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O EFEITO DE DIFERENTES VELOCIDADES DE MOVIMENTO NA
HIPERTROFIA MUSCULAR

Tony Vitor do Nascimento Sales*
Bruno Nobre Pinheiro?

RESUMO

Conhecer o efeito da velocidade de movimento € importante, tendo em vista que ao modifica-
la, outras variaveis ficam passiveis de alteracdo, como o nimero de repeticdes realizadas e a carga
absoluta levantada, influenciando a duragéo do exercicio, consequentemente o volume total de treino,
variavel preponderante nas adaptacGes hipertréficas. Portanto, estudo objetiva revisar
sistematicamente os efeitos de velocidades de movimento variadas na hipertrofia muscular esquelética,
pelo fato de revisBes anteriores mostrarem resultados conflitantes acerca do tema. Para isto, foram
incluidos ensaios clinicos randomizados publicados em inglés e realizados em humanos, cujo objeto
de estudo era a velocidade de movimento e o desfecho principal, a hipertrofia muscular. As buscas
foram realizadas na base de dados do PubMed com a utilizacdo dos seguintes termos: cadence OR
"cadence comparison" OR "cadence control" OR "movement speed" OR "repeat speed" OR "distinct
cadences" OR "time under tension" OR "stressed time" OR "repetition duration" OR "distinct movement
speed" OR "different cadences" AND "muscular hypertrophy" OR "muscle hypertrophy" OR "increased
muscle volume" OR "increased muscle mass" OR "cross-sectional area" OR "muscle growth". Apenas
8 estudos atenderam aos critérios de elegibilidade e foram incluidos na revisdo, sendo todos eles
decodificados e analisados de acordo com a escala PEDro. Os resultados sugerem que quando o
exercicio é levado até o ponto de falha muscular concéntrica, diferentes velocidades de movimento
promovem resultados similares na hipertrofia muscular. Por outro lado, ao evitar chegar a exaustao
total, velocidades lentas tém se mostrado superior para membros inferiores. Ja para membros
superiores, velocidades mais rapidas tém apresentado maior vantagem.

Palavras-chave: Velocidade de movimento; Volume de treinamento; Hipertrofia muscular.

ABSTRACT

Knowing the effect of movement speed is important, considering that when changing it, other
variables are liable to change, such as the number of repetitions performed and the absolute load lifted,
influencing the duration of the exercise, consequently the total training volume. , a predominant variable
in hypertrophic adaptations. Therefore, a study aims to systematically review the effects of varying
movement speeds on skeletal muscle hypertrophy, as previous reviews have shown conflicting results
on the topic. For this, randomized clinical trials published in English and performed on humans were
included, whose object of study was the speed of movement and the main outcome, muscle
hypertrophy. The searches were performed in the PubMed database using the following terms: cadence
OR "cadence comparison" OR "cadence control" OR "movement speed" OR "repeat speed" OR "distinct
cadences" OR "time under tension" OR "stressed time" OR "repetition duration" OR "distinct movement
speed" OR "different cadences" AND "muscular hypertrophy" OR "muscle hypertrophy" OR "increased
muscle volume" OR "increased muscle mass" OR "cross-sectional area" OR "muscle growth". Only 8
studies met the eligibility criteria and were included in the review, all of which were decoded and
analyzed according to the PEDro scale. The results suggest that when the exercise is taken to the point
of concentric muscle failure, different movement speeds promote similar results in muscle hypertrophy.
On the other hand, by avoiding reaching total exhaustion, slow speeds have been shown to be superior
for lower limbs. For upper limbs, faster speeds have shown greater advantage.

Keywords: Movement speed; Training volume; Muscular hypertrophy.
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1 INTRODUCAO

O exercicio fisico é entendido como uma atividade fisica planejada, estruturada
e sistematizada, que tem em vista a manutencao e/ou melhoria dos componentes da
aptidao fisica, podendo isto estar dentro de um objetivo voltado apenas a qualidade
de vida ou para a melhora do desempenho esportivo (CASPERSEN, 1985:128).
Dentre as diversas modalidades de exercicio existentes, destaca-se o treinamento
com pesos, atualmente conhecido como treino resistido, de forga ou musculagao.

De acordo com Arruda et. al., (2010:606), o treinamento de forca engloba os
exercicios que utilizam a contracdo voluntaria da musculatura esquelética contra
alguma forma de resisténcia, podendo isto ser conseguido através do proprio peso
corporal, pesos livres, maquinas e alguns materiais alternativos como elasticos,
correntes e etc.

Esse tipo de treinamento & muito difundido no mundo inteiro e é realizado com
varios objetivos distintos entre os praticantes. Alguns buscam a melhora do
desempenho esportivo, outros querem apenas obter um corpo esteticamente
agradavel a si mesmo e ha também sua realizacdo com o intuito de melhorar a
gualidade de vida.

Entretanto, para obter sucesso em uma prescricado de exercicios resistidos na
busca de adaptar positivamente as capacidades fisicas, € necessario que haja uma
adequacdo do programa frente as inumeras possibilidades de manipulacdo das
variaveis que o compde, tais como: o tipo de acdo muscular, volume, intensidade,
densidade, escolha e ordem dos exercicios, intervalos de recuperacao, frequéncia
semanal e velocidade de movimento (CECCATO et al., 2013:537).

A velocidade de movimento ou cadéncia é uma variavel chave no treinamento
resistido, pois ela pode variar de acordo com o objetivo a ser atingido em cada
microciclo, por exemplo, aumentar os niveis de forca ou poténcia muscular,
potencializar o gasto energético da sessdo ou aumentar o tempo total em que um
musculo fica sob tensdo, aumentando o stress metabdlico e o acimulo de residuos

intramusculares.
“A cadéncia é frequentemente definida por meio de alguns digitos que
correspondem a fases especificas do movimento. Por exemplo, 4/0/2/0
denota uma fase excéntrica de 4 segundos, sem interrupcdo na fase de
transicdo, uma fase concéntrica de 2 segundos e sem descanso antes de
iniciar a proxima repeticao” (WILK et. al., 2018).



Portanto, conhecer o efeito da velocidade de movimento € importante, tendo
em vista que ao modifica-la, outras variadveis ficam passiveis de alteragdo, como o
namero de repeticdes realizadas e a carga absoluta levantada, influenciando
diretamente a duracdo do exercicio e consequentemente, o volume total de treino,

variavel preponderante nas adaptac6es hipertréficas (SCHOENFELD, 2016).

Estudos recentes mostraram resultados conflitantes no que se refere a
manipulacdo da cadéncia e as respostas hipertréficas. Schoenfeld (2015) encontrou
resultados similares a partir da utilizacédo de diferentes velocidades de movimento,
enquanto Hackett (2018) concluiu que determinadas regides corporais respondem
melhor a uma cadéncia moderada e outras, a uma cadéncia mais lenta. Ambos os

estudos se tratam de revisdes sistematicas.

Contudo, diferencas metodoldgicas discrepantes foram identificadas nos
critérios de elegibilidade dos estudos que foram incluidos nas duas revisdes. Portanto,
0 objetivo desta pesquisa € realizar uma nova revisdo sistematica que contenha
critérios de elegibilidade mais rigorosos para que seja possivel elucidar se realmente
existem diferencas nas respostas hipertroficas ao manipular a cadéncia, desde que o
volume total seja equalizado. Logo, a questdo norteadora que rege esta pesquisa é€:
sera que € possivel modular a hipertrofia muscular a partir da velocidade de

movimento?

Logo, a hipétese da pesquisa é que a hipertrofia muscular sera similar em
condicBes de volume equacionadas. Do contrario, algum grupo provavelmente obtera

hipertrofia mais significativa.

Portanto, este trabalho se mostra relevante do ponto de vista cientifico por
haver uma discrepancia na literatura sobre o efeito de diferentes cadéncias na
hipertrofia muscular. E também, um tema de interesse do pesquisador pelo fato de o
mesmo trabalhar com a modalidade de treinamento resistido e estar em busca de
subsidio para prescrever e monitorar os treinamentos da maneira mais adequada

possivel.

Este estudo justifica-se, principalmente, por estar ligado a pratica que ocorre

diariamente nas academias, por fornecer informacdes importantes sobre a velocidade



de movimento a ser utilizada nos exercicios e como esta pode afetar o volume de

treino e influenciar as adaptacdes hipertroficas.
2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Velocidade de Movimento e Tempo Sob Tenséo

Controlar a cadéncia do movimento afeta o niamero de repeticdes que se
pretende realizar e consequentemente, o volume da sessdo. Com a utilizagéo de uma
velocidade de movimento lento, o desempenho de um namero menor de repeticdes
em uma série pode demorar bastante para se concretizar, aumentando o tempo total
sob tenséo (TUT).

Por outro lado ao realizar o exercicio com um ritmo de movimento mais rapido
e um numero maior de repeticbes pode nao resultar em um TUT superior ao da
situacao anterior. Nesta condicéo, a determinag¢ao do volume do exercicio usando o

numero de repeti¢cdes realizadas n&o € muito informativa (WILK et. al. 2018).

Ao prescrever e monitorar um programa de exercicio fisico, esta variavel ndo
deve ser negligenciada, pois modificando-a, modifica-se também o estimulo para qual
0 organismo nao esta acostumado, resultando em diferentes respostas agudas pos-
exercicio e adaptacdes a longo prazo, mesmo nao interferindo intencionalmente em

nenhuma outra variavel do treinamento.

Contudo, nem sempre é possivel realizar o exercicio controlando a velocidade
de movimento. Isto é feito com mais eficiéncia quando ha o uso de cargas sub-
maximas, pois utilizar altas cargas (> 85% 1RM) resulta em um movimento lento,
mesmo que o praticante tenha a intencao de realiza-lo rapidamente (SCHOENFELD,
2015).

Ou seja, a velocidade de movimento esta relacionada a intensidade da carga,
tendo em vista que velocidade e forca sdo valéncias fisicas inversamente
proporcionais ao levarmos em consideracao a curva forca-velocidade. Esta relacao
mostra que, a medida que a velocidade do movimento aumenta, a producao de forca
muscular diminui, devido a menos pontes cruzadas musculares formadas para
desenvolver forca (DAVIES et. al., 2017).



Portanto, a cadéncia deve ser cuidadosamente prescrita ao analisar a
demanda de cada individuo e seu objetivo almejado. Por exemplo, movimentos mais
lentos tem sido frequentemente usados para estimular a hipertrofia muscular, pelo fato
de aumentar o TUT e estimular a sintese de proteinas, além de provocar mais
microlesdes as fibras musculares (SCHOENFELD, 2012).

Contudo, apesar de movimentos lentos ocasionarem as fibras musculares um
maior TUT, de acordo com Schoenfeld (2015), a execucao intencional de repeticbes
de maneira muito lenta parece ndo fornecer um estimulo adequado para a ativacao
completa das unidades motoras de um musculo, podendo-se especular que possa
existir um limiar de velocidade além do qual os ganhos na hipertrofia muscular sejam
prejudicados. E isto pode ser devido a necessidade de reduzir substancialmente a

intensidade da carga durante o levantamento muito lento.

De acordo com Wilk (2018), o tempo total sob tensdo (TUT) fornece
informacgdes precisas sobre a duragdo do esforgo de resisténcia em uma série e em
toda a sessdo de treinamento. Portanto, o volume de treino também pode ser
calculado a partir do tempo acumulado em que 0s musculos estdo sob tenséo durante
um periodo de treinamento. Para quantificar o volume por TUT durante os protocolos
de treinamento dindmico, devem ser incluidas as velocidades de contracéo das fases
concéntrica e excéntrica, bem como a duracao de qualquer fase isométrica, além da
carga levantada (TRAN, 2006).

O valor final do TUT tem um efeito significativo na otimizacéo das alteracdes
metabolicas e enddcrinas poés-exercicio que afetam a adaptacdo muscular, pois
segundo Wilk (2018), o tempo representa um componente do treinamento de
resisténcia, que deve ser controlado e levado em consideracdo durante o
planejamento e 0 acompanhamento dos programas de treinamento de resisténcia.

Uma maior extensdo do exercicio a partir do nimero de repeticbes nao
significa necessariamente o maior volume, o que é contraditério ao ponto de vista
tradicional da andlise de carga volumétrica do treinamento, pois mesmo uma
modificacdo pequena de alguns segundos em termos de cadéncia em fases
especificas do movimento pode afetar o nimero de repeticbes realizadas, o tempo
sob tensdo e, consequentemente, o volume em uma série e em toda a sessao de
treinamento (WILK, 2018).



Isto proporciona aos treinadores diversas possibilidades de modificar o
estimulo do treino a partir de uma variavel e questiona a legitimidade do método usado
anteriormente para determinar o volume do treinamento de resisténcia baseado
apenas no numero de repeti¢cdes realizadas, pois se 0 tempo sob tensdo aumenta, o
volume de trabalho também aumenta, independentemente do niumero de repeticoes

realizadas.

Apesar destes fatos, muitos dos estudos e programas de treinamento ainda
descrevem o volume usando o método de carga por volume. No entanto, sem a
inclusdo do TUT, é incerto se esses estudos ou programas podem afirmar de forma
consistente que o volume € igualado (TRAN, 2006).

2.2 Volume de Treinamento

Quando se fala em volume de treinamento, deve-se levar em consideragcao
todo o tipo de trabalho e stress que determinado grupamento muscular teve em um
periodo especifico, independentemente da forma que a resisténcia sera utilizada, tipo

de contracao realizada ou tensdo desenvolvida, podendo esta ser ativa ou passiva.

De acordo com Wilk et. al. (2018) volume e intensidade do exercicio sédo os
componentes basicos das cargas de treinamento, com impacto direto nos padrdes de
adaptacdo, sendo o volume considerado uma das variaveis de treinamento mais
importantes, principalmente em relacdo as adaptacdes hipertréficas e melhorias na
geracao de forca (TRAN, 2006).

Praticamente todas as variaveis do treinamento estéo inclusas no volume de
treino, até a sobrecarga levantada. Portanto, deve-se ter cautela no momento de
mensura-lo. Discrepancias potenciais podem surgir ao calcular o volume utilizando
métodos mais simples, como multiplicar o nimero total de repeticdes realizadas em
cada série pela carga relativa levantada (SCOTT, 2016). Corroborando com isto, para
Tran (2006) esse método nao define totalmente a carga e as repeticées, pois cargas
de volume semelhantes podem ser obtidas a partir de diferentes combinacfes de

carga e numero de repeticoes.

Portanto, embora essa abordagem seja atraente por causa de sua

simplicidade, serd que apenas contabilizar o nimero de repeticbes sem considerar a
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velocidade em que foram realizadas refletira o real stress metabdlico e danos teciduais

gue aquela sessao de treinamento provocou?

Segundo Scott et. al. (2016), este modelo possui algumas limitacdes e é
inadequado para descrever o real stress ocasionado pelo treinamento de resisténcia
por ndo levar em consideracao a velocidade de movimento, tendo em vista que uma
repeticdo completa pode levar de alguns a mais de dez segundos. Corroborando com
esta ideia, Wilk et. al. (2018) diz que séo necessarios exames de outras variaveis do
treinamento resistido para quantificar o volume do exercicio, como a velocidade de
movimento, pois elas podem influenciar significativamente as adaptacbes ao

treinamento.

Apesar da dificuldade existente para mensurar o volume de treino devido a
sua complexidade, isto precisa ser feito, para que haja um controle e possam ser
realizadas progressdes ou até mesmo regressdes, caso necessario, com mais
eficacia. Ter parametros para quantificar o stress imposto ao sistema
musculoesquelético é de fundamental importancia, pois existe uma relacdo dose-
resposta incremental em que volumes semanais de treinamento progressivamente
mais altos resultam em maior hipertrofia muscular (SCHOENFELD, 2016). Isto faz
sentido ao levarmos em consideracao os principios basicos do treinamento desportivo

de adaptacao e sobrecarga progressiva.

Pode-se especular que esses resultados sejam atribuidos, pelo menos em
parte, aos efeitos acumulativos do tempo em que determinado musculo ficou sob
tensdo mecanica a partir de uma determinada carga, ao stress metabdlico e danos
teciduais que foi provocado, pois de acordo com Schoenfeld (2012), isto conduz a
sinalizacao intracelular de uma maneira que maximize a resposta anabdlica ao treino

resistido.

Isto deve ser encarado com muita cautela, pois ha um grande risco de ser mal
interpretado. O fato de existir uma relacdo dose-resposta na hipertrofia muscular ndo
significa que qualquer praticante se beneficiara de volumes extremamente altos, tendo
em vista que iniciantes ndo precisam de volumes altos de treino para desencadearem

adaptacdes positivas e que as progressdes devem ser feitas gradualmente.
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Segundo Schoenfeld (2016), certamente existe um limiar de volume além do
qual as adaptacdes hipertroficas se estabilizam e talvez até regridam devido ao
excesso de treinamento, sendo essa “dose ideal” variavel entre os individuos pelo
nivel de aptidao fisica, idade, sexo, além de componentes genéticos, ou seja, deve-
se respeitar o principio basico da individualidade biologica. Portanto, os profissionais
devem controlar cuidadosamente o volume de treino para que sejam feitas
progressbes e ajustes das dosagens de carga eficazes com base nas respostas
adaptativas de cada um.

2.3 Hipertrofia Muscular

Entende-se por hipertrofia muscular o aumento volumétrico de um musculo
devido ao aumento na area de seccgao transversa da fibra muscular (GENTIL, 2014).
Este resultado € fruto de processos cronicos multifatoriais que vao além do
treinamento resistido, como o aporte nutricional adequado ao objetivo, assim como
periodos de recuperacdo proporcionais aos estimulos realizados, boa sensibilidade

entre os hormoénios anabdlicos e os tecidos, dentre outros.

Contudo, o proprio estimulo mecénico promovido pelo treinamento,
juntamente com o stress metabdlico e danos teciduais que 0 mesmo proporciona sao
essenciais para aprimorar a producdo e acdo hormonal, assim como ativacdo das
principais vias anabdlicas, como o complexo enzimatico mTOR (alvo de mamiferos da
rapamicina), sendo amplamente considerado a principal rede controladora do
crescimento do musculo esquelético (SCHOENFELD et al., 2012) e regulador de
diversos processos fisiolégicos importantes, como o0 crescimento, proliferacao,
motilidade e sobrevivéncia das células, assim como a sintese proteica (GENTIL,
2014).

Outro mecanismo essencial para a ocorréncia do fenébmeno € o aumento da
atividade das células satélites. Estas sdo pequenas estruturas com alta densidade de
material genético, localizadas no espaco externo das fibras, entre a lamina basal e o
sarcolema, que diante de estimulos mecéanicos e danos estruturais elas se proliferam
e se fundem entre elas mesmas ou com fibras existentes, ocasionando o surgimento

de novas células ou nucleos (GENTIL, 2014).
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Isto ocorre porque para que elas possam se aderir as fibras danificadas e estas
obtenham rapidamente mionucleos adicionais para facilitar sua regeneracdo, e
aprimorar sua capacidade de sintetizar novas proteinas contrateis (SCHOENFELD et
al., 2012). Além disso, sabe-se que o nucleo € responsavel pela regulacdo de apenas
um espaco limitado dentro da célula e com o aumento do volume miofibrilar, é
necessario o aumento do ndmero de ndcleos para que seja possivel manter o

funcionamento adequado da célula (GENTIL, 2014).

Muitos horménios estdo envolvidos na ativagdo das vias anabdlicas, como a
testosterona, GH, IGF-1, sendo este Ultimo considerado o principal mediador
extracelular do crescimento muscular esquelético por medeiar a atividade do mTOR
via fosfatidilinositol 3-cinase (PI13K) / Akt, um ponto nodal estratégico que promove a
sintese de proteinas musculares e inibe os sinais catabolicos (SCHOENFELD et al.,
2012). Postula-se que seus efeitos anabdlicos no musculo sejam aumentados em
resposta a carga mecanica e ao EIMD, melhorando a resposta hipertrofica ao

exercicio.

Acredita-se que a resposta inflamatéria ao EIMD também desempenhe um
papel crucial nessa resposta regenerativa, pois a miogénese celular mostrou-se
aumentada quando ha um processo inflamatdrio e comprometidas em sua auséncia
(SCHOENFELD et al., 2012).

A resposta inflamatoéria apos o EIMD é caracterizada por um aumento no teor
de agua intracelular, assim como o acumulo de proteinas liquidas e plasmaticas no
tecido afetado, a ponto de esse acumulo exceder a capacidade de drenagem linfatica
e resultar em inchaco. Quando isto ocorre, sdo ativadas as vias de transducédo
anabdlica de proteina-cinase no musculo, possivelmente mediada por efeitos
autocrinos de fatores de crescimento (IGF-1). Isto também pode ter um efeito direto
nos sistemas de transporte de aminoacidos, além de desencadear a proliferacdo de
células satélites e facilitar sua fusdo com outras miofibras (SCHOENFELD et al.,
2012).

Diversos mecanismos estdo envolvidos no processo de regeneracdo das
miofibrilas que poderéo resultar em hipertrofia muscular. Isto ocorre a partir de um
programa de transcricdo genética que regula os processos inflamatérios e aumenta a

biossintese de membranas em detrimento da degradacé&o a partir de uma sequéncia
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de reacdes, como dilatacdo dos vasos locais, aumento da permeabilidade dos
capilares e migracdo de células do sistema imunolégico para a area afetada (GENTIL,
2014).

Das inumeras células imunoldgicas que agem no tecido lesionado, destacam-
se 0s macrofagos, por secretarem fatores que regulam a inflamacéo e a atividade das
células satélites, como interleucinas e fatores de crescimento. Na auséncia destas
células a regeneracao fica comprometida, porém quando em abundancia, promove
uma resposta aumentada de proliferacdo e diferenciacdo de células satélites
(GENTIL, 2014).

Tendo conhecimento acerca das vias anabdlicas que promovem a hipertrofia
muscular sdo ativadas a partir da tensdo mecanica, assim como 0 aumento do
estresse metabolico, diferentes estratégias de treinamento podem ser utilizadas
guando o objetivo é aumentar a massa muscular. Portanto, poucas repeticbes
realizadas com carga alta, assim como o contrario disto podem e devem ser realizadas

com o intuito de potencializar as adaptacoes.

3 MATERIAIS E METODOS
3. 1 Questéao, protocolo e registro de pesquisa

A pesquisa se classifica como um estudo de revisdo sistematica. Segundo
Moher et. al., (2009), € uma analise de uma pergunta claramente formulada que usa
métodos sistematicos e explicitos para identificar, selecionar e avaliar criticamente a
pesquisa relevante e coletar e analisar dados dos estudos incluidos na revisdo. Sendo
gue o valor de uma reviséo sistematica depende do que foi feito, do que foi encontrado
e da clareza dos relatoérios.

Para a construcao do presente estudo, utilizou-se como modelo as diretrizes
dos principais itens para relatar Revisfes Sistematicas e Meta-analises, o sistema
PRISMA (Moher et al., 2009).

O estudo sera realizado para abordar a seguinte questédo PICO: E possivel

modular a hipertrofia muscular ao modificar a velocidade de movimento?

3. 2 Estratégia de pesquisa e selecéo de estudos
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Para a realizacdo desta revisdo, foram utilizadas pesquisas de literatura
somente em inglés, na base de dados PubMed, incluindo os registros mais antigos
até abril de 2020. Combinacdes dos seguintes descritores foram usadas como termos
de pesquisa: cadence OR "cadence comparison” OR "cadence control" OR
"movement speed"” OR "repeat speed” OR "distinct cadences" OR "time under tension”
OR "stressed time" OR "repetition duration” OR "distinct movement speed” OR
"different cadences" AND "muscular hypertrophy" OR "muscle hypertrophy" OR
"increased muscle volume" OR "increased muscle mass" OR "cross-sectional area”
OR "muscle growth". Aplicou-se inicialmente a busca por tépicos, em seguida foi
utilizado um filtro de busca avancada contendo os descritores somente nos titulos e

resumos dos estudos, o que favoreceu a selecdo dos artigos de interesse.
3. 3 Selecao, extracao e sintese de dados

O processo de selecado dos artigos ocorreu a partir de uma sequéncia de
passos: 1) Pesquisa geral na base de dados PubMed; 2) Triagem por titulo e resumo;
3) Importacédo dos estudos identificados para o software ENDNOTE; 4) Identificacéo
dos estudos que possivelmente cumpram os critérios do objeto de estudo, através da
leitura dos titulos e resumos, o que possibilitou a exclusédo dos trabalhos que néo se
encaixavam na pesquisa; 5) Por fim, a leitura completa dos artigos, onde foi possivel
aplicar os critérios de inclusdo, exclusédo e elegibilidade, atendendo os critérios da
escala PEDro (Shiwa et. al. 2011). As buscas foram realizadas entre Marco e Abril de
2020.

3. 4 Elegibilidade

Os artigos a serem incluidos devem atender aos seguintes critérios: (1)
ensaios clinicos randomizados, de forma longitudinal; (2) publicados em inglés; (3)
individuos partindo da mesma baseline e sem lesdo conhecida; (5) intervencdo no
treinamento de resisténcia; (6) comparou diretamente qualquer cadéncia; (7) volume
equalizado entre os grupos; (8) intervengdes com duragcdo 24 semanas; (9)
intervencbes sem perda amostral acima de 20%; (10) hipertrofia muscular como

desfecho principal da pesquisa.

3. 5 Codificagéo dos estudos
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Os estudos foram lidos e codificados apenas por dois pesquisadores atraves
de um formulério padronizado com a intencao de coletar informac¢des descritivas dos
sujeitos por grupo, como: sexo, idade, altura, indice de massa corporal e status de
treinamento (individuos treinados foram definidos como aqueles com pelo menos 6
meses de regularidade), além de algumas caracteristicas do estudo, como: frequéncia
de treinamento, exercicios prescritos, numero de séries e repeti¢cdes, descanso entre
séries, intensidade, numero de sujeitos em cada grupo, duracdo do estudo; duracdo
da repeticdo incluindo acbes excéntricas, concéntricas e isométricas, exercicio
utilizado, se o exercicio foi levado até a falha muscular concéntrica; se o volume foi
igualado entre grupos; tipo de medida morfolégica e regiao / musculo do corpo medido

(superior, inferior ou ambos).
3. 6 Andlise da qualidade

A qualidade metodologica dos estudos que atendem aos critérios de incluséao
foi avaliada através da escala Pedro, na qual é constituida pelos seguintes critérios:
(1) critérios de elegibilidade especificados; (2) grupos aleatorizados; (3) distribuicdo
dos sujeitos foi cega; (4) grupos homogéneos, mesma baseline; (5) cegamento dos
sujeitos; (6) cegamento dos envolvidos na coleta de dados; (7) cegamento dos
avaliadores; (8) houve perda de no maximo 20% da amostra; (9) houve analise por
intencdo de tratar; (10) resultados das comparacdes inter-grupos descritos; (11) o
estudo apresentou tanto medidas de precisdo como de variabilidade (SWIWA et al.,
2011).

4 RESULTADOS

O fluxograma apresentado na figura 1 apresenta com mais clareza todos os
procedimentos realizados na inclusdo dos estudos na revisdo sistematica, desde a
busca inicial na base de dados até a selecéo final. Inicialmente, 11064 estudos foram
encontrados. Apds a triagem por titulo e resumo, além de outras fontes adicionadas,
um total de 2486 estudos foram elegiveis para analise e em seguida 20 foram

selecionados para analise em texto completo.

A qualidade metodolégica dos estudos revistos foi avaliada de forma
independente pelo proprio pesquisador, utilizando uma lista de verificacdo com varios

critérios de acordo com a escala PEDro (Moher et al, 2009). Os artigos elegiveis sédo
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mostrados mais adiante na Tabela 1. Dos 8 estudos elegiveis, 3 foram classificados

como qualidade metodoldgica moderada / alta (PEDro 26 / 10 pontos) e 5 foram

classificados como qualidade metodolégica ruim. A pontuacéo total de acordo com a

escala PEDro variou de 3 a 6 pontos, com média de 4,9 pontos (mediana igual a 5

pontos).

Figura 1. PRISMA (Itens de relatérios preferidos para revisdes sistematicas e metandlise).

Registros identificados através da Registros adicionais identificados
pesquisa geral no PubMed em outras fontes
(11064) (09)

A 4 A 4

Triagem por titulo e resumo

(2486)

A 4

Artigos selecionados para analise
em texto completo

(20)

A 4

Registros excluidos por titulo e
resumo por ndo atenderem os
critérios de elegibilidade

(2466)

A 4

Estudos incluidos na sintese
qualitativa

(08)

\ 4

Artigos de texto completo
excluidos

(12)

Muitos dos estudos (62,5%) ndo aleatorizaram suas amostras, dentre eles:
Talisson (2020); Shibata (2018); Sampson (2015); Watanabe (2014) e Tanimoto
(2005). Apenas os estudos de Talisson (2020), Sampson (2015) e Nogueira (2009)

apresentaram medidas de precisao e variabilidade.
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Tabela 1: Sintese da qualidade de evidéncia dos artigos selecionados na revisdo sistematica.

ESTUDOSELEGIVEIS | 1 |2 (3|4 |56 |7[8|9[10|11| EscalaPEDro
(0-10)
Talisson (2020) |[S|N|{N|S|N|N|N|S|S| S| S 5/10
Shibata (2018) SININ[S|NIN|[N|S|N|S|N 3/10
Sampson (2015) |[N|N(N|S|N|N|N|IS|N| S| S 5/10
Nogueira (2009) |S|S|S|S|N|N|N|S|N|S|S 6/10
Watanabe (2013) |S|S|S|S|N|N|S|S|N| S | N 6/10
Usui (2015) N|SIS|S|NIN[N|S|S|S|N 6/10
Watanabe (2014) |[S|N|N|S|IN|N|N|S|S|S | N 4/10
Tanimoto (2005) |N|N|N|SIN|N|N|S|S|S | N 4/10

Nota: S= Sim; N= Nao; 1= Critérios de elegibilidade e fonte dos participantes; 2= alocacao aleatéria; 3=
alocacao oculta; 4= comparabilidade da linha de base; 5= participantes cegos; 6= terapeutas cegos; 7=
avaliadores cegos; 8= resultados descritos em mais de 85% dos participantes; 9= analise por intencao

de tratar; 10= comparacdo entre grupos; 11= estimativas pontuais e variabilidade.

Diante da quantidade final de artigos selecionados (08), optou-se por
categorizar os trabalhos a partir da tabela 2, que sera descrita mais adiante, onde sao
resumidas as principais caracteristicas encontradas nos artigos, assim como 0s
resultados e justificativas apontadas pelos autores como razdes para os desfechos

encontrados.

Ao analisar os estudos relacionados a hipertrofia muscular e as diferentes
velocidades de movimento empregadas, percebe-se o destaque de alguns dados. O
total de participantes analisados entre os estudos foram de 183 individuos, incluindo
grupos controle e excluindo os sujeitos que desistiram no decorrer dos estudos e nao

foram usados nas andlises estatisticas.

Dentre os artigos investigados, (75%) deles verificaram a magnitude da
hipertrofia muscular somente em homens e (25%) em ambos 0s sexos em suas
amostras. Nenhum estudo foi feito apenas com mulheres. Em relacdo aos métodos

diretos de andlise da hipertrofia muscular, (50%) dos estudos utilizaram a
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Ultrassonografia e (50%) por Ressonancia Magnética. Vale ressaltar, também, que a

intervencdo do treinamento foi voltada aos membros inferiores em (75%), aos

membros superiores em (12,5%) e para ambos os membros em (12,5%).

Além disso, a duracdo da intervencdo, em semanas, também foi quantificada

através de porcentagens. Dentre os estudos analisados, (12,5%) utilizaram uma

duracgéo de 6 semanas; (25%) de 8 semanas e (62,5%) entre 10 e 13 semanas. Outros

parametros importantes acerca dos estudos incluem: 1) Volume de treinamento

equalizado por TUT entre grupos (12,5%); 2) Carga de volume utilizado como método

de equalizacdo entre os grupos [(Séries x Repeticdes x Carga) (87,5%)]; 3) Protocolos

com falha muscular concéntrica (50%), 4) Protocolos sem falha muscular concéntrica

(50%).

Tabela 2: Analise descritiva dos estudos elegiveis.

Estudos Amostrae | Instrumento de Protocolos Equalizacéo Falha Resultados Concluséo
elegiveis Tempo de coleta de volume | concéntric
intervencao a
Talisson 20 homens | Ultrassonografia | CON: 3 séries Sim, por COM: Sim M.M e forca Controlar a
(2020) sedentarios, max a carga de SELF: Sim | dindmica de cadéncia é
24 anos de 70%1RM, volume entre | SELF-EV: quadriceps | desnhecessario
idade média. cadéncia COMe Sim, em semelhante guando o
2020; SELF: 3 SELF-EV. 50% das | entre grupos. exercicio é
2 vezes por séries méx a Em relacdo séries. levado até a
semana, 70%1RM, ao grupo falha ou
durante 8 cadéncia auto- | SELF nao foi préoximo a ela.
semanas. selecionada; equalizado. Efeito dose-
SELF-EV: 2-3 resposta de
Séries com as volume
mesmas anulado pelo
repeticbes que efeito teto.
0 grupo CON a
70%1RM,
cadéncia auto-
selecionada
Shibata 24 homens Ressonancia CON: 3 séries Sim, por CON: Sim M.M de Importancia do
(2018) atletas, 24 Magnética max a TUT. ECX: Sim guadriceps TUT e falha
anos de 75%1RM, semelhante para
idade média. cadéncia entre grupos. resultados
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2020; ECX: 3 Maior forca similares e
2 vezes por séries max a em CON. prolongamento
semana, 75%1RM, da fase
durante 6 cadéncia 4020 excéntrica
semanas. desnecessario.
Maior forca
para CON
devido a maior
carga de
volume
(Repeticdes x
carga).
Sampson 22 homens Ressonéancia CON:4x6a Sim, por CON: Sim M.M e forca Falha
(2015) inativos, com Magnética 85%1RM, carga de RS: Sim, de biceps muscular a e
idade média cadéncia volume entre em 25% braquial alto volume de
de 23 anos. 2020; RS: 4 x RS e SSC. das séries. | semelhante treino podem
4 a 85%1RM, Em relacéo SSC: Sim, | entre grupos. nao ser
3 vezes por cadéncia ao grupo em 25% determinantes
semana, 20#0; SSC: 4x | CON nédo foi | das séries. para a
durante 12 4 a 85%1RM, equalizado. hipertrofia
semanas. cadéncia guando ha
#0#0. uma boa
ativacao
muscular
induzida pela
alta velocidade
e quando a
carga é alta.
Nogueira 24 homens | Ultrassonografia | PT:3x 8-10a Sim, por PT: Nao. Maior M.M Maior
(2009) sedentarios, 40%, 50% e Carga de TRT: Nao. de biceps remodelament
idade de 60- 60% de 1RM, volume. braquial em | o de proteinas
76 anos. cadéncia PT. Aumento | contrateis e de
#030; TRT: 3x de M.M no lesBes nas
2 vezes por 8-10 a 40%, reto femoral | fibras do tipo 2
semana, 50% e 60% de apenas no com
durante 10 1RM, cadéncia grupo PT. contragfes
semanas. 3030. Forca rapidas.
semelhante
entre os

grupos.
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Watanabe 40 Ultrassonografia LST:3x8a Sim, por LST: N&o. Maior M.M Hipertrofia
(2013) individuos, 50%1RM, carga de LN: N&o. de superior em
sendo 20 cadéncia volume. guadriceps e | LST devido a
homens e 20 3031; LN: 3x isquiotibiais, maior TUT.
mulheres, 8 a 50%1RM, assim como | Baixa resposta
ambos cadéncia maior hormonal
sedentarios, 1011. acumulo de | devido a baixa
idade de 59- lactato hipdxia
76 anos. sanguineo ocasionada
em LST. pelo
2 vezes por Forca enrijecimento
semana, semelhante arterial e
durante 10 entre grupos. atrofia das
semanas. Pouca fibras do tipo
liberacdo de 2.
GHem
ambos.
Usui (2015) 16 homens | Ultrassonografia | LST: 3x 10 a Sim, por LST: Ndo. | Maior M.M e Maiores
ativos, com 50%1RM, carga de LN: Nao. forca no resultados em
idade média cadéncia volume. quadriceps LST devido a
de 22 anos. 3030; LN: 3 x em LST, de maior TUT,
10 a 50%1RM, forma estresse
3 vezes por cadéncia heterogénea: | metabdlico e
semana, 1011. parte distal sintese
durante 8 doR.Fe proteica.
semanas. parte Hipertrofia
distal/média heterogénea
do V.I; V.M E | pelo nivel de
V.L ndo ativacéo
hipertrofiara muscular em
m em ambos cada regiao
0S grupos. especifica do
Sem préprio
diferenca musculo.
para os
testes de
poténcia.
Watanabe 18 idosos Ressonancia LST:3x 13 a Sim, em LST: Néo. Maior M. M, Resultados
(2014) ativos, sendo Magnética 30%1RM, carga de CON: Nao. ativacao superiores em
14 homens e cadéncia volume. muscular e LST devido a
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4 3031; CON: 3 actimulo de maior TUT, o
mulheres.lda x13a lactato gue aumentou
de entre 60- 30%1RM, sanguineo | o recrutamento

77 anos. cadéncia em LST. de U.M do tipo
1011. Forcae P.A 2 e ativacéo
2 vezes por similares muscular
semana, entre grupos. continua.
durante 8 CON néo
semanas. hipertrofiou.
Tanimoto 24 homens Ressonéancia LST: 3x 8 RM Sim, em LST: Sim. Sem LST
(2005) inativos, com Magnética a 50%1RM, carga de HN: Sim. | diferengas na hipertrofiou
idade entre cadéncia volume entre LN: N&o. M.M de devido a
19-20 anos. 3031; HN: 3 x LST e LN. guadriceps, | cadéncia lenta
8RM a Em relacéo lactato e restricdo do
3 vezes por 80%1RM, ao grupo HN sanguineo e fluxo
semana, cadéncia 0 volume P.A entre sanguineo, o
durante 12 1011; LN: 3 x nao foi LST e HN; que
semanas. 8 a 50%1RM, equalizado. LN ndo desencadeou
cadéncia aumentou. a ativacao das
1011. Forcae P.A vias de
maior em sinalizacéo
HN. Maior anabdlica, pois
hipoxia em o volume de
LST. carga foi o

mesmo de LN.
O autor ainda
coloca que
TUT pode néo
ser o fator
primario para
0s resultados
e nao
menciona
sobre a falha
muscular. O
grupo HN
hipertrofiou e
obteve maior
forca devido a
alta carga.
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Nota: M.M = Massa muscular; Max = Maximas; CON = Grupo controle; TUT = Tempo total sob tenséo;
1RM = 1 Repeticdo méxima; GH = Hormdnio do crescimento; R.F = Reto femoral; V.| = Vasto
intermédio; V.L = Vasto lateral; V.M = Vasto medial; P.A = Pressao arterial; U.M = Unidades motoras;

AST = Area de seccéo transversal; # sinal utilizado para referir-se a intencdo de velocidade méaxima.

5 DISCUSSAO

Com base na revisdo sistemética realizada, pode-se afirmar que algumas
caracteristicas especificas dos protocolos de treinamento influenciam diretamente se
a magnitude da hipertrofia sera similar entre os grupos ou ndo. Protocolos de
treinamento que séo levados até a falha muscular concéntrica promovem hipertrofia
semelhante, independentemente da velocidade de movimento (Talisson, 2020), do
tipo de contracdo que foi prolongada (Shibata 2018), e também da carga utilizada
(Tanimoto, 2005). Resultados que corroboram com a revisdo anterior de Schoenfeld
(2015), na qual s6 foram analisados estudos em que a falha muscular foi parte dos

protocolos de treinamento.

Tanimoto et. al. (2008) recrutaram homens jovens inativos e compararam 0s
efeitos da cadéncia 3/0/3/0 (3 segundos para acbes excéntricas, sem pausa de
transicédo e 3 segundos para acdes concéntricas, sem pausa antes de iniciar a proxima
repeticdo) a 55%-60% de 1 RM contra o grupo com cadéncia 1/0/1/1 (1 segundo para
acOes excéntricas, sem pausa de transicao e 1 segundo para a¢des concéntricas, com
pausa de 1 segundo antes de iniciar a proxima repeticao) a 80%-90% de 1 RM, ambos
0S grupos realizaram 3 séries de 8 RM (repeticbes maximas), ou seja, até a falha
muscular concéntrica, e resultados similares na hipertrofia do quadriceps apés 12

semanas foram encontrados.

No entanto, a necessidade de levar o musculo até o ponto de esgotamento
total em todas as séries tem sido questionada. Sampson (2015) analisou em homens
sedentarios os efeitos de trés protocolos distintos de treinamento, em que 0 grupo
controle diferia dos demais em dois aspectos: (1) foram realizadas duas repeticoes a
mais em cada série para que fosse atingido o ponto de falha muscular, totalizando 4
séries de 6 repeticbes e (2) a cadéncia foi controlada em 2/0/2/0. Os outros dois
grupos (RS e SSC) realizaram apenas 4 repeticdes em cada uma das 4 séries,
justamente para que fosse evitado chegar no ponto de falha muscular. Apenas em

25% das séries totais atingiu-se tal feito. A cadéncia também diferiu entre os dois
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grupos experimentais, o RS utilizou velocidade maxima para agdes concéntricas e 2
segundos para agdes excéntricas, enquanto o grupo SSC utilizou velocidade maxima
para ambas as fases do movimento. Todos 0s trés grupos treinaram com carga a 85%
de 1 RM. Ao final de 12 semanas, resultados similares na hipertrofia entre os trés
grupos foram relatados, sugerindo que chegar a tal ponto e controlar a cadéncia é
desnecessario, assim como um alto volume de treino quando ocorre uma boa ativagédo

muscular induzida por alta velocidade de movimento aliada a alta sobrecarga externa.

Isto € bem aceito quando se trata de individuos sedentarios, pois estes logo
atingem seus limiares de adaptacdes, sendo estas em sua maior parte relacionadas
a fatores neurais de aumento no recrutamento de unidades motoras, se tornando
excesso de treinamento a realizacéo de volumes maiores; fenémeno conhecido como
“efeito teto” (TALISSON, 2020). Contudo, ndo se podem inferir estes resultados para
individuos treinados, pois ja foi demonstrado que essa populacdo obtém maiores
beneficios hipertroficos a partir de maiores volumes de treinamento (SCHOENFELD,
2016).

Apesar dos estudos da presente revisdo mostrar que resultados hipertroficos
similares podem ser obtidos se 0 exercicio for executado até a falha, nenhum estudo
com velocidade superior a 4 segundos por fase de movimento foi incluido, portanto,
conclusdes ndo podem ser feitas para velocidades mais lentas. E de acordo com uma
revisdo de Schoenfeld et. al. (2015), existe um limiar de velocidade até 8 segundos,
para além dos quais, sédo insuficientes em promover hipertrofia muscular satisfatéria,
por ndo estimular adequadamente a ativacao de unidades motoras dentro do muasculo,

principalmente nas fibras do tipo Il.

Corroborando com isto, Schuenke (2012) recrutou 34 mulheres e as dividiu em
trés grupos experimentais, além do controle que néo fez exercicio. Estes foram: (1)
TS =3 x 6-10 RM a 80%-85% de 1 RM, cadéncia 1-2/0/1-2/0; (2) TE = 3 x 20-30 RM
a 40%-60% 1 de RM, cadéncia 1-2/0/1-2/0; e (3) SS = 3 x 6-10 RM a 40%-60% de 1
RM, cadéncia 10/0/4/0. Ap6s 6 semanas 0 grupo TS aumentou a area de seccéo
transversa média do vasto lateral em 38,8% e o grupo SS em 10,6% em relacdo aos
valores pré-treinamento, enquanto o grupo TE e controle ndo tiveram promoveram
diferencas significativas, mesmo com o exercicio sendo levado ao ponto de falha

muscular, contrariando os resultados obtidos na presente revisdo sistematica e
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também de revisdes anteriores, onde foi afirmado ocorrer hipertrofia similar entre
protocolos com baixa e alta carga de treinamento (SCHOENFELD, 2017). Este
estudo, porém, ndo foi incluido na sintese qualitativa atual, pelo fato do volume néo

ter sido equalizado entre os grupos.

Visivelmente o grupo TS, que treinou com altas cargas obteve hipertrofia
superior aos outros grupos, todavia, isso ndo anula o fato de que o treinamento SS
“super lento” também foi capaz de promover hipertrofia, embora em menor magnitude.
Curiosamente, o grupo TE nao obteve hipertrofia, sugerindo a importancia de

aumentar a cadéncia do movimento quando baixas cargas séo utilizadas.

Por outro lado, quando o exercicio ndo € levado até a falha muscular
concéntrica, velocidades de movimento mais lentas parecem ser superiores nas
adaptacdes hipertréficas de membros inferiores (Watanabe, 2013; Usui, 2015;
Watanabe 2014). Estes resultados estdo relacionados a diversos mecanismos

especificos que necessitam de mais aprofundamento.

Primeiro, deve-se ter em mente que sO é possivel fazer essa comparacao
direta entre cadéncia e hipertrofia quando ha a utilizacdo de cargas baixas, pois a
medida que vai-se aumentando a carga, tende-se a diminuir a velocidade de
movimento, mesmo sem intencdo, além de chegar a exaustao total precocemente
(SCHOENFELD, 2015). Portanto, torna-se dificil comparar diferentes velocidades de
movimento sem que haja a falha muscular concéntrica quando altas cargas de

treinamento sao utilizadas.

Os estudos incluidos na presente revisdo em que a falha muscular néo foi
atingida, tiveram as cargas variando entre 30% a 60% de 1 RM, com ambas as fases
concéntrica e excéntrica com duracdo de trés segundos, foram superiores nas
adaptacdes hipertroficas de membros inferiores em comparacdo aos grupos que

levaram um segundo para concluir cada fase do movimento.

O volume de cada protocolo foi equalizado usando o método carga de volume
(Séries x repeticdes x carga), no entanto, ao prolongar as fases de contracao muscular
€ aumentado o tempo sob tensdo, aumentando também o volume de treinamento
(Wilk, 2018). Logo, a razao pelo qual os grupos que foram cadenciados hipertrofiaram

mais pode ser devida, ao menos em parte, ao maior volume de treinamento realizado



25

e ndo exclusivamente ao controle da velocidade de movimento. Para elucidar essa
guestao, pesquisas onde o volume tenha sido equalizado por tempo sob tenséo, sao

necessarias.

Prolongar o tempo em que um musculo fica sob tensdo, ocasiona a diminuicdo
da oxigenacdo intramuscular, resultando na maior producdo de espécies reativas de
oxigénio (EROSs) e lactato, assim com um maior acimulo de metabdlitos, como os ions
H+, potencializando o estresse metabdlico. Fatores que sdo responsaveis em
aumentar a proliferacdo de células satélites (TANIMOTO, 2005), sinalizar o0 aumento
da sintese proteica intramuscular (USUI, 2015) e promover a secre¢do de horménios
influentes na hipertrofia como o GH e o IGF-1, além de ativar o complexo enzimatico
MTOR (alvo de mamiferos da rapamicina), uma das principais vias anabdlicas
existentes (SCHOENFELD, 2012).

No entanto, aumentar o estresse metabolico ndo é a unica maneira de ativar
as vias anabolicas. Isto também é conseguido a partir do aumento da tensdo mecanica
e utilizar velocidades de movimento mais rapidas podem ser uteis. Contradizendo os
resultados dos estudos citados anteriormente, Nogueira et. al. (2009), submeteram 24
homens sedentarios a um regime de treinamento, onde apenas a velocidade de
movimento concéntrica foi distinta entre os grupos. O grupo PT realizou as a¢des
concéntricas na maior velocidade possivel e levou trés segundos para cada acao
excéntrica. O grupo TRT levou trés segundos para concluir as a¢cdes concéntricas e
trés segundos para acdes excéntricas. Ambos os grupos realizaram 3 séries de 8-10
repeticbes com carga progressiva a 40%, 50% e 60% de 1 RM no exercicio de flexao

do cotovelo, no decorrer das semanas.

Ao final de 10 semanas, a hipertrofia do biceps braquial foi maior no grupo PT,
sendo também o Unico grupo que obteve resultados hipertréficos no muasculo reto
femoral, sendo estes resultados atribuidos a alta tensdo mecanica provocada pela
velocidade maxima de movimento, que resultou em maiores microlesfes nas fibras
musculares do tipo Il, tendo em vista que esse tipo de fibra é mais suscetivel a ser
danificada através de estimulos mecéanicos. De acordo com Schoenfeld (2012), apés
a incidéncia de danos musculares € iniciado uma série de rea¢des de células do
sistema imunoldgico visando combater as inflamacdes, e isto resulta na ativacédo das

vias anabdlicas.
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Uma possivel explicacdo para esses resultados contraditorios estaria no tipo
de fibra muscular de biceps braquial e reto femoral. De acordo com Hackett (2018),
estes sdo compostos em sua maioria por fibras do tipo Il e possivelmente tiveram um
aumento na ativagdo de unidades motoras de limiar mais alto. Isto parece fazer
sentido, pois Schuenke (2012) mostrou uma redugéo na proporgéo de fibras do tipo Il
com o treinamento lento, enquanto o treinamento rapido promoveu aumento na

proporcao, assim como maior hipertrofia de tais fibras.

Além disso, os resultados superiores para contracdes lentas nos estudos
incluidos na revisdo foram voltados ao quadriceps em sua totalidade, e este por sua
vez, € composto em sua maioria por fibras do tipo |, o que justifica maiores respostas

a contracoes lentas.
6 CONSIDERACOES FINAIS

Controlar a velocidade de movimento parece ndo ser importante quando o
exercicio é levado até o ponto de falha muscular concéntrica e também quando séo
utilizadas altas cargas de treinamento. Porém, ao utilizar cargas baixas de
treinamento, controlar a velocidade de movimento potencializa as adaptacbes
hipertroficas para membros inferiores. Por outro lado, musculos da parte superior do
corpo, como o biceps braquial parecem responder melhor a contracdes rapidas,

talvez, por ser composto em sua maioria por fibras rapidas do tipo II.
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