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Resumo: Em busca de novas alternativas de treinamento para hipertrofia muscular, investigamos se
obstrucdo parcial de fluxo sanguineo (OPF) seria capaz de diminuir assimetrias de volume de
membros inferiores, ainda que o individuo tenha previamente histérico de trombose venosa profunda
(TVP). Uma mulher (31 anos) foi submetida ao experimento por 15 semanas, com presséo de 100 a
130mmHg para OPF de uma das pernas por 12 minutos de treino, com carga de 50 a 65% de 1 RM
(repeticdo méaxima). Quando comparadas as medidas encontradas a cada més, antes e ap0s 0s
treinos, em ambas as pernas, ndo foi encontrada diferenca significativa que indicasse hipertrofia

muscular.
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Introducao

A modelagem corporal (estética) € um dos grandes motivos para a procura de
exercicios fisicos nas academias, e a musculacdo a modalidade mais procurada
para este objetivo'. Desta forma, a busca por desenvolver hipertrofia e forca
muscular por meio da musculagdo tem instigado pesquisadores a criar diversas
metodologias de treinamento?, como o método de treinamento japonés Kaatsu,
desenvolvido pelo cientista e fisiculturista Yoshiaki Sato na década de 60°.

O Kaatsu € um método que se destaca por causar restricdo de fluxo sanguineo
durante o treinamento de forca com cargas de baixa intensidade (20-50% de 1RM)*
utilizando-se de torniguetes, bolsas pneumaticas (como os manguitos utilizados nos
aparelhos de mensuracado da presséo arterial) e elasticas (similares ao teraband), e,
desta forma, provocar estresse muscular por acimulo de metabdlitos induzido pela
isquemia e alteragdes no pH do ambiente intramuscular, resultam em aumento da
sinalizacdo hormonal, alteracdes intracelulares e adaptagdes com ganho de volume
e forca mesmo com menor intensidade de treino®’
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A hipertrofia muscular € um importante inicador de sal’Jde, rincipalnte m
qguadros clinicos de assimetria entre membros e diferenca quanto ao volume
muscular e forca. Nesses casos o0 equilibrio de forcas entre membros ficara
comprometido, potencializando o risco de leses no aparelho motor®. A trombose
venosa profunda (TVP) é uma dessas doencas.

A doenca caracterizada pela formacdo aguda de trombos que acometem as
veias profundas dos membros acarretando obstrugcéo parcial ou total das veias
acometidas’, o que resulta em aumento na pressdo intracapilar e de posterior
transudacédo de fluido dos capilares para o espaco intersticial*®, ocasionados pelo
obstaculo ao fluxo sanguineo venoso e pela insuficiéncia valvar**

Tais fenbmenos prejudicam a perfusdo muscular da perna, promovendo a
fadiga muscular®. Conjectura-se que a restricdo parcial de fluxo sanguineo e
consequente fadiga muscular poderiam causar ndo apenas um edema do membro
afetado, mas também aumento da musculatura e assim assimetria entre o0s
membros.

Compreendendo a importancia da hipertrofia muscular na recuperagcdo da
simetria muscular e que diversas técnicas podem potencializar a hipertrofia, a
pergunta que norteia o presente estudo é: quais os efeitos da muscula¢édo associada
a técnica de obstrucdo parcial de fluxo sanguineo na hipertrofia muscular de um

individuo com histérico prévio de trombose venosa profunda?

Material e Métodos

Trata-se de um relato de experiéncia ocorrido entre dia 01 de maio de 2016 a
28 de agosto de 2016, totalizando 15 semanas, em que uma mulher de 31 anos
(1,58m de altura, 61kg), experiente na pratica de musculacdo ha mais de 15 anos,
com histéria prévia de TVP em membro inferior esquerdo ha 4 anos apdés uma
cirurgia ortopédica de joelho. N&o apresentava caso de TVP na familia e a
investigagdo médica através de estudos genéticos e exames laboratoriais néo
indicaram risco de trombose.

A participante apresentava 2 cm de diferenca na maior circunferéncia entre as
pernas direita e esquerda, sendo que a esquerda, outrora acometida pela TVP, a de
maior perimetro. Apenas na perna de menor circunferéncia (direita) foi submetida a

obstrucao parC|aI de fluxo sangumeo enquanto a outra perna também foi treinada
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concomitantemente e na mesma intensiade orém sem obstrugo parcil efIx
(OPF) por 15 semanas em uma academia da cidade de Goiania, Goias.

Foi anotado semanalmente o peso corporal, a perimetria antes e depois de
cada treino resistido com o método Kaatsu na altura de 21 cm, partindo do nivel da
articulacao tibiotarsica em direcdo a articulacao tibiofemural de ambas as pernas
com uma fita métrica.

Foram escolhidos trés exercicios de musculacdo para panturrilhas (flexdo
plantar) com 50 a 65% de 1 RM (repeticdo maxima), com o tempo total de treino de
12 minutos.

Manteve-se a pressao durante todo o periodo, inclusive no descanso de 30
segundos entre as séries e retirada imediatamente ap0s a realizagéo da ultima série,
uma vez que a restricdo continua de fluxo tem se mostrado mais eficaz para causar
fadiga muscular'? e estresse metabdlico™. Cada exercicio foi realizado com 3 séries
cada, totalizando 9 séries de 15 repeticdes de: Panturrilhas em pé no cursor (Smith),
panturrilhas na maquina com joelhos estendidos e panturrilhas sentada com joelhos
flexionados (burrinho). Foi realizado um treino por semana.

O teste de repeticdo maxima (RM) foi feito nos mesmos aparelhos utilizado nas
sessdes no dia da anamnese. Neste foi observada a carga para realizacdo de uma
repeticdo maxima com sucesso e anotada a carga, calculando-se assim 50 a 65%
da carga a ser utilizada o treino.

Na perna direita, ndo acometida, foi realizada oclusdo vascular parcial atraves
de um manguito do aparelho de esfigmomandmetro da marca Premium com 14,5cm
de largura. A pressdo do manguito utilizada de variou de 100 a 130% da presséo
arterial sistélica de repouso da participante, como utilizada em alguns estudos****, o
gue corresponde de 100 a 130mmHg.

Os dados foram tabulados e analisados no pacote SPSS versao 23.0. Para
melhor analise dos dados, dividiu-se as 15 medidas identificadas a cada semana em
meses e para apresentacdo dos resultados utilizou-se media e desvio padréo.
Verificada a normalidade entre os dados, utilizou-se o teste de ANOVA e t de

student. O valor de significancia foi fixado em 5%.
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Resultados e Discussao

Na analise das 15 medidas, encontrou-se uma média, antes dos treinos de

37,8 £ 0,5 cm para perna esquerda e 36,8 = 0,5 cm para perna direita (p=0,03), e
apos os treinos de 38,1 + 0,4 cm (esquerda) e 37,3 £ 0,4 cm (direita).
A tabela 1 apresenta a média das medidas encontrada a cada més, para cada

membro.

Tabela 1. Comparacéo entre medidas encontradas nos meses de treinamento

Antes dos treinos Apés os treinos
Periodo Perna Perna " Perna Perna N
esquerda direita ® P esquerda direita * P
Més 1 37,6£0,7 358+0,2 0,67 37,9+1,6 37,2+15 0,78
Més 2 37,7£0,6 355+1,1 0,75 38,3+£0,4 37+1,2 0,12

Més 3 37,5+1,2 358+0,3 0,89 37,9+0,1 37,1+ 0,5 0,23

Més 4 38,5+0,3 36,2+1,1 0,09 38,4+1,2 37,5+1,7 0,07
p* 0,78 0,63 0,08 0,09

*ANOVA, ** Teste t de student ,* Musculac&o e obstrugo parcial de fluxo sanguineo

Quando comparada as medidas encontradas a cada més, antes e ap0s 0s
treinos, em ambas as pernas, n&do foi encontrada diferenca significativa. A perna
direita apresentou 35,8 + 0,2cm e 37,2 + 15cm antes e apds o0 treino
(respecitivamente) nas primeiras 4 semanas (més 1), 36,2 £ 1,1 cm e 37,5£1,7 cm
no ultimo més (3 ultimas semanas). Analisando as medidas encontradas em cada
perda, também n&o foi encontrado ganhos ou perdas entre a perna direita e
esquerda a cada més (p<0,05).

Os musculos da panturrilha, em especial o séleo, possuem grande quantidade
de fibras do tipo I, de contracdo lenta ou oxidativas'®, o qual apresenta menor
resposta aos exercicios quanto a hipertrofia'’, além de apresentar maior expressao
de miostatina, gene inibidor da hipertrofia®®, caracteristicas que podem fortemente
influenciar o resultado desse estudo. Uma vez que outros trabalhos com
musculaturas alvo diferentes tém mostrado alteracdes significativas de ganho de
forca e aumento da area de seccao transversa ap0s um periodo de treinamento com

a técnica de OPF 19202122

, € ainda, que sua utilizacdo proporciona resultados
superiores, quando comparado a treinamento na mesma intensidade sem

oclusdo?®
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Durante a realizacdo dos exercicio com OPF foireltadador e
sensacao de queimor na perna e regiao de posterior de coxa, que se
aliviava imediatamente apds o fim da sessdo e retirada da compressao.
Entretanto ndo houve qualquer outra intercorrencia vascular, corroborando
com outras pesquisas sobre o impacto da OPF na funcédo vascular,
alteracdes de fatores de coagulacdo ou complicacdo arterial®®, apesar do

historico da aluna em relacdo ao episodio de TVP ocorrido anos antes.

Consideracoes Finais

A presente investigacdo expde um tema recente e de grande relevancia para
sociedade e comunidade cientifica. Buscou-se aqui apresentar qual o efeito da
musculacdo associada a uma técnica de obstrucdo de fluxo sanguineo na
recuperagdo da massa muscular. Nao foi encontrada diferenga significativa quando
comparada as medidas iniciais (més 1) e finais (més 4), antes e depois do treino,
bem como diferenca entre as medias encontradas na perna direita (musculacéo e
OPF) e esquerda (musculacéo).

Uma das limitacdes encontrada neste estudo se encontra no delineamento
do mesmo. Uma pesquisa experimental controlada poderia trazer melhores
resultados sobre a técnica utilizada, bem como a escolha de outro grupo muscular a
ser testado. Entretanto, a forma como foi realizada essa investigacéao e a quantidade
de medidas coletada (semanal) permitiu uma melhor analise dos resultados. Além
disso, trata-se de um tema novo que necessita de publica¢des para esclarecimentos,
e os achados deste estudo acrescentardo na literatura.

Sao necessarias novas investigacbes com maior numero amostral e
delineamento experimental, a fim de trazer resultados mais precisos quanto a

utilizacé@o da técnica de OPF para hipertrofia muscular.
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