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RESUMO: O estudo da ativagcdo e contragdo muscular gera muito interesse
atualmente. A eletromiografia € um dos métodos amplamente utilizados na literatura
atual, analisando o comportamento muscular através de sinais elétricos produzidos
pela contracéo e ativacdo do musculo. A ativacdo muscular gerada pela contracdo e
relaxamento das fibras musculares, causa a despolarizacdo das membranas, gerando
o sinal elétrico captado pelos eletrodos da avaliacao eletromiografica. O equilibrio é
uma capacidade fisica que permite controlar posicdes corporais, em condi¢cdes
estaticas e dinamicas, sobre determinada base de apoio, por a¢cdes musculares
combinadas juntamente com interacdo das forcas da gravidade, a fim de manter a
estabilidade do centro de massa. O equilibrio unipodal proporciona um maior
desequilibrio e dificuldade de manter essa posi¢cao corporal, por ser realizada sobre
uma base de apoio menor. O presente trabalho abrangerd os temas de ativacao
muscular, eletromiografia, equilibrio unipodal e propriocepcédo, com o objetivo de
averiguar a eletromiografia como avaliacdo viavel para a ativacdo muscular em
equilibrio unipodal. A metodologia consiste em uma revisao de literatura narrativa a
fim de coletar informacbes e realizar uma revisdo narrativa sobre os temas
eletromiografia, ativacdo muscular, equilibrio unipodal, e propriocepcao, relacionando-
0os para o entendimento sobre a eletromiografia como método de avaliacdo da
ativacdo muscular em equilibrio unipodal. A busca por artigos cientificos sera
realizada nas plataformas “Lilacs”, “Scielo” e “PubMed”, realizando um levantamento
da literatura no periodo entre os anos 2000 a 2020, selecionados a partir dos critérios
de inclusdo, utilizando as palavras-chave “eletromiografia”; “ativagdo muscular’;
“equilibrio unipodal” e “propriocepgao”. A conclusao deste estudo demonstra que os
resultados encontrados contemplam a hipotese inicial do estudo, encontrando
evidéncias que comprovem a eficiéncia da eletromiografia na avaliacdo da ativagéo

muscular em equilibrio unipodal.

Palavra chave: Eletromiografia. Ativacdo Muscular. Equilibrio  Unipodal.

Propriocepcao



ABSTRACT

The study of muscle activation and contraction generates a lot of interest nowadays.
Electromyography is one of the methods widely used in the current literature, analyzing
muscle behavior through electrical signals produced by muscle contraction and
activation. The muscle activation generated by the contraction and relaxation of muscle
fibers causes the depolarization of membranes, generating the electrical signal
captured by the electrodes of the electromyographic evaluation. Balance is a physical
capacity that allows controlling body positions, in static and dynamic conditions, on a
certain support base, by combined muscle actions allied with interaction of the forces
of gravity, in order to maintain the stability of the center of mass. Unipodal balance
provides a greater imbalance and difficulty in maintaining this body position, as it is
performed on a smaller support base. The present work will cover the themes of
muscle activation, electromyography, unipodal balance and proprioception, with the
objective of verifying electromyography as a viable evaluation for muscle activation in
unipodal balance. The methodology consists of a review of narrative literature in order
to collect information and perform a narrative review on the themes of
electromyography, muscle activation, unipodal balance, and proprioception, relating
them to the understanding of electromyography as a method of evaluating muscle
activation in unipodal balance. The search for scientific articles will be carried out on
the platforms "Lilacs", "Scielo” and "PubMed", conducting a survey of the literature in
the period between the years 2000 to 2020, selecting articles based on the inclusion
criteria, using the keywords "electromyography”; "muscle activation"; "unipodal
equilibrium™ and "proprioception”. The conclusion of this study demonstrates that the
results found include the initial hypothesis of the study, finding evidence to prove the
efficiency of electromyography in the evaluation of muscle activation in unipodal

balance.

Key Words: Electromyography. Muscle Activation. Unipodal Equilibrium.
Proprioception.
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1. INTRODUCAO

O estudo da ativacdo muscular gera muito interesse atualmente, portanto
h& diversos métodos de avaliacdo da ativacdo e contracdo muscular na literatura
atual, como a avaliacado eletromiografica, que é capaz de oferecer informacdes
importantes sobre o comportamento muscular a partir de sinais elétricos produzidos
pelo musculo, contribuindo para desenvolver trabalhos especificos advindo dos
resultados fornecidos. Entender como ocorre a contragdo e ativagdo das fibras
musculares € muito importante para diversos ambitos relacionados aos movimentos
humanos realizados no nosso dia-a-dia, em atividades fisicas e esportes, ou até na
recuperacao e tratamento de lesdes que ocorrem no decorrer da vida. Em virtude
disso, o presente trabalho abrangera esses temas na intencdo de averiguar a
eletromiografia como avaliagcéo efetiva da ativacdo muscular em equilibrio unipodal,
coletando trabalhos da literatura atual.

Ferreira (2005) explica que os musculos esqueléticos sdo compostos por
centenas a centenas de milhares de fibras musculares, que sdo células alongadas e
multinucleadas. A ativacdo dessas células com a tendéncia das mesmas de se
encurtarem é definida como contragcdo muscular.

O musculo esquelético é capaz de transformar energia quimica em energia
mecanica, ou seja, transformar impulsos elétricos em movimento. Os movimentos sao
realizados pela ativacdo muscular, a partir da capacidade do masculo de contrair-se
e produzir forca. A ativacao das fibras musculares gera um sinal elétrico que ocasiona
a despolarizacdo da membrana, por conta das mudancas na permeabilidade do
sarcolema, que permitem a alteracdo do gradiente de concentracdo de negativo para
positivo (MOLETA, 2007); e estédo diretamente relacionados com o potencial de acéo
da unidade motora no musculo, que se da pela contracdo e relaxamento da fibra
muscular, emitindo esse sinal elétrico. Esses campos elétricos gerados por essa
despolarizacdo, consistem na unidade funcional do sinal de eletromiografia que é
captado pelos eletrodos e fornecem a informacdo sobre a atividade realizada pelos
musculos (OCARINO 2005; SANTOS, 2011).

A eletromiografia (EMG) é uma técnica utilizada na biomecanica, para
descrever, avaliar e analisar o movimento humano. Ela permite o estudo da fungao
muscular pela investigacdo do sinal elétrico produzido pelos musculos, estudando

também a atividade da unidade motora. Obtendo informac¢des importantes do masculo



gquando o mesmo é submetido a diferentes angulacdes, sobrecargas, velocidades,
treinamentos musculares, entre outros (OLIVEIRA, 2012). Resende et al. (2011),
afirmam que podemos definir a eletromiografia como o registro da atividade bioelétrica
extracelular que € gerada pelas fibras musculares. Quando mensurado por eletrodos
de superficie, é captada atividade elétrica de varias unidades motoras
simultaneamente.

O equilibrio e o desequilibrio geram uma mudanca e uma resposta das
fibras musculares no decorrer do movimento ou da manutencao desse equilibrio, com
iSSO, conseguimos estabelecer uma relacdo da eletromiografia com a avaliagdo do
equilibrio, pois a partir dessa capacidade, conseguimos promover a ativacdo das
fibras musculares que geram o0s sinais elétricos necessarios para a avaliacao
eletromiogréfica.

O equilibrio € uma capacidade fisica que permite controlar posicoes
corporais, em condi¢des estaticas e dinamicas sobre determinada base de apoio, por
acOes musculares combinadas juntamente com interacédo das forcas da gravidade, a
fim de manter a estabilidade do centro de massa (MORAES, 2014). O equilibrio
unipodal é realizado sobre uma base de apoio menor, que provoca um maior
desequilibrio e instabilidade, aumentando a tarefa de manter o controle postural, a
estabilidade do centro de massa e as grandes oscilagdes corporais.

O controle postural ocorre pela interagdo do sistema neuromuscular com
0s sistemas visual, vestibular e Somatossensorial (LIMA et al., 2014). Assim, a
deteccdo dos movimentos com as interacdes do sistema nervoso central, gera uma
resposta motora adequada ao estimulo e responsavel pela manutencao do equilibrio
(ALONSO, 2011).

O equilibrio unipodal requer um controle e estabilidade da postura, o que
implica na necessidade de treinamentos especificos como o0 treinamento
proprioceptivo, por seus efeitos de melhora do senso de posicionamento e
estabilidade articular, além da melhora nos reflexos articulares protetores
(WINDMOLLER, 2013), sendo essenciais para a estabilizacdo e a manutencédo do
equilibrio nas posi¢cdes exigidas nas atividades diarias e pelos esportes.

A propriocepcédo esta diretamente relacionada com a manutengdo do
equilibrio, pois pode fornecer informacdes sobre o ambiente, orientacbes sobre o
movimento, consciéncia estatica e cinestésica, detectando movimentos e sua

aceleracdo a partir dos receptores encontrados nos tenddes, musculos, ligamentos e



capsulas articulares. Callegari (2010) afirma que a propriocepc¢édo é capaz de distinguir
as informacgdes referentes ao movimento, como sua amplitude, direcédo e velocidade
a partir de entrada sensorial recebida pelos receptores periféricos.

A implementacdo de exercicios proprioceptivos, pode gerar uma
perturbacdo no sistema de feedback, exigindo uma resposta reflexa que sera
responsavel pela regulacédo do tdnus e atividade muscular. Oliveira (2012) traz que 0s
exercicios proprioceptivos promovem mudancas no feedback sensorial que geram
respostas reflexivas dinamicas que possibilitam o controle neuromuscular nas
articulagcdes. Essa perturbacdo nos sistemas de feedback sensorial, advindo
principalmente dos mecanorreceptores, responsaveis por transformar a energia
mecanica causada pela deformidade fisica em potenciais de acdo para conduzir as
informacdes proprioceptivas, que serdo interpretadas pelo Sistema Nervoso Central
(FERREIRA, 2009), demonstram a importancia dos exercicios para o equilibrio, tanto
bipodal quanto unipodal, pela adaptacéo que o corpo sofre decorrente da pratica.

Rodrigues (2017), afirma que as respostas reflexivas responsaveis por
gerar o controle neuromuscular a partir de informacdes proprioceptivas, recebidas e
aplicadas pelo sistema nervoso central vao gerar mudancas bioquimicas e
mioelétricas no tecido muscular que sao identificadas e monitoradas a partir da
eletromiografia, fornecendo informac¢des sobre o comportamento muscular.

Os estudos de Moraes (2014), Alonso (2011) e Lima et al. (2014) mostram
como a manutencdo do equilibrio funciona, e é usada no cotidiano dos seres
humanos. Atletas de diversas modalidades esportivas estdo constantemente
trabalhando essa capacidade dentro dos seus treinamentos e performances, com
isso, podemos observar a importancia de treinamentos direcionados a melhora dessa
capacidade. Os treinamentos proprioceptivos aprimoram essa manutencdo do
equilibrio e movimentos corretivos que contribuem para o melhor funcionamento do
mesmo e prevencdao a futuras lesdes.

Uma das formas de avaliar o controle postural em apoio bipodal e unipodal
dos membros inferiores € através da ativacdo elétrica do musculo captada pela
eletromiografia (OLIVEIRA, 2017). Portanto, o presente trabalho pretende analisar se
a eletromiografia € um método viavel para a avaliacdo da ativacdo muscular em

equilibrio unipodal.



2. OBJETIVOS

2.1.  Objetivo principal:

Coletar e analisar estudos da literatura atual que comprovam a eficiéncia
da eletromiografia como instrumento de avaliagdo da ativacdo muscular em equilibrio

unipodal.
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3. HIPOTESES

A hipotese principal do estudo é comprovar se a eletromiografia € um tipo
de avaliacdo efetiva para obter informacdes referentes a ativagdo muscular em

equilibrio unipodal.
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4. METODOLOGIA

A metodologia consiste em uma revisao de literatura contemplando artigos,
revisdes, periddicos e livros, com o intuito de coletar informacdes e realizar uma
revisdo narrativa sobre os temas eletromiografia, ativacdo muscular e equilibrio
unipodal, relacionando-os para o entendimento sobre a eletromiografia como método
de avaliacdo da ativagdo muscular em equilibrio unipodal.

A busca por artigos cientificos sera realizada nas plataformas Lilacs, Scielo
e PubMed, realizando um levantamento da literatura no periodo entre os anos 2000 a
2020, utilizando as palavras-chave “eletromiografia”; “ativagdo muscular”; “equilibrio
unipodal” e “propriocepgao”, combinadas da seguinte forma:

1 - “Eletromiografia” e “Ativacédo Muscular”

2 - “Eletromiografia” e "Equilibrio Unipodal”

3 - “Equiilibrio Unipodal” e “Propriocepc¢ao”

A busca sera realizada por artigos em portugués e em inglés, visando a
maior quantidade de estudos sobre os temas que possam confirmar a hipotese desse
estudo.

Desse modo, os estudos serdo escolhidos a partir dos critérios de inclusao
e excluséo, e apresentados em capitulos dispostos em, “Eletromiografia e Ativacéao
Muscular”, “Eletromiografia e Equilibrio Unipodal”, “Ativacdo Muscular e Equilibrio
Unipodal” e “Equilibrio Unipodal e Propriocepgao”.

Além de artigos e periddicos, para o referencial tedrico, serdo utilizados
livros e estudos que complementam as pesquisas, sobre temas que auxiliem na
compreensao do funcionamento da eletromiografia, da contracdo muscular, ativacéo

muscular, equilibrio unipodal e propriocepcao.

4.1. Critérios de Inclusao

Adotou-se os seguintes critérios de inclusdo: Artigos publicados entre os
anos de 2000 a 2020, artigos que possuem um dos temas em seu titulo, artigos que
relacionem os temas em seu conteudo, artigos em portugués e inglés e artigos que
relacionem os temas a musculaturas dos membros inferiores e estudos em ambiente

terrestre.
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4.2. Critérios de Exclusao

Adotou-se como critério de exclusao: Revisdes de literatura, dissertacoes,
teses e livros, artigos néo disponiveis na integra, artigos que nao relacionem os temas
em seu conteudo, artigos que abordam musculaturas da face, do tronco e membros
superiores, artigos duplicados, estudos que utilizam objetivos externos que visam
potencializar os resultados, como, medicamentos, proteses, robés, calcados,
palmilhas e vestimentas, estudos que envolvem ambientes aquaticos e estudos com

individuos que possuem algum tipo de deficiéncia intelectual ou fisica.
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5. REFERENCIAL TEORICO

5.1. Eletromiografia

A eletromiografia é um método de avaliacdo do movimento humano
(GONCALVES, 2006), que capta a atividade e o sinal elétrico produzido pelo musculo
durante sua contracdo (MOLETA, 2007). Ela vem sendo utilizada para compreender
as funcdes do sistema muscular desde 1940, possibilitando pesquisa nas areas que
estudam o movimento do corpo humano (OCARINO, 2005).

Este método de avaliacdo tem sido amplamente utilizado na biomecénica,
e pode oferecer informacdes sobre a acdo do corpo, e relacionar-se com a producao
de forga, analises de velocidade e de variaveis metabdlicas, resisténcia muscular,
fadiga e eficiéncias de métodos e protocolos de treinamento (GONCALVES, 2006).

Noda (2014) afirma que a eletromiografia pode ser utilizada de trés
formas na biomecanica, identificando o inicio da ativacdo muscular, a producéao de
forca e nos processos que acontecem no musculo durante a fadiga muscular.

A eletromiografia se relaciona diretamente com o potencial de acao
muscular, que caracteriza-se por ser uma rapida mudanca na polaridade da voltagem
da membrana, por conta da sequéncia de movimentos dadas pela contracdo e
relaxamento das fibras musculares (MOLETA, 2007). E os padrdes desse potencial
de acéo sio registrados pela eletromiografia (ANES, 2000).

Este tipo de avaliagdo também pode fornecer informacdes sobre os
processos fisiologicos e neuromusculares que ocorrem durante a producao de forca
pelo masculo. E possivel analisar o tempo de duracdo e a intensidade dos sinais
elétricos produzidos pela contracdo, seja de um grupo muscular, ou de um feixe
muscular isolado (NODA, 2014), possibilitando o estudo da velocidade de propagacéao
dos potenciais de acéo.

A entrada e saida dos sinais elétricos é feita pelos eletrodos. Eles podem
ser de dois tipos, eletrodos do tipo agulha, que captam os sinais elétricos de um
namero menor de unidades motoras, sendo considerado um método mais preciso. E
os eletrodos de superficie, que captam sinais elétricos de varias unidades motoras
juntas (RESENDE, 2011). Ha um terceiro tipo de eletrodo (NODA, 2014), que é

colocado emregides sem sinais elétricos, e sdo chamados de eletrodos de referéncia.
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Os eletrodos, circuitos de condicionamento e de midia de saida compdem
o aparelho Eletromiégrafo, responséavel pela ampliagéo, traducdo e envio dos sinais
para um dispositivo de saida, no qual é feita a analise dos dados (MOLETA, 2007).

E necessario ajustar alguns parametros, como frequéncia de amostragem,
eletrodos, filtros e conversores analdgicos e digitais, para os registros dos sinais
captados. O sinal elétrico captado precisa ser convertido de analégico para sinal
digital, para tornar possivel o registro no dispositivo de saida (NODA, 2014).

5.2. Ativagado Muscular

Para entender a ativacdo muscular é importante assimilar as informacdes
sobre o mecanismo que faz com que a musculatura possa se contrair. A contracéo
muscular se da pela capacidade do musculo estriado esquelético de produzir tensao
a partir de impulsos nervosos advindos do sistema nervoso central (MORAES,
2016). Sendo assim, o sistema muscular tem a capacidade de transformar energia
guimica em energia mecanica (BRUNIERA, 2000) produzindo tracdo e
consequentemente, o movimento voluntario do corpo humano.

O musculo esquelético € formado por um grande numero de fibras
musculares alongadas, cilindricas e multinucleadas. As fibras musculares sao
compostas por feixes de filamentos, que sdo denominadas de miofibrilas, que por fim,
sdo compostas pela unidade basica da fibra muscular, denominada de sarcomero. O
sarcOmero é composto pelo alinhamento de filamentos contrateis de proteinas, como
as principais, actina e miosina e outras proteinas que auxiliam o processo (MORAES,
2016).

A contracdo muscular tem seu inicio por um impulso elétrico gerado pelos
motoneurdnios, que chega até a placa motora e depois ao Reticulo Sarcoplasmatico,
causando a despolarizacdo das membranas celulares internalizada pelos Tubulos T,
liberando o Calcio para o sarcoplasma. O Célcio liga-se a proteina tropomiosina, que
até o momento esta inibindo a ligacdo entre as proteinas miosina e a actina, isto vai
liberar os sitios de ligacdo para as pontes cruzadas, possibilitando a ligacdo as
proteinas responsaveis pela contracdo muscular, o qual ocasiona o deslizamentos dos
filamentos finos de Actina, sobre os filamentos espessos de miosina presente nos
sarcbmeros, encurtando os sarcOmeros e gerando a contracdo de mauasculos
(FERREIRA, 2005).
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Moleta (2007) ressalta em seu estudo, que o potencial de agdo muscularé
caracterizado pela sequéncia de contragdo e relaxamento do musculo, alterando sua
polaridade permitindo as ag6es musculares. E que os sinais elétricos humanos estédo
diretamente relacionados ao potencial de acdo, que permite a acdo de contrair e
produzir forca a partir da ativagdo muscular.

5.3. Eletromiografia e Ativagdo Muscular

“O sinal EMG representa a curva gerada por fluxos idnicos através das
membranas das fibras celulares que se propaga pelos tecidos até a superficie de
deteccdo de um eletrodo” (SANTOS, 2011, pg. 4).

A despolarizacao e repolarizacdo da membrana celular semipermeavel é
entendida como Potencial de Acéo (PA), o qual permite a contracéo e o relaxamento
do musculo. E esse PA é traduzido no sinal elétrico gerado pela ativacao das fibras
musculares de uma Unidade Motora (UM), e essa UM é a unidade funcional do
processo de contracdo muscular (SANTOS, 2011).

Quando o sistema nervoso central ativa uma unidade motora, todas as
fiboras musculares pertencentes a essa unidade motora serdo ativadas. As
sobreposic¢des dos potenciais de acdo das fibras que compdem uma unidade motora
€ denominado de Potencial de Acédo da Unidade Motora (PAUM). A somatoria dos
PAUMSs das unidades motoras captadas em uma regiao especifica consiste nos sinais
mioelétricos (SME) (MOREIRA, 2016).

Logo, a eletromiografia investiga os padrdes manifestados durante a
ativacdo muscular, possibilitando informacdes referentes a diversas areas como do
controle motor, padrées de movimento e diagndsticos clinicos. Esta avaliacao permite
acesso a informacgdes dos sinais mioelétricos (SME) gerados pela ativagdo muscular,
sendo utilizada para obter informacdes sobre os padrbes de ativacdo de grupos
musculares distintos ou grupos musculares unicos, dependendo das condi¢Bes
ambientais (MOREIRA, 2016).

5.4. Controle Postural e Equilibrio
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Teixeira (2010) afirma que o controle postural € um componente do
sistema do controle motor, possibilitando ao corpo humano manter a estabilidade e as
condic¢des ideais para 0 movimento, e permitindo a manutencéo da posi¢ao corporal
desejada durante movimentos estaticos ou dindmicos. O autor também afirma que a
posicdo corporal é uma combinacdo entre equilibrio, coordenagdo muscular e
adaptacao.

Souza et al (2006) alega que o sistema de controle postural envolve a
percepcao, interacdo dos estimulos advindo dos sistemas sensoriais, planejamento
motor e acdo motora para atingir a postura adequada em um determinado movimento.

Barela (2000) assume que o controle postural engloba dois objetivos
comportamentais, a orientacéo e o equilibrio. A orientacéo se traduz em uma
manutencao das posturas e posi¢cdes dos segmentos corporais com outros segmentos
e com seu meio ambiente. Ja o equilibrio, diz respeito ao equilibrio das forgas internas
e externas que ocorrem no decorrer das agées motoras.

Gobbi (2005) admite que o equilibrio € uma capacidade que permite
controlar e manter determinadas posi¢cdes corporais sobre uma base de suporte, o
gual é obtido por uma combinacao das acdes musculares com a forca da gravidade,
a fim de suster uma posicéo corporal.

Os autores (BARELA, 2000; TEIXEIRA, 2010) demonstram que a
manutencao do equilibrio corporal e da postura dependem de uma intrinseca relacéo
entre o feedback sensorial advindo dos sistemas vestibular, visual e somatossensorial,
e estratégias relacionadas aos movimentos voluntarios e agcdes musculares. Estas
informacfes sensoriais possibilitam fundamentos para que haja as contracfes
musculares adequadas para manter posi¢cdes corporais necessarias.

O sistema vestibular disp6e de informacfes referentes a posicdo da
cabeca em relacdo ao corpo, com sensibilidade de detectar aceleracdes lineares e
angulares. O sistema Somatossensorial engloba receptores, como 0s proprioceptivos,
gue permitem perceber a posicdo e velocidade dos segmentos corporais, como
contatos com objetos externos e orientacdes em relacdo a forca da gravidade. O
sistema visual se caracteriza por informagdes externas do ambiente, como a posicéo
da cabeca e do corpo em relagao aos objetos e o meio (MANN et al, 2011).

A determinacdo da postura correta depende desta interagdo dos
sistemas sensoriais como o cérebro, mais especificamente, com o cerebelo e o tronco

encefalico, e com memarias de experiéncias prévias. Esta interacéo possibilita a
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geracgao de respostas motoras apropriadas com a finalidade de controlar o movimento
corporal e manter o equilibrio (MANN et al, 2011; GOBBI et al, 2005).

O Sistema Nervoso Central recebera as informagcbes advindas dos
sistemas sensoriais a fim de organizar as informacdes e gerar uma resposta para
controlar a postura corporal. Logo, estes sistemas de referéncia permitem que todos
0s mecanismos de controle postural se adaptem as demandas nervosas, permitindo

manter o equilibrio conforme o corpo se movimenta (MORAES et al, 2014).

5.5.  Equilibrio Unipodal

Podemos compreender o equilibrio como um comportamento motor
resultante da interpretacdo das informacdes advindas dos sistemas sensoriais, o qual
possibilita a selecdo de uma resposta adequada a um dado estimulo, utilizando
mecanismos como o de feedback. Este sistema de controle postural tem a funcéo de
manter o Centro de Gravidade sobre uma base de suporte, gerando uma resposta a
um determinado ambiente sensorial (SOUZA et al, 2006).

Dessa forma, as informacdes provenientes dos sistemas sensoriais séo
conduzidas ao Sistema Nervoso Central, onde as informacfes serdo organizadas e
processadas, gerando ajustes posturais e acdes motoras adequadas, a fim de
controlar a postura corporal (MORAES et al, 2014; SOUZA et al, 2006).

Moraes et al (2014) evidencia que os sistemas de referéncia auxiliam a
adaptacao de todos os mecanismos de controle postural as demandas nervosas, para
manter o equilibrio nas posturas exigidas durante o movimento do corpo. O autor
também afirma que em condi¢cdes unipodais ha um aumento na complexidade da
tarefa, no qual ha uma diminuicdo na base de suporte, exigindo um controle postural
maior do que na posicdo bipodal.

Castro (2013) afirma que, quanto maior for a dificuldade da tarefa, mais
sera exigido dos mecanismos de controle postural. Ele afirma que os sistemas
sensoriais como a Vvisdo e a propriocepcdo (Somatossensorial) tem uma grande
importancia no desempenho deste controle motor, explicitando a relacdo entre a
dificuldade da tarefa e a relevancia das informacdes sensoriais.

Em condi¢des de posicdo unipodal, o individuo utiliza todos os recursos
sensoriais a fim de manter o equilibrio. Ao assumir o apoio unipodal, apresentando-se

como uma tarefa mais complexa por conta de uma acentuacdo na desestabilizacao,
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sera exigido uma maior confluéncia dos sistemas para ajustes em niveis de integracao
somatossensorial, o qual depende da ampliacdo do uso dos mecanismos aferentes
sensoriais, como Vviséo, vestibular e propriocepgao (CASTRO, 2013).

Para Winter (2005), a posicao unipodal envolve maiores alteragbes no
Centro de massa ocasionada pela diminui¢cao da base de apoio, para manter a posi¢céo
de equilibrio.

5.6. Propriocepcao

Para atingir o controle corporal e equilibrio é necessario uma interacao
entre os sistemas sensorial, o sistema nervoso e a acdo motora (BARELA, 2000;
TEIXEIRA, 2010; SOUZA et al, 2006). Um dos componentes dos sistemas sensoriais
€ a propriocepcéo, a qual capta informacdes sensoriais pelos receptores advindos dos
fusos musculares, articulagbes, tenddes e ligamentos, enviando a informacdes ao
sistema nervoso (CALLEGARI, 2010).

Gobbi et al (2005) afirma que a propriocepcdo (Sistemas
Somatossensorial) recebe e envia informacdes sobre a posi¢do do corpo em relacao
ao ambiente, e também sobre a velocidade, amplitude e direcdo do movimento, e
estas informacdes sdo captadas pelos fusos musculares, receptores articulares e
mecanorreceptores cutaneos, e sao enviadas ao sistema nervoso pelas vias
aferentes, podendo influir no tdnus muscular, controle corporal e equilibrio (OLIVEIRA,
2012).

O treinamento proprioceptivo, o qual envolve tarefas no qual é provocado
situacOes de desequilibrio, auxiliam na melhora da ativacdo muscular no equilibrio,
aumentando sua eficiéncia com o aumento da dificuldade da tarefa (CALLEGARI,
2010) e na velocidade das respostas que o0 corpo da para esses determinados

desequilibrios.
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6. RESULTADOS

6.1.  Eletromiografia e Ativacdo Muscular

Posterior as buscas nas bases de dados PubMed, Scielo e Lilacs, foram
encontrados 31.834 estudos sobre Eletromiografia e Ativacdo Muscular, 10.376
artigos ndo se enquadram entre os anos 2000 e 2020, 14.840 artigos foram excluidos
por ndo estarem na integra, 5.755 artigo excluido por ser reviséo de literatura. Foram
excluidos de inicio 626 artigos que nao continham um dos temas em seu titulo. Pelos
critérios de exclusédo, foram excluidos 52 artigos que nao relacionavam os temas em
seu conteudo, 133 artigos excluidos por tratar-se de estudos sobre os musculos da
face, tronco e membros superiores, 19 artigos excluidos por uso de objetos externos,
5 artigos excluido por envolver estudos com individuos portadores de deficiéncia
intelectual e 18 artigos duplicados. O total de combinagcbes selecionadas sobre

Eletromiografia e Ativacdo Muscular foi de 10 artigos, como mostrado na figura 1.
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Figura 1: Organograma com resultado das pesquisas nas bases de dados
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Em seu estudo, Callegari et al (2010) teve como objetivo, avaliar a ativacao

muscular, pela eletromiografia, dos musculos gastrocnémio e tibial anterior em

diferentes exercicios proprioceptivos de tornozelo em apoio unipodal. Para o estudo,

foram avaliados 54 voluntarios, do sexo masculino, entre 20 a 35 anos, destros e



sedentarios. O critério de exclusdo envolve o historico de qualquer disfuncéo
musculoesquelética. No protocolo, foi analisado a contracdo isométrica voluntaria
maxima dos musculos citado, apés a avaliacdo, foram realizados exercicios de
propriocepcdo de tornozelo no balancinho, na cama eléstica e na prancha de
equilibrio, repetindo 3 vezes cada exercicios com duracéo de 15 segundo e intervalo
de 15 segundos entre as séries. Os sinais adquiridos pela eletromiografia durante a
atividade referem-se a porcentagem da atividade maxima. Como resultado, foi obtido
que, a atividade dos musculos gastrocnémio e tibial anterior foram significativamente
maior nos testes realizados no balancinho comparado aos demais testes, nos testes
realizado em solo, ambos os muasculos apresentaram uma atividade menor e a
diferenca foi mais significativa para o gastrocnémio quando comparado ao tibial
anterior. Apenas o gastrocnémio apresentou diferenca quando comparados os testes
na prancha de equilibrio e na cama elastica. A concluséo indica que, foi observado
maior recrutamento dos musculos tibial anterior e gastrocnémio em apoio unipodal, e
um maior grau de dificuldade para a manutencdo do equilibrio nos testes que
envolviam superficie instavel.

O estudo de Felicio et al (2011) teve como objetivo comparar a ativacao
mioelétrica dos musculos estabilizadores da patela e da pelve nas posicdes de
agachamento convencional e relacionado a contracdo isométrica em aducdo e
abducao da coxa emindividuos sem queixa de dor anterior no joelho. Foram avaliadas
15 mulheres, sedentarias e sem queixas de dor anterior no joelho. As informacdes
foram captadas por eletrodos de superficie posicionados sobre os musculos vasto
medial obliquo, vasto lateral obliquo, vasto lateral longo e gluteo médio. Os sinais
eletromiogréficos referentes ao vasto medial obliquo, vasto lateral obliquo e vasto
lateral longo foram coletados em 3 diferentes condicdes de contracdo isométricas
voluntarias maximas. As atividades foram realizadas durante 6 segundos de 3
contracdes de cada agachamento, com os valores referenciais de normalizacdo dos
dados eletromiograficos, obtidos nas tarefas de agachamento. Os exercicios de
agachamento tiveram todos um aumento de 25% do peso corporal do individuo. As
participantes se posicionaram para fazer o teste e realizaram o movimento de aducao
e abducéo e, os movimentos pélvicos foram observados durante a movimentagado nos
testes. Os resultados apontam que, ndo houve diferencas estatisticas nos valores de
ativacao considerando membros dominantes e ndo dominantes, e que 0s movimentos

de adugédo e abducéo favoreceram a ativagdo do musculo gluteo médio. Foi observado
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gue o musculo vasto medial obliquo se mostrou mais ativo durante o agachamento
em relagcéo aos estabilizadores da patela quando associado ao movimento de aducgao
da coxa, comparado aos testes de agachamento. Portanto, o estudo comprovou que
os exercicios de agachamento, associados a aducdo da coxa, promoveram maior
ativacdo muscular do vasto medial obliquo e produziu um aumento na ativacdo do
musculo gluteo médio.

O objetivo do estudo de Grossi et al (2005) foi comparar a atividade elétrica
dos musculos vasto medial obliquo, vasto lateral longo e vasto lateral obliguo em
individuos saudaveis e individuos com sindrome de dor femoropatelar (SDFP) durante
0s exercicios isométricos de agachamento Wall Side 45° (WS 45e¢) e 60° (WS 60°) de
flexdo de joelho. Foram avaliados 30 voluntarios dos sexo feminino, sedentarias, no
gual foram divididas em grupo controle com o numero de 15 individuos e grupo
portador de SDFP, com 15 individuos. As voluntarias ndo apresentavam historico de
cirurgias, traumas ou lesbes do sistemas osteomioarticular. Os sinais
eletromiogréaficos foram obtidos por eletrodos ativos simples e os eletrodos foram
posicionados referente ao posicionamento dos musculos a serem estudados. Como
procedimento, foram realizados exercicios de agachamento WS com o dorso
encostado em uma parede, com os joelhos posicionados com 45° e 60° de flexao, a
ordem de execucdao foi escolhida de maneira aleatéria, cada exercicios foi repetido 3
vezes com intervalo de 2 minutos entre cada execucao e, de 4 minutos para executar
um novo posicionamento, cada repeticdo durou aproximadamente 7 segundos. Os
resultados obtidos foram, para o grupo controle, de maior ativacdo no musculo vasto
lateral longo durante o WS 45° quando comparado aos musculos vasto medial obliquo
e vasto lateral obliquo, nos agachamento WS 60° ndo houve diferencas significativas.
Para o grupo portador de SDFP ndo houve diferencas significativas nos
agachamentos WS 45° e 60° entre os musculos. O agachamento WS 60° apresentou
maior atividade elétrica em todos os musculos quando comparados ao WS 45°. Os
dados obtidos indicam que o agachamento WS 60° pode ser mais eficiente para o
grupo controle em questdes de fortalecimento muscular e que para o grupo portador
de SDPF, ambos os agachamentos podem ser indicados para o programa de
reabilitac&o.

Ja no estudo de Birck et al (2016), teve como objetivo comparar o nivel de
ativacdo do musculo Vasto Medial (VM) em quatro diferentes exercicios utilizados na

prevencao e reabilitagcdo de portadores de Sindrome da Dor Femoropatelar (SDFP).
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Foram avaliados 14 individuos, de ambos os segmentos, sedentarios, sem histdrico
de lesdes ou cirurgias no joelhos, com idade entre 20 a 40 anos. Os voluntarios
realizaram uma Contragdo Isométrica Voluntaria Méaxima (CIVM) durante cinco
segundos em quatro exercicios, a extensao de joelhos a 30° e a 60°, agachamento a
60° associados ou ndo a aducdo do quadril. Cada exercicio foi mantido por cinco
segundos, recebendo estimulos verbais para a manutencdo da contracdo, com
intervalo de trés minutos entre as repeticdes. O nivel de ativacdo do VM foi coletada
e analisada através da eletromiografia durante a CIVM de cada exercicio, o registro
foi através de pares de eletrodos de superficie. O resultado obtido demonstra que nao
houve diferencgas significativas na ativagdo do VM entre os exercicios de extensdo de
joelho em 30° e 60°, assim como nao houve diferencas significativas na ativacao nos
exercicios de agachamento 60° e agachamento com aducéo de quadril a 60°. Houve
uma diferenca significativa na ativagédo entre os exercicios de extensao do joelho em
ambos os graus quando comparado aos exercicios de agachamento. Desse modo, 0
estudo conclui que os exercicios de extensao de joelhos a 30° e 60° sdo melhores
para potencializar a ativacdo do musculo vasto lateral, importantes na prevencao e
reabilitacdo de individuos portadores de SDFP.

O objetivo do estudo de Bini (2011) teve como objetivos comparar a
ativacdo dos musculos tibial anterior, gastrocnémio medial, biceps femoral, vastos
laterais, adutor longo e gluteo maximo em diferentes posi¢cées do joelho durante a
pedalada. O estudo abrangeu 6 voluntarios com experiéncia competitiva no ciclismo,
com média de idade de 28 anos, média de treino de 6 anos e média de volume
semanal de 168 quildmetros. Os individuos foram avaliados em suas proprias
bicicletas e foram avaliados 3 posi¢c6es diferentes de joelho, a posicdo de referéncia,
gue seria a posicdo preferida do individuo, a posicdo de aducdo, com os joelhos
tangenciando o quadro da bicicleta e com os joelhos em abducao, se afastando do
guadro da bicicleta. Foi mensurado o consumo de oxigénio (VO?), a producao de
dioxido de carbono (VCO?) e a taxa de troca respiratéria por meio do sistema de
espirometria de circuito aberto, coletando a troca gasosa a cada respiracdo. Os
individuos pedalaram por 3 minutos com o VO2 e o RER estabelecidos, os dados
foram coletados nos ultimos 30 segundos. A atividade elétrica dos musculos foi obtida
através da eletromiografia de superficie, posicionando eletrodos de referéncia na
superficie da tibia. Foram encontrados como resultado, que ndo houve diferencas

significativas na cadéncia da pedalada nas diferentes posi¢des de joelho, houve uma
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reducdo significativa na média dos 10 ciclos de pedalada na posi¢do de aducao para
o musculo adutor longo e ndo houve diferencas significativas na ativacdo muscular
entre as posi¢coes de joelhos avaliadas. Portanto, o autor conclui que n&o houve
alteracf6es na magnitude e ativacdo muscular dos musculos avaliados, na posicao de
aducédo, houve apenas uma diminuicdo na ativacdo do musculos adutor longo na
posicao de abducao quando comparada as outras posicoes de joelho.

Goulart et al (2014) desenvolveu um estudo com objetivo de comparar a
ativacdo muscular e a producéo de torque na articulacéo do tornozelo em atletas de
Ginastica Artistica e meninas ndo atletas. Participaram do estudo 10 atletas de
gindastica artistica de alto rendimento com pelo menos cinco anos de experiéncia com
no minimo 6 horas de treinamento em 6 dias semanais. O grupo néo-atleta teve aulas
de educacao fisica com duracédo de 50 minutos, duas vezes por semana durante as
atividades escolares regulares. As meninas foram excluidas se possuissem lesdes na
articulacéo do tornozelo ou tiveram alguma lesdo prévia nos seis meses anteriores ao
estudo. Foi coletado informacdes referentes ao torque isométrico maximo dos
musculos em flexdo plantar (TFP) e flexdo dorsal (TFD) em contracdes isométricas
voluntarias maximas em cinco angulos (20°, 10°, 0°, - 10° e - 20°), as voluntarias foram
instruidas a realizar a contragdo maxima por aproximadamente 5 segundos com
intervalo de dois minutos entre as execucfes, com intuito de evitar a fadiga.
Simultaneamente, foram coletados o0s sinais eletromiograficos dos musculos
Gastrocnémio medial, Séleo e Tibial anterior. Os sujeitos foram colocados em uma
posicao sentada na cadeira dinamdmetro, com os joelhos estendidos. O pé dominante
foi fixado em uma placa por alcas de velcro. Foi calculado a eficiéncia neuromuscular
pela razdo Torque/Eletromiografia. Os resultados encontrados mostram que 0 grupo
com meninas da Ginastica Artistica (GA) apresentaram maior torque na flexao plantar
em todos os angulos estudados quando comparados ao grupo ndo-atletas, ja o grupo
nao-atletas apresentaram relativamente um maior torque em flexdo dorsal
comparadas ao grupo de GA. O estudo conclui que o grupo GA tem menor TFP, menor
TFD e ativacdo semelhante do Gastrocnémio medial, Séleo e Tibial anterior
comparados com o Grupo nédo-atletas. Além disso, a GA apresentou maior flexor
plantar, mas dorsiflexor inferior em comparagao com grupo néo-atleta.

Borin et al (2018) comparou em seu estudos os diferentes niveis de
ativacdo muscular dos principais musculos envolvidos na marcha, com suporte de

peso corporal em esteira e andadores em piso fixo, em pacientes com lesdes
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medulares incompletas. Foram avaliados 11 individuos portadores de lesdo medular
incompleta, usando o critério de inclusédo da leséo ter ocorrido a mais de seis meses,
0s pacientes também foram avaliados de acordo com o neurénio motor envolvido.
Foram captados sinais eletromiograficos dos musculos Reto Femoral (RF), Vasto
Medial (VM), Vasto Lateral (VL) e Glateo Médio (GM). Foram avaliados exercicios em
duas modalidades diferentes, primeiro os individuos realizavam a marcha na esteira
em duas velocidades diferentes, a 1 e 4 km/h e em seguida, realizavam o teste de
marcha com um andador em um piso fixo, tendo duracdo de 15 segundos com
intervalo de 30 minutos entre as repeticdes, com a finalidade de evitar a fadiga. O
resultado apresentou que houve maior ativacdo muscular nos exercicios realizados
na esteira, ndo apresentou diferenca na ativacdo quando comparadas as diferentes
velocidades de execucdo. Houve uma diferenca significativa na ativacao de todos os
musculos estudados na modalidade da esteira em qualquer velocidade comparado a
modalidade de andador em piso fixo. Portanto, o treinamento de marcha com suporte
apresentou maior ativagcdo nos musculos reto femoral, vasto medial, vasto lateral e
glateo médio em comparagcdo ao treinamento em solo nos individuos com leséo
medular incompleta, porém, os treinamento feito em solo propiciam um melhor
desempenhos no treinamento locomotor para esses individuos.

O estudo de Zhang et al (2017) propbe a eficiéncia da abordagem de
Decomposicao de Valor Singular (DVS) baseado em Wavelet trasnform (WT) para a
classificacdo da ativacdo muscular dos membros inferiores baseado em
Eletromiografia (EMG), utilizando um sinal de EMG de canal Unico do musculo Vasto
Medial (VM). Foram avaliados 14 individuos saudaveis e néo treinados, durante trés
exercicios associados a articulacdo do joelho, a extensao de joelho a partir da posi¢cao
sentada, flexdo de joelho a partir da posicdo em pé e marcha andando. Eles realizaram
duas sessfes, comintervalo de 15 minutos entre elas, realizadas 5 repeti¢cdes de cada
exercicios comintervalo de 15 segundos entre eles. Foi utilizado EMG posicionado no
VM para captar a atividade elétrica e um goniémetro na articulagdo do joelho. As
caracteristicas de dominio de tempo e frequéncia, abordagem DVS baseada em WT
foram testadas separadamente. Os resultados demonstram que essa abordagem de
decomposicdo de valor singular baseada em WT proposta tem a precisao e
classificacao de 91,85% = 0,88%, superando outros modelos usados, provando sua

eficiéncia.
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Madhavan (2006) comparou os padrbes de ativagdo muscular durante o
agachamento unipodal realizado antes e depois do treinamento controlado. Foram
avaliados 15 individuos saudaveis, sem histdrico de lesdo anterior no quadril ou joelho
e sem cirurgias. Foi mensurado trés Contragdo Isométrica Voluntaria Maxima (CIVM)
por 3 segundos. Foi realizado uma sesséo de aquecimento guiado em uma bicicleta
ergomeétrica durante 5 minutos antes do experimento comecar, os participantes foram
orientados a realizar a principal tarefa de agachamento unipodal do membro inferior
dominante seguindo um alvo sinusoidal, realizando 6 tentativas de 10 repeti¢des, e ao
final eles tiveram que responder a percepc¢ao de esforco da tarefa na escala de Borg.
A ativacao muscular dos muasculos Reto Femoral (RF), Vasto Medial Obliquo (VMO),
Vasto Lateral (VL), Biceps Femoral (BF) e Semitendinoso (ST) foi mensurada por
eletromiografia de superficie. Os resultados do estudos apresentaram que houve mais
erros quando o alvo mudava de direcdo mais rapidamente durante a extenséo e flexao
do joelho, o RF mostrou aumento progressivo da atividade muscular em todas as
repeticdes, contribuindo para a diminuicdo de erros durante o exercicio, ST e VL néo
apresentaram mudancas significativas na atividade, porém, apresentaram uma
diminuicdo na atividade com o aumento das repeti¢cdes, VL ndo apresentou mudancas
significativas mas aumentou a atividade com as repeticbes, VMO nao apresentou
mudancas significativas. O estudo concluiu que uma reducédo significativa no erro e
mudanca significativa da atividade do musculo BF e RF € um resultado de um melhor
desempenho, afirmando que tanto o controle como fortalecimento sdo componentes
importantes dos programas de treinamento neuromuscular.

Zebis et al (2019) avaliou a progressdo da ativacdo muscular dos
isquiotibiais e quadriceps durante exercicios com peso corporal usados em programas
de reabilitacdo de ligamento cruzado anterior. Participaram 20 individuos atletas,
saudaveis, entre 18 a 35 anos, recrutados de associacfes esportivas locais em
Copenhagen, Dinamarca. Os participantes foram testados por uma analise clinica de
movimento, realizando também as avaliacbes de antropometria, em seguida foi
posicionado os eletrodos de eletromiografia bipolares, foi realizado um aquecimento
padronizado, em seguida, foi feito do teste de Contracdo Isométrica Voluntaria
Maxima (CIVM), foram captados os sinais eletromiograficos do musculo
Semitendinoso (ST), Biceps Femoral (BF), Vasto medial (VM), Vasto Lateral (VL) e
Isquiotibiais do membro inferior dominante, e apds essa coleta, 0s participantes

comecaram com o protocolo de exercicios de reabilitacdo de forma randomizada, no
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qual todos os exercicios envolviam peso corporal livre de maquinas. O protocolo de
exercicios de reabilitacdo envolveu 5 fases durante 24 semanas, as fases tinham 5
objetivos gerais que envolviam alcance de movimento, fungdo muscular, sintomas e
funcdo de andar para equilibrio e coordenacdo, os participantes s6é avancavam nas
fases caso todos o0s objetivos anteriores fossem cumpridos. Os resultados
apresentados demonstram que houve uma progresséo da atividade muscular do BF
nos exercicios de agachamento na caixa, extensao de joelho em pé, agachamentos
livres, extensao de joelho e salto para frente com bola, houve um alto nivel de ativagao
muscular do BF (>60% nEMG), um alto nivel de atividade muscular foi observada no
exercicio de elevacao pélvica para BF e ST. O estudo concluiu que os exercicios de
peso corporal ndo apresentaram progressao significativa para os isquiotibiais, porém,
apresentou uma progressao na ativacdo muscular do quadriceps, destacando a
necessidade de exercicios para reabilitacdo de ligamento cruzado anterior

direcionados aos isquiotibiais.

6.2. Eletromiografia e Equilibrio Unipodal

Apés as buscas, foram encontrados 13 resultados nas bases de buscas
Scielo, Lilacs e PubMed. Cinco artigos foram excluidos por ndo possuir um dos temas
no titulo, 1 artigo excluido por ndo relacionar os temas em seu conteudo, 2 artigos
foram excluidos por ndo estar disponivel na integra e 3 artigos foram excluidos por
serem duplicados, um artigo foi excluido por ser realizado em ambiente aquatico. Um
artigo foi selecionado para o estudo de acordo com os critérios de incluséo e exclusao,

como mostrado na figura 2.
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Figura 2: Organograma com resultado das pesquisas nas bases de dados

Scielo, Lilacs e PubMed com as palavras chaves Eletromiografia; Equilibrio Unipodal.

Scielo Lilacs PubMed
4 Resultados 4 Resultados 5 Resultados
1 artigo ndo relaciona 1 artigo sem tema no 4 Artigos sem tema no
o0s temas titulo titulo
1 artigo em ambiente 2 artigos indisponiveis TOTAL
aquatico na mntegra 1 arigo selecionado
2 artigos duplicados 1 artigo duplicado

Total de artigos selecionados
Eletromiografia; Equilibrio Unipodal
1 artigo

O estudo de Lima et al (2014) investigou os efeitos do alongamento
estatico dos flexores plantares unilaterais do tornozelo pela Eletromiografia de
superficie e Centro de Pressédo (COP) durante a tarefa de equilibrio unipodal. Foram
investigados 14 individuos saudaveis, sendo 7 homens e 7 mulheres, ndo atletas. Os
voluntarios foram instruidos a escolher a perna dominante, o protocolo envolveu um
breve aquecimento, seguidos de uma avaliacdo da contracdo isométrica voluntaria
maxima (CIVM), foi feita a avaliacdo pré-alongamento em 3 tentativas de tarefa de
equilibrio para cada membro inferior, foi realizado o protocolo de alongamento estatico
dos flexores plantares do tornozelo do membro dominante, os sujeitos realizaram esse
protocolo deitados com os olhos estendidos e foi feito o alongamento passivo em

dorsiflexdo durante 45 segundos com intervalo de 15 segundos, e permaneceram
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sentados durante o tempo de descanso. Em seguida foi realizado a avaliacdo pos
alongamento imediato durante 3 tentativas da tarefa de equilibrio unipodal e a
avaliacdo p6s alongamento do membro inferior alongado. A tarefa de equilibrio
unipodal consistia em ficar em equilibrio com um membro inferior sobre a plataforma
de forca e o outro elevado durante 30 segundos com um minuto de intervalo. O
balanco postural foi avaliado pela area e a velocidade do COP na plataforma de forca,
e foi utilizado a eletromiografia para descrever a atividade muscular do musculo
gastroecnémio lateral do individuo durante a tarefa de equilibrio. Os resultados
encontrados demonstraram que houve aumento significativo na flexibilidade apo6s o
protocolo de alongamento estatico, houve aumento da area do COP apds o protocolo
aplicado e o teste de equilibrio mostrou aumento entre o pré alongamento e
imediatamente pos alongamento do membro inferior alongado. Concluiu-se que o
protocolo de alongamento aumentou a oscilacado postural e a atividade muscular,
porém os efeitos encontrados foram temporarios, e que com o alongamento e o

aumento da atividade muscular indicam maiores riscos de lesodes.

6.3.  Equilibrio Unipodal e Propriocepcao.

Posterior as buscas nas bases de dados Scielo, PubMed e Lilacs, foram
encontrados um total de 76 artigos. Foram excluidos 43 artigos que nao possuiam um
dos temas em seu titulo, 7 artigos néo relacionam os temas em seu conteudo, 7 artigos
nao disponiveis na integra e 12 artigos duplicados, 2 artigos feitos em ambiente
aquatico e 2 artigos que relacionam os musculos do tronco. Foram selecionados ao
final das buscas 3 artigos relacionando Equilibrio Unipodal e Propriocepcédo, como

mostrado na figura 3.
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Figura 3: Organograma com resultado das pesquisas nas bases de dados

Scielo, Lilacs e PubMed com as palavras chaves Equilibrio Muscular; Propriocepcao.

Scielo Lilacs PubMed
17 Fesultados 31 Fesultados 28 Fesultados
10 artigos 3 artiges sem fema no 18 Artigos sem tema no
Sem tema no Titule titulo titulo
6 artigos indisponivels na 7 artigos nio relacionam

5 artigos duplicados .
= IntegTa 03 temas

1 artigo estudado em
meio aquatico

2 artigos nio relacionam

7 artigos duplicados ; ) i
= YF musculo inferiores

TOTAL TOTAL

. : . . 1 artgo indisponivel
1 arfigo selecionado 2 artigos selecionados = ¥

Total de artigos selecionados
Equilibno Umpedal: Propniocepgao
3 Arigos

O estudo de Lamb et al (2014) teve como objetivo avaliar o efeito do treinamento
proprioceptivo sobre o equilibrio postural de atletas da Ginastica Ritmica (GR),
utilizando a plataforma de forca. Foram avaliadas sete individuos do sexo feminino,
atletas de GR da selecao juvenil, com idade entre 13 a 16 anos, participantes da
equipe de GR da UNOPAR, Londrina/PR. A intervencao foi dividida em duas sessodes
no primeiro més e uma terceira no segundo més. Os protocolos foram incluidos nos
treinos para prevenir uma eventual fadiga. Os testes envolviam avaliar o equilibrio
postural em apoio bipodal e unipodal dos membros inferiores direito e esquerdo.

Foram avaliados a area de deslocamento do Centro de Pressao (COP) dos pés e a
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velocidade média de oscilagdo do COP em ambos os planos anteroposterior (A/P) e
médio-lateral (M/L). O estudo foi dividido em trés fases, a primeira fase consistia em
realizar, em uma linha tracada no chao, caminhada frontal e de costas trabalhando as
marcha em 3 repeticdes, em seguida trabalhar a marcha normal encostando o
calcanhar e a ponta do pé e marcha cruzada sem pisar na linha. Os exercicios foram
repetidos utilizando um colchonete e meio baguete no chao. Foi realizado um circuito
para a marcha em colchdo liso, depois pisando em obstaculos em espuma,
colchonetes sobrepostos, espumas e bancos com obstaculos, linha de meio baguete
e tornozeleiras com obstaculos de bancos e por fim, foi realizado o alongamento do
triceps sural em um plano inclinado. A segunda fase envolve circuito para trabalhar a
marcha, comecando com colchonetes lisos em sobreposicao pisando em obstaculos
e por fim realizar em uma linha de meio baguete e tornozeleiras com obstaculo de
banco. Em apoio unipodal foi feito exercicios de transferir objetos pela lateral sobre
uma fita crepe no chéo, nos movimentos sobre colchonetes sobrepostos e baguetes,
0s objetos eram passados por cima da cabeca, durante trinta segundos de execucao
para cada membro. Foram realizados movimentos circulares com o membro
contralateral em apoio unipodal durante 30 segundos, saltitos e saltos em apoio
bipodal e movimento de coreografia em apoio unipodal durante 15 segundos repetidos
trés vezes. Na terceira fase, foi realizado um circuito em um plano inclinado quadrado
pequeno e grande, na prancha proprioceptiva redonda, bozu, disco proprioceptivo
inflavel, balancin e cama elastica durante 15 segundos, repetindo duas vezes o
circuito. Os resultados obtidos para a avaliacdo da area do COP demonstraram que
houve uma regressao significativa no equilibrio, nas trés posicdes testadas em apoio
unipodal, porém, houve uma melhora significativa no equilibrio em posicédo unipodal
na segunda fase de testes, o resultado também mostra que houve uma diferenca
significativa na avaliacdo da area e velocidade média do COP em ambos os planos.
O estudo concluiu que o desempenho predomina em atividade em apoio unipodal para
atletas de Ginastica Ritmica, provando que os protocolos de propriocepc¢ao precisam
ser mais intensos e provocar mais desequilibrio.

Ja o estudo de Bonfim et al (2009) avaliou o efeito da adi¢cdo de informacdes
sensoriais na propriocepcao e equilibrio de individuos com leséo no ligamento cruzado
anterior (LCA), no qual participaram 56 individuos, 28 com lesées no LCA e 28
individuos com o joelho saudavel. A propriocepc¢éao foi avaliada por meio do limiar para

deteccédo de movimento passivo da articulagéo do joelhos nas posicoes de 15 e 45
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graus para as direcbes de extensdo e flexdo. O equilibrio foi avaliado na posi¢éo
unipodal sem uso da viséo, sobre a plataforma de forga e foi investigado por meio da
amplitude e velocidade de oscilagdo do Centro de Presséo (COP). Os participantes
foram instruidos a se posicionar deitados sobre a maca, apoiando o membro inferior
a ser testado sobre a bancada do aparelho. Foram adicionadas informacdes
sensoriais de duas maneiras, realizando trés condi¢Oes para os testes. O primeiro foi
realizado em condi¢cdes de informacé&o normal, depois foi adicionado uma bandagem
infrapatelar e em seguida, o teste adicionando uma faixa infrapatelar, os testes foram
realizados trés vezes para cada condicdo estabelecida. A avaliacdo do controle
postural foi feita sobre uma plataforma de forca e os individuos devem realizar a
posicao experimental de apoio monopodal nos membros inferiores direito e esquerdo,
durante a tarefa 0 membro inferior contralateral devia manter-se elevado, o quadril e
posicdo neutra, joelhos flexionados a 90° com os bracos posicionados ao lado do
corpo, foram incluidas informacdes sensoriais por meio da bandagem infrapatelar e a
faixa infrapatelar. Os resultados obtidos indicam que os individuos que sofreram lesao
de LCA tiveram prejuizos na propriocepcao e no equilibrio quando comparados a
individuos com joelho saudavel, porém, com a adicdo de informacdes sensoriais
mostrou uma melhora significativa nas variaveis analisadas. Para os individuos
saudaveis, o uso das informacdes sensoriais adicionais hdo apresentou beneficios.
Fusa et al (2015) buscou identificar as alteracfes estabilométricas antes e depois
um programa de treinamento proprioceptivo. Foram avaliados 18 individuos, de
ambos os sexos, divididos em grupo proprioceptivos com 10 voluntarios e o grupo
controle composto por 8 voluntarios. Foi realizada uma avaliacdo estabilométrica para
obtencao dos valores de oscilacao corporal, antes das intervencdes, em posicdo em
pé, neutra, em apoio bipodal, olhos fechados e boca semi aberta, durante 30
segundos. Apos a avaliacdo, o grupo proprioceptivo foi submetido a um programa de
treinamento proprioceptivo composta de 10 intervengdes, duas vezes semanais por
cinco semanas, eles realizaram exercicios em apoio unipodal no balancim e no disco
proprioceptivo, por cinco repeticdes de 1 minutos, com intervalo de 30 segundos. O
grupo controle realizou as mesmas avaliacbes mas sem passar pelas intervencoes,
os grupos foram reavaliados na plataforma estabilométrica. Os resultados
demonstram que houve uma redugédo significativa (p,0,002) na oscilacdo de massa

para o grupo proprioceptivo, mostrando a eficacia do treinamento proprioceptivos na
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melhora do equilibrio e controle postural. Houve reducéo néo significativa (p<0,059)

na oscilagéo de massa do grupo controle.

34



7. DISCUSSAO

A hipoétese inicial do estudo era de que a eletromiografia seria um método efetivo
para avaliar a ativacdo muscular em equilibrio unipodal, com o objetivo de buscar
comprovacéo cientifica selecionando estudos na literatura atual que relacionam os
temas. As buscas foram realizadas nos bancos de dados PubMed, Lilacs e Scielo e
selecionadas para esse estudo a partir dos critérios de inclusédo e exclusao.

Os resultados encontrados sobre eletromiografia e ativacdo muscular, em sua
maior parte, envolveram utilizar a avaliacdo eletromiografica para conseguir
informacdes referentes a ativacdo muscular, avaliando seu momento de ativacao,
frequéncia e progressado. Os estudos encontrados relacionam a eletromiografia e
outros métodos de avaliagéo para obter os resultados esperados.

Os estudos de Grossi et al (2005) e Brick et al (2016) utilizaram da avaliacado
eletromiogréfica a fim de obter informacgdes sobre a ativacdo muscular dos membros
inferiores, para comprovar a eficacia de alguns exercicios para a prevencao e
reabilitacdo de individuos com Sindrome de Dor Femoropatelar. Nos dois estudos, a
ativacdo muscular foi avaliada utilizando eletrodos de superficie e coletado por meio
da contracdo isométrica voluntaria maxima e durante os protocolos avaliados,
demonstrando resultados que comprovam que a eletromiografia € um método
eficiente para avaliar os exercicios para programas de reabilitacdo. Zebs et al (2019)
também desenvolveu um trabalho envolvendo a eletromiografia e ativacdo muscular
para programas de reabilitacéo de ligamento cruzado anterior utilizando exercicios de
peso corporal. A eletromiografia € comumente utilizada em trabalhos de fisioterapia e
reabilitacdo de doencas musculoesqueléticas, buscando protocolos mais eficientes
para a melhora dos pacientes.

Outro artigo encontrado contemplou o uso da eletromiografia em programa de

reabilitacdo e treinamento locomotor, comparando diferentes niveis de ativacao
muscular durante a marcha com suporte de peso corporal em individuos com leséo
medular incompleta, avaliando essa diferenca durante a tarefa em esteira e andadores
fixos, comprovando que houve uma diferenca significativa na ativacdo dos musculos
em todas as modalidade na esteira comparadas ao andador fixo (BORIN etal, 2018).
As buscas demonstraram a eficiéncia da eletromiografia nos estudos em padrbes
motores especificos, como na Ginastica Artistica (GA) e na Pedalada. Goulart et al

(2014) comparou a ativagdo muscular e produgao de torque na articulagdo do
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tornozelo em atletas de GA e meninas néo atletas utilizando a eletromiografia para
obter informacgbes da atividade elétrica dos musculos Gastrocnémico, Soéleo e Tibial
Anterior. Ja Bini (2011), utilizou da eletromiografia para comparar a ativacao muscular
do musculo Tibial anterior, gastrocnémico medial, biceps femoral, vasto lateral, adutor
longo e gluteo méximo durante a pedalada com diferentes posi¢des de joelho. Ambos
os estudos avaliaram a ativagdo muscular dos masculos dos membros inferiores por
eletrodos de superficie.

Outros estudos tiveram o objetivo de avaliar a ativagdo dos musculos em
exercicios de agachamento bipodal e unipodal. Felicio et al (2011) comparou a
ativacdo muscular dos musculos estabilizadores de joelho em agachamentos
convencionais em tarefas de abducéo e aducéo da coxa, comprovando que o tipo de
tarefa adugdo aumenta a ativagdo dos musculos vasto medial obliquo e gluteo médio.
Ja Madhavan (2006) comparou os padrdes de ativacdo muscular durante a tarefa de
agachamento em apoio unipodal, a fim de confirmar a progressao desta ativacédo dos
musculos antes e depois de um treinamento controlado. Os estudos utilizam da
eletromiografia para obter informacdes sobre o comportamento da atividade muscular,
sendo ela durante um determinado movimento especifico, para identificar seu
momento, velocidade e duracdo do sinal, ou, 0 comportamento dos sinais ap0s um
treinamento controlado a fim de melhorar o desempenho em uma determinada tarefa.

Noda (2014) afirma que a eletromiografia pode fornecer informacdes, a partir
da captacao dos sinais elétrico produzidos pela contracdo muscular, sobre o inicio da
ativacdo muscular, a producao de forca, fadiga e eficiéncia de protocolos de forca,
auxiliando em conhecimento de diferentes finalidade finalidades, como apresentam os
resultados encontrados. Os estudos envolvendo ativacdo muscular e eletromiografia
utilizaram da Contracédo Isométrica Voluntaria Maxima para obter os referenciais da
ativacdo dos musculos estudados, tendo esse resultado como “guia” da atividade
elétrica.

Callegari et al (2010) obteve resultados sobre a ativacdo muscular do musculo
gastrocnémico e tibial anterior em diferentes tarefas proprioceptivas em equilibrio
unipodal, a partir da avaliacao por eletromiografia. A partir das avaliacdes utilizando
diferentes superficies proprioceptivas, como o balancim, a prancha de equilibrio e a
cama elastica. A partir desta avaliagdo, o autor obteve informagBes sobre qual
superficie provocava mais ativagdo dos musculos estudados, concluindo que a

superficie mais instavel mostrou aumento na complexidade da tarefa e

36



aumentos significativos na ativagdo dos musculos gastrocnémico e tibial anterior. J&
Lima et al (2014) utilizou da eletromiografia para avaliar o efeito do alongamento
estatico na ativagdo muscular em tarefas de equilibrio unipodal.

Nos resultados encontrados sobre equilibrio unipodal e propriocepcéo,
avaliados em diferentes protocolos, comprovaram a importancia deste método de
treinamento para a melhor no equilibrio e o controle corporal em tarefas de equilibrio
unipodal. Callegari (2010) obteve em seu estudo que houve uma diferenca
significativa na ativagdo muscular dos muasculos avaliados ap6s o treino
proprioceptivo, encontrando a maior ativagdo em exercicios de superficie instaveis e
gue aumentam a dificuldade da tarefa, comprovando a importancia e auxilio que estes
exercicios proporcionam. Estes resultados podem auxiliar no trabalho de reabilitagéo,
desenvolvimento de protocolos de treinamento eficientes e melhora na qualidade de
vida.

Todos os estudos encontrados que utilizaram a eletromiografia, tiveram éxito
no resultado sobre a ativacdo muscular, em seus diferentes objetivos, comprovando
a eficiéncia deste método de avaliacdo. Logo, os resultados encontrados que
relacionam os temas de ativacdo muscular, eletromiografia e equilibrio unipodal
também comprovaram a eficiéncia desta avaliacao utilizada nesta determinada tarefa.

Confirmando a hipotese inicial do estudo sobre a eficiéncia da Eletromiografia.
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8. CONCLUSAO

Os estudos encontrados na literatura atual confirmam a hipétese inicial deste
trabalho, de que a eletromiografia € um método de avaliacdo eficiente para obter
informacgdes sobre a ativacdo muscular em diferentes objetivos, e também nas tarefas
de equilibrio unipodal, fornecendo referéncias para desenvolver estudos futuros sobre

0 comportamento muscular a partir dos dados obtidos por esta pesquisa.
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