacdo de
tecidos musculares) e intensa (i.e. deslizamento intenso porém toleravel ao voluntario,
com mobilizacdo profunda de tecidos musculares).

A coleta de dados se deu em trés etapas. Na etapa 1, de familiarizacéo, as pressoes
foram explicadas verbalmente para todos os voluntarios que em seguida foram
submetidos a cada pressédo por 30 segundos para que as memorizassem. Na etapa 2, de
teste, que se deu no dia seguinte, cada voluntario recebeu massagens de duas
fisioterapeutas treinadas. Cada terapeuta realizou as trés pressdes nas costas, braco e
perna dominantes, por 30 segundos em ordens aleatorizadas previamente por uma pessoa
sem envolvimento com o estudo. Apdés o término da aplicacdo de cada pressdo o
voluntario deveria reportar para um avaliador independente qual das trés pressdes foi
realizada de acordo com as defini¢Oes estabelecidas anteriormente. Na etapa 3, de reteste,
que se deu ap6s uma semana, foram realizados 0s mesmos procedimentos, com as
mesmas terapeutas, seguindo uma nova sequéncia aleatorizada. A ordem das terapeutas
e da aplicacdo das pressdes foi alterada para que ndo houvesse influéncia no julgamento

do voluntério. Os procedimentos sdo ilustrados na figura 5.
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ETAPA 1: Familiarizacdo > | ETAPA 2: Teste > ‘ ETAPA 3: Reteste

Terapeuta Terapeuta 1 Terapeuta 2 Terapeuta 2 Terapeuta 1
responsavel

| J | J
| |

1 dia 1 semana

\ \

Figura 5. Ordem das etapas para cada voluntario.

Por se tratar de dados nominais foi utilizada a estatistica de kappa para determinar
a reprodutibilidade e a validade das pressdes da massagem. Os valores de kappa foram
interpretados como: <0,00 sem concordancia; 0,00-0,20 insignificante; 0,21-0,40
mediano; 0,41-0,60 moderado; 0,61-0,80 substancial; 0,81-1,00 quase perfeito (81). Para
andlise de validade foram utilizadas as press@es aleatorizadas com as pressdes reportadas
pelos voluntéarios durante a aplicacdo pelas fisioterapeutas treinadas. Para analise de
reprodutibilidade intra-avaliador foram utilizados os valores obtidos pelo mesmo
terapeuta na primeira e segunda etapas. Para analise de reprodutibilidade inter-avaliador
foram utilizados os valores obtidos pelos dois terapeutas em cada etapa.

A amostra foi composta por 20 voluntéarios aparentemente saudaveis, sendo 11
mulheres e 9 homens com idade media de 22,2 + 3,21 anos e IMC médio 24,2 + 3,5.

A tabela 3 reporta a validade e reprodutibilidade intra e inter-avaliador da pressao
aplicada pelas terapeutas do presente estudo. E possivel observar que a pressio aplicada,
no geral, apresenta excelente validade, ou seja, a pressdo exercida pelas terapeutas durante
0 protocolo € equivalente a pressdo apresentada para os voluntarios no inicio do estudo.
Ainda, a reprodutibilidade intra e inter-avaliador sdo altas, o que indica que as terapeutas
mantiveram um padrdo de aplicagdo durante as duas etapas do protocolo. Pode-se
observar ainda que os valores sdo mais altos em regides de extremidades em detrimento
da regido das costas. 1sso acontece porque, em geral, a sensibilidade diminui de distal
para proximal e o estimulo é interpretado de maneiras distintas em diferentes regiGes do
corpo (82). No entanto, mesmo nessa regido observa-se valores excelentes de validade e

reprodutibilidade.
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Tabela 3. Validade e reprodutibilidade intra e inter-avaliador da pressdo do protocolo de massagem.

Reprodutibilidade Reprodutibilidade
Validade
intra-avaliador inter-avaliador
n Kappa (IC) P n Kappa (IC) P n Kappa (IC) P
0,87 0,79 0,824
Geral 702 <0,001 342 <0,001 351 <0,001
(0,84 to 0,90) (0,74 to0 0,85) (0,77 t0 0,87)
0,89 0,89 0,81
Perna 234 <0,001 114 <0,001 117 <0,001
(0,84 to 0,94) (0,82 to 0,96) (0,72 to0 0,90)
0,92 0,83 0,85
Braco 234 <0,001 114 <0,001 117 <0,001
(0,87 to 0,96) (0,74 t0 0,92) (0,76 t0 0,93)
0,79 0,67 0,77
Costas 234 <0,001 114 <0,001 117 <0,001
(0,73 to 0,86) (0,56 to 0,78) (0,67 to 0,86)

IC: Intervalo de Confianga 95%, n: nimero de respostas analisado.

Desta forma, € possivel afirmar que todos os aspectos do protocolo utilizado no
presente estudo foram padronizados e podem fornecer dados importantes sobre os efeitos

da massagem.

3.8. Desfechos

3.8.1. Cargas de treino
O monitoramento das cargas de treino foi realizado por meio do volume de treino

(i.e. metros nadados) e pelo impulso de treino (TRIMP — Training Impulse). O volume
de treino foi obtido ao final de cada sessdo, cedido pelo treinador. O TRIMP, por sua vez,
foi calculado (83) pelo produto da duracdo do treino em minutos e da intensidade relatada
pelo atleta por meio da escala Borg modificada (i.e. 0 a 10) que € validada para nadadores
(84). A escala foi aplicada ao fim do treino resistido e ao fim do treino nadado (cerca de
20-30 minutos ap6s a série principal). O TRIMP foi entdo calculado para o treino

resistido, nadado e para a soma dos dois (TRIMP total).

3.8.2. Percepcéo do atleta
Para monitorar variaveis perceptivas o questionario de percep¢do ao esforco do

nadador (SPEQ - Swimmer’s Perceptions of Effort Questionnaire) (ANEXO VIII) foi
desenvolvido pelo Laboratorio de Fisioterapia Desportiva (LAFIDE) da FCT/UNESP
criado para atender as demandas especificas de atletas de natacdo. As percepgdes
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incluidas neste questionario foram baseadas em estudo piloto por meio do relato livre dos
atletas apds uma serie principal forte de treino. O questionario é composto por cinco itens
que correspondem as percepcdes mais relatadas (i.e. bem-estar, pesado, cansado,
desconforto e dor) que sdo pontuados por meio de escala likert de 1 a 5 (i.e. nada, pouco,
moderado, muito e extremamente).

Durante a conducéo do presente estudo, o questionario foi aplicado: antes do treino
e apos o treino resistido, imediatamente apds a intervencao (i.e. nas semanas 2, 5 e 8), e
apos o treino nadado. Apos o treino nadado os participantes avaliaram as percepcdes para
cada momento do treino (i.e. aquecimento, meio do treino, série principal e pos-treino).
Na sessao de testes os participantes avaliaram as percepg¢des antes e apds 0 aquecimento
e para cada momento do tiro (i.e primeiras bracadas, meio do tiro, Gltimas bracadas e apds
0 tiro). Cabe destacar que todos os atletas ja estavam familiarizados com o questionario
uma vez que a construgdo e aplicacdo durante o estudo piloto ocorreu com a mesma

populacéo.

3.8.3. Avaliacéo fisica
Para caracterizagdo da amostra foram mensurados a altura (cm), por meio de

estadibmetro (Sanny - American Medical do Brasil, Sdo Paulo, Brasil) e peso (kg), por
meio de balanca digital (Tanita BC554, Iron Man/Inner Scaner - Tanita, lllinois, EUA).
A partir desses dados também foi obtido o indice de massa corporal (IMC) (kg/cm?) de
cada atleta.

3.8.4. Avaliacéo funcional
A avaliacdo funcional foi realizada por avaliadores independentes apés o teste de

desempenho maximo e foi composta pelos testes:

3.8.4.1. Flexibilidade

A flexibilidade foi avaliada por meio do teste de “sentar e alcancar” no banco de

Wells baseado em um estudo realizado com atletas (85). Para realizacdo deste teste 0s
participantes deveriam estar sentados, com 0s pés encostados na borda do banco, joelhos
estendidos e as mdos sobrepostas. Os participantes eram entdo solicitados a deslizar a
méaxima distancia sem flexionar os joelhos. O movimento foi realizado trés vezes com
intervalo de 30 segundos entre as repeti¢cdes. Para analise foi considerado o maior valor

de distancia (cm) registrado no banco de Wells.
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3.8.4.2. Salto
A poténcia de membros inferiores foi testada pelo teste de Squat jump. Para isso, 0

participante deveria se posicionar em flexdo de joelhos a 90°, com as méos na cintura,
tronco ereto e com o0s dois pés em contato com uma plataforma de salto (Multisprint,
Hidrofit, Brasil). Os participantes eram entéo solicitados a saltar o mais alto possivel
mantendo os joelhos estendidos (180°) até tocar novamente a plataforma. O movimento
foi realizado trés vezes com intervalo de 30 segundos entre as repeticdes. Para andlise foi
considerado o maior valor de altura do salto (cm), calculado pelo software da plataforma
por meio da duracdo do salto, peso e altura do participante (86).

3.8.4.3. Supino
A poténcia de membros inferiores foi testada pelo teste de supino por meio de

transdutor de forca (T-force System, Ergotech, Murcia, Spain) posicionado em uma barra
de 10kg sem pesos adicionais. Os participantes foram posicionados em decubito dorsal
em um banco, depois foram solicitados a levar a barra lentamente até o peito e empurréa-
la para cima, de forma explosiva, o mais rapido possivel sem compensacBes. O
movimento foi realizado trés vezes com intervalo de 30 segundos entre as repeticdes. Para
analise foi considerado o maior valor da velocidade propulsiva média (MPV — Mean
Propulsive Velocity) (m/s) obtido pelo software do transdutor.

3.8.4.4. Propriocepcdo

A andlise da propriocepgdo de ombro foi realizada com base no teste de reproducédo
do movimento assistido por ponteira-laser descrito por Balke (87). Para isso foram
marcados alvos correspondentes aos angulos de 55°, 90° e 125° de flexdo de ombro em
uma folha de papel (250x100 cm) posicionada em uma parede a um metro de distancia
do participante. O angulo de 90° foi mensurado por meio de gonidmetro manual alinhado
a articulacdo glenoumeral de cada atleta. Os demais pontos foram marcados a uma
distdncia de 70 cm acima e abaixo do angulo de 90° que foi estabelecida pela formula d
=100 cm * tan 35° no qual 100 cm se refere a distancia do participante em relagéo a folha
e 35° a variacdo angular entre os pontos. Com uma ponteira laser fixada abaixo do
deltoide, os participantes foram orientados a atingir cada um dos pontos marcados trés
vezes de olhos abertos partindo de uma posicao neutra (i.e. 0° de flexdo de ombro). Em
seguida, os participantes foram solicitados a realizar os mesmos movimentos de forma
aleatorizada pelo examinador, porém com os olhos fechados. Esses procedimentos foram

realizados trés vezes para cada angulo. Com uma caneta foram marcados 0s pontos em
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que o laser atingiu a folha. Os participantes realizaram o teste em trajes de banho para
minimizar os estimulos tateis na regido do ombro. Para interpretacdo dos resultados foram
registradas as distancias (d) entre o local atingido pelo laser e o ponto marcado na folha
tanto no eixo vertical (dY) quanto no horizontal (dX). As distancias em centimetros foram
entdo convertidas para variacdo angular em graus pela formula d = 100 cm * tanZ para
ambos os eixos vertical (ZY) e horizontal (ZX). Por fim, foi calculado o desvio angular

das trés tentativas pela formula DA = VZX? + ZY2. Para andlise foi considerado o

menor valor de desvio angular em graus.

3.8.5. Avaliacdo do desempenho (Tempo total e indice técnico)
Para avaliacdo do desempenho foi realizado um tiro de 100m crawl em piscina curta

coberta (25 metros). O tempo total para completar o tiro foi registrado por meio de
cronémetro digital (Casio Hs-3v-1rdt) controlado por um avaliador treinado.

A partir desse dado foi calculado o indice Técnico (FINA points), uma pontuacio
utilizada internacionalmente para caracterizar o desempenho do atleta podendo variar de
0 a 1000. Esse indice é calculado segundo a equacdo I.T = 1000 * (B/T)3, em que I.T
é indice técnico, B é o tempo base (recorde mundial para a modalidade) e T é o tempo
obtido no tiro (88). Para normalizacdo e analise dos dados, no presente estudo, 0 tempo
base utilizado para calcular o indice técnico foi o melhor tempo de cada atleta na dltima
temporada.

3.8.6. Caracteristicas de bracada

Para registrar as caracteristicas de bracadas os 10 metros centrais da piscina foram
identificados para garantir o nado puro (i.e. quando o atleta ndo esta mais submerso). Um
avaliador treinado registrou o nimero de bracadas realizado pelo atleta de acordo com o
momento em que cada méo entra na dgua e o tempo para percorrer 0s 10 metros por meio
de um crondmetro digital (Casio Hs-3v-1rdt).

A partir desses dados foram calculadas caracteristicas de bragada para cada volta,
como: a) velocidade do nado (m/s) (distancia/tempo), b) frequéncia de bracada
(bragadas/s) (n° de bragcadas/tempo) ¢) comprimento de bracada (m/bragada) (velocidade
do nado/frequéncia de bracada) e d) indice de bracada (s*bracada) (velocidade do

nado*comprimento de bragada) (89).
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3.8.7. Balango de desfechos
Para analise da recuperacdo proporcionada por cada intervencdo foi aplicado um

método descrito por Micheletti et al. (90) que consiste na soma de diferentes conjuntos
de desfechos. Os desfechos avaliados no presente estudo foram: perceptivos (i.e. bem,
pesado, cansado, desconforto, dor), funcionais (i.e. salto, supino, flexibilidade,
propriocepcao) e de desempenho (i.e. tempo total) cada um variando de 0 a 100%. Para
determinar a porcentagem de recuperacdo em cada conjunto de desfechos os valores dos
testes pds-intervencdo foram dicotomizados com base na piora (0) ou ndo piora (1) do
participante em relacdo aos testes pré-intervengdo. Desta forma, como o desfecho
perceptivo possui 5 variaveis cada uma representa 20% de seu conjunto. Da mesma
maneira, cada variavel funcional representa 25% e o tempo total representa 100%. A

pontuacdo total de recuperacdo foi obtida pela média da recuperagédo dos desfechos:

Y%perceptivo + % funcional + %performance

%REC = 3

Devido a grandes variagcBes (> 3 segundos) intra participante no desempenho,
mesmo nas semanas sem intervencdo, a dicotomizacao dessa variavel foi realizada a partir

do célculo do erro tipico da medida (ETM). O ETM foi obtido pelo produto do desvio
padrdo (DP) das diferencas entre os tiros e a raiz quadrada de dois (ETM = DP//2).

Portanto, s6 foi considerado piora quando o participante obteve tempo total no segundo

tiro igual a soma do primeiro tiro com o erro tipico.

3.8.8. Crencas e preferéncia
Antes e apds a semana de aplicagdo das intervengdes os participantes foram

avaliados quanto a crenga nos efeitos da massagem por meio das seguintes perguntas:
“Vocé acredita que a massagem serd benéfica para o seu desempenho?” e “Vocé
acredita que a massagem foi benéfica para o seu desempenho? ”. Ao fim do estudo foi
perguntado a cada atleta com qual das intervencdes ele(a) se sentiu mais recuperado(a)

para realizar o treino nadado subsequente.

3.9. Analise estatistica
A andlise estatistica foi conduzida no software SPSS (versdo 18; SPSS Inc.

Chicago, IL, EUA). Todas as anéalises assumiram o nivel de significancia de P<0,05.
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As variaveis de interesse foram classificadas em: funcionais (flexibilidade, salto,
supino e propriocepcdo), perceptivas (percepcdes pelo questiondrio SPEQ), de
desempenho (tempo total, indice técnico e caracteristicas de bracada) e de carga (TRIMP
e distancia percorrida).

Anélise de variancia (ANOVA) mista com pos testes de Bonferroni foram
utilizados para comparar os efeitos agudo e croénico da massagem entre 0S grupos
experimentais e o0 grupo controle para as variaveis perceptivas, funcionais e de
desempenho. No caso de violagdo do principio de esfericidade foi utilizada a corre¢éo de
Greenhouse-geisser. ANOVA unidirecional foi realizada para comparar 0s grupos em
relacdo as percepgdes do atleta antes e apds o aquecimento na sessdo de testes e a
porcentagem de recuperacdo, pelo balanco de desfechos. O tamanho de efeito foi
calculado pelo Eta-square e sua magnitude foi interpretada como pequena (<0,01),
moderada (<0,06) e grande (>0,14) (91). Para explorar a correlagdo entre cargas de treino
e as demais variaveis foi conduzido o teste de correlacdo de Pearson. A magnitude da
correlacgdo foi interpretada como: pouca ou nenhuma correlacao (de 0.00 a 0.25), razoavel
(de 0.25 a 0.50), moderada a boa (de 0.50 a 0.75), boa a excelente (acima de 0.75) (92).
Para analisar a propor¢éo de atletas que acreditavam na massagem antes e apds o estudo
foi realizado o teste de Qui-quadrado.

4. RESULTADOS
A amostra foi composta por 12 atletas do sexo masculino e 7 do sexo feminino

com idade, peso e altura média de 14 + 1,65 anos, 61,46 + 12,62 kg e 1,68 + 0,09 cm,
respectivamente. A ANOVA unidirecional mostrou que os trés grupos eram similares nas
semanas basais para todas as varidveis (P>0,05). A figura 6 apresenta o fluxograma dos

participantes incluidos no estudo.

4.1. Efeitos a longo prazo da massagem
A tabela 4 mostra os resultados da ANOVA para os desfechos funcionais, de

desempenho e caracteristicas de bracada. Ndo foram observadas diferengas entre os
grupos ou interacdo tempo*grupo para nenhuma variavel ap6s uma semana de aplicacéo
dos protocolos de massagem em relagdo ao controle. Apenas a variavel comprimento de
bracada apresentou efeito tempo em que pode ser observado diminuicdo para 0s grupos
CON e MS.
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Em relacdo aos desfechos perceptivos, a ANOVA unidirecional n&o indicou
diferencas significativas entre 0s grupos tanto antes quanto depois do agquecimento
(P>0,05). J& a ANOVA mista para os diferentes momentos durante o tiro (i.e. primeiras
bracadas, meio do tiro, Gltimas bracadas e ap0s o tiro) mostrou efeito tempo para todos
os itens do questionario. O teste de pds-hoc indica as Ultimas bragadas como sendo o
momento que promove as piores sensagdes (P<0,05). No entanto, ndo foi observado
diferenca estatistica entre os grupos para nenhuma variavel. Esse comportamento pode

ser observado na tabela 5.

Avaliacio imicial
e Atletas avaliados (n=21)
=
-
E .| Excluidos (n=2)
= | * Interromperam os treinos
<
= ¥
Randomizacio
Atletas incluidos (p=20)
' 1
MS MP CON
=
8
=
o
=) MS MP CON
MS MP CON
- v ¥ ¥
= Excluidos (n=1) Excluidos (n=3) Excluidos (n=3)
= * Atleta ndo comparecen * Atleta nio comparecen * Atleta ndo compareceu
E a sessfo de testes a sessdo de testes (n=2) a sessdo de testes (n=3)
o * Atleta passou mal na
W sessdo de testes (p=1)
o  J ¥ L 4
E MS(n=19) MP(n=17) CON (n =18)

Figura 6. Fluxograma de participantes incluidos no estudo.
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Tabela 4. Sumario dos efeitos cronicos (média + desvio padréo) das intervengdes em variaveis funcionais, de

desempenho e caracteristicas de bracada.

Desfechos Grupos Momento Resumo de efeitos
Pré-intervencdo Poés-intervencao (ANOVA)
Funcionais

CON 26,43 + 4,84 26,62 + 5,60 Tempo (P=0,64 TE<0,01)
Salto (cm) MS 27,02 £ 6,12 27,80 £ 6,41 Grupo (P=0,64 TE=0,02)

MP 28,81 + 6,67 28,21 +5,17 Tempo*Grupo (P=0,11 TE=0,08)

CON 1,33+£0,28 1,33+£0,29 Tempo (P=0,97 TE<0,01)
Supino (m/s) MS 1,25 +0,20 1,29+0,24 Grupo (P=0,80 TE=0,01)

MP 1,31+0,25 1,27 £ 0,28 Tempo*Grupo (P=0,46 TE=0,03)

CON 34,54 £ 9,23 34,08 + 8,24 Tempo (P=0,25 TE=0,02)
Flexibilidade (cm) MS 35,15+ 7,38 34,77 £ 7,07 Grupo (P=0,93 TE<0,01)

MP 35,80 + 6,40 34,71+ 8,24 Tempo*Grupo (P=0,85 TE<0,01)

CON 8,21+£7,20 11,20 + 6,48 Tempo (P=0,20 TE=0,03)
Propriocepgéo 55° MS 9,88 + 6,20 10,40 £ 6,91 Grupo (P=0,97 TE<0,01)

MP 9,72 £ 6,06 10,33 +£7,17 Tempo*Grupo (P=0,57 TE=0,02)

CON 6,44 + 3,84 6,97 £ 2,37 Tempo (P=0,71 TE<0,01)
Propriocepcéo 90° MS 6,90 + 4,50 6,78 + 4,29 Grupo (P=0,99 TE<0,01)

MP 6,66 + 3,56 6,94 + 4,36 Tempo*Grupo (P=0,90 TE<0,01)

CON 8,86 + 3,77 10,12 + 5,02 Tempo (P=0,96 TE<0,01)
Propriocepgdo 125° MS 9,91+5,70 8,79+ 4,82 Grupo (P=0,98 TE<0,01)

MP 9,39 +5,57 9,11+4,45 Tempo*Grupo (P=0,55 TE=0,01)
Desempenho
Tempo total () CON 68,88 + 6,17 68,76 + 5,03 Tempo (P=0,33 TE=0,02)

MS 69,43 £ 5,81 69,47 £ 5,05 Grupo (P=0,92 TE<0,01)

MP 69,58 + 6,95 68,06+ 5,83 Tempo*Grupo (P=0,45 TE=0,03)
indice técnico CON 783,34+ 122,07 784,22 + 126,84 Tempo (P=0,56 TE<0,01)

MS 776,89+ 139,83 770,71+ 124,76 Grupo (P=0,89 TE<0,01)

MP 748,29 + 165,57 780,80 + 107,01  Tempo*Grupo (P=0,57 TE=0,02)
Caracteristicas de bracada

CON 1,36 £0,17 1,38 £0,37 Tempo (P=0,34 TE=0,02)
Velocidade do nado MS 1,34 +0,12 1,32+0,19 Grupo (P=0,35 TE<0,04)

MP 1,38 + 0,15 1,59 + 0,89 Tempo*Grupo (P=0,39 TE=0,04)

CON 1,42 +0,17 1,43 +0,26 Tempo (P=0,26 TE=0,03)
Razé&o de bracada MS 1,42 +0,18 1,44 + 0,20 Grupo (P=0,67 TE=0,02)

MP 1,40+ 0,12 1,59 +0,72 Tempo*Grupo (P=0,43 TE=0,03)
Comprimento de CON 0,97 +£0,13 0,93+0,21 Tempo (P<0,05 TE=0,09)
o a%a MS 0,95 +0,12 0,90 0,17 Grupo (P=0,39 TE=0,04)

¢ MP 1,00+ 0,13 100£013  Tempo*Grupo (P=0,33 TE=0,04)

CON 1,34 +0,33 1,38 £ 0,62 Tempo (P=0,38 TE=0,01)
indice de bracada MS 1,29+0,24 1,26 £ 0,36 Grupo (P=0,36 TE=0,04)

MP 1,41 +£0,32 1,63+1,13 Tempo*Grupo (P=0,46 TE=0,03)
NGmero de CON 10,51+ 1,36 10,66 + 1,45 Tempo (P=0,15 TE=0,04)
bracadas MS 10,70+ 1,43 11,01+151 Grupo (P=0,36 TE=0,04)

¢ MP 10,20+ 1,19 10,23+ 1,23 Tempo*Grupo (P=0,62 TE=0,02)




Tabela 5. Média + desvio padrdo das varidveis perceptivas em diferentes momentos do tiro para cada intervencao.
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Percencies  Intervencies Antes do Depois do Primeiras Meio do Ultimas Apos do Resumo de efeitos
Pe ¢ aquecimento  aquecimento bracadas tiro bracadas tiro (ANOVA)
Tempo (P<0,01 TE=0,33)
Bem-estar CON 3,29 +0,98 3,23+1,03 322+100 250+098 216+£098 2,77+£0,80 Grupo (P=0,61 TE=0,02)
MS 2,77+ 1,16 2,73+ 1,09 284+101 242+090 221+£097 242+1,02 Tempo*Grupo (P=0,17 TE=0,05)
MP 3,11 +0,92 3,43+0,89 341+112 2,76+083 229+092 247+1,00
Pesado CON 2,52 +0,87 2,58+ 1,12 2,88+090 338+103 3,77+1,00 3,27+0,89 Tempo (P<0,01 TE=0,24)
Grupo (P=0,50 TE=0,02)
MS 2,94 +1,05 3,10+ 0,93 305+102 347+£09 357+£101 326%124 Tempo*Grupo (P=0,89 TE=0,02)
MP 2,70 £ 1,04 2,68+ 1,01 2,82+0,88 300+100 329+1,31 3,05+1,08
Cansado CON 2,64 £0,93 2,70 £ 0,98 266+0,76 3555+098 4,05+093 355+1,04 Tempo (P<0,01 TE=0,39)
Grupo (P=0,50 TE=0,02)
MS 3,27+1,31 3,10 £ 1,04 294+112 357+101 426+£099 4,05+1,02 Tempo*Grupo (P=0,62 TE=0,02)
MP 2,47 + 1,17 2,68 + 1,07 2,76 £090 3,29+098 382+1,18 3,82+0,95
Desconforto CON 2,35+ 0,99 252+1,12 255+109 311+132 361+128 305%+1721 Tempo (P<0,01 TE=0,35)
Grupo (P=0,81 TE<0,01)
MS 2,50 + 1,09 2,84 £ 0,95 257+107 331+124 363+125 321+1,18 Tempo*Grupo (P=0,78 TE=0,02)
MP 2,23+0,75 2,31+0,70 229+0,77 288+092 352+1,00 317+1,23
Dor CON 2,05+ 0,96 2,35+0,93 255+104 322+116 344+133 3,00+1,32 Tempo (P<0,01 TE=0,25)
Grupo (P=0,76 TE=0,01)
MS 2,68+ 1,01 2,89+1,19 284+134 310+152 347+138 3,10+1,48 Tempo*Grupo (P=0,28 TE=0,04)
MP 1,88 £0,92 2,12+ 1,14 229+104 270+110 364+£132 2,76+£1,39
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4.2. Efeitos a curto prazo da massagem
A tabela 6 mostra os resultados da anélise dos efeitos agudos de cada intervencéao

realizada durante a semana no estudo. Foi encontrado efeito tempo para todos os desfechos
indicando uma melhora das variaveis perceptivas apds os 12 minutos de recuperacdo
(Tabela 6). Apenas a dor apresentou efeito grupo significativo (Fp,147= 3,17; P=0,04). O
pos-teste mostrou que os protocolos de MS (DM =-0,51; IC =-0,91 a-0,11; P =0,01) e
MP (DM=-0,48; IC: -0,88 a -0,08; P=0,02) apresentam menos dor que 0 CON, mas nédo
sdo diferentes entre si (DM=0,03; IC=-0,36 a 0,44; P=0,86). Por fim, a variavel ‘cansado’
apresentou efeito tempo*grupo (Fp,1471=3,52; P=0,03). O pos-teste mostrou que 0s
protocolos de MS (DM=-0,54; IC=-0,76 a -0,32; P<0,01) e MP (DM=-0,31; IC=-0,53 a
-0,08; P<0,01) diminuiram significativamente o cansago ap6s uma semana de aplicacao
enquanto os valores do CON se mantiveram (DM=-0,11 IC=-0,10 a 0,34 P=0,29).

Tabela 6. Comparacdo dos efeitos agudos (média £ DP) de cada intervencdo sobre as varidveis clinicas de

percepcao do atleta.

Percepcoes

Resumo de efeitos

e Grupos Pré-intervencao Pos-intervencao
clinicas (ANOVA)
CON 3,37+ 0,69 3,49+ 0,70 Tempo (P<0,01 TE=0,12)
Bem-estar MP 3,38+ 0,78 3,63+ 0,78 Grupo (P=0,41 TE=0,01)
MS 3,14+ 0,98 348+0,88  Tempo*Grupo (P=0,19 TE=0,02)
CON 2,64 + 0,86 2,49 +0,78 Tempo (P<0,01 TE=0,12)
Pesado MP 2,40 +0,73 2,20+ 0,93 Grupo (P=0,24 TE=0,01)
MS 2,64 £1,00 2,18 + 0,82 Tempo*Grupo (P=0,80 TE=0,03)
CON 2,74 + 0,84 2,62 + 0,82 Tempo (P<0,01 TE=0,14)
Cansado MP 2,51+076 2,20 + 0,84 Grupo (P=0,09 TE=0,03)
MS 2,82+ 1,00 228+0,83  Tempo*Grupo (P=0,03 TE=0,04)
CON 2,27+ 0,89 2,13 +0,84 Tempo (P<0,01 TE=0,10)
Desconforto MP 2,12+0,72 1,95 + 0,81 Grupo (P=0,54 TE<0,01)
MS 2,32+ 0,97 188+0,74  Tempo*Grupo (P=0,07 TE=0,03)
Sor CON 2,47 +1,10 2,29+ 1,08 Tempo (P<0,01 TE:0,12)
MP 2,18+ 1,01 1,81+ 1,05 Grupo (P=0,04 TE:0,04)
MS 2,16+ 0,88 1,78+0,88  Tempo*Grupo (P=0,39 TE:0,01)

TE: Tamanho de Efeito
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4.3. Preferéncia e crencgas
Antes e ap0s a semana de intervencdo os participantes foram perguntados se

acreditavam que a massagem traria beneficios para seu desempenho durante o treino,
podendo responder ‘sim’, ‘ndo’ ou ‘ndo sei’. Apesar do numero de participantes que
acreditavam nos beneficios da massagem aumentar apos a aplicacdo da técnica é possivel
observar que ndo existe associacao entre a crenca na técnica e 0 momento de avaliacéo

(X?2)=1,65; P=0,43), uma vez que a maioria dos atletas ja acreditavam (Tabela 7).

Tabela 7. Numero de atletas que acreditam que a massagem € benéfica para a
recuperacao pos exercicio.

Sim Nao Nao sei
Antes do estudo 15 1 4
Apos o estudo 17 0 3

Quando a preferéncia da técnica, todos os atletas preferiram realizar um dos
protocolos de massagem em detrimento do controle. No entanto dois atletas preferiram o
protocolo de MS ao invés do protocolo de MP devido ao desconforto causado pela

intensidade da técnica.

4.4. Balanco de desfechos
A tabela 8 mostra os valores de mediana e intervalo interquartilico para os desfechos

funcional, clinico e de desempenho além do somatdrio da porcentagem de recuperacao para
os grupos. A figura 6 ilustra a porcentagem de recuperacdo total dos participantes. Nao
houve diferenca entre os grupos em relacédo a porcentagem de recuperacdo total ou entre 0s
desfechos isolados.

Tabela 8. Mediana e intervalo interquartilico da porcentagem de recuperacéo total e por categoria apos uma
semana.

Funcionais Perceptivos Desempenho Total
Controle 50 80 100 72,50
(25a93,75) (40 a 100) (100 a 100) (50,83 a 84,58)
Massagem superficial 50 60 100 75
(25a75) (50 a 100) (100 a 100) (62,50 a 83,33)
Massagem profunda 50 100 100 75

(25 a 75) (60 a 100) (100 a 100) (60,42 a 83,33)
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Porcentagem de recuperacdo do desempenho
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Figura 7. Mediana, intervalo interquartilico e distribuicdo individual da porcentagem de
recuperacao total.

4.5. Cargas de treino

O estudo foi conduzido durante o mesociclo especifico de treinamento da amostra

em questdo. A tabela 9 mostra a média da soma de cargas semanal da equipe e a figura 7

ilustra o comportamento do treino durante as 8 semanas do estudo.
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Tabela 9. Monitoramento de cargas de treino durante o periodo especifico.

Volume de treino Impulso de treino
(m) (TRIMP)

Semana 1 (Basal) 31670 5202
Semana 2 (Intervencao) 35617 5784
Semana 3 20640 4026
Semana 4 (Basal) 35650 5402
Semana 5 (Intervencdo) 31675 4984
Semana 6 29233 4435
Semana 7 (Basal) 16000 3092
Semana 8 (Intervencdo) 32883 4837
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Figura 8. Monitoramento das cargas de treino durante as 8 semanas de treino (B: Semana
Basal; I: Semana Intervencao).

Por meio de uma ANOVA medidas repetidas foi possivel observar que o TRIMP foi
significativamente diferente entre as semanas do estudo (Fp26, 43,1=10,9; P<0,01). O pos-
teste de bonferroni mostrou que as semanas 3 (P=0,02) e 7 (P<0,01) foram estatisticamente

inferiores as semanas subsequentes, devido a presenca de competi¢des (Figura 7). Em
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antecipacao aos eventos foi feita a opcéo pelo desenho constituido por 8 semanas, de forma
que as semanas 3 e 6 ndo foram utilizadas para comparacgéo. Assim, a reducdo do TRIMP
na semana 3 ndo afeta os resultados das analises realizadas. Apesar da carga da semana 7
(basal) ter sido significativamente diferente da semana 8 (intervencédo), a ANOVA Mista
ndo mostrou efeito tempo, grupo ou tempo*grupo para 0 desempenho nessas semanas.
Além disso, ndo foi observado diferenca estatistica do TRIMP entre os grupos (Fp2,14i=0,09;
P=0,91) ao longo das 8 semanas do estudo (Figura 8).
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Figura 9. Comportamento do TRIMP por grupo ao longo das 8 semanas de treino (B:
Semana Basal; I: Semana Intervencao).

4.6. Correlacoes

A tabela 10 mostra as correlagdes entre a soma do TRIMP semanal e os desfechos de
desempenho, funcionais e clinicos. Foi observada uma correlagéo negativa entre o0 TRIMP
e o indice técnico, assim, quanto maior a carga interna de treino, menor o desempenho do
atleta nesse periodo. Dentre as variaveis clinicas, exceto bem-estar, houve correlacdo
positiva nos ultimos metros do tiro, desta forma, assim como para o indice técnico, quanto

maior a carga de treino piores eram as sensacfes dos atletas no tiro. J& para as variaveis
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funcionais apenas o supino se correlacionou positivamente com a carga interna e treino, ou

seja, quanto maior a carga de treino melhor o desempenho no teste.

Tabela 10. Correlacdo de Pearson entre a carga interna de treino (TRIMP) e variaveis

de desempenho, funcionais e clinicas.

Desfecho r P

Bem-estar -0,14 0,12

Pesado 0,19* 0,03

Clinicos Cansado 0,21* 0,02
Desconforto 0,34** <0,01

Dor 0,34** <0,01

Flexibilidade -0,001 0,99

Supino 0,24* 0,01

o Salto 0,16 0,08

Funcionais ]

Propriocepgéo 55° 0,08 0,37

Propriocepc¢édo 90° 0,02 0,80

Propriocepc¢édo 125° 0,08 0,37

indice técnico -0,21* 0,02

Desempenho

Tempo total -0,09 0,31

* Diferenca significativa ao nivel de p<0,05

** Diferenca significativa ao nivel de p<0,01

5. DISCUSSAO
O presente estudo objetivou avaliar os efeitos agudo e cronico da aplicacdo

sistematica de dois protocolos de massagem ajustados ao treinamento comparado com
condicdo controle, bem como a relagdo entre as cargas de treino e as percepcoes de atletas
de natacdo. Minett et al. (56) destacam uma lacuna na literatura em relacéo a discussdo da
especificidade e do contexto em que intervencOes recuperativas sao aplicadas e apontam a
necessidade de combinar estimulos de treinamento e estratégias de recuperacao. Por esse
motivo, anteriormente a condugéo deste ensaio clinico foi realizado um estudo piloto com
a mesma populacéo para identificar as principais queixas desses atletas e 0 momento mais

apropriado para a insercdo de uma técnica recuperativa em sua rotina de treinamento.
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O principal achado deste estudo foi a reducao da dor imediatamente apos a aplicacao
da massagem. Esse resultado corrobora com a literatura atual que tem mostrado a
massagem como a técnica mais efetiva para reduzir a dor e fadiga p6s-exercicio (4). Porém,
protocolos de longa duracdo ou protocolos aplicados horas apos o exercicio dificultam a
logistica de incorporacdo da massagem na rotina de treinamento. Nossos achados
demonstraram que um protocolo de curta duracdo (~10 min) quando aplicado
imediatamente ap0s o exercicio pode atenuar a dor e, dessa forma, pode ser uma estratégia
atil dentro da periodizacéo de treino. Além disso, o protocolo também apresentou grande
aceitacdo por parte dos atletas. Outro achado do presente estudo € de que os efeitos
positivos da técnica sobre a dor foram encontrados independente da pressdo aplicada pelo
terapeuta. Isso auxilia a escolha da técnica recuperativa de maneira individualizada de

acordo com a avaliacdo do atleta e do momento em que é inserida.

A literatura apresenta outros estudos que avaliaram a efetividade da massagem em
comparacdo ao toque superficial que corroboram com os resultados do presente estudo.
Frey Law et al. (19) encontraram uma reducdo de cerca de 27% na dor mensurada por
algdbmetro de pressao para ambas as intensidades de massagem. A reducdo da dor apos a
massagem pode ser explicada por mecanismos ascendentes e descendentes. De acordo com
a teoria do portdo da dor, descrita inicialmente por Melzack e Wall em 1965, axdnios de
nociceptores e mecanorreceptores aferentes convergem para 0S mesmos neurdnios na
substancia gelatinosa no corno dorsal da medula espinhal. Estimulos nociceptivos sdo
transmitidos por meio de axonios ndo mielinizados e, portanto, s&o mais lentos. Por outro
lado, mecanorreceptores possuem baixo limiar excitatorios e axdnios mielinizados, sendo
transmitidos de maneira mais rapida, assim, interneurénios inibitorios blogueiam sinais
nociceptivos a caminho do cérebro (93, 94). Esse mecanismo ascendente pode explicar por
que ambas as pressdes exercidas durante a massagem geram efeitos positivos quando
aplicada ap6s exercicios que provocam dor. Porém, estudos também tém demonstrado a
influéncia de mecanismos inibitorios descendentes por meio do aumento da liberacéo de
oxitocina apos a aplicacdo da massagem. Morhem et al. (95) encontraram aumento de 17%
nos niveis de oxitocina em participantes saudaveis apos a realizagdo de 15 minutos de
massagem com pressdo moderada comparado com controle. Rapaport et al. (96), no
entanto, encontrou aumento nos niveis de oxitocina e uma redugdo de cerca de 6% nos
niveis de hormdnio adrenocorticotrofico (ACTH), que é um marcador de estresse, apenas

nos participantes que realizaram massagem moderada e ndo nos que realizaram apenas
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toque superficial. Os resultados deste estudo podem explicar por que, apesar de nao
significativo, a massagem superficial apresentou menor recuperacdo nos parametros de
percepcao do que a massagem profunda (figura 6). Apesar disso, a massagem representou
apenas uma pequena proporcao da variacdo de oxitocina e ACTH, o que indica que ambos
0s mecanismos, ascendente e descendente, podem ocorrer simultaneamente e até mesmo

em conjunto com outros, como fatores psicoldgicos.

A literatura mostra efeitos positivos em varidveis subjetivas como dor e fadiga (10,
15) apo6s a aplicagdo da massagem, no entanto, seu efeito em varidveis objetivas (15, 23)
ainda ndo é bem estabelecido. Por ser uma sensacdo subjetiva, pessoal e ativamente
construida (97) a percepcao da dor pode ser influenciada por diversos fatores (98). Seifert
et al. (99) encontraram que a massagem promove a ativacdo global do sistema nervoso
autondmico o que pode proporcionar sensagdes de relaxamento e bem-estar (100),
influenciando o julgamento individual em relacdo a dor. Além disso, a dor pode ser
modulada pelas expectativas em relacdo ao tratamento (97). Wiech aponta que a avaliacao
das expectativas deve ser realizada antes e depois do tratamento para identificar se ha
modificacdo caso o tratamento promova experiéncias diferentes das esperadas. O presente
estudo avaliou a crenca nos beneficios da massagem para a recuperacdo antes e apos
aplicacdo da técnica e ndo observou diferenca significativa entre o nimero de participantes
que acreditava apos a aplicacdo. No entanto, é importante observar que a maioria dos
participantes ja acreditavam nos beneficios da técnica antes da aplicacdo e, portanto, os
efeitos subjetivos encontrados podem ter sido, de alguma forma, influenciados pela

expectativa positiva.

O objetivo primario deste estudo foi identificar se a aplicacdo sistematica da
massagem ajustada ao treinamento promove efeitos crénicos em varidveis clinicas,
funcionais e de desempenho. Nossos resultados ndo mostraram melhora nas percepcoes
clinicas no tiro, nos testes funcionais, no tempo do tiro ap6s uma semana de aplicacéo da
técnica ou na porcentagem de recuperacdo total por meio do balango de desfechos.
Diferente dos demais estudos que avaliam os efeitos da aplicacéo repetida de massagem
ap0Os apenas uma sessdo de exercicio, o presente estudo incorporou a massagem na rotina
de treinamento realizando a técnica ap0s as sessdes mais fortes de treino, porém, encontrou
resultados similares. Jonhagen et al. (36) encontraram melhora do teste de salto e de forca
muscular do quadriceps apds trés aplicacdes de massagem em relacdo ao exercicio, mas

ambos ndo retornaram aos valores basais. Dawson et al. (69) também ndo observou
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diferenca na recuperacdo da forca de quadriceps comparado com controle apés 4
aplicagdes. Dois estudos avaliaram a propriocepcdo de joelho ap6s a massagem (55, 101)
e apresentam resultados divergentes, além disso, 0 ombro é uma articulagdo mais complexa
e ndo foram encontrados estudos que avaliaram essa variavel apos a aplicacdo de massagem

0 que impossibilita comparacdes até 0 momento.

Com relacdo ao desempenho, é importante destacar que o tempo de um tiro de
natacdo é influenciado pela interagdo de diversos fatores fisioldgicos, morfologicos e
técnicos, como as caracteristicas de bracada (102). Apesar de ndo significativo, houve
diminuicao de 1,52 segundos no tempo do tiro para MP, aumento da velocidade, indice e
razdo de bracada, aléem da manutencdo do comprimento de bragcada enquanto MS e CON
diminuiram. Isso é particularmente importante na natacdo uma vez que uma diferenca de
menos de 0.4 segundos pode separar 0 primeiro e terceiro lugar em uma prova de 100 m
livres masculino (103). Além disso, a literatura aponta a importancia das caracteristicas de
bracada para o desempenho nadado, como mostra Figueiredo et al. em estudo que
encontrou correlacdo significativa entre o comprimento de bragada e eficiéncia propulsiva
(59). Devido a isso, alguns treinadores utilizam diferentes estratégias para estabilizar as

caracteristicas de bracada durante o treino (104).

Foi encontrado correlacdo negativa pequena da carga de treino com o desempenho,
mensurado pelo indice técnico, e correlacao positiva razodvel com algumas das percepgdes
dos atletas. Os valores do TRIMP ndo se correlacionaram com o tempo total no tiro, mas
se correlacionaram com o indice técnico. Isso pode ter ocorrido porque o tempo total ndo
proporciona uma medida de desempenho para essa amostra uma vez que existem atletas de
diferentes categorias e sexos. De acordo com o estudo de Robelot et al. homens e mulheres
apresentam grandes diferengas no desempenho (cerca de 11%) em provas de velocidade
(105), que foi o critério de avaliagdo de desempenho deste estudo. Portanto, como o indice
técnico é uma escala de 0 a 1000 ajustada pelo tempo de cada atleta, foi encontrado que
menores valores de TRIMP refletiram em valores mais proximos de 1000. A correlacéo
entre 0 TRIMP e as percep¢des é um dado importante porque, desta forma, um
monitoramento completo pode ser realizado com ferramentas simples como questionarios
que auxiliam a tomada de decisdo da melhor técnica e do melhor momento de inser¢éo de

estratégias recuperativas.
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Rappaport et al. (96) encontraram que a aplicacdo de massagem uma vez por semana
por cinco semanas promoveram 0s mesmos efeitos de uma Unica sessdo, porém, quando
aplicada duas vezes por semana por um periodo de cinco semanas apresentou maiores
mudancas nos niveis de oxitocina, ACTH e cortisol que persistiram por até 4 dias entre
sessOes. Pelos resultados do presente estudo conclui-se que a aplicacdo sistematica de trés
aplicagdes de massagem durante uma semana de treino ndo foi suficiente para promover
melhora de variaveis clinicas, funcionais e de desempenho a longo prazo comparado ao
controle, porém, houve melhora da dor imediatamente ap0s o treino resistido. Esse
resultado mostra que a massagem pode ser uma boa estratégia para essa populacdo porque
a incorporacéo de treinos concorrentes pode gerar interferéncia no processo de adaptacéo
(58) podendo afetar que o gesto esportivo e o desenvolvimento de forga no treino nadado
(106). Além disso, o treino na agua € a parte principal do treino e, por isso, devem estar
recuperados para treinar os gestos especificos que realizardo durante a prova. Estudos
futuros devem avaliar a insercdo da massagem como técnica recuperativa integrada a
periodos maiores de treino, como um mesocilo ou até mesmo uma temporada. Outro ponto
a se avaliar sdo dados de desempenho de competicOes reais ao invés de provas simuladas.

Este é o primeiro estudo a avaliar a efetividade de aplicagdes de massagem integrada
a rotina de treinamento de atletas de natacdo. 1sso é importante porque a recuperacgdo de
atletas a estimulos diarios pode ser diferente da recuperacdo de individuos ativos ou
sedentarios. Outro ponto forte do estudo € que, devido ao estudo piloto realizado com a
mesma populacdo, todos os atletas ja estavam familiarizados com todos os testes e
questionarios antes do inicio do estudo. Além disso, a utilizacdo de um escore de
recuperacdo auxilia uma avaliagdo completa do estado geral de cada individuo
influenciando diretamente na prescricdo tanto do treino como de estratégias de recuperagédo
que refletem tanto na salde quando no desempenho do atleta. Além de possibilitar uma
analise ainda n&o realizada na literatura, o estudo contou com uma amostra de 20 atletas,
superior a grande parte dos estudos realizados com esse tipo de populagéo.

No entanto, esse tipo de desenho é complexo e por isso o estudo apresentou algumas
limitacbes. Devido a presenca de competi¢es durante o periodo do estudo uma das
semanas basais apresentou carga significativamente menor do que a semana de intervencao
subsequente. No entanto, de acordo com os resultados de correlagdo a carga de treino
explicou apenas 4% da variacdo do desempenho neste estudo e, portanto, ndo afetou
significativamente os resultados. A amostra apresentou grande variagdo quanto ao nivel

competitivo dos atletas além de grande variacdo em relagdo ao mesmo individuo entre as
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sessOes de testes. 1sso pode ser notado por diferencas de £3 segundos entre duas sessdes de
teste de um mesmo atleta, o que ndo é recorrente em populacBes de atletas altamente
treinados. Diferencas em condicdes fisicas e psicoldgicas além de tempo de treino e
magnitude de melhora (107) podem influenciar a resposta ao treino/recuperagéo e por isso,
os resultados deste estudo ndo podem ser extrapolados para nadadores de elite. Estudos
futuros devem investigar se diferentes tipos de populacéo ou de exercicio impactam nos
efeitos da massagem. A faixa etéria em si (12 a 20 anos) apresenta diferentes niveis de
maturacdo e dificulta a extrapolacdo dos dados, além disso, devido ao baixo ndmero
amostral ndo foi possivel realizar uma analise separada para cada sexo.

Uma pesquisa recente mostrou que treinadores e nadadores percebem que as
estratégias de recuperacao sao mais eficazes e importantes durante a competicao do que no
treinamento. Dentre as técnicas realizadas durante os treinos a massagem € uma das mais
utilizadas, porém, sem uma razao primaria para sua prescricdo (108). As razbes para a
inclusdo de uma técnica sdo fundamentais para a individualizagdo da prescri¢do e por isso,
estudos que avaliam o comportamento da recuperagdo no cenario esportivo especifico sao
necessarios. Os resultados deste estudo tém implicacdes diretas na prescricdo da massagem
para nadadores, pois, apesar de ndo haver diferencas no desempenho a massagem pode ser

utilizada durante os treinos para reducao da dor.

6. CONCLUSAO
Pelos resultados obtidos no presente estudo € possivel concluir que a massagem nédo

tem influéncia em variaveis perceptivas, funcionais e de desempenho ap6s uma semana de
aplicacdo sistematica. No entanto, tanto a massagem superficial quando a profunda
apresenta efeito agudo na percepc¢éo de dor do atleta. Além disso, foi possivel observar que

existe correlagcdo razoavel entre a carga de treino e dor e desconforto.
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ANEXO I. ESTRATEGIA DE BUSCA

PUBMED (até 14/08/2019)

1.
2.

w

(Massage Therapy) OR (Massage Therapies) OR (Massage) OR (petrissage) OR (effleurage)

(sport) OR (sports) OR (Athletics) OR (Athletic) OR (athlete) OR (athletes) OR (Exercises) OR
(exercise) OR (Physical Activity) OR (Physical Activities) OR (Physical Exercise) OR (Physical
Exercises) OR (Acute Exercise) OR (Acute Exercises) OR (Exercise training) OR (exercise trainings)
Animal OR animals

1 AND 2 NOT 3

Filtros: Clinical Trial, Humans

EMBASE (até 14/08/2019)

1.
2.

‘effleurage’ OR 'massage therapy' OR 'massage therapies' OR 'massage’ OR 'petrissage’

'sport’ OR 'sports' OR ‘athletics' OR "athletic' OR 'athlete' OR ‘athletes' OR 'exercise’ OR 'exercises' OR
‘physical activity’ OR 'physical activities' OR 'physical exercise' OR 'physical exercises’ OR ‘acute
exercise' OR 'acute exercises' OR 'exercise training' OR ‘exercise trainings'

1 AND 2

Filtro: Human

CENTRAL (até 14/08/2019)

1.
2.

‘effleurage’ OR 'massage therapy' OR 'massage therapies' OR 'massage’ OR 'petrissage’

'sport’ OR 'sports' OR ‘athletics' OR 'athletic’ OR "athlete’ OR 'athletes’ OR 'exercise’ OR 'exercises' OR
‘physical activity' OR 'physical activities' OR 'physical exercise' OR 'physical exercises’ OR ‘acute
exercise' OR 'acute exercises' OR 'exercise training' OR ‘exercise trainings'

Animal*

1 AND 2 NOT 3

Filtro: Trials

SPORTDISCUS (até 14/08/2019)

1.
2.

oW

‘effleurage’ OR 'massage therapy' OR 'massage therapies' OR 'massage’ OR 'petrissage’

'sport’ OR 'sports' OR ‘athletics' OR "athletic’ OR "athlete’ OR 'athletes’ OR ‘exercise’ OR 'exercises' OR
‘physical activity' OR 'physical activities' OR ‘physical exercise' OR 'physical exercises' OR ‘acute
exercise' OR 'acute exercises' OR 'exercise training' OR ‘exercise trainings'

‘randomized controlled trial' OR 'controlled clinical trial' OR 'randomized' OR 'randomly' OR 'trial’
‘Animal' OR 'Animals'

1 AND 2 AND 3 NOT 4

Filtros: Revistas académicas, dissertaces

PEDRO (até 14/08/2019)

1.

2.

Abstract and title: Massage; Therapy: stretching, mobilisation, manipulation, massage; Method: clinical
trial

Abstract and title: Effleurage; Therapy: stretching, mobilisation, manipulation, massage; Method:
clinical trial

Abstract and title: Petr*ssage; Therapy: stretching, mobilisation, manipulation, massage; Method:
clinical trial

1 AND 2 AND 3
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ANEXO Il - FLUXOGRAMA DE ESTUDOS IDENTIFICADOS PARA REVISAO DE
LITERATURA

Busca

Estudos identificados por busca em bases de
dados (n=3312)
Pubmed (n=360)
EMBASE (n =422)
CENTRAL (n =990)
SportDiscus (n =764)
PEDro (n=774)

Triagem

Estudos selecionados para triagem apds
exclusdo de duplicatas (n = 2509)

Duplicatas excluidas
(n=2803)

Elegibilidade

Texto completo avaliado para elegibilidade
(n=56)

Estudos excluidos por titulo e resumo
(n=2453)

Estudos incluidos em revisao de literatura
(Sintese qualitativa) (n = 45)

Estudos excluidos por texto completo
(n=11)
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ANEXO |1l - TERMO DE ASSENTIMENTO

AVA
Avavay  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

u nesp ' 90LI0 DE MESQUITA FILHO”

Campus de Presidente Prudente

TERMO DE ASSENTIMENTO

(No caso do menor entre 12 a 17 anos)

Vocé esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa “Efeitos da
aplicacdo sistematica da massagem sobre a performance de atletas de natacdo: um ensaio
clinico randomizado, placebo-controlado”. Nesta pesquisa pretendemos avaliar os efeitos
da massagem sobre aspectos clinicos funcionais e de desempenho em atletas de natacao.
O motivo que nos leva a estudar esse assunto € identificar a eficacia de umatécnica aplicada
constantemente no cenario esportivo para obter seus reais efeitos benéficos nas
percepcOes/sensacdes e seu desempenho durante o treinamento.

Para esta pesquisa adotaremos o(s) seguinte(s) procedimento(s): Sesséo de avaliacao fisica
composta por testes de poténcia, flexibilidade, coordenacéo, analise do desempenho por
meio de tiros de 200 metros livre em piscina curta, bem como registro das sensacdes
individuais durante diferentes momentos da sessdo, por meio de questionario. As sessdes
de treino ocorrerdo normalmente, sendo realizada a intervengéo recuperativa composta por
massagem realizada por fisioterapeutas treinados, as segundas, tercas e sextas-feiras. Os
testes citados acima também serdo aplicados nestes dias.

Para participar desta pesquisa, 0 responsavel por vocé devera autorizar e assinar o termo
de consentimento livre e esclarecido. Vocé néo tera nenhum custo, nem recebera qualquer
vantagem financeira. Vocé sera esclarecido (a) em qualquer aspecto que desejar e estara
livre para participar ou recusar-se. O responsavel por vocé podera retirar o consentimento
ou interromper a sua participacao a qualquer momento. A sua participacdo € voluntéria e a
recusa em participar ndo acarretara qualquer penalidade ou modificacdo na forma em que
é atendido (a) pelo pesquisador que ira tratar a sua identidade com padrdes profissionais de
sigilo. Esta pesquisa ndo apresenta qualquer tipo de risco para vocé. A massagem sera
realizada em intensidades fracas a moderadas e possivelmente ndo ocasionara
desconfortos. Os resultados estardo a sua disposicdo quando finalizada. Os dados e

instrumentos utilizados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por
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um periodo de 5 anos, e apos esse tempo serdo destruidos. Este termo de consentimento
encontra-se impresso em duas vias: uma via serd arquivada pelo pesquisador responsavel,
e a outra seré fornecida a vocé. Os pesquisadores tratardo a sua identidade com padrdes
profissionais de sigilo, atendendo a legislacéo brasileira (Resolugdo N° 466/12 do Conselho

Nacional de Saude), utilizando as informacGes somente para os fins académicos e

cientificos.
Eu, , portador (a) do
documento de Identidade (se ja tiver documento), fui informado

(a) dos objetivos da presente pesquisa, de maneira clara e detalhada e esclareci minhas
davidas. Sei que a qualquer momento o meu responsavel podera modificar a decisdo de
participar se assim o desejar. Tendo o consentimento do meu responsavel ja assinado,
declaro que concordo em participar dessa pesquisa.

Recebi uma copia deste termo de assentimento e me foi dada a oportunidade de ler e
esclarecer as minhas davidas.

Presidente Prudente, de de 20

Assinatura do (a) menor

Assinatura do Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP)

Assinatura do Professor de Nata¢do (SEMEPP)

Assinatura do Pesquisador / Orientador

Assinatura do Pesquisador Assistente

Em caso de dividas com respeito aos aspectos éticos desta pesquisa, vocé podera consultar:
Pesquisador Responsavel: Flavia Alves de Carvalho
Fone: (18)981723608

E-mail: fla.acarvalho@hotmail.com

Pesquisador / Orientador: Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre

Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa: Profa. Dra. Edna Maria do Carmo
Vice-Coordenadora: Profa. Dra. Andreia Cristiane Silva Wiezzel

Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP): Marcio Rodrigues

Professor de Natacdo (SEMEPP): Elvancir Pereira do Nascimento

Telefone do Comité: 3229-5315 ou 3229-5526

E-mail cep@fct.unesp.br
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ANEXO IV — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
PARTICIPANTES COM 18 ANOS OU MAIS

AVA
Aavavav  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

u nesp ' 40LI0 DE MESQUITA FILHO”

Campus de Presidente Prudente

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: “Efeitos da aplicacdo sistematica da massagem sobre a performance
de atletas de natacdo: um ensaio clinico randomizado, placebo-controlado”

Nome do (a) Pesquisador / Orientador (a): Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre

Nome do (a) Pesquisador Assistente (a): Flavia Alves de Carvalho

1. Natureza da pesquisa: vocé estd sendo convidado a participar desta pesquisa que tem
como finalidade observar os efeitos de uma técnica de recuperacao pos exercicio sobre
o desempenho e parametros clinicos e funcionais.

2. Participantes da pesquisa: jovens atletas de natacdo, aparentemente saudaveis, de
ambos os sexos, com idade entre 12 e 20 anos.

3. Envolvimento na pesquisa: ao assinar esse termo vocé concorda em participar deste
estudo por um periodo de trés semanas, permite que o pesquisador avalie suas
capacidades fisicas, e concorda com a aplicacdo de técnica de massagem durante o
periodo, em momentos que serdo especificados neste termo. O pesquisador ira avaliar
seu desempenho em provas de natacdo bem como suas sensacoes e percepc¢des durante
e apds um treinamento diario. Para isso serd avaliada sua flexibilidade, coordenacéo e
poténcia através de testes especificos e a carga de cada treino através de uma escala de
percepcao de esforco que vai de 0 a 10 pontos. Em trés dias da semana sera aplicada
massagem na regido das pernas, coluna, ombros e pescogo, realizada por fisioterapeutas
treinados. A analise dos dados obtidos ocorrera no Laboratério de Fisioterapia
Desportiva (LAFIDE) situado na Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita
Filho” — FCT/Presidente Prudente.

4. Sobre as entrevistas: voceé realizara inicialmente uma sessao de testes para obtermos
informacdes sobre seu desempenho para permitir comparac6es futuras. Nesta sesséo
vocé ird realizar testes de flexibilidade, poténcia e coordenacdo, alem de um
aquecimento seguido de dois tiros maximos de 200 metros estilo livre. Nas trés semanas

seguintes os treinos ocorrerdo normalmente e algumas informagfes sobre suas
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percepcOes serdo coletadas diariamente por meio de um questionario (Questionario de
Percepcdes ao Esforco do Nadador). As segundas, tercas e sextas-feiras voceé ira receber
a massagem que sera aplicada depois do treino fisico (academia) e antes do treino na
piscina. Nos sdbados de cada semana ocorrerdo outras sessdes de testes similares a
primeira.

Riscos e desconforto: a participagdo nesta pesquisa ndo infringe as normas legais e
éticas. A pesquisa ndo apresenta qualquer tipo de risco. Esta pesquisa néo ira alterar a
dindmica comum de seu treinamento. Vocé pode vir a experimentar durante o
treinamento desconfortos referentes as dores musculares de inicio tardio. Essas dores
sdo consideradas de baixa intensidade. A massagem sera realizada em intensidades
fracas a moderadas e possivelmente ndo ocasionard desconfortos. Entretanto, caso
julgue necessario, voceé recebera atendimento especializado (fisioterapeuta, ou médico,
caso seja pertinente). Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos
Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolucio no. 466/2012
do Conselho Nacional de Saude. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos a
sua dignidade, podendo ser recusado qualquer tipo de procedimento oferecido no
estudo a qualquer momento.

Confidencialidade: todas as informacgdes coletadas neste estudo s&o estritamente
confidenciais. Somente o0 pesquisador e 0 pesquisador assistente terdo conhecimento
de sua identidade e nos comprometemos a manté-la em sigilo ao publicar os resultados
dessa pesquisa.

Beneficios: ao participar desta pesquisa vocé ndo ter4 nenhum beneficio direto. No
entanto, vocé se beneficiard dos resultados obtidos a respeito do seu desempenho que
serdo passados para seu treinador como forma de analisar individualmente cada atleta.
Esperamos também que este estudo traga informagfes importantes sobre a utilizagdo
desta técnica para recuperacdo dos atletas de natacdo para que futuramente seja
introduzida na dinamica de treinamento destes atletas. O pesquisador se compromete a
divulgar os resultados obtidos, respeitando-se o sigilo das informacGes coletadas,
conforme previsto no item anterior.

Pagamento: vocé ndo terd nenhum tipo de despesa para participar desta pesquisa, bem
como nada sera pago por sua participacao.

Vocé tem liberdade de se recusar a participar e ainda se recusar a continuar participando em

qualquer fase da pesquisa, sem qualquer prejuizo para o vocé. Sempre que quiser podera pedir
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mais informacGes sobre a pesquisa através do telefone do pesquisador e do pesquisador

assistente do projeto e, se necessario através do telefone do Comité de Etica em Pesquisa.

Apds estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre para
participar desta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que se seguem:

Confiro que recebi copia deste termo de consentimento, e autorizo a execugdo do
trabalho de pesquisa e a divulgacdo dos dados obtidos neste estudo.

O presente projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Ciéncias e Tecnologia - UNESP de Presidente Prudente (nUmero de
comprovante: 071448/2018)

Obs: N4o assine esse termo se ainda tiver davida a respeito.

Consentimento Livre e Esclarecido

Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida, manifesto meu
consentimento em participar da pesquisa

Nome do Participante da Pesquisa ou responsavel

Assinatura do Participante da Pesquisa ou responsavel

Assinatura do Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP)

Assinatura do Professor de Natagdo (SEMEPP)

Assinatura do Pesquisador / Orientador

Assinatura do Pesquisador Assistente

Pesquisador / Orientador: Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre. (18) 3229-5528
Pesquisador Assistente: Flavia Alves de Carvalho (18) 98172-3608

Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa: Profa. Dra. Edna Maria do Carmo
Vice-Coordenadora: Profa. Dra. Andreia Cristiane Silva Wiezzel

Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP): Mércio Rodrigues

Professor de Natacdo (SEMEPP): Elvancir Pereira do Nascimento

Telefone do Comité: 3229-5315 ou 3229-5526

E-mail cep@fct.unesp.br
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ANEXO V — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
PARTICIPANTES COM MENOS DE 18 ANOS

AVA
Aavavav  UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA

u nesp ' 40LI0 DE MESQUITA FILHO”

Campus de Presidente Prudente

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: “Efeitos da aplicacao sistematica da massagem sobre a performance
de atletas de natacdo: um ensaio clinico randomizado, placebo-controlado”
Nome do (a) Pesquisador / Orientador (a): Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre

Nome do (a) Pesquisador Assistente (a): Flavia Alves de Carvalho

1. Natureza da pesquisa: Seu(sua) filho(a) estd sendo convidado(a) a participar desta
pesquisa que tem como finalidade observar os efeitos de uma técnica de recuperacao
pos exercicio sobre o desempenho e parametros clinicos e funcionais.

2. Participantes da pesquisa: jovens atletas de natacdo, aparentemente saudaveis, de
ambos os sexos, com idade entre 12 e 20 anos.

3. Envolvimento na pesquisa: ao assinar esse termo vocé concorda com a participacao
de seu(sua) filho(a) neste estudo por um periodo de trés semanas, permite que 0
pesquisador avalie suas capacidades fisicas, e concorda com a aplicacdo de técnica de
massagem durante o periodo, em momentos que serdo especificados neste termo. O
pesquisador ird avaliar: desempenho em provas de natacao bem como suas sensacoes e
percepcdes durante e ap6s um treinamento diario. Para isso sera avaliada a
flexibilidade, coordenacédo e poténcia através de testes especificos e a carga de cada
treino através de uma escala de percepcdo de esforco que vai de 0 a 10 pontos. Em trés
dias da semana serd aplicada massagem na regido das pernas, coluna, ombros e
pescoco, realizada por fisioterapeutas treinados.

4. Sobre as entrevistas: Sera realizada inicialmente uma sessdo de testes para obtermos
informacdes sobre o desempenho para permitir comparagfes futuras. Nesta sesséo
seu(sua) filho(a) realizard testes de flexibilidade, poténcia e coordenacéo, além de um
aquecimento seguido de dois tiros maximos de 200 metros estilo livre. Nas trés semanas
seguintes os treinos ocorrerdo normalmente e algumas informacgbes sobre suas

percepcOes serdo coletadas diariamente por meio de um questionario (Questionario de



64

Percepcdes ao Esforco do Nadador). As segundas, tercas e sextas-feiras vocé ird receber
a massagem que sera aplicada depois do treino fisico (academia) e antes do treino na
piscina. Nos sdbados de cada semana ocorrerdo outras sessdes de testes similares a
primeira.

Riscos e desconforto: a participacdo nesta pesquisa ndo infringe as normas legais e
éticas. A pesquisa ndo apresenta qualquer tipo de risco para vocé ou seu(sua) filho(a).
Esta pesquisa ndo ird alterar a dindmica comum do treinamento do participante que
pode vir a experimentar, durante o treinamento, desconfortos referentes as dores
musculares de inicio tardio. Essas dores sdo consideradas de baixa intensidade. A
massagem serd realizada em intensidades fracas a moderadas e possivelmente ndo
ocasionara desconfortos. Entretanto, caso o participante julgue necessario, recebera
atendimento especializado (fisioterapeuta, ou médico, caso seja pertinente). Os
procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em Pesquisa
com Seres Humanos conforme Resolu¢do no. 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos a dignidade de seu(sua)
filho(a), podendo ser recusado qualquer tipo de procedimento oferecido no estudo a
qualquer momento.

Confidencialidade: todas as informacgdes coletadas neste estudo s&o estritamente
confidenciais. Somente o0 pesquisador e 0 pesquisador assistente terdo conhecimento
da identidade de seu(sua) filho(a) e nos comprometemos a manté-la em sigilo ao
publicar os resultados dessa pesquisa.

Beneficios: ao participar desta pesquisa seu(sua) filho(a) ndo tera nenhum beneficio
direto. No entanto, ele(a) se beneficiard dos resultados obtidos a respeito de seu
desempenho que serdo passados para seu treinador como forma de analisar
individualmente cada atleta. Esperamos também que este estudo traga informagdes
importantes sobre a utilizacdo desta técnica para recuperacdo dos atletas de natacao
para que futuramente seja introduzida na dindmica de treinamento destes atletas. O
pesquisador se compromete a divulgar os resultados obtidos, respeitando-se o sigilo
das informacGes coletadas, conforme previsto no item anterior.

Pagamento: Ndo havera nenhum tipo de despesa para participar desta pesquisa, bem
como nada sera pago por sua participacao.

Vocé tem liberdade de se recusar a permitir a participacdo de seu(sua) filho(a) e ainda recusar

a continuacdo da participacdo em qualquer fase da pesquisa, sem qualquer prejuizo. Sempre
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que quiser podera pedir mais informacdes sobre a pesquisa atravées do telefone do pesquisador
e do pesquisador assistente do projeto e, se necessario através do telefone do Comité de Etica

em Pesquisa.

Apos estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre para
participacdo de seu(sua) filho(a) nesta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que

se seguem:
Confiro que recebi copia deste termo de consentimento, e autorizo a execugdo do

trabalho de pesquisa e a divulgacéo dos dados obtidos neste estudo.
Obs: N4o assine esse termo se ainda tiver davida a respeito.

Consentimento Livre e Esclarecido
Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida,

manifesto meu consentimento em participar da pesquisa

Nome do responsavel pelo participante da pesquisa

Assinatura do responsavel pelo participante da pesquisa

Assinatura do Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP)

Assinatura do Professor de Natagdo (SEMEPP)

Assinatura do Pesquisador / Orientador

Assinatura do Pesquisador Assistente

Pesquisador / Orientador: Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre. (18) 3229-5528
Pesquisador Assistente: Flavia Alves de Carvalho (18) 98172-3608

Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa: Profa. Dra. Edna Maria do Carmo
Vice-Coordenadora: Profa. Dra. Andreia Cristiane Silva Wiezzel

Coordenador de Escola de Esportes (SEMEPP): Marcio Rodrigues

Professor de Natagédo (SEMEPP): Elvancir Pereira do Nascimento

Telefone do Comité: 3229-5315 ou 3229-5526

E-mail cep@fct.unesp.br
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ANEXO VI - PARECER DO COMITE DE ETICA E PESQUISA DA FCT/UNESP

UNESP - FACULDADE DE
CIENCIAS E TECNOLOGIA DO W“ﬁ
CAMPUS DE PRESIDENTE

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Efeitos da aplicagdo sistematica da massagem sobre a performance de atletas de
natagdo: um ensaio clinico randomizado, placebo-controlado

Pesquisador: Flavia Alves de Carvalho

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 92348518.2.0000.5402

Instituicdo Proponente: UNIVERSIDADE ESTADUAL PAULISTA JULIO DE MESQUITA FILHO
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 2.813.874

Apresentacao do Projeto:

Pela documentagédo anexada para esta segunda relatoria, a pesquisa “Efeitos da aplicagéo sistematica da
massagem sobre a performance de atletas de natagéo: um ensaio clinico randomizado, placebo-controlado”,
sera conduzida pelo Prof. Dr. Carlos Marcelo Pastre, docente do Departamento de Fisioterapia e pela
pesquisadora assistente Flavia Alves de Carvalho, aluna do Programa de Pds-Graduagao em Fisioterapia,
nivel Mestrado da Faculdade de Ciéncia e Tecnologia de Presidente Prudente/ UNESP, no Laboratério de
Fisioterapia Desportiva (LAFIDE).

Objetivo da Pesquisa:

Sé&o estes:

Objetivo Primario:

Avaliar os efeitos da aplicagdo sistematizada da massagem ajustada ao treino sobre varidveis clinicas,
funcionais e de performance;

Objetivo Secundario:

Identificar os efeitos a curto prazo da técnica em uma Unica sesséo de treinamento sobre varidveis clinicas e
funcionais e explorar a associagéo

entre cargas e percepgdes do atleta sobre o treinamento.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Como previamente dito na ultima relatoria deste Comité, reforgando a questao dos riscos aos 18

Endereco: Rua Roberto Simonsen, 305

Bairro: Centro Educacional CEP: 19.060-900

UF: SP Municipio: PRESIDENTE PRUDENTE

Telefone: (18)3229-5315 Fax: (18)3229-5353 E-mail: cep@fct.unesp.br
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UNESP - FACULDADE DE
CIENCIAS E TECNOLOGIA DO Wm
CAMPUS DE PRESIDENTE

Continuagao do Parecer: 2.813.874

atletas participantes: “A pesquisa ndo apresenta qualquer tipo de risco. O participante pode experimentar
desconfortos decorrentes do treinamento fisico apenas e ndo em relagéo a intervengdo. A massagem sera
realizada em intensidades fracas a moderadas e possivelmente ndo ocasionara em desconfortos”.

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

Resumidamente, a amostra deste Projeto contera 18 jovens atletas entre 12 e 20 anos, randomizados em
blocos e distribuidos de forma cruzada (crossover) para as sequéncias com as seguintes intervengdes: 1)
recuperacgdo passiva, 2) massagem e 3) placebo. Os atletas serdo submetidos a 5 sessdes de treinamento e
3 sessdes de intervengdo por semana, entre a sessao de treino fisico e treino nadado e a um teste maximo
de dois tiros de 200 metros crawl. Serdo coletados dados referentes a carga de treino (TRIMP), percepgdes
do atleta (Swimmer’s Perception of Effort Questionnaire — SPEQ), tempo de prova e indice técnico,
caracteristicas de bracada e avaliacao fisica (flexibilidade, poténcia e propriocepgéo. A andlise dos dados
ocorrera por meio de método estatistico descritivo, analise de variancia (ANOVA) e pos-teste de Bonferroni
ou Dunn. O nivel de significancia sera estabelecido em p<0,05 para todos os testes.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

O teor dos documentos apresentados ndo apresenta conflitos ou contradi¢cdes as regras do CEP:

1. DECLARACOES DO RESPONSAVEL LEGAL DO LAFIDE E DE CONCORDANCIA COM A CONDUCAO
DA PESQUISA;

2. DECLARAGOES DAS QUATRO PROFISSIONAIS FISIOTERAPEUTAS responsaveis pela assessoria
pratica no projeto em diferentes protocolos;

3. DECLARAGCAO DO RESPONSAVEL LEGAL/PRESIDENTE DA ASSOCIAGCAO PRUDENTINA DE
ESPORTES ATLETICOS - APEA, igualmente de acordo;

4 Folha de Rosto Para Pesquisa Envolvendo Seres Humanos - FRPPESH, igualmente de acordo;

5. TERMOS DE CONSENTIMENTO/ASSENTIMENTO, cada um especifico para a faixa etaria a que se
destina e ao responsavel do menor participante, explicativos e descomplicados;

6. TERMO DE COMPROMISSO, datado e assinado pelos pesquisadores docente e aluna;

7. PESQUISA PROPRIAMENTE DITA, documentada sem ressalvas;

8. PB DE INFORMACOES BASICAS, reforcando a questdo dos riscos aos 18 atletas participantes: “A
pesquisa ndo apresenta qualquer tipo de risco. O participante pode experimentar desconfortos decorrentes
do treinamento fisico apenas e ndo em relagdo a intervengdo. A massagem sera realizada em intensidades
fracas a moderadas e possivelmente ndo ocasionara em desconfortos”.

9. CRONOGRAMA DE EXECUCAO, onde esta bem delineada a fase de implantagéo do projeto de

Endereco: Rua Roberto Simonsen, 305

Bairro: Centro Educacional CEP: 19.060-900

UF: SP Municipio: PRESIDENTE PRUDENTE

Telefone: (18)3229-5315 Fax: (18)3229-5353 E-mail: cep@fct.unesp.br
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Continuagao do Parecer: 2.813.874

pesquisa e coleta de dados: 09/02/2019 a 09/03/2019.

Recomendacoées:

N&o houve alteragdes significativas no texto do Projeto detalhado com a inclusdo de Anexos solicitados na
relatoria anterior, além da inclusédo formal das declaragdes dos fisioterapeutas envolvidos na metodologia e
as pequenas modificagdes nos termos de consentimento e de assentimento também estdo conforme os
preceitos do CEP. Para tanto, como aludido no ultimo parecer, este parecerista concorda que "este Projeto
tem alta relevancia na formacgao profissional dos pesquisadores envolvidos e até dos 18 participantes, além
do valor de projeto de extensdo para futuras pesquisas em nivel de Iniciagao Cientifica aos cursos de
Graduacgédo da area da Medicina Desportiva e de

atendimentos fisioterapéuticos".

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:

Em vista do exposto, o projeto, a partir da presente data, satisfaz as exigéncias e requisitos formais deste
Comité de Etica em Pesquisas com Humanos.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Em reuniso realizada no dia 10.08.2018, o Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias e
Tecnologia - Unesp - Presidente Prudente, em concordancia com o parecerista, considerou o projeto
APROVADO.

Obs: Lembramos que ao finalizar a pesquisa, o (a) pesquisador (a) devera apresentar o relatorio final.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informacgdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 24/07/2018 Aceito
do Projeto ROJETO_1156952.pdf 10:36:23
Outros DECLARACAO_MARCELO.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito

10:35:21 Carvalho
TCLE/Termos de |TCLE_responsavell.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito
Assentimento / 10:33:04 |Carvalho
Justificativa de
Auséncia
Projeto Detalhado | PROJETO_PESQUISA_ANEXOS.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito

Endereco: Rua Roberto Simonsen, 305

Bairro: Centro Educacional CEP: 19.060-900

UF: SP Municipio: PRESIDENTE PRUDENTE

Telefone: (18)3229-5315 Fax: (18)3229-5353 E-mail: cep@fct.unesp.br



UNESP - FACULDADE DE
CIENCIAS E TECNOLOGIA DO
CAMPUS DE PRESIDENTE

Continuagao do Parecer: 2.813.874

Branl

mo

/ Brochura PROJETO_PESQUISA_ANEXOS.pdf 10:28:11 | Carvalho Aceito

Investigador

Outros CARACTERISTICAS_TAMARA pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito
10:23:14 | Carvalho

Outros CARACTERISTICAS_BALAN.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito
10:23:00 [Carvalho

Outros MASSAGEM_TAISE.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito
09:59:09 | Carvalho

Outros MASSAGEM_ALLYSIE.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito
09:58:49 [Carvalho

Declaragao de Aut_LAFIDE.pdf 24/07/2018 |Flavia Alves de Aceito

Instituigdo e 09:50:13 |Carvalho

Infraestrutura

Folha de Rosto Folha_de_rosto.pdf 26/06/2018 |Flavia Alves de Aceito
16:03:51 [ Carvalho

Declaragao de TERMO_COMPROMISSO.pdf 26/06/2018 |Flavia Alves de Aceito

Pesquisadores 15:28:22 [ Carvalho

Declaragao de Declaracao_APEA.pdf 26/06/2018 [Flavia Alves de Aceito

Instituicdo e 15:25:16 |Carvalho

Infraestrutura

TCLE/Termosde |TERMO_ASSENTIMENTO.pdf 19/06/2018 |Flavia Alves de Aceito

Assentimento / 17:07:51 Carvalho

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLE_participante.pdf 19/06/2018 |Flavia Alves de Aceito

Assentimento / 17:07:19 |Carvalho

Justificativa de

| Auséncia

Cronograma Cronograma.pdf 19/06/2018 |Flavia Alves de Aceito

11:57:45 | Carvalho

Situacao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacdao da CONEP:
Nao
PRESIDENTE PRUDENTE, 10 de Agosto de 2018
Assinado por:
Edna Maria do Carmo
(Coordenador)
Endereco: Rua Roberto Simonsen, 305
Bairro: Centro Educacional CEP: 19.060-900
UF: SP Municipio: PRESIDENTE PRUDENTE
Telefone: (18)3229-5315 Fax: (18)3229-5353 E-mail: cep@fct.unesp.br
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ANEXO VIl - RECIBO DO SISTEMA DE REGISTRO E RESULTADOS DE
PROTOCOLO (CLINICALTRIALS.GOV)

ClinicalTrials.gov PRS

Protocol Registration and Results System

ClinicalTrials.gov Protocol Registration and Results System (PRS) Receipt

Release Date: March 20, 2019

ClinicalTrials.gov ID: [Not yet assigned]

Study Identification

Unique Protocol ID:
Brief Title:
Official Title:

Secondary IDs:

Study Status
Record Verification:
Overall Status:
Study Start:
Primary Completion:

Study Completion:

Sponsor/Collaborators

Sponsor:
Responsible Party:

Collaborators:

Oversight
U.S. FDA-regulated Drug:
U.S. FDA-regulated Device:
U.S. FDA IND/IDE:
Human Subjects Review:

2018/09680-8
Systematic Massage on Swimming Athletes Performance

Effects of Systematic Massage Application on Swimming Athletes Performance:
a Randomized, Placebo-controlled Clinical Trial

March 2019

Active, not recruiting
January 19, 2019 [Actual]
May 4, 2019 [Anticipated]
May 4, 2019 [Anticipated]

Sé&o Paulo State University

Principal Investigator

Investigator: Flavia Carvalho [carvalho_flavia]
Official Title: Principal Investigator
Affiliation: Sao Paulo State University

Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo

No
No
No

Board Status: Approved
Approval Number: 92348518.2.0000.5402
Board Name: Edna Maria do Carmo
Board Affiliation: University of Sdo Paulo State, UNESP
Phone: +551832295315
Email: cep@fct.unesp.br
Address:

Rua Roberto Simonsen, 305

- Page 10of5 -



Data Monitoring:
FDA Regulated Intervention:

Study Description

Brief Summary:

Detailed Description:

No
No

Swimming is a sport that includes different styles and distances, which

can expose the athlete to different stressors that can affect performance

and generate conditions such as overtraining. This is due to the lack of
integration of systematic recovery periods during training programs. A very
used recuperative feature in swimming is massage. Recent studies have shown
that the application of short duration is sufficient to obtain the desired effects
and it is possible that its application systematized over a period of time may
have greater effects on performance. The aims of this study was to evaluate
the effects of massage and placebo on clinical, functional and performance
issues; to identify its short-term effects on clinical and functional variables and
to investigate the association between training load and the perceptions and
sensations of the swimming athlete. The sample will contain 18 young athletes
between 12 and 20 years old, randomized in blocks and cross-crossover to the
sequences with the following interventions: i) passive recovery, ii) massage,
and iii) placebo. The athletes will be submitted to 5 training sessions and 3
intervention sessions per week, between the physical training session and swim
training and to a maximum test of 100-meter crawl sprints. Data will be collected
regarding training load (TRIMP), athlete perceptions (SPEQ), test time and
technical index, stroke characteristics and physical evaluation (flexibility, power
and proprioception).

The study will be composed of 18 apparently healthy male and female athletes
aged 12 to 20 who train regularly (six days a week) and are members of the
Prudentina Athletic Sports Association (APEA) swimming team. The sample
size was defined based on the study of Greenwood et al. who used active
recovery with similar time and intensity. The research project was accepted

by the Research Ethics Committee of the Faculty of Science and Technology
of the Paulista State University "Julio de Mesquita Filho" - FCT / UNESP.

The study has a crossover design and the sample of 18 participants was
randomized in blocks and allocated in three distinct intervention sequences to
minimize possible adaptation biases. The sequences are i) passive recovery;
ii) massage and iii) placebo massage. The study will be conducted over a
period of eight weeks, consisting of five sessions of physical training and
swimming. On Mondays, Tuesdays and Fridays interventions between training
sessions will also be carried out. At the end of each training week, participants
will be subjected to a maximum test of two shots of 200 meters in crawl style
conducted in a short indoor pool (25 meters), in which was collected the total
time, technical index, effort perception, stroke characteristics and physical
evaluation. Higher internal and external loads were observed by the TRIMP
(Training Impulse) during three days of the week (Monday, Tuesday and
Friday). At these days, athletes reported higher values of training intensity and
inconvenient sensations, especially after physical training and the beginning of
swimming training. the monitoring of the athlete's perceptions will be evaluated
by the Swimmer's Perception of Effort Questionnaire (SPEQ) developed by
the sports physiotherapy laboratory (LAFIDE). The physical evaluation will be
composed of the tests of flexibility with the wells bench, power by the squat
jump and supine, proprioception by the test of the movement assisted by laser-
tip. Also, total time and stroke characteristics will be collected on the same day.
For the control group, immediately after the physical training the athletes will
be instructed to wait for 12 minutes until the beginning of the swim training.
The intervention group will receive 12 minutes of massage on the legs, arms
and the back with three different sliding pressures. The placebo group will
receive superficial massage on the same sites than the intervention group. The

- Page2of5 -
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Conditions
Conditions:
Keywords:
Study Design
Study Type:

Primary Purpose:
Study Phase:
Interventional Study Model:

Number of Arms:
Masking:
Allocation:
Enrollment:

Arms and Interventions

statistical analyses will be performed was follows: Analysis of the distribution of
data normality: Kolmogorov-Smirnov test; Analysis of the comparison between
weekly training loads: Analysis of variance (ANOVA) one-way with Bonferroni
or Dunn post-hoc; Analysis of the cumulative effect of the intervention applied
in a training week: Paired Student's T test for dependent samples; Analysis

of the comparison between groups in relation to the cumulative effect of

the interventions: Analysis of variance (ANOVA) one-way with post-hoc of
Bonferroni or Dunn; Analysis of the effect of physical training: Paired Student's
T test for dependent samples.

Athletes
Athletes
Swimming
Performance
Massage

Interventional
Other
N/A

Crossover Assignment

For the control group, immediately after the physical training the athletes will
be instructed to wait for 12 minutes until the beginning of the swim training. The
intervention group will receive 12 minutes of massage on the legs, arms and
the back with three different sliding pressures. The placebo group will receive
superficial massage on the same sites than the intervention group. The three
conditions will be performed after a physical training and before a swimming
training.

3

Double (Participant, Outcomes Assessor)
Randomized

22 [Actual]

Arms

Assigned Interventions

Experimental: Massage

Massage

The massage will be performed three times during a
training week, after a physical training and before the
swimming training

The intervention group will receive 12 minutes of
massage on the legs, arms and the back with three
different sliding pressures.

Placebo Comparator: Superficial Massage
The placebo will be performed three times during a
training week, after a physical training and before the
swimming training

Superficial Massage
The placebo group will receive 12 minutes of only
one sliding pressure The superficial massage will be
performed on the legs, arms and the back.

No Intervention: Control
The control groups will maintain their normal routine
of training. Immediately after the physical training
the athletes will be instructed to wait for 12 minutes

- Page3of5 -
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Arms Assigned Interventions

(passive recovery) until the beginning of the swim
training.

Outcome Measures
Primary Outcome Measure:

1. Performance
Technical index (FINA points)

[Time Frame: up to 1 week]

Secondary Outcome Measure:

2. Inferior limb power
Squat jump test and supine test

[Time Frame: up to 1 week]

3. Superior limb power
supine test

[Time Frame: up to 1 week]

4. Flexibility
Tested by hip flexion measured my the centimeters reached on the Wells bench

[Time Frame: up to 1 week]

5. Proprioception
test of the movement assisted by laser-tip

[Time Frame: up to 1 week]

6. Perceptions
Swimmer's Perception of Effort Questionnaire (SPEQ)

[Time Frame: up to 1 week]

Eligibility
Minimum Age: 12 Years
Maximum Age: 20 Years
Sex: All
Gender Based: No
Accepts Healthy Volunteers: Yes
Criteria: Inclusion Criteria:

+ regular members of the Prudentina Association of Athletic Sports (APEA)
* between 12 and 20 years old

Exclusion Criteria:

» not attending the evaluation session
» not participating of two or more intervention session

Contacts/Locations

Central Contact Person: Flavia A Carvalho, bachelor

- Page4of 5 -
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Central Contact Backup:

Study Officials:

Locations:

IPDSharing
Plan to Share IPD:

References
Citations:
Links:

Available IPD/Information:

Telephone: 018981723608
Email: fla.acarvalho@hotmail.com

Natanael P Batista, bachelor
Telephone: 11999790029
Email: natan.pbatista@gmail.com

Carlos M Pastre, doctor
Study Director
University of Sdo Paulo State, UNESP

Brazil
University of Sdo Paulo State
Presidente Prudente, Sdo Paulo, Brazil, 19060-900
Contact: Flavia A Carvalho, bachelor 18981723608
fla.acarvalho@hotmail.com

No
The individual participant data will not be shared because they belong to a
competitive team and most of the participants have less than 18 years old

U.S. National Library of Medicine |

U.S. National Institutes of Health | U.S. Department of Health & Human Services

- Page50f5 -
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ANEXO VIII - SPEQ (SWIMMER’S PERCEPTIONS OF EFFORT

QUESTIONNAIRE)
Swimmer’s Perception of Effort Questionnaire
SPEQ — Sessao de testes
Atleta: Data:
Antes do aquecimento
Bem-estar
(1) Nada (2)Pouco (3 )Moderado (4)Muito  (5) Extremamente

Pesado

(1) Nada (2) Pouco
Cansado

(1) Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1) Nada (2) Pouco

Apos o aquecimento
Bem-estar

(1) Nada (2) Pouco
Pesado

(1)Nada (2) Pouco
Cansado

(1) Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1) Nada (2) Pouco

(3) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente

(5) Extremamente



Apos o 1° tiro

PRIMEIROS METROS
Bem-estar

(1)Nada (2) Pouco
Pesado

(1)Nada (2) Pouco
Cansado

(1) Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1)Nada (2) Pouco
MEIO DO TIRO

Bem-estar

(1)Nada (2) Pouco
Pesado

(1)Nada (2) Pouco
Cansado

(1)Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1) Nada (2) Pouco
ULTIMAS BRACADAS
Bem-estar

(1)Nada (2) Pouco

Pesado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente

(5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5) Extremamente
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(1)Nada (2) Pouco
Cansado

(1) Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1)Nada (2) Pouco
APOS O TIRO
Bem-estar

(1)Nada (2) Pouco
Pesado

(1) Nada (2) Pouco
Cansado

(1) Nada (2) Pouco
Desconforto

(1) Nada (2) Pouco
Dor

(1) Nada (2) Pouco

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(3 ) Moderado

(4 ) Muito

(4 ) Muito

(4 ) Muito

(4 ) Muito

(4 ) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

(4) Muito

( 5 ) Extremamente

( 5 ) Extremamente

( 5 ) Extremamente

(5) Extremamente

( 5) Extremamente

( 5 ) Extremamente

(5 ) Extremamente

(5 ) Extremamente

(5 ) Extremamente
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Disciplinas Cursadas:

Os créditos necessarios para conclusdo do mestrado foram cumpridos (11 disciplinas
cursadas: 29 créditos / atividades complementares: 29 créditos). Os produtos cientificos
deste mestrado sdo um ensaio clinico sobre os efeitos da massagem aplicada
sistematicamente ao treinamento de nadadores e uma revisdo sistematica com meta-analise
sobre os efeitos agudos da massagem sobre a dor, que sdo apresentados neste relatorio e

ainda estdo em fase de finalizacéo.

Estagio de Docéncia:

1. Estagio de docéncia na disciplina “Anatomia Palpatéria” — FCT/UNESP;

2. Estagio de docéncia na disciplina “Pratica Supervisionada em Fisioterapia
Desportiva” — FCT/UNESP;

3. Estagio de docéncia na disciplina “Recursos Terapéuticos III (Termofototerapia)”
— FCT/UNESP;

4. Estagio de docéncia na disciplina “Fisioterapia Desportiva” — FCT/UNESP;

Atividades Complementares:

1. Monitoria na disciplina “Anatomia Palpatoria” — FCT/UNESP;

2. Monitoria na disciplina “Pratica Supervisionada em Fisioterapia Desportiva” —
FCT/UNESP;

3. Estagio de Pesquisa no Exterior com bolsa FAPESP. University of Portsmouth,
Portsmouth, Reino Unido.

Co-orientacoes:

1. Trabalho de graduagéo | e Il — Fernanda Pegorin Diniz “Efeitos agudos da
massagem como técnica recuperativa pds-exercicio sobre a modulacéo autonémica
cardiaca”

2. Trabalho de graduagéo Il - Mauricio Teobaldo Santos. “Efeitos imediatos e tardios
da massagem pds-exercicio sobre a concentracdo de lactato sanguineo e percepgao
de recuperagdo”



3.

4.
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Trabalho de graduacéo Il — Caio Rodrigues. “Efeitos da aplicagéo sistematizada da
imersdo em agua fria sobre parametros de percepc¢do e desempenho em atletas de
natacdo: Ensaio Clinico Randomizado Placebo-Controlado”

Trabalho de conclusdo de curso (Residéncia) — Tamara Caroline Barbosa.
“Influéncia da massagem pos exercicio em marcadores subjetivos e objetivos de
recuperacdo: uma revisao de literatura”

Resumos publicados em anais de evento:

1.

CARVALHO, F. A.; MACHADO, A. F.; BATISTA, N. P.; CUSTODIO JUNIOR,
A.; CAVINA, A. P. S.; LEAL JUNIOR, E. C. P.; PASTRE, C. M. Phototherapy
associated to combined training is not superior to training alone on vascular
endothelial growth: Randomized Placebo-Controlled Trial. In: 35° Congresso
Mundial de Medicina do Esporte FIMS, 2018, Rio de Janeiro. Revista Brasileira de
Medicina do Esporte, 2018. v. 24. p. 31-31.

SILVA, H. F.; BALAN, A.P.; ORTEGA, G. S.; CARVALHO, F. A.; PASTRE, C.
M. Dor e carga interna de treino ndo se correlacionam em atletas de basquete
paraolimpico: Uma analise transversal. In: VI Congresso Paradesportivo
Internacional, 2018, Sdo Paulo. Revista Brasileira de Medicina do Esporte, 2018.
v. 24.p. 70-70.

BATISTA, N. P.; MACHADO, A. F.; SILVA, H. F.; RODRIGUES, C. R. D;;
CARVALHO, F. A,; SOUTO, L. R.; CUSTODIO JUNIOR, A.; PASTRE, C. M.
Treinamento combinado de sprints e agachamento melhora a modulagédo
autondémica cardiaca de jovens saudaveis. In: Encontro Nacional de Ensino,
Pesquisa e Extensdo - ENEPE, 2018, Presidente Prudente. Anais do Encontro
Nacional de Ensino, Pesquisa e Extenséo - ENEPE, 2018.

BARBA, L. T. D.; CORDEIRO, A. J. C.; NICHIMURA, G. Y.; BIRAL, T. M,;
BATISTA, N. P.; CARVALHO, F. A.; PASTRE, C. M. Percepcao de desempenho
durante tiros de 200m ndo se correlaciona com o indice técnico em jovens
nadadores. In: Encontro Nacional de Ensino, Pesquisa e Extensdo - ENEPE, 2018,
Presidente Prudente. Anais do Encontro Nacional de Ensino, Pesquisa e Extensao
- ENEPE, 2018.

ESPINOZA, R. M. C. P. P.; MACHADO, A. F.; CUSTODIO JUNIOR, A,
BATISTA, N. P.; CARVALHO, F. A,; CRUZ, C. T.; LEAL JUNIOR, E. C. P;
PASTRE, C. M. Phototherapy applied during combined training on maximum
aerobic speed and blood lactate concentration: A Randomized Placebo-Controlled
Trial. In: 35° Congresso Mundial de Medicina do Esporte FIMS, 2018, Rio de
Janeiro. Revista Brasileira de Medicina do Esporte, 2018. v. 24. p. 97-97.

BATISTA, N.P.; CARVALHO, F. A.; MACHADO, A. F.; PASTRE, C. M. Effect
of cold-water immersion on perceptions of recovery in swimming athletes: a
randomized placebo-controlled clinical trial. In: 3rd World Congress of Sports



80

Physical Therapy, 2019, Vancouver. Annals of the 3rd World Congress of Sports
Physical Therapy, 2019.

7. CARVALHO, F. A,; BATISTA, N.P.; MACHADO, A. F.; PASTRE, C. M. Effect
of two massage protocols on clinical parameters of swimming athletes: a
randomized controlled clinical trial. In: 3rd World Congress of Sports Physical
Therapy, 2019, Vancouver. Annals of the 3rd World Congress of Sports Physical
Therapy, 20109.

8. ESPINOZA, R. M. C. P. P.; BATISTA, N. P.; CARVALHO, F. A.; LIMA, H. P.;
RIBEIRO, G. C. C.; PASTRE, C. M. Efeitos da imersdo em agua fria na
propriocepcao em atletas de natacdo. In: VII Congresso Internacional da Sociedade
Nacional de Fisioterapia Esportiva e da Atividade Fisica, 2019, Fortaleza.
SUPLEMENTO ESPECIAL FISIOTERAPIA & SAUDE FUNCIONAL, 2019.

9. LIMA, H.P.; CARVALHO, F. A,; BATISTA, N. P.; ESPINOZA,R. M. C. P. P,;
MICHELETTI, J. K.; PASTRE, C. M. Efeitos da aplicacdo sistematica da
massagem sobre a flexibilidade em atletas de natacdo. In: VII Congresso
Internacional da Sociedade Nacional de Fisioterapia Esportiva e da Atividade
Fisica, 2019, Fortaleza. SUPLEMENTO ESPECIAL FISIOTERAPIA & SAUDE
FUNCIONAL, 2019.

10. SANTOS, I. F.; PEREIRA, I. G.; CARVALHO, F. A.; BATISTA, N. P,
ESPINOZA, R. M. C. P. P.; PASTRE, C. M. Teste de poténcia para membros
superiores se correlaciona com teste de salto em nadadores. In: Encontro Nacional
de Ensino, Pesquisa e Extenséo - ENEPE, 2019, Presidente Prudente. Anais do
Encontro Nacional de Ensino, Pesquisa e Extensdo, 2019.

11. CRUZ, C. T.; RODRIGUES, C. R. D.; CAVINA, A. P. S.; LIMA, H. P,
CARVALHO, F. A.; VANDERLEI, F. M. Efeitos do treinamento do método
pilates na flexibilidade: um ensaio clinico randomizado. In: Encontro Nacional de
Ensino, Pesquisa e Extensdo? ENEPE, 2019, Presidente Prudente. Anais do
Encontro Nacional de Ensino, Pesquisa e Extenséo, 2019.

Bancas de trabalho de conclusdo de curso de graduacéo:

1. PASTRE, C. M.; BATISTA, N. P.; MICHELETTI, J. K.; CARVALHO, F. A.
Participacdo em banca de Caio Russo Dutra Rodrigues. Efeitos da aplicacdo
sistematizada da imersdo em agua fria sobre parametros clinicos e de desempenho
em atletas de natacdo: Ensaio clinico randomizado placebo-controlado. 2019.
Trabalho de Concluséo de Curso (Graduagdo em Fisioterapia) - Universidade
Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho.

2. NETTO JUNIOR, J.; VANDERLEI, F. M.; CUSTODIO JUNIOR, A;
CARVALHO, F. A. Participacdo em banca de Eduardo Pizzo Junior. Treinamento
resistido funcional & melhor que o resistido convencional na melhora de parametro
bioquimicos em individuos com sindrome metabdlica? 2018. Trabalho de
Conclusao de Curso (Graduacdo em Graduacdo em Fisioterapia) - Universidade
Estadual Paulista Jalio de Mesquita Filho.
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3. PASTRE, C. M.; CARVALHO, F. A.; BATISTA, N. P.; BIRAL, T. M.
Participacdo em banca de Fernanda Pegorin Diniz. Efeitos agudos da massagem
como técnica recuperativa pos-exercicio sobre a modulagdo autondmica cardiaca.
2018. Trabalho de Concluséo de Curso (Graduacdo em Graduacao em Fisioterapia)
- Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho.

4. PASTRE, C. M.; CUSTODIO JUNIOR, A.; SOUTO, L. R.; CARVALHO, F. A.
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