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RESUMO

O treinamento de forca tem sido utilizado como um meio eficiente para a
promocao da hipertrofia muscular. Todavia, os estudos que buscaram compreender o
efeito da manipulacdo da amplitude de movimento articular (ADM) na resposta de
hipertrofia apdés um periodo de treinamento apresentam resultados contraditérios.
Sendo assim, o presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo sistematica
sobre o efeito da manipulagéo da ADM na resposta de hipertrofia muscular. A presente
revisdo sistematica foi conduzida conforme as diretrizes sugeridas pelo Preferred
reporting items for systematic review and meta-analysis protocols (PRISMA-P). As
bases de dados utilizadas para a busca dos artigos foram: Web of Science, PubMed
Central, Scopus e Cochrane, utilizando as palavras-chave: (“muscle hypertrophy” OR
“muscle volume” OR “muscle mass” OR “muscle thickness” OR “cross-sectional area”)
AND (“resistance training” OR “strength training” OR “training program” OR “dynamic
training” OR “weight training” OR “maximum voluntary isometric contraction” OR
“‘MVIC”) AND (“range of motion” OR “joint range of motion” OR “depth”). A busca foi
realizada entre os dias 28 de janeiro de 2021 e 9 de fevereiro de 2021, e 0s seguintes
critérios de inclusdo foram adotados: 1) estudos publicados na lingua inglesa; 2)
artigos completos e 3) publicacBes em revistas com revisao por pares (peer-reviewed),
sendo excluidos aqueles que: 1) ndo foram realizados em humanos ou 2) nédo
utilizaram dos recursos de ultrassonografia, ressonancia magnética ou tomografia
com meétodo associado a andlise da hipertrofia muscular. Ao final do processo de
busca, foram selecionados oito estudos para andlise. A qualidade metodologica
desses estudos foi avaliada tendo como referéncia a escala PEDro, em que todos os
estudos atingiram ou excederam uma nota minima igual a sete pontos. Por meio da
andlise dos artigos selecionados, percebe-se que a ADM em que um exercicio é
executado influencia na resposta de hipertrofia muscular. Embora existam
divergéncias na literatura, o treinamento realizado em maiores ADM parece resultar
em maiores respostas hipertroficas. Entretanto, é preciso aumentar o nimero de
estudos que investiguem o efeito da manipulacdo da ADM na resposta de hipertrofia
muscular para a consolidacdo da tendéncia encontrada na presente revisao
sistemética.

Palavras-Chave: Hipertrofia muscular. Treinamento de forca. Amplitude de
movimento. Revisdo sistemética
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1 INTRODUCAO

O treinamento de forca é frequentemente indicado, entre outros, para a
reabilitacdo fisica (KRISTENSEN; FRANKLYN-MILLER, 2011), melhora do
desempenho fisico de atletas (LESINSKI; PRIESKE; GRANACHER, 2016) e
atenuacao da sarcopenia e obesidade (DIELI-CONWRIGHT et al., 2018). A prescricéo
do treinamento na musculacdo ocorre pela configuracdo das variaveis estruturais
(LIMA; CHAGAS, 2015), sendo desejavel a compreensdo do impacto da manipulacéo
destas variaveis nas respostas adaptativas, como a hipertrofia muscular. Entre estas
variaveis, encontra-se a amplitude de movimento articular (ADM), entendida no
presente estudo como a distancia angular percorrida por uma articulagdo durante a
realizacdo de um exercicio (NEWMIRE; WILLOUGHBY, 2018). A ADM pode ser
prescrita em sua forma completa (ADMc), quando a distancia angular percorrida
durante a realizacdo do exercicio compreende a faixa angular disponivel na
articulacéo ou préximo dela, ou parcial (ADMp), quando apenas uma porc¢ao da faixa
angular disponivel é percorrida (NEWMIRE; WILLOUGHBY, 2018). Entretanto, os
efeitos da prescricdo de exercicios em diferentes ADM na hipertrofia muscular ndo
estdo claros, devido a divergéncia nos resultados dos estudos que investigaram esta

associacao.

Bloomquist et al. (2013) verificaram que ap0s o treinamento com o exercicio
agachamento livre, o grupo ADMc (de 0° a 120° de flexdo de joelhos - 0° = joelho
estendido) apresentou maior resposta de hipertrofia nos musculos anteriores da coxa
comparado ao grupo ADMp (0° a 60° de flexdo de joelhos). Entretanto, Kubo,
Ikebukuro e Yata (2019), apés 10 semanas de treinamento com o0 exercicio
agachamento livre, ndo encontraram diferencas significativas no aumento do volume
dos musculos extensores do joelho entre os grupos ADMc (0° a 140° de flexdo de
joelhos) e o grupo ADMp (0° a 90° de flexado de joelhos). Vale ressaltar que o grupo
ADMc apresentou um maior aumento no volume dos musculos gliteo maximo e
adutores do que o grupo ADMp. Por outro lado, Goto et al. (2019) verificaram apés 8
semanas de treinamento no exercicio triceps testa que a area de seccao transversa
(AST) do triceps braquial cabeca longa aumentou mais no grupo ADMp (45° a 90° de
flexdo de cotovelo - 0° = cotovelo estendido) do que no grupo ADMc (45° a 0° de flex&o
de cotovelo).



Ao comparar os resultados dos estudos acima citados, € possivel notar
uma discrepancia, pois ha estudos que demonstram uma superioridade na resposta
de hipertrofia apés o treinamento com ADMc em comparacdo ao treinamento com
ADMp, bem como estudos que nao demonstram este mesmo resultado. Esta
inconsisténcia entre os resultados pode estar relacionada, entre outros fatores, as
diferentes faixas de ADM prescritas para os grupos ADMc e ADMp, aos diferentes
grupos musculares analisados, a carga de treinamento, a duragéo do treinamento e a

amostra utilizada.

Diante da divergéncia relatada, o presente estudo tem como objetivo
realizar uma reviséo sistematica, buscando ampliar o conhecimento sobre o efeito do
treinamento de forca em diferentes amplitudes de movimento articular na resposta de

hipertrofia muscular.

2 METODOS
2.1 Selecao dos artigos

A presente revisdo sistematica foi conduzida conforme as diretrizes
sugeridas pelo Preferred reporting items for systematic review and meta-analysis
protocols (PRISMA-P) (SHAMSEER et al., 2015; MOHER et al., 2009). A busca foi
realizada nas bases de dados eletronicas Web of Science, PubMed Central, Scopus

e Cochrane entre os dias 28 de janeiro de 2021 e 9 de fevereiro de 2021.

Nestas bases de dados foram pesquisadas as seguintes palavras-chave:
(“muscle hypertrophy” OR “muscle volume” OR “muscle mass” OR “muscle thickness”
OR ‘“cross-sectional area”) AND (‘“resistance training” OR “strength training” OR
“training program” OR “dynamic training” OR “weight training” OR “maximum voluntary
isometric contraction” OR “MVIC”) AND (“range of motion” OR “joint range of motion”
OR “depth”). As palavras “maximum voluntary isometric contraction” e “MVIC” foram
incluidas na busca para serem utilizadas em outra revisdo do grupo, e apenas 0s
estudos que investigaram hipertrofia foram selecionadas para esta investigagdo. Os
operadores booleanos AND e OR podem ser utilizados para criar uma pesquisa

bastante limitada ou bem genérica, respectivamente. Em todas as bases de dados



esses termos combinados deveriam ser encontrados no titulo, resumo, palavras-

chave ou no corpo do artigo.

2.2 Critérios de inclusao dos estudos

Foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo dos artigos: 1)
estudos publicados na lingua inglesa; 2) artigos completos e disponibilizados e 3)
publicacdes em revistas com revisdo por pares (peer-reviewed). Foram excluidos os
estudos que: 1) ndo foram realizados em humanos ou 2) n&do utilizaram dos recursos
de ultrassonografia, ressonancia magnética ou tomografia como método para

guantificar a andlise da hipertrofia muscular.

A busca inicial nas bases de dados foi conduzida de forma independente
por dois pesquisadores, seguida pela remocédo dos registros com entrada duplicada
(encontrados em mais de uma base de dados). Em seguida, os pesquisadores
realizaram, ainda de forma independente, a triagem dos artigos por meio da leitura
dos titulos e resumos. Os artigos pré-selecionados foram comparados e as
discrepancias resolvidas por um terceiro pesquisador. Este terceiro pesquisador,
familiarizado a tematica investigada, fez a leitura dos estudos na integra e, de acordo
com os critérios de inclusao selecionou os artigos que seriam incluidos na presente

revisao sistematica.

2.3 Analise da qualidade dos artigos

Foi empregada a escala PEDro para determinar a qualidade dos ensaios
clinicos (MAHER et al., 2003) com uma pontuacéo entre 0 e 10 pontos, em 10 critérios
(itens). Os critérios avaliados compreendem: 1) aleatoriedade e sigilo da alocacéo, 2)
similaridade nos valores das variaveis dependentes dos grupos na fase inicial
(baseline), 3) especificacdo dos critérios de elegibilidade, 4) desconhecimento dos
sujeitos sobre qual tratamento por ele seria executado, 5) desconhecimento dos
pesquisadores sobre qual grupo de treinamento os sujeitos (amostra) foram alocados,
6) andlise dos resultados as cegas, 7) medida da variavel dependente de interesse de
pelo menos 85% da amostra inicial, 8) analise do treinamento recebido por cada
grupo, 9) descricao dos procedimentos estatisticos utilizados para a comparacao entre



grupos e 10) apresentacao das medidas de preciséo e/ou variabilidade dos resultados
encontrados (SAMPAIO; MANCINI, 2007). Houve um procedimento prévio entre 0s
pesquisadores para alinhar o entendimento dos critérios da escala PEDro a serem
analisados.

3 RESULTADOS

A selecéo dos artigos foi realizada em cinco etapas (Figura 1). Na primeira
etapa, 622 estudos foram acessados (Scopus: 267; PubMed: 125; Web of Science:
111; Cochrane: 119), sendo que um artigo identificado a partir de outras fontes foi
incluido no processo de selecdo. Em seguida, na segunda etapa, foram excluidos os
artigos duplicados, ou seja, encontrados em mais de uma base de dados por meio do
software Rayyan QCRI de forma manual por ambos os pesquisadores, restando um
total de 360 estudos indicados para a proxima etapa. Na etapa trés, de acordo com a
leitura dos titulos e resumos, os pesquisadores concordaram em 91,6% em suas
decisdes de incluir ou excluir os estudos, progredindo para a préxima fase apenas os
artigos que abordassem o tema proposto nesta revisdo. Dessa forma, os 13 potenciais
trabalhos selecionados na fase anterior foram analisados por um terceiro pesquisador
que, ao realizar a leitura na integra, excluiu seis trabalhos que ndo analisaram o efeito
da manipulacdo da ADM na resposta de hipertrofia. Sendo assim, por decisdo
consensual entre 0os pesquisadores, restou na etapa final um total de oito artigos, que
foram analisados na presente revisdo (Figura 1).



10

Figura 1: Diagrama esquematica referente ao procedimento PRISMA.
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Fonte: Moher et al., 2009, p.267

Em seguida, foi avaliada a qualidade metodoldgica dos artigos através da
escala PEDro. Todos os estudos foram avaliados individualmente por dois
pesquisadores, e seus resultados foram combinados para apurar possiveis
discrepancias. Constatadas as divergéncias, um terceiro avaliador foi convidado a
analisar os itens destoantes, sem conhecimento dos resultados anteriores. Sendo
assim, a nota final dos itens divergentes foi dada por essa terceira analise, com todos

os trabalhos atingindo ou ultrapassando uma nota minima de sete pontos.

Dos artigos selecionados, sete estudos avaliaram os efeitos do treinamento
entre a ADMc e a ADMp na hipertrofia muscular, e um estudo comparou a realizacéo
de duas ADMp com distancia angular equiparada na resposta de hipertrofia. Estas e
outras informagdes dos estudos, como, a amostra utilizada, a duragéo do treinamento,
0S exercicios executados, 0s grupos a serem comparados e os resultados das

comparacdes entre os grupos na hipertrofia muscular estdo apresentados na Tabelal.



Tabela 1: Estudos que compararam diferentes ADM na hipertrofia muscular. (parte a)

Método de
Estudo  Amostra Duracédo avaliacdo da  Frequéncia de treino  Exercicios Grupos Efeitos na Hipertrofia
hipertrofia

. ) AST aumentou em
ADMc (0°- 120° de flex@o de joelhos) todas as areas
analisadas no grupo
ADMc, enquanto no
grupo ADMp foi
observado um
12 . o . aumento apenas nas
AST por meio 3 sessbes semanais ! .
17 homens semanas A - Agachamento duas areas mais
. de ressonancia de 3-4 séries de 5- . o
destreinados de Livre proximais.

. magnética 10 repeticbes P
treinamento . ] Em todas as areas
ADMp (0°- 60° de flexdo de joelhos) analisadas houve
um aumento maior
no grupo ADMc.
(Exceto na regido
muscular mais
proximal).

BLOOMQUIST et al. (2013)

Ambos 0s grupos

ADMc (0°- 120° de flexdo de cotovelos) aumentaram a AST
significativamente.

3 sessbes semanais O grupo ADMp teve

Espessura
8 semanas

44 homens muscular por de 3 series de 8 um aumento
: de ar p repeticbes com Triceps Testa
treinados meio de

. . significativamente
treinamento fi intervalos de 1 . ior do tri
ultrassonografia . 0 cntre séries ADMp (45°- 90° de flex&o de cotovelos) bmrzz)l:iaﬂ;lrjl;ﬁgz

comparado com o
grupo ADMc.

GOTO et al.
(2019)
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Método de
avaliacdo da
hipertrofia

Frequéncia de
treino

Exercicios

Grupos

Efeitos na
Hipertrofia

Estudo Amostra Duracéo
o)

=% = 10 semanas

Q23 17 homens 4

D 2 I Q destreinados _ge

< ﬂ >4 treinamento
=4
E 8 semanas
o de
Zc 14 homens e .
o 3 12 h treinamento
T g mulheres
<y destreinados
s 4 semanas
% de destreino

Volume
muscular por
meio de
ressonancia
magnética

AST por meio
de
ultrassonograf
ia

2 sessOes semanais

de3 séries de 8-10 Agachamento Livre

repeticoes

3 sessdes semanais
de 3 séries de 10-
30 repeticdes
(dependendo do
exercicio), com
descanso de 90
segundos entre
séries

Agachamento com
barra; leg press;
extensdo de
joelhos;
agachamento
balgaro; Sampson
chair

ADMCc (0°- 140° de flex&o de
joelhos)

ADMp (0°- 90° de flex&o de
joelhos)

ADMCc (0°- 90° de flexdo de
joelhos)

ADMp (0°- 50° de flexdo de
joelhos)

Grupo Controle

Ganhos similares
dos grupos ADMc e
ADMp no vasto
lateral, medial e
intermédio.
Ganho
significativamente
maior no grupo
ADMCc no gluteo
maximo e adutores.

A AST do vasto
lateral aumentou
significativamente
em ambos os
grupos de
treinamento.
Ganho
significativamente
maior no vasto
lateral no grupo
ADMc a 75% de
comprimento
muscular.
Ganhos similares
entre grupos a 25%
e 50% de
comprimento
muscular.
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Método de Freguéncia de
Estudo Amostra Duracéo avaliacdo da qtreino Exercicios Grupos Efeitos na Hipertrofia
hipertrofia
ADMp final (40°-90° de flex&o de
joelhos)
A AST do vasto lateral
ADMp inicial (0°- 50° de flexdo de ~___aumentou
joelhos) significativamente em
< 8 semanas Agachamento com ambos os grupos de
o de ~ barra; leg press; treinamento.
—_ . . 3 sessbes x
z 3 17 homens treinamento AST por meio semanais de 3-4 extensdo de Ganhos
% g 14 mulheres de - joelhos; significativamente
Q . ' séries de 8-10 :
<&  destreinados 4 semanas ultrassonografia repeticdes agachamento maior apenas na
(2) de petic balgaro; Sampson regido distal do
= destreino chair Grupo Controle musculo QO grupo
ADMp final em
comparagao ao grupos
ADMp inicial.
serr?a?easi:?jeeSZA ADMc (0°- 130° de flexdo de
. séries de 8-20 cotovelos) Ambos 0s grupos
s 10 Espessura repeticdes com aumentaram a
oy 40 homens semanas muscular por petic ADMp (50°- 100° de flexdo de espessura muscular,
O o : : uma Rosca Scott | ! .
ES destreinados de meio de eriodizacio cotovelos) porém sem diferencas
= treinamento ultrassonografia periodizag estatisticas entre os
o manipulada

sistematicamente
de forma linear

Grupo Controle

grupos.
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Método de
Estudo  Amostra Duracao avaliacdo da  Frequéncia de treino Exercicios Grupos Efeitos na Hipertrofia
hipertrofia
ADMc (0°- 100° de flexdo de joelhos)
©
—
Q s
o 3 sessdes semanais 3 . Aumento significativo
= Volume o ADMp (0°- 60° de flexdo de joelhos)  da AST em ambos os
o 15 muscular por de 2 series de 6 Extenséo de rupos de
@ 19 homens semanas sar p (ADMc) ou 10 grup
n . meio de T Joelhos treinamento.
o destreinados de A (ADMp) repeticbes L ~ .
= : ressonancia isocinetica Né&o houve diferencas
< treinamento o com descanso de 1 A
S magnética minuto entre séries significativas entre
< ’ grupos.
Z,:' Grupo Controle
>
< 3 sessfes semanais ADMc (90° - 0° de flex&o de joelhos) Ambos os grupos
5 de 3-6 séries de 8 aumentaram a
E 10 homens 10 Espessura cont[agc_)es espessura muscular
»a o semanas muscular por concéntricas apos o,trelnf;\merjto,
o9 . explosivas, com Leg Press 45° porém ndo foi
<& 5 mulheres de meio de )
< . . . descansos de 3 realizado teste
v treinados  treinamento ultrassonografia : .
= segundos entre ADMp (90° - 81° de flexdo de inferencial
w repeticbes e 2 'oelhgs) comparativo entre os
= minutos entre séries. J grupos.

Fonte: Elaboragéo propria
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4 DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo sistematica a
respeito dos efeitos do treinamento em diferentes ADM na resposta de hipertrofia
muscular. Dentre os artigos avaliados, dois analisaram a hipertrofia de musculos dos
membros superiores e seis de musculos dos membros inferiores. Entre todos estes
estudos, houve um que comparou a resposta de hipertrofia apos a realiza¢éo de duas
faixas diferentes de ADMp, e os outros trabalhos compararam esta resposta ap0s o
treinamento entre ADMc e ADMp. De forma geral, a execucéo do treinamento de forca
em ADMc e ADMp promoveram a hipertrofia muscular. Entretanto, na comparacéo
entre as condi¢des de treinamento ADMc e ADMp, percebe-se uma superioridade do
treinamento na ADMc em relacdo ao efeito hipertrofico, porém esta superioridade
parece depender da faixa de angulos que consiste o treinamento na ADMp, em que o
treinamento realizado com o musculo envolvido alongado apresentou resultados

similares ao grupo ADMc.

4.1 Exercicios para membros superiores

Dois estudos analisaram a resposta de hipertrofia muscular apdés o
treinamento na ADMp e ADMc utilizando exercicios para membros superiores (GOTO
et al., 2019; PINTO et al., 2012). Pinto et al. (2012) avaliaram o efeito de 10 semanas
de treinamento com o0 exercicio rosca Scott em ADMc e ADMp nha espessura do
musculo biceps braquial em homens destreinados. Foi encontrado que ambos 0s
grupos apresentaram maior aumento na espessura muscular que o grupo controle e

nao houve diferengas entre ADMc e ADMp.

Ja no estudo de Goto et al. (2019) foram comparados o0 aumento da AST
do musculo triceps braquial em individuos treinados apOs oito semanas de
treinamento com o exercicio triceps testa realizado em ADMc e ADMp. Apos esse
periodo, ambos 0s grupos apresentaram um aumento significativo na AST muscular
quando comparado com os resultados do pré-treinamento. Entretanto, o grupo ADMp
apresentou maiores aumentos de AST que o grupo ADMc.

A diferencga de resultados encontrados entre ambos os estudos pode estar

relacionada a frequéncia semanal de treino das amostras. Goto et al. (2019)
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apresentaram uma sessdo a mais por semana e 0 volume de séries e repeticdes
durante o periodo de intervencdo, com 0s sujeitos do estudo de Pinto et al. (2012)
realizando 2-4 séries de 8-20 repeti¢cdes, comparado a 3 séries de 8 repeticdes. Além
disso, a carga de treinamento e os musculos investigados foram diferentes. Os grupos
de treinamento de Goto et al. (2019) realizaram o exercicio com 8RM (repeticbes
maximas) para o musculo triceps braquial cabeca longa. Os grupos de treinamento
de Pinto et al. (2012) progrediram de 8RM para 20RM com o decorrer das semanas
para o musculo biceps braquial. Por fim, houve diferenca na regido muscular
analisada entre ambos os estudos, de 50% (PINTO et al., 2012) e 60% (GOTO et al.,
2019) do comprimento muscular. Considerando o pequeno namero de estudos e as
diferengas metodoldgicas entre 0s mesmos, ainda permanece em aberto a questédo
sobre a efetividade dos protocolos prescritos com diferentes ADM sobre a hipertrofia

muscular envolvendo os membros superiores.

4.2 Exercicios para membros inferiores

Com relagéo aos musculos dos membros inferiores foram encontrados seis
estudos, sendo que cinco compararam a resposta de hipertrofia apds o treinamento
na ADMp e ADMc, e o outro estudo analisou esta resposta apés o treinamento em
duas ADMp diferentes. Bloomquist et al. (2013) avaliaram a hipertrofia muscular dos
musculos anteriores da coxa ap6s 12 semanas de treinamento no exercicio
agachamento livre com barra na ADMc e ADMp. Analisando os resultados obtidos, o
treinamento em ADMc hipertrofiou todas as regifes musculares analisadas (seis
regides — proximal, média e distal). J& na ADMp, houve hipertrofia apenas nas duas
por¢cdes mais proximais analisadas, sendo que apenas 0 aumento na regido mais
proximal foi similar ao grupo ADMc. Vale ressaltar que as outras cinco regides
apresentaram maior hipertrofia ap6s o treinamento na ADMc do que na ADMp. Kubo,
Ikebukuro e Yata (2019) estimaram a hipertrofia muscular dos musculos anteriores
(reto femoral, vasto lateral, vasto intermédio e vasto medial), posteriores (biceps
femoral cabeca longa e curta, semitendineo e semimembranoso) e adutores (adutor
magno, adutor longo e adutor curto) da coxa apo6s o treinamento na ADMc e ADMp
com o exercicio agachamento. O treinamento de ambos 0s grupos resultou em

aumento significativo do volume dos musculos extensores do joelho, com excecdo do
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reto femoral, sem diferencas estatisticamente significativas entre os grupos. Além
disso, os musculos adutores da coxa e gluteo maximo hipertrofiaram em ambos os
grupos, sendo que esses resultados foram significativamente maiores no ADMc. No
estudo de McMahon et al. (2014a), o treinamento foi realizado com o exercicio
agachamento com barra livre, juntamente com outros exercicios de membros
inferiores e, apos a intervencao, foi medida a mudanca de AST regional do musculo
vasto lateral. Ambos os grupos hipertrofiaram todas as regifes analisadas (proximal,
medial e distal). Entretanto, o grupo ADMc apresentou ganho significativamente maior

gue ADMp na porcao mais distal do masculo.

Valamatos et al. (2018) compararam o volume do musculo vasto lateral pré
e pos 15 semanas de treinamento isocinético com ADMc e ADMp utilizando o
exercicio extensao de joelhos. ApdGs o periodo de treinamento, foi encontrado aumento
significativo da AST em ambos 0s grupos, sem mudangas estatisticamente
significativas entre grupos.

Ja no estudo de Werkhausen et al. (2021), ao analisar o impacto de 10
semanas de treinamento concéntrico em diferentes ADM no aparelho leg press 45°
na espessura muscular do vasto lateral, encontraram aumento na hipertrofia muscular

em ambos 0s grupos, sem diferencas entre grupos relevantes.

Por fim, parece existir uma relacdo positiva entre o treinamento ADMc e
ADMp com a hipertrofia muscular para os membros inferiores, com todos os estudos
relatando hipertrofia significativa de ambos os grupos no pés-teste. Além disso, apesar
das divergéncias encontradas quanto a comparacdo entre resultados da ADMp e
ADMc, o treinamento em ADMc parece ser mais vantajoso para a hipertrofia dessa
musculatura (BLOOMQUIST et al., 2013; MCMAHON et al., 2014) por percorrer ADM

em que o0 musculo se encontra alongado.

As divergéncias dos estudos acima citados podem ter sido causadas pela
escolha dos exercicios que compuseram as sessdes de treinamento da amostra.
Enquanto McMachon et al. (2014) utilizaram exercicios agachamento com barra livre,
leg press, cadeira extensora, agachamento Bulgaro e Sampson chair, outros estudos
(BLOOMQUIST et al., 2013; KUBO; IKEBUKURO; YATA, 2019) submeteram o0s
voluntarios ao treinamento com agachamento livre. Além disso, houve diferenga nas

faixas articulares correspondes as ADM treinadas. No estudo de McMachon et al.
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(2014), o grupo ADMc treinou de 0° a 90° de flexao de joelhos, faixa correspondente
a ADMp da amostra de Kubo, Ikebukuro e Yata (2019).

4.3 Faixa de ADM

Foram encontrados estudos que compararam o treinamento em ADMc com
diferentes faixas de ADMp. Em dois artigos, a ADMp foi realizada com o musculo
sendo contraido em condicdo encurtada (BLOOMQUIST et al., 2013; KUBO;
IKEBUKURO; YATA, 2019), sendo que os resultados apresentados nesses estudos
favoreceram a hipertrofia muscular do grupo ADMc em pelo menos uma regiédo
analisada. Valamatos et al. (2018), ao comparar o treinamento em ADMc com ADMp
em condicdo de musculo alongado, encontraram semelhancas de resultados na
hipertrofia muscular em ambos os grupos. Dessa forma, Goto et al. (2019) e Pinto et
al. (2012) avaliaram a resposta hipertrofica em ADMp intermediéria, com resultados
divergentes entre os estudos. Goto et al. (2019) encontraram resultados semelhantes
entre os grupos na hipertrofia muscular do biceps braquial, enquanto Pinto et al.
(2012) verificaram superioridade da hipertrofia muscular do musculo triceps braquial
cabeca longa no grupo ADMp.

Um estudo até o presente momento avaliou a resposta na hipertrofia da
execucao de exercicios em diferentes ADMp. McMahon et al. (2014b) utilizaram as
ADM correspondentes a 0°-50° de flexdo de joelhos (ADMp inicial) e 40°-90° de flexao
de joelhos (ADMp final). Ao analisar a AST do musculo vasto lateral ap4s o periodo
de intervencédo, ambos os grupos obtiveram aumento significativo da AST regional,
com o grupo ADMp final apresentando resultados relativamente maiores em todas as
regides do musculo que foram analisadas, entretanto esse resultado foi significativo

apenas na porc¢ao mais distal.

Sendo assim, os resultados sugerem que o treinamento ADMc parece ser
superior apenas quando comparado com o treinamento ADMp em condi¢cdo de
musculo encurtado. Dessa forma, seria interessante mais estudos que avaliem o
treinamento em diferentes ADMp (inicial e final) e suas respostas na hipertrofia

muscular, uma vez que os resultados desse estudo sugerem uma maior hipertrofia
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regionalizada da porcéao distal do masculo quando a contracdo da musculatura ocorre

com maior comprimento muscular.

4.4 Hipertrofia regionalizada

Dos artigos avaliados na presente revisao, trés apresentaram informacgoes
sobre a hipertrofia muscular em diferentes comprimentos musculares. Bloomquist et
al. (2013) analisaram a hipertrofia dos musculos anteriores da coxa em seis regides
ao longo do musculo e verificaram que o treinamento na ADMc proporcionou maior
hipertrofia distal do que o treinamento na ADMp. Corroborando com estes resultados,
McMahon et al. (2014a) analisaram trés regiées do musculo vasto lateral (préximo -
distal) e perceberam que houve uma diferenca significativa apds o treinamento na
ADMc e ADMp na hipertrofia muscular apenas na regido distal do muasculo, sendo
maior no grupo ADMc. Nesse sentido, McMahon et al. (2014b) analisaram trés regides
do vasto lateral e relataram que, quando comparado os grupos ADMp inicial e ADMp
final, o grupo que executou o exercicio com a musculatura alongada (ADMp final)

apresentou ganhos significativamente maiores na por¢ao distal do musculo.

Uma das caracteristicas do treinamento ADMp € a restricdo do percurso
angular dos musculos envolvidos. Sendo assim, quando essa faixa parcial de ADM
limita a contracdo muscular a ocorrer apenas em comprimentos encurtados, o
exercicio parece ser menos efetivo para a hipertrofia muscular quando comparado

com o grupo ADMc.

4.5 Tipo de amostra

De forma geral, nos oito estudos presentes nesta revisao sistematica, seis
trabalhos apresentaram em sua amostra individuos destreinados em treinamento de
forca dos membros inferiores. Além disso, trés estudos possuiram amostra mista em
relacdo ao sexo e cinco apresentaram apenas homens como amostra, sendo que
nenhum destes oito estudos avaliou o resultado em mulheres de forma
individualizada. Dentre os estudos com amostra mista, nenhum deles diferenciou os
resultados obtidos entre homens e mulheres, necessitando mais estudos com o

publico feminino.
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4.6 Mecanismos

O treinamento em ADMc parece ser mais benéfico para a promoc¢éo da
hipertrofia muscular quando comparado com ADMp. Alguns mecanismos podem estar
relacionados aos resultados dos estudos analisados. Assim como descrito por
Gordon, Huxley e Julian (1966), quando o musculo se encontra em posi¢ao encurtada,
h& um aumento na sobreposicdo de filamentos de actina e miosina, que impede
algumas pontes cruzadas das cabecas de miosina de se ligarem aos filamentos de
actina e reduz a capacidade do musculo de produzir forca. Entretanto, em posicéo
alongada, essa sobreposicdo de filamentos de actina e miosina é reduzida, porém o
distanciamento entre esses filamentos impede a conexao entre a cabeca da miosina

e a actina, resultando em menor capacidade de producédo de forca.

Russ (2008) reportou que, em ratos, houve maior fosforilacdo de proteina
quinase B (Akt) nos musculos estimulados eletricamente em posicdo alongada
guando comparado com a posi¢cao encurtada. Sabendo que a Akt esta relacionada a
resposta hipertrofica do masculo esquelético, esses resultados sugerem possiveis
sinteses proteicas aumentadas quando o musculo é treinado em ADM alongadas.
Além disso, foi encontrado por McMahon et al. (2014b) um aumento significativo nos
niveis de IGF-1 no grupo ADMp final comparado com ADMp inicial, devido a um
possivel maior estresse metabdlico interno no exercicio realizado com a musculatura
alongada. De acordo com os resultados encontrados por Russ et al. (2014) e
McMahon et al. (2014b), parece existir uma relagdo de maior ativacdo de vias

associadas a sintese proteica muscular com a contracdo em maior comprimento

muscular, se comparado com menor comprimento.

4.7 Limitagcdes

A presente revisdo se limitou aos poucos estudos envolvendo o efeito do
treinamento em diferentes ADM na hipertrofia muscular que, em sua totalidade, foi
realizado em amostra jovem e saudavel, em que nenhum avaliou particularmente
mulheres. Além disso, poucos foram os trabalhos que avaliaram esse efeito nos
musculos do membro superior, sendo os que fizeram, possuiram diferentes exercicios

para diferentes grupos musculares. Por fim, os protocolos prescritos para 0s grupos
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ADMc e ADMp foram diferentes entre a maioria dos artigos e apenas um comparou
duas diferentes ADMp. Sendo assim, futuras investigacbes devem levar em
consideracao estes fatores e comparar o treinamento em ADMp inicial, ADMp final e
ADMc.

5 CONCLUSAO

E possivel notar na literatura disponivel que a manipulacdo da variavel
ADM em protocolos de treinamento de forga resultou em aumento significativo da
AST, volume e espessura dos musculos testados, tanto para o biceps e triceps
braquial, nos membros superiores, quanto para os extensores do joelho nos membros
inferiores. Ao comparar os grupos, ADMc, ADMp inicial e ADMp final, parece ser mais
benéfico para a hipertrofia muscular realizar o treinamento em ADM que permitam a

contracdo em um maior alongamento da musculatura alvo.
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