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Resumo

GARCIA, Caroline Sedrez. Adaptagoes fisiolégicas crénicas de um
programa de ginastica coletiva coreografada com uso de Kangoo Jumps
em mulheres jovens. 2020. 133f. Dissertacdo (Mestrado) — Programa de Pos-
Graduacao em Educacao Fisica. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas,
2020.

O objetivo do presente estudo foi investigar os efeitos crénicos de um
programa de ginastica coletiva coreografada com o uso de Kangoo Jumps (KJ)
sobre parametros cardiorrespiratorios e musculares de mulheres jovens. Trinta
e quatro mulheres jovens foram randomizadas em grupo exercicio (GE; n=17;
29,76 * 4,20 anos) ou grupo controle (GC; n=17; 26,17 + 4,95 anos). O GE
realizou 16 aulas de ginastica coletiva coreografada com KJ, com duragao de
30 minutos cada, duas vezes na semana com a cadéncia musical progressiva
(128, 132 e 136 batimentos por minuto (b.min™")) ao longo dos mesociclos. O
GC realizou atividades de alongamento e relaxamento em oito sessdes de 30
minutos de duragdo, realizadas uma vez por semana. Foram realizadas
medidas pré e pos-treinamento de variaveis cardiorrespiratérias e musculares.
A anadlise dos dados foi realizada utilizando o teste Generalized Estimating
Equations e teste post-hoc de Bonferroni (0=0,05). Os resultados do presente
estudo mostraram que o treinamento de oito semanas de ginastica
coreografada com o uso de KJ promoveu modificacbes positivas em
comparagdo ao grupo controle no tempo de exaustdo, indice de esforgo
percebido submaximo em estagio fixo no teste maximo incremental e altura do
salto squat jump. Além disso, ambas as intervengdes (GC e GE) resultaram em
alteragbes positivas no indice de esforgo percebido em teste de economia de
movimento com o uso de KJ, frequéncia cardiaca submaxima em estagio fixo
no teste maximo incremental e na taxa de aplicacao de forca em protocolo com
uso de KJ, modificacbes que ndo podem ser atribuidas exclusivamente ao
programa de ginastica coreografada com o uso de KJ. Por fim, os demais
desfechos cardiorrespiratérios e musculares foram mantidos ao longo da
intervencao, sendo importante destacar que a intensidade percebida pelas
participantes (IEP) reduziu ao longo dos mesociclos, mesmo com o aumento do
ritmo musical imposto ao grupo de ginastica coreografada com o uso de KJ,

que pode contribuir para explicar os presentes resultados. Concluimos que um
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programa de oito semanas de ginastica coletiva coreografada com uso de KJ
em mulheres jovens foi eficiente para modificar alguns parametros
cardiorrespiratérios e musculares, porém, insuficiente para promover melhorias

relacionadas as variaveis relacionadas ao consumo de oxigénio.

Palavras-Chave: Kangoo Jumps; Mulheres; Treinamento; Adaptacbes

Fisiologicas; Adaptagées Musculares.
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Abstract

GARCIA, Caroline Sedrez. Chronic physiological adaptations of a
choreographed collective gymnastics intervention using Kangoo Jumps
in young women. 2020. 133f. Dissertacdo (mestrado) — Programa de Pods-
Graduagdo em Educacédo Fisica. Universidade Federal de Pelotas, Pelotas,
2020.

The aim of this study was to investigate the chronic effects of a choreographed
collective gymnastics program using Kangoo Jumps (KJ) on cardiorespiratory
and muscle parameters of young women. Thirty-four young women were
randomized into an exercise group (EG; n = 17; 29.76 £ 4.20 years) or a control
group (CG; n = 17; 26.17 £ 4.95 years). The EG held 16 classes of collective
gymnastics choreographed with KJ, lasting 30 minutes each, twice a week with
the songs in the cadences of 128, 132 and 136 beats per minute (b.min-1) in
each mesocycle. The CG performed health care activities in eight 30-minute
sessions, held once a week. Pre- and post-training measures of
cardiorespiratory and muscle outcomes were performed. Data analysis was
performed using the Generalized Estimating Equations test and Bonferroni's
post-hoc test (a = 0.05). The results of the present study showed that the eight-
week training of choreographed gymnastics with the use of KJ promoted
positive changes in comparison to the control group in the exhaustion time,
index of submaximal perceived exertion in fixed stage in the maximum
incremental test and height of the squat jump jump. In addition, both
interventions (GC and EG) resulted in positive changes in the perceived
exertion index in a movement economy test with the use of KJ, submaximal

heart rate in a fixed stage in the maximum incremental test and in the rate of
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force application in protocol with the use of KJ, modifications that cannot be
attributed exclusively to the choreographed gymnastics program with the use of
KJ. Finally, the other cardiorespiratory and muscle outcomes were maintained
throughout the intervention, it is important to note that the intensity perceived by
the participants (IEP) decreased over the mesocycles, even with the increase in
the musical rhythm imposed on the choreographed gymnastic group with the
use of KJ, which can contribute to explain the present results. We concluded
that an eight-week choreographed collective gymnastic intervention using KJ in
young women was effective in modifying cardiorespiratory and skeletal muscle
parameters, but insufficient to promote improvements in the variables related to

oxygen consumption.

Key-words: Kangoo Jumps; Women; Training; Physiological Adaptations;

Muscular Adaptations.
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1. Introdugao

A pratica regular de exercicio fisico (EF) é de extrema importancia para
a saude, a qualidade de vida (QV) e o bem-estar da populagdo como um todo
(BOTOGOSKI et al., 2009; GROSSL et al., 2012; PRADO & LIBERALI, 2011).
Estudos recentes confirmaram estas afirmagdes e relacionaram a diminuigao
das doencas crbénicas com a pratica de EF, mostrando que promove a saude
em geral e o desenvolvimento do condicionamento fisico em todas as
populacdes, mas especialmente na idade adulta que se inicia o processo de
envelhecimento (STONE et al., 2018).

O Brasil é considerado o segundo maior pais em numero de academias
e centros especializados a pratica de exercicio fisico (ACAD, 2012). Existe uma
grande variedade de modalidades de exercicios oferecidos pelas academias de
ginastica, desde as mais tradicionais como a musculagdo até as mais
modernas formas de aulas coletivas (BARCELOS & DOIMO, 2007; RUFINO,
2013).

Dentre as novidades do mundo Fitness esta o Kangoo Jumps (KJ) que
consiste em um equipamento utilizado para realizar uma aula aerdbica de
ginastica coletiva e coreografada que busca absorver o impacto e auxiliar na
correcao postural durante a atividade (MILLER et al., 2003; DE OLIVEIRA et
al., 2014; MERCER et al., 2003). O equipamento KJ foi desenvolvido pelo
engenheiro Denis Naville em Genebra na Suica, e é comercializado
internacionalmente em aproximadamente 24 paises, incluindo o Brasil
(KANGOO JUMPS, 2018). A atividade é baseada em saltos e utiliza um
sistema de rebote, o qual permite executar um treinamento intervalado
caracterizado como um programa funcional de baixo impacto e alta intensidade
(SANTOS et al., 2014).

Embora a utilizagdo desta tecnologia inovadora venha crescendo no
mundo, ainda ha escassez de estudos que tenham analisado as respostas
metabdlicas (o consumo de oxigénio e a concentragao de lactato sanguineo) e
musculares (ativagcdo neuromuscular e alteragées de for¢ca de impacto) de
forma crénica durante um programa de treinamento aerdbico baseado em

aulas de ginasticas coletivas e coreografado com uso de KJ.
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Além disto, os estudos encontrados que analisaram de forma aguda a
forca de reacdo do solo e a atividade eletromiografica sdo de baixa qualidade,
considerando o numero amostral e o método que utilizaram de avaliacao,
gerando artigos que nao sao replicaveis, verificaveis e/ou estudos que relatam
intervencdo sem grupo controle ou sem comparacido adequada de metodologia
(PEREIRA et al., 2015; ROSSATO et al., 2017). Quando se localiza relatos de
pesquisa de qualidade, isto €, estudos com tamanho ideal de amostra ou que é
possivel refazer os testes e até replicar o treinamento, estes estudos
buscaram, fundamentalmente, verificar os efeitos agudos do equipamento KJ
no treinamento de corrida e a relacdo do equipamento com a correc¢ao postural
(MILLER et al., 2003; DE OLIVEIRA et al., 2014; VANCE et al., 2002; MERCER
et al., 2003).

Assim este estudo sera pioneiro nesse sentido, analisando um programa
de treinamento aerdbio baseado em aulas de ginastica coletiva com uso de KJ.
Embora amplamente praticado no mundo Fitness, nenhum estudo verificou os
efeitos crénicos de um programa de treinamento desses sobre as varaveis
cardiorrespiratorias metabdlicas e neuromusculares, e essa é a justificativa e

originalidade do estudo.

1.2. Justificativa

A evolucdo e a modernizacao de produtos para a pratica de EF fazem
com que a maioria das pessoas busque programas de treinamento que
permitam ao praticante mais segurancga e efetividade, e outros beneficios como
o prazer e a satisfacdo em praticar EF (PRADO & LIBERALI, 2011; RUFINO,
2013). O equipamento KJ possui alguns beneficios ja reconhecidos, entre eles
a menor absor¢cao do impacto e a correcao da postura em exercicio de corrida
comparando o uso do equipamento KJ com uso de ténis (MERCER et al.,
2003; MILLER et al., 2003; DE OLIVEIRA et al., 2014).

Neste sentido, esse equipamento foi pouco estudado, e ainda assim, os
artigos publicados relataram a funcionalidade do equipamento durante a
corrida, sendo reconhecido por apresentar design revolucionario e com
potencial para aplicacdo em treinamento e reabilitacdo, mas que ainda

necessita ser investigado, pois os estudos existentes s&o antigos e ndo ha, até



20

o momento, novos achados sobre o tema (VANCE et al.,, 2002). Apés uma
busca conduzida nas seguintes bases de dados: Pubmed, Sportdiscus,
Scopus, Lilacs e Science Direct, que fazem indexacao de revistas cientificas,
nao foram localizados estudos que tenham medido de forma crénica o uso do
equipamento KJ em programas de treinamento aerobico baseado em aulas de
ginastica coletiva, e os artigos encontrados que mediram de forma aguda o
impacto e os parametros eletromiograficos nao possuiam metodologias
adequadas e replicaveis (PEREIRA et al.,, 2015; ROSSATO et al., 2017;
MOKROVA et al., 2018).

Além disso, existem lacunas no conhecimento como as respostas
metabdlicas (o consumo de oxigénio e a concentragdo de lactato sanguineo) e
musculares (ativagdo neuromuscular e alteragdes de forca de impacto) de
forma crénica que precisam ser testadas e comprovadas e ha temas que ainda
nao receberam atencio sobre o equipamento KJ. Desta forma, considerando
que muito conhecimento ainda podera surgir acerca deste equipamento que,
aparentemente, € inovador e promove bons efeitos para a saude e QV das
pessoas adeptas a modalidade, é necessario que seja analisado o maior
numero de variaveis a fim de esclarecer os reais efeitos do uso deste

equipamento.

1.3. Objetivos

1. 3.1. Objetivo geral

Investigar os efeitos cronicos de um programa de 12 semanas de
ginastica coletiva coreografada com o uso de KJ, em comparagdo a um grupo

controle, sobre variaveis fisiolégicas e neuromusculares de mulheres jovens.

1.3.2 Objetivos especificos

Determinar e comparar, antes e apds um programa de 12 semanas de

ginastica coletiva coreografada com o uso de KJ, as seguintes respostas:
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- Cardiorrespiratorias: frequéncia cardiaca de repouso (FC.p) € maxima
(FCmax), consumo maximo de oxigénio (VOzmax) € correspondente ao primeiro
(VOaLv1) e segundo limiares ventilatorios (VOa.yv2), velocidade para atingir o
VVO:omax, primeiro limiar ventilatério (LV1), segundo limiar ventilatério (LV2) e
tempo até a exaustéo;

- Concentracéao de lactato sanguineo em teste submaximo;

- Forga vertical de reacdo do solo na plataforma de forga durante a corrida
estacionaria em teste submaximo;

- Neuromusculares: a amplitude maxima do sinal eletromiografico dos
musculos reto femoral (RF) e vasto lateral (VL) em teste de contracdo
isométrica voluntaria maxima de extenséao de joelhos;

- Altura de salto e poténcia maxima absoluta nos saltos com contramovimento
(CMJ) e salto agachado (SJ);

- indice de Esforco Percebido (IEP) das participantes durante cada sess&o de
treino, medindo ao final de cada aula, durante o periodo de treinamento de 12

semanas de intervencéo.

1.4. Hipbteses

O programa de treinamento de ginastica coletiva coreografada, com uso
do equipamento KJ, aumentara a aptiddo cardiorrespiratéria e modificara
positivamente as adaptagées neuromusculares dos praticantes ao longo do
estudo:

- Sugere-se que o0s niveis de lactato submaximo sofrerdo decréscimos
significativos da linha de base para o pds-intervengao.

- Sugere-se que 0 VOzmax das participantes aumentara apés a intervengao.

- Espera-se que a ativagdo maxima dos musculos RF e VL aumentara.

- Espera-se que a técnica de execucido melhorara, e possivelmente o impacto
reduzira para a mesma condigao.

- Espera-se que o tempo de v6o aumentara, indicando um incremento na altura

do salto, que pode ser considerado um indicador de poténcia muscular.
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2. Revisao de literatura

A revisédo de literatura apresentara o histérico da ginastica como pratica
corporal, os conceitos sobre ginastica, os espacos das academias de ginastica
como local para pratica de atividade fisica (AF), um breve relato sobre as
modalidades de ginasticas conhecidas e ainda toda a producdo cientifica

existente com o uso da modalidade de ginastica conhecida como KJ.

2.1 A constituicio da ginastica

O termo “Ginastica” parece ter se originado em 400AC, derivando da
palavra grega “Gymnos” que quer dizer “nu”, pois era assim que os homens
realizam a pratica dos exercicios fisicos (PRESTES & ASSUMPCAO, 2010;
FURTADO, 2009).

No decorrer da histéria, as atividades de ginastica passaram por
diversas culturas, sofrendo inumeras adaptacdes de povos distintos. Os
Espartanos, os Atenienses e os Romanos determinaram um carater militar para
0s exercicios ginasticos, pois nos periodos das guerras era primordial aos
combatentes terem vigor fisico para superar as batalhas (OLIVEIRA &
NONUMURA, 2012; PRESTES & ASSUMPCAO, 2010). Sabe-se ainda, que na
Idade Média, sob a influéncia da Igreja Catdlica, toda e qualquer agdo que
envolvesse o corpo ou o culto a belas formas foi considerado pecado grave.
Assim, somente no periodo do Renascimento os exercicios voltados a cultuar o
corpo e as questdes fisicas e estéticas foram retomados (RAMOS, 1982). De

acordo com o autor:

A ginastica, compreendida como pratica dos
exercicios fisicos vem da pré-historia, afirma-se
na antiguidade, estaciona na idade média,
fundamenta-se na idade moderna e sistematiza
se nos primoérdios da idade contemporanea.
Torna-se mais desportiva e universaliza seus
conceitos nos nossos dias e dirige-se para o

futuro, plena de ecletismo, moldada pelas novas
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condicdes de vida e ambiente (RAMOS, 1982.
p.15).

A pratica da ginastica ao longo de sua evolugéo representou aspectos
bastante distintos da cultura corporal, desde ser considerada toda e qualquer
pratica de atividade fisica sistematizada, até abranger os exercicios militares e
as praticas esportivas. Foi somente apds o surgimento do Movimento Ginastico
Europeu, entre os séculos XVIIlI e XIX, que a ginastica passou a desenvolver
um viés pedagogico, ganhando maior atengdo no mundo para buscar a
estruturacédo ideal, com métodos mais rigorosos e disciplinadores. Pode-se
dizer, que a partir dai, que surgiram os métodos ginasticos com a perspectiva
de criar e moldar novos corpos e comportamento em busca de saude, ciéncia e
tecnologia (PRESTES & ASSUMPCAO, 2010; VIGARELLO, 2003).

Torna-se importante ressaltar que na Europa, todas as revolugdes
vividas serviram de fatores importantes para que os métodos ginasticos fossem
reconhecidos para a “educagdo do corpo” e que a regulagdo das atividades
com a padronizagdo dos aparatos pedagdgicos tornasse a ginastica uma
técnica corporal que pudesse ocupar as escolas. Assim, quando se instalou no
Brasil, ja veio com os elementos ginasticos estruturados (OLIVEIRA &
NONUMURA, 2012).

No Brasil, a implantagao da ginastica sofreu influéncia médica, militar e
esportiva, alternadamente. Porém, mesmo quando uma assumia a
preponderancia as outras nao eram extintas, permanecendo assim por ciclos
histéricos, até que se consolidasse uma formagao. Nas escolas, durante um
longo periodo, a ginastica significava aquilo que hoje conhecemos como
educacao fisica, com atividades a partir do uso do corpo, com objetivo de
formar melhores estudantes e, como consequéncia, uma nagdo mais moderna
que se ajustasse aos padrbes comportamentais de corpos fortes, saudaveis e
bonitos (VIGARELLO, 2003; RAMOS, 1982). No século XX a ginastica adquiriu
status como conceito de movimento, tornando-se uma das praticas corporais
de maior experimentacdo no mundo. Sua pratica vai desde o ambiente escolar

até as salas de ginastica em academias, ou seja, possibilidades de vivéncias
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em variados espagos sociais e formas de execugdo (PRESTES &
ASSUMPCAO, 2010).

2.2 Ginasticas e seus conceitos

A ginastica esta vinculada a diversos objetivos e interesses, buscado
atingir finalidades de saude, estética, fundamentos escolares, esportiva, lazer e
QV. Neste sentido, pode-se conceituar ginastica como uma forma de exercicios
fisicos sistematicos, planejada dentro das condicbes de espago e materiais
disponiveis, podendo ser realizada em grupos ou de forma individual, que deve
ser estruturada com elementos de organizagao coreografica, e com ou sem o
uso de musicas. Deve-se ter em mente que podem existir varios tipos de
ginastica, pois conforme a cultura ela pode variar e se constituir de estruturas
diferentes (SABA, 2003; PRESTES & ASSUMPCAO, 2010).

Conforme Dallo (2007) entende-se que o movimento corporal € uma das
inumeras formas de expressdo do ser humano, ou seja, a ginastica esta
relacionada com toda agdo humana. O autor considera que a ginastica como
atividade fisica pode melhorar o desenvolvimento corporal e ajudar
positivamente no processo de ensino/aprendizagem. Como compreenséao geral
da ginastica, deve-se pensar nos aspectos dos movimentos gimnicos
(chamados de fundamentos basicos da ginastica) que vieram a formar as
modalidades que conhecemos hoje como: ginastica artistica, ritmica, natural,
aerobica (de academia), acrobatica, calisténica e outras (MARCASSA, 2004;
VIGARELLO, 2003; DALLO, 2007).

Na década de 1980 surgiu a ginastica aerdbica, a qual consiste em
movimentos ritmados apresentados pelo professor, caracterizados por
movimentos sincronizados realizados durante a pratica da aula. A literatura
considera que a aerobica dos anos 80 foi a propulsora para o boom das
academias de ginastica. Assim, considera-se que a ginastica € uma pratica
corporal que deve promover melhoras nos dominios moral, afetivo, corporal,

cognitivo, ético, estético e politico, além de ser uma agdo educativa e cultural.
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Em resumo, a ginastica € uma das praticas corporais mais experimentadas no

mundo, praticada em varios espacos e com diversidade de objetivos (SABA,

2003; MARCASSA, 2004).

2.3 Academias de ginastica

A valorizacdo das academias de ginastica ocorreu no século XX e esta

relacionada com os movimentos socioculturais da emancipacao da mulher e da

revolugao cultural do tempo livre para atividades de lazer. Com isso foi possivel

realizar praticas corporais visando melhorar a saude e a estética em centros

especificos para isso, que sdo as academias de ginastica. A busca por esse

mercado no Brasil tem registros a contar da década de 1970 nas principais

cidades, mas espagos semelhantes ja existiam como centros de fisiculturismo,
clubes de Calistenia e institutos de modelacao fisica (FURTADO, 2009). Este

mesmo autor enfatiza:

O publico frequentador de academias foi
aumentando, mas ainda era centrado
essencialmente no halterofilismo e
fisiculturismo e, em alguns casos,
apresentando algumas modalidades de
ginastica, como a calisténica e a presenga de
lutas como judd, caraté e boxe em menor
proporgdo, porque em geral as academias de
lutas eram especializadas. O predominante
nessa €poca eram as especializagbes com as
academias de halterofilismo, as de ginastica, as
de lutas, as de natagao, embora a presencga de
mais de uma modalidade na mesma academia

ja comecgasse a aparecer (FURTADO, 2009,
p.3).

No cenario contemporaneo, as academias de ginastica sao descritas

como centros especializados ou empresas com fins lucrativos, que dispoe de
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ambientes e estruturas adequadas para a pratica dos exercicios fisicos e que
conta com formato adequado de profissionais de educagao fisica para
prescrever de forma correta a atividade fisica ideal ao objetivo de seus alunos
ou clientes (SABA, 2003). Entre os anos de 1980 e 1990 a ginastica aerébica
ganhou forga no Brasil e no mundo através das competicdes de aerdbica, que
tiveram uma forte influéncia da midia a fim de repercutir e estimular o publico a
praticar a modalidade. Nessa época, a atriz Jane Fonda foi a principal
divulgadora das aulas com seus programas de exercicios fisicos vinculados a
publicidade na televisdao e no formato impresso. Em 1990 a ginastica localizada
ganhou destaque com os trabalhos musculares localizados e nos anos 2000 o
surgimento das aulas de alongamento, relaxamento e meditagdo cresceu a
demanda das aulas de ginasticas mais suaves (SABA, 2003; FURTADO, 2009;
PRESTES & ASSUMPCAO, 2010).

Ainda nos anos 1990 surgiram novas formas de ginastica, ndo somente
na estruturagcdo, mas principalmente na comercializagao. Com o surgimento da
empresa internacional Les Mills da Nova Zelandia, o mundo do Fitness foi
revolucionado com as vendas das aulas pré coreografadas ou prontas,
provocando um impacto significativo no mercado das academias de ginastica.
No Brasil, a empresa comercializa um sistema de programas de ginastica de
academia chamado Body Systems. Os programas de Fitness da Body Systems
sdo desenvolvidos com um método de treinamento profissional voltado aos
seus instrutores, o Body Training Systems, os quais sao treinados a cada trés
meses e passam pelo processo de organizacao e planejamento das aulas a fim

de padronizar as atividades.

Este € um sistema onde o professor paga mensalmente pelo direito de
uso da marca e pelas aulas recebidas em CD ou DVD como material didatico
para ser reproduzido. A fungao do professor é reproduzir o modelo determinado
ja estabelecido pela musica, seguindo o sequenciamento de aquecimento,
parte principal e volta a calma. Com inumeras modalidades de aulas de
ginastica disponiveis em suas franquias, a empresa Body Systems conta com
onze modalidades de aulas de ginastica coletiva, sdo elas: Body Step, Body
Pump, Body Combat, Body Attack, Power Jump, RPM, Body Jam, Sh’bam, CX
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Work, Body Balance e o The Trip (GOMES, CHAGAS & MASCARENHA,
2010).

A Body Systems viveu um periodo praticamente de exclusividade nas
aulas de ginastica em academia. No entanto, a contar dos anos 2000, houve
um movimento contrario aos sistemas padronizados com a evolugdo da
atividade fisica onde os professores de educacéo fisica passaram a criar suas
préprias metodologias de aulas coletivas e a busca pela ginastica, como forma
simplificada e criativa, alavancou no mundo das academias de ginastica.
Praticamente nesta fase, a ginastica passou a abordar também a questao
Wellness ligando-se ao lado de QV e bem-estar, ndo que o Fitness tenha sido
esquecido, mas essas duas linhas passaram a ser seguidas, e a ginastica
passou a desenvolver aspectos fisicos em busca da boa forma e de um estado
saudavel como um todo (GOMES, CHAGAS & MASCARENHA, 2010; SABA,
2003; FURTADO, 2009; PRESTES & ASSUMPCAO, 2010).

A partir do inicio da década de 2010, houve um grande aumento no
numero de modalidades nas academias, onde o Crossfit e o Treinamento
Funcional — apesar de ndo serem novos no mercado — ganharam espacgo nas
atividades dentro e fora das academias de ginastica. Neste mesmo momento, a
midia passou a veicular o exercicio fisico como uma pratica esportiva que deve
ser aplicada a toda populacao, aproveitamento o crescimento das pesquisas na
area da saude que mostravam que a pratica regular de exercicio € de
importancia para a saude, a QV e o bem-estar da populagcdo como um todo
(STONE et al., 2018; BOTOGOSKI et al., 2009; GROSSL et al., 2012; PRADO
& LIBERALI, 2011).

Assim, no cenario contemporaneo, as academias de ginastica passaram
a ter grande interesse empresarial e as atividades em academia de ginastica
passaram a ser vistas como um ramo de negocio. Neste sentido, se
caracterizaram como espacos especificos para a realizacdo de exercicios
fisicos, em grupo ou individual, para que a populagdo tivesse acesso as
diversas modalidades disponiveis no mundo do Fitness e do Wellness (SABA,
2003; FURTADO, 2009; PRESTES & ASSUMPCAO, 2010).
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2.4 Modalidades de ginastica

A ginastica se configura como uma pratica que esta entre as principais
atividades dentro das academias, sendo que o aparecimento de novas
modalidades passou a ser a regra. Assim, existe uma necessidade de variar e
inovar no mercado, onde 0s empresarios para atrair publico e consumidores,
‘criam” métodos novos de treinamento, o que nada mais € do que uma
roupagem diferente para métodos de treinamento que ja existem, com o uso de

musicas ou equipamentos diferentes.

Como o objetivo desta pesquisa busca investigar uma modalidade
especifica de ginastica de academia, considerou-se importante um breve relato
sobre as demais modalidades que englobam atualmente o mercado das

academias:

Ginastica Aerdbica (GA) - Se caracteriza por um conjunto de exercicios
voltados ao desenvolvimento dos sistemas cardiorrespiratorio e circulatério;
estd ha muito tempo no mercado, sendo frequentemente utilizada com o
objetivo de melhora da saude e da estética (AKIAU, 1995).

Evidéncias indicam efeito positivo da GA sobre diversos parametros.
Neste sentido, Monteiro et al. (1999), ao objetivarem determinar a resposta da
FC durante a aula de GA com andamento musical variado, incluiram trinta e
sete mulheres divididas em trés grupos de acordo com o nivel de aptidao
cardiorrespiratéria (14 iniciantes com até 29,9 ml-kg'1-min'1; 13 intermediarias
com VOymax entre 30,0 até 37,9 ml.kg'1.min'1; e 10 avancadas com valores de
VOymax superiores a 38 mI.kg'1.min'1). Foram realizadas trés sessoes de treinos
em dias alternados, com duracdo de vinte minutos em cada sessao, e
cadéncias de 130, 140 e 150 b.min”. A FC foi mensurada através de um
cardiofrequencimetro Polar e registrada a cada cinco minutos de aula em cada
andamento musical. O andamento lento (130 b.min™') apresentou-se como uma
variavel de controle de intensidade insuficiente para gerar adaptagdes nos
niveis médio e avangado de VOzmax. O andamento musical intermediario (140

b.min'1) foi suficiente para causar adaptagdes somente no grupo com baixa
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aptiddo cardiorrespiratéria, e ainda o andamento musical rapido (150 b.min™")
mostrou-se suficiente apenas para causar alteragées no nivel intermediario de
VOZmax-

Quando Aquini (2004) investigou a efetividade de um programa de
treinamento de GA sobre o percentual de gordura corporal em jovens do sexo
feminino. Para tanto, 43 mulheres foram divididas em trés grupos pelo periodo
de onze semanas. As mulheres foram divididas em grupo 1 — realizaram GA
com trés sessdes na semana (n=14), grupo 2 — realizaram GA com duas
sessbes semanais (n=17) e ainda grupo controle que ndo realizou nenhuma
atividade neste periodo (n=12). Elas foram submetidas, antes e apds o
treinamento, a medidas da massa corporal, estatura total e perimetros
corporais, e os resultados mostraram que ambos os grupos de treinamento
(grupo 1 e grupo 2) diminuiram o percentual de gordura corporal em relagdo ao
grupo controle, mas a ocorréncia da diminuigao foi maior no grupo 1 do que no
grupo 2. Concluiu-seque para este publico investigado, as aulas de GA

proporcionam diminuicdo no percentual de gordura corporal.

Para determinar o consumo calérico da parte principal de uma aula de
GA por meio de calorimetria indireta, De Paoli et al. (2005), investigaram quinze
mulheres praticantes desta modalidade previamente treinadas e totalmente
familiarizadas com a atividade, por um periodo minimo de um ano, com
frequéncia média de trés sessbes semanais. Utilizando um analisador
metabdlico, mediram as seguintes variaveis: volume de ar expirado por minuto
(VE), volume de oxigénio consumido por minuto (VO;), o volume de gas
carboénico expirado por minuto (VCO.), razdo das taxas respiratérias (R) e o
gasto caldrico total. A FC e o registro eletromiografico continuo foram também
monitorados. A técnica usada para a estrutura da aula foi mista e as cargas
utilizadas durante a rotina foram sugeridas pelas participantes, de acordo com
a carga média usada por elas nas aulas de GA, e ainda, o ritmo da execugao
dos exercicios foi estabelecido entre 135 e 145 b.min™. O gasto caldrico da
atividade desenvolvida neste estudo no periodo de 30 minutos foi, em média,
de 182,40 kcal, sendo que os autores destacaram que um programa de
exercicios deve promover um dispéndio calérico diario superior a 300 kcal.

Levando-se em consideragdo que uma aula de GA tem a duracdo de 60
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minutos, os valores apresentados permitiram sugerir, que neste grupo, esta
atividade apresentou niveis satisfatorios de gasto energético em relagdo ao

sugerido pela literatura.

Com o objetivo de verificar o efeito imediato de uma sesséo de GA com
treinamento de forgca muscular com pesos livres ou uma sessdo de
hidroginastica sobre o comportamento da glicemia capilar em doze individuos
de ambos os sexos e diabéticos tipo Il, Lopes, Zangelmi e Lima (2009)
mediram a glicemia capilar, a FC e a presséao arterial (PA) dos praticantes de
atividades fisicas moderadas. A glicemia variou de 118 mg/dL e 114 mg/dL
antes dos exercicios, para 99 mg/dL e 80 mg/dL apds os 45 minutos de
exercicios, respectivamente para a GA e hidroginastica, mostrando reducao na
glicemia ao longo da realizacdo do exercicio. A FC aumentou para ambos os
tipos de aula, antes do inicio dos exercicios e aos 45 minutos de atividade
fisica. Este resultado permitiu concluir que a tanto a GA quanto a hidroginastica

sdo importantes coadjuvantes no controle glicémico dos individuos diabéticos.

Ribeiro et al. (2018) objetivaram comparar a agua intracelular, agua
extracelular, agua corporal total e o conteudo mineral ésseo de idosas
praticantes de GA e treinamento de forca (TF). O estudo foi constituido por 32
idosas (16 praticantes de GA e 16 praticantes TF), com faixa etaria de 60 a 70
anos. Elas realizavam aulas trés vezes por semana, entre 45min e 1h cada
aula, ha pelo menos trés meses antes do inicio do estudo. Com a analise da
Impedancia Bioelétrica (BIA) analisaram a composigdo corporal e concluiram
que ambos os grupos apresentaram resultados semelhantes para a massa
magra e de gordura, assim como no conteudo mineral é6sseo e na composi¢cao
hidrica também n&o foram encontradas diferencas significativas. Os autores
concluiram que idosas submetidas TF e a GA, apresentaram tendéncia
semelhante para a manutencdo da massa magra, massa gorda, agua

intracelular, agua extracelular, agua corporal total e conteudo mineral 6sseo.

Jump - Caracterizado como um programa de ginastica em grupo, onde
cada participante utiliza um mini-trampolim como equipamento para realizar um
trabalho cardiovascular, o qual se caracteriza por movimentos pré-

coreografados e sincronizados ao ritmo da musica. Nos estudos encontrados,
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com mulheres jovens e ja praticantes da modalidade, o método proporcionou
beneficios cardiovasculares, com melhora do condicionamento fisico geral,
tanto cardiorrespiratério quanto neuromuscular (FURTADO, SIMAO & LEMOS,
2004; DA SILVA, DE LIMA & AGOSTINI 2008; PERANTONI et al., 2009;
BARBOSA, NICOLAI & CANELA, 2012).

Furtado, Simao e Lemos (2004) objetivaram identificar o comportamento
das variaveis funcionais FC, consumo de oxigénio (VO3), produgao de diéxido
de carbono (VCO,), quociente respiratorio (QR), equivalente metabdlico (MET)
e dispéndio energético, através da mensuragado por espirometria de uma aula
de Jump Fit. Investigaram dez mulheres ja praticantes da modalidade e
obtiveram como resultado para o dispéndio energético o valor de 386,4 kcal.
Comparando os valores médios do consumo de oxigénio de todas as etapas da
aula, com o VOgico médio alcancado no teste de espirometria pode-se afirmar
que as voluntarias realizaram a aula do Jump Fit a 81,2% do VOgpico. A FC,
durante toda a aula representou 87,1% da média da FCnax alcangada pelas
voluntarias, reforgcando a caracteristica de uma aula de intensidade vigorosa.
Em conclusdo, os resultados obtidos na metodologia da aula de Jump Fit
sugerem que as respostas da FC, VO, e dispéndio energético estao de acordo
com as recomendacdes do American College of Sports Medicine (ACSM),
proporcionando aumento da resisténcia cardiorrespiratoria, podendo ser
indicada como uma modalidade de aula nas academias com o objetivo de
melhorar a condicdo aerdbia e contribuir de forma efetiva para a manutencgao e

melhora da aptidao fisica.

Para verificar os efeitos desta aula sobre PA, FC, VOamax, flexibilidade,
impulsao vertical e horizontal, Da Silva, De Lima e Agostini (2008) mediram dez
mulheres previamente sedentarias, antes e apds doze semanas de treinamento
com trés sessbes semanais e duragdao de uma hora cada sessdao. Como
concluséo, relataram que a FC de repouso (FCrep), 0 VO2max, a flexibilidade e a
impulsao vertical melhoram significativamente apds o periodo de treinamento.
Assim, estes resultados confirmaram uma melhora dos parametros
cardiovasculares e neuromusculares, tornando a modalidade uma étima opgao

para melhora da capacidade cardiorrespiratéria.
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O objetivo do estudo de Perantoni et al. (2009) foi verificar se a
intensidade de uma sessdo de Jump estaria de acordo com aquela
preconizada pelo ACSM. Neste sentido, buscaram saber se uma sessao
realizada com a cadéncia musical de 135 b.min'1, com duracgao de dez minutos
(tempo este suficiente para que os valores de FC se estabilizassem) e com a
utilizacdo de uma coreografia somente de membros inferiores, seria suficiente
para produzir intensidade de acordo com as recomendacdes do ACSM para o
aprimoramento da condicdo aerdbica. Assim, os autores incluiram no estudo
onze mulheres saudaveis com idades entre 19 e 26 anos ja praticantes da
modalidade. As voluntarias foram submetidas a um teste maximo na esteira
rolante e a um teste no mini-trampolim que consistiu na realizacdo de uma
coreografia previamente ensaiada e com a utilizagdo somente de membros
inferiores para verificar o VO3, e a FC. Encontrou-se um percentual médio para
a FC de 81% e para o VO, de 64% dos respectivos valores maximos.
Concluiram que a sessao de Jump esta de acordo com as recomendacdes do
ACSM no que diz respeito a intensidade e com base nos resultados da
pesquisa, puderam concluir que houve uma melhora significativa na atividade

cardiorrespiratoria.

Barbosa, Nicolai e Canela (2012) objetivaram em seu estudo analisar a
influéncia das aulas de Jump na diminuicdo das variaveis antropométricas em
mulheres ja praticantes da modalidade. Com isso o estudo incluiu 250
mulheres, com idades entre 18 e 45 anos e realizaram medidas das dobras
cutaneas (DC), subescapular (SE), suprailiaca (Sl) e coxa (CX). O periodo de
treinamento durou dez meses e as medidas foram realizadas a cada trés
meses. Como resultados, os autores reportaram declinio na espessura da
dobra SE, indo ao encontro das diretrizes de diminuigdo da porcentagem de
gordura localizada. As analises envolvendo as dobras Sl e CX apresentaram
também um valor estatistico significante. Diante dos achados os autores
sugeriram que a realizagdo do Jump pode promover a diminuigdo das variaveis

antropomeétricas, sugerindo a diminuicdo da massa de gordura total.

Recentemente, Cunha et al. (2018), com o objetivo de caracterizar a
intensidade de esforgo e analisar os substratos energéticos recrutados durante

duas formas de aulas distintas em mini-trampolim (Jump e Jump em circuito),
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verificaram se a aula de Jump exigiria um maior dispéndio energético e maior
intensidade de treino que o Jump em circuito. Foi utilizada amostra de 42
sujeitos, ja praticantes das modalidades, divididos em dois grupos (grupo 1
n=23, sendo vinte mulheres e trés homens praticaram Jump, e grupo 2 n=19,
sendo quatorze mulheres e cinco homens praticaram Jump em circuito)
realizando a aula com o espirdbmetro portatil. Os autores constataram que em
meédia, o grupo que realizou a aula de Jump obteve valores mais elevados nas
variaveis VOzmax absoluto, VOzmax relativo, METs e dispéndios energéticos,
com diferencas estatisticamente significativa em comparagao ao grupo dois,
mesmo com ajuste para a idade (grupo 1 era em média mais velho). Em
relagdo as variaveis RER, FC e percentagens de utilizagdo de substratos, nao
se verificaram diferengas estatisticamente significativas. Concluiu-se que a aula
de Jump exige maior dispéndio energético e intensidade de treino; no entanto,
ambas as modalidades podem ser consideradas de alta intensidade,

promovendo melhora na aptidao cardiorrespiratdria.

Step Training — E uma modalidade predominantemente aerdbia, com
movimentos orientados por passos executados em plataformas de alturas
variadas (geralmente entre 10 a 30 cm) e com movimentos sincronizados dos
membros superiores e inferiores. O principal objetivo do método, segundo seus
idealizadores € a melhoria da aptidao cardiorrespiratoria. Assim, a modalidade
de ginastica é classificada como um treinamento intervalado, exigindo a
execucao repetitiva de um determinado exercicio, separado por periodos de
recuperagao ativa. Dessa forma, estes periodos de menor exigéncia fisica
retardam a fadiga, devido a diminuigdo da produgao de energia nesta fase de
recuperacao, permitindo o aumento da intensidade durante as mdusicas mais
intensas (MARTINOVIC, MARQUES E NOVAES, 2002; GROSSL et al., 2012;
LUCCA et al., 2008; VIANNA et al., 2008; TORRES et al., 2015).

Sobre as repostas cardiovasculares e metabdlicas durante movimentos
continuos de exercicios coreografados de Step Training, Martinovic, Marques e
Novaes (2002) incluiram nove praticantes desta modalidade, com idade entre
20 e 40 anos. O experimento contou com uma sequéncia de 15 minutos de
exercicios realizados em uma cadéncia musical de 132 b.min™'. A escolha das

alturas das plataformas (P15: 15 cm; ou P20: 20 cm) foi feita de forma
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aleatéria. Durante cada etapa do experimento foram realizadas as analises de
VO,, da FC e da concentracdo de lactato sanguineo ([La]). Os resultados
encontrados mostraram uma diferenga significativa entre as médias de VO,
(26,00 + 4,91 ml.kg".min™" P15 e 29,93 + 5,61 ml.kg".min" P20), entre as
médias da FC (138 £ 14,10 bpm P15 e 152 + 9,58 bpm P20), como também
entre as médias do gasto caldrico (7,14 £ 1,08 kcal/min para P15 e 8,27 + 1,26
kcal/min para P20). Nao foram encontradas diferencas significativas entre as
médias das concentragdes de lactato (3,52 + 1,46 mM e 3,94 + 1,92 mM para
P15 e P20, respectivamente). Assim, as intensidades encontradas em relagao
as médias do VO, e da FC estavam entre 65% e 75% do VOomax € 74% e 81%
da FCnax para as alturas de P15 e P20, respectivamente. Os dados
encontrados neste estudo sugerem que o Step Training € uma modalidade de
exercicio fisico de caracteristica predominantemente aerdbica, podendo-se

esperar melhorias cardiovasculares e metabdlicas.

Lucca et al. (2008) objetivaram estudaras respostas cardiovasculares
durante o treinamento de Step coreografado em plataformas de 10 cm de altura
e os efeitos causados por ele na poténcia aerébia de nove universitarias
jovens. A amostra realizou trés sessfes de 50 minutos de treino, durante 12
semanas. Foram analisadas variaveis antropométricas, além da FC.p e do
VO2omax, medidos em teste de esforgco maximo com ergoespirometria. Os
resultados demonstraram que houve diferenga significativa entre as médias de
VO2max € FCrep antes e apOs o treino, indicando assim que o Step tem
caracteristicas aerdbias, e que sua pratica pode reduzir a FCr, € aumentar a
poténcia aerdbia. Assim, o estudo permitiu concluir que o Step em plataformas
de 10 cm de altura, realizado sem movimentacdo de bragos com
acompanhamento musical de 135 b.min”, proporcionou um treinamento
aerobio leve, o qual pode ser prescrito adequadamente pela FC reserva. Foi
possivel ainda afirmar que 12 semanas de Step foram suficientes para reduzir
a FCp em aproximadamente 7 bpm e melhorar a poténcia aerdbia em 6%,

permitindo o alcance de bons niveis de VOzmax.

Ainda sobre a relacdo da FC e do VOznax NO treinamento de Step,
Vianna et al. (2008) tiveram como obijetivo relacionar 0 %FCmax com 0 %VO2max

em exercicios coreografados de Step utilizando plataforma de 18 cm e
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cadéncia de 135 b.min”" de velocidade musical. Neste estudo, a amostra foi
composta por nove mulheres jovens, ja praticantes da modalidade, submetidas
a frequéncia semanal de duas aulas, durante dois meses. Foram realizados
dois testes, sendo o teste de Step com a estruturacdo coreografica composta
por trés blocos coreograficos cruzados, durante seis minutos e o teste em
esteira rolante para avaliagdo do consumo maximo de oxigénio com o uso de
um analisador de gases. A FC no Step foi de 174 + 13,2 bpm, o que
representou 90% da FCnax observada ao final do teste na esteira, ja em relagao
ao VO; no Step, foram observados escores de 21,8 + 3,1 ml.kg'1.min'1,
representando 55% do VOgmax registrado ao final do teste. Assim os autores
deste estudo concluiram que a atividade de Step, utilizando uma plataforma de
18 cm, apresentou uma relacdo entre %VOomax € %FChax diferente da que
encontraram em atividades ciclicas (de 56% do VOomax € 70% da FCrax), 0 que
sugere que aulas de Step ndo devem ser prescritas pelo %FCnax utilizando os

mesmos parametros das atividades ciclicas.

Para tracar o perfil fisiologico de uma aula de Body Step (BS), Grossl et
al. (2012) utilizaram a FC e concentragao de lactato sanguineo ([La]) de onze
mulheres fisicamente ativas e praticantes da modalidade no minimo ha seis
meses. A coleta de dados foi dividida em duas etapas: primeiramente foram
realizadas as medidas antropométricas e teste submaximo de banco para
estimar o VO,nax €, apos, foram medidas as respostas fisioldgicas na aula de
BS composta por treze musicas com duracdao de 60 minutos. Foi possivel
encontrar que a FCpic, ficou a 93,3% da FCnax predita pela idade, sugerindo
que as alunas alcangcaram um esforco proximo ao maximo durante a aula de
BS. A [Lalyico encontrada em 90,9% da amostra foram nas musicas 11-12, com
excegdo de apenas um sujeito, que obteve sua [La]pico Nna 10% musica. Os
autores concluiram que o BS pode ser indicado para o aprimoramento da
capacidade aerdbia, uma vez que as voluntarias do estudo permaneceram a
maior parte da aula no dominio pesado, o que consiste na sua adequagao as

recomendacdes do ACSM.

Para investigar o efeito de 12 semanas de treinamento em Step sobre o
perfil lipidico (PL) e o indice de glicemia (IG), Torres et al. (2015) investigaram

treze mulheres divididas em dois grupos, oito mulheres no grupo treinado (GT)
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e cinco no grupo sedentario (GS).Os autores concluiram que mesmo com
reducdes pontuais, 12 semanas de treinamento em Step, com duas sessbes
semanais, cada sessao com duracdo de 60 minutos e intensidade entre 65 a
75% FCmax ndo foram suficientes para induzirem alteragdes significativas nas

variaveis estudadas.

Ciclismo Indoor (Cl) ou Spinning— Programa de exercicios fisicos
realizado em bicicleta estacionaria em um ambiente fechado, mas simulando
situagdes de ciclismo de rua. Este método € realizado em grupos e com auxilio
de musica para definir a intensidade dos movimentos. Seus objetivos sdo o
emagrecimento, aliviar o impacto nas articulagbes, diminuir estresse e
depressao, fortalecera musculatura de membros inferiores e regido lombar,
entre outros (FAVARO & VIDOTTI, 2010; VOLTOLINO et al., 2013;
DEALMEIDA, ALMEIDA &PAGANINI, 2017).

Em relacdo a essa modalidade de ginastica, Mello et al. (2003)
objetivando verificar as alteracées fisiolégicas no ciclismo indoor, mediram o
esforcgo fisico em fungdo da cadéncia de pedalada (rpm) e/ou sobrecarga (kg),
em cada fase da aula. A amostra foi composta por quinze homens, com idades
entre 21 e 38 anos, ja praticantes de ciclismo indoor pelo periodo prévio
minimo de seis meses, sendo que as aulas eram realizadas com duracao de
trinta minutos, com frequéncia de trés a cinco vezes por semana. Os sujeitos
foram monitorados por trinta minutos, com a cadéncia (rpm) controlada por um
ciclocomputador fixado a bicicleta e a sobrecarga (kg) regulada mediante o
acréscimo de anilhas de 1 kg cada. Foram coletadas as variaveis PA, VO,
diéxido de carbono expirado (VCO;), ventilagdo pulmonar (VE), quociente
respiratorio (QR), MET e temperatura corporal, e ainda a PSE. Os autores do
estudo concluiram que houve correlagdo significativa para a PSE e os
parametros fisioldgicos PA sistolica, VO,, VE, MET quando mensurados em
funcao da sobrecarga (kg) e/ou da cadéncia em cada fase de aula. Nao houve
alteragdes significativas no VCO,, PA diastdlica, temperatura corporal e QR,

quando correlacionados somente a cadéncia (rpm).

Meneghelli, Vilella e Navarro (2007) objetivaram verificar as respostas

hemodinadmicas FC, PA e duplo produto (DP), além da PSE durante uma aula
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de CI. Participaram do estudo seis mulheres treinadas ha pelo menos um ano
na atividade, sendo mensuradas em uma aula de ciclismo indoor com duracéo
de 45 minutos. As medidas foram efetuadas antes do inicio da aula e a cada
cinco minutos até o término da atividade. Os autores concluiram que, para este
grupo de individuos, os valores da aula de CI estiveram dentro dos parametros

de normalidade em relagcéo ao esforgo e sobrecarga cardiovascular.

Favaro e Vidotti (2010) conduziram o estudo que objetivou analisar o
comportamento da glicemia, FC, PSE e verificar a intensidade de exercicio
durante uma aula Cl no modelo RPM. Participaram deste estudo oito
voluntarias praticantes de ciclismo indoor ha pelo menos seis meses. Os
parametros de glicemia, FC e PSE foram coletados durante uma sesséao
padronizada de RPM em sete diferentes momentos. Foi observada diminuicao
significativa na concentracéo de glicose no repouso na segunda, quarta e sexta
fase, para as outras fases o0s valores glicémicos apresentaram-se
moderadamente mais baixos, ndo sendo observada diferenga estatistica. A FC
variou de 134 £+ 18,53 bpm a 188 + 9,62 bpm, com as participantes se
exercitando entre 70% a 97% da FCyax prevista, alcangcando valores da FC
acima da sugerida pelo ACSM. Verificou-se que existe alta correlagéo entre a
FC e PSE. Os autores salientaram sobre a importancia do controle da
intensidade de exercicio nesta modalidade, pois a FC atinge valores maximos e

nao seguros para individuos novatos e sedentarios.

Para a verificagao do nivel de desidratagao em frequentadores das aulas
de Spinning, Voltolino et al. (2013) investigaram em trés academias do
municipio de Sdo Paulo a perda hidrica e a taxa de sudorese durante o
exercicio realizado entre intensidade moderada e alta durante 50 minutos. A
amostra foi constituida por 54 sujeitos, sendo dezenove homens e trinta e cinco
mulheres, com idades entre 21 e 47 anos que estavam realizando as aulas
entre os meses de fevereiro e margo de 2013. Os sujeitos foram pesados em
uma balanca digital, antes e apds a aula, e a partir destes valores foi estimada
a perda de peso, durante a aula, além do percentual de perda de peso em
relagcdo ao peso inicial, e a taxa de sudorese dos praticantes. Os resultados
mostraram que as mulheres perderam menos peso que os homens, sendo em

média 140g e 410g, respectivamente, além de apresentarem menor
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porcentagem de perda de peso e taxa de sudorese. Os autores ressaltaram

gue os sujeitos ndo apresentaram perda de peso importante.

Para verificar se a PSE é uma ferramenta valida no monitoramento da
intensidade de esforco em aulas de ciclismo indoor, Basso e Ferrari (2014)
objetivaram verificar a resposta da FC e PSE durante aulas e verificar se
haveria associacao entre as duas variaveis. A amostra foi composta por dez
mulheres praticantes da modalidade ha pelo menos trés anos, com idade
média de 37,5 £ 9,4 anos. Os pesquisadores monitoraram duas aulas para
cada voluntaria em condi¢des reais de treinamento, com duragao aproximada
de 50 minutos, mensurando a FC com uso de um Polar e PSE com uso da
Escala de Borg adaptada (0-10) durante a atividade, e ainda realizaram um
teste maximo em ciclo ergbmetro. Os resultados indicaram que as aulas de ClI
monitoradas foram realizadas em alta intensidade, em média 90% da FCyax €
5,2 para PSE, exigindo um grande trabalho do sistema cardiorrespiratoério.
Também foi encontrada alta e significativa correlagao (r=0,79, p=0,02) entre FC
e PSE, indicando que é uma ferramenta valida para o monitoramento da

intensidade em aulas de CI.

Recentemente, o estudo de Almeida, Almeida e Paganini (2017),
objetivaram determinar a intensidade de esfor¢go por meio da FC, comparando
dois programas da modalidade (RPM e Bike Indoor) com estruturas de aulas
semelhantes. Foram medidos oito professores das modalidades, sendo trés de
RPM e cinco de Bike Indoor. Os professores ministravam as aulas com trés
sessdes semanais por pelo menos 24 meses, sendo as mesmas compostas de
nove musicas, tendo a duragdo de 46 minutos nos dois programas. Os sujeitos
realizaram medidas de linha de base para determinar as variaveis de
caracterizacao do estudo e para a coleta da FC praticaram da aula com um
cardiofrequencimetro Polar. Para o programa RPM foram obtidos escores de
FC média de 137 = 11,97, atingindo 74% da FCax estimada, e no programa de
Bike Indoor observou-se os escores de FC média de 152 + 17,41 alcangando
82% da FCpax. Assim puderam concluir que especificamente o programa RPM
pode promover na amostra analisada, uma alta solicitacdo do sistema
cardiorrespiratorio, como demonstrado pelos altos valores de intensidade

relativa de esfor¢o, enquanto que no treinamento de Bike Indoor, além da
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demanda aerdbica, também puderam observar uma relativa solicitacdo do
sistema anaerobio em determinados momentos das aulas. Assim, os autores
através destes achados recomendaram a pratica do RPM tanto para alunos
iniciantes como para sujeitos treinados e da Bike Indoor, nessas condi¢des

analisadas, somente para sujeitos fisicamente treinados e atletas.

Localizadas - A ginastica localizada utiliza exercicios com movimentos
repetitivos e focados em determinados grupos musculares, sendo que cada
série de exercicios deve ser seguida de uma pausa para descanso dos
musculos. Esses exercicios sao utilizados para manter e desenvolver a forca e
a resisténcia de um determinado musculo ou grupo muscular, de modo a servir
de base para outras atividades fisicas como a musculagdo e exercicios
aerdbicos em geral (DE PAOLI et al., 2005; GIRARDI et al., 2009; DE
OLIVEIRA et al., 2013).

De acordo com os estudos encontrados, os autores Pfitzinger e Lythe
(2003) ao determinarem o gasto caldrico durante uma sessédo de Body Pump
tiveram o objetivo de determinar a intensidade do trabalho aerébico, qualificar a
composicao corporal e o gasto calérico durante uma aula. Foram incluidos
neste estudo dez sujeitos (cinco mulheres e cinco homens), participantes de
aulas desta modalidade de ginastica localizada. Cada individuo participou uma
aula de Body Pump com duracdo de 57 minutos, de uma sessao de 60 minutos
de ciclismo na cadéncia de 80-90 rpm e de um teste maximo em bicicleta onde
foram coletados gases expirados. Os resultados obtidos de VOonax € FC
durante a sessao de Body Pump foram comparados com o teste maximo,
assim como também se comparou a intensidade aerdbica e o gasto calérico do
Body Pump com a atividade de 60 minutos em bicicleta de trabalho constante.
O consumo médio de VO, durante a aula foi de 20,2 ml.kg'.min" o que
equivaleu a 40,7% de VOzmax, € @ média de FC durante a aula foi de 135,4
bpm. A quantidade de calorias queimadas foi de 338,9 + 49,9 kcal na aula e
540,2 £ 126,9 kcal no ciclismo para mulheres e 482 £ 81,9 kcal na aula e 706,3
+ 107,8 kcal no ciclismo para homens. Assim, finalizaram afirmando que Body
Pump proporcionou um baixo estimulo para promover a capacidade aerébia e

nao deve ser usado como método exclusivo de exercicio cardiovascular, mas
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produziu uma significativa queima caldrica e pode promover outros beneficios

como o0 aumento de massa muscular e manutencdo da composigao corporal.

De Paoli et al. (2005) com o objetivo de determinar o consumo caldrico,
por meio de calorimetria indireta, da parte principal de uma aula de ginastica
localizada que teve duragdo de 30 minutos e utilizou os principais grupos
musculares do térax, membros inferiores € membros superiores. Selecionaram
quinze participantes do sexo feminino, aparentemente saudaveis, com média
de idade de 30 * 4,6 anos, praticantes desta modalidade de ginastica por um
periodo minimo de um ano, com frequéncia média de trés sessdes semanais.
Foram coletadas as varidaveis volume de oxigénio (VO;), volume de gas
carboénico expirado por minuto (VCO,), quantidade de carboidratos (CHO) e
gordura (AGL), razédo das taxas respiratorias (R) e o gasto caldrico total. Os
resultados deste experimento apresentaram o valor médio do consumo
energético de 6,08 + 0,44 kcal/min, para uma média de peso corporal de 55,7
4,88 kg, a FC média de 166 + 12,29 bpm. Considerando-se que uma aula de
ginastica tem a duracdo de 60 minutos, os valores apresentados nesta
pesquisa permitem sugerir, que neste grupo, esta atividade se mostra eficiente

para promover gasto calorico dentro dos padrées indicados pelo ASCM.

Seguindo a analise das aulas localizadas utilizando a metodologia Body
Pump, mas com outro propésito, os autores Ferrari e Ferreira (2007)
analisaram as respostas agudas, antes e apdés uma sessdo de Body Pump,
sobre o numero diferencial de leucdcitos circulantes, utilizando como
metodologia de andlise o leucograma diferencial. Os autores selecionaram
onze mulheres jovens, aparentemente saudaveis e treinadas na modalidade ha
pelo menos trés meses. Eles coletaram sangue antes e apds as dez musicas
realizadas na sessdo de treino. Concluiu-se que neutrdéfilos, mondcitos e
eosinofilos circulantes analisados pos-intervengcdo nao tiveram diferengas
estatisticamente significantes em relagdo as amostras pré-exercicio. Também
ndo foram encontrados basodfilos circulantes nas amostras analisadas. No
entanto, quanto aos linfécitos circulantes, observou-se linfopenia (nivel baixo
de linfocitos no sangue) estatisticamente significante pos-intervencdo em

relacdo a medida de linha de base.
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Quando Girardi et al. (2009) realizaram a estimativa de diferentes
volumes e intensidades na prescricdo de exercicios em aulas de ginastica
localizada, considerando que existem coeficientes de estimativa de forca
maxima (1RM) em exercicios de musculagdo baseados na massa corporal
(MC) e massa magra (MM), relacionaram a musculagdo com a ginastica
localizada (GL) por terem variaveis de treino semelhantes. Tiveram como
objetivo estabelecer coeficientes relacionados a MC e a MM para a
determinagdo da carga de 1RM e estimar o numero de repeticbes com
diferentes porcentagens de 1RM em exercicios de GL. Assim, recrutaram
quarenta mulheres com idade entre 18 e 36 anos, divididas em dois grupos
treinadas (n=13) e n&o-treinadas (n=27) em exercicios de forga. Essas
mulheres foram submetidas a medidas de composicao corporal e teste de 1RM
nos exercicios de supino, agachamento, rosca biceps e extensdo do quadril,
sendo as coletas realizadas em sete sessdes com intervalos de 48 a 72 horas.
Os resultados apresentados mostraram que houve associacao entre forca e
MC e MM, podendo-se assim usar os coeficientes em aulas de ginastica para a
prescricdo de carga em diferentes percentuais de 1RM para os exercicios de
supino, rosca biceps e agachamento. No entanto, o exercicio de extensao de
quadril apresentou um numero menor de repeticdes quando comparado aos

demais exercicios.

Finalizando os achados sobre as ginasticas localizadas, Oliveira et al.
(2013) com o objetivo de verificar o efeito de oito semanas de treinamento de
ginastica localizada na composicdo corporal de mulheres sedentarias,
recrutaram dezoito mulheres com idade média de 26,44 + 1,26 anos, que
realizaram treinamento de oito semanas, com frequéncia de trés aulas
semanais e duracao de 50 minutos por sessdo. Cada sessao foi composta por
11 exercicios, sendo cada exercicio especifico para determinado grupamento
muscular. Esses exercicios foram realizados em séries continuas, com duragao
entre trés e quatro minutos cada, conforme duragcdo da musica de cada série.
Todos os exercicios realizados durante as aulas foram executados com
controle de ritmo variando de 96 a 134 b.min'1, sendo mensuradas antes do
inicio do programa e logo apdés as oito semanas. Ao final do estudo,

constataram uma reducdo estatisticamente significante no percentual de
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gordura corporal, ndo havendo alteracdo nas demais varidveis de massa
corporal, na massa corporal magra e no IMC das avaliadas. Concluiu-se que o
programa de ginastica localizada teve resultado positivo na redugdo do
percentual de gordura e manutencdo da massa magra apos um periodo de

treinamento de oito semanas.

Zumba / Fitdance — Alguns programas sao utilizados para dar nome as
aulas de dancgas nas academias. Essas aulas sao consideradas como uma
atividade que esta relacionada com o bem-estar e saude dos praticantes, mas
ainda, se praticada com frequéncia, duracdo e intensidade tornam-se uma

possivel alternativa para melhoras nos aspectos fisicos.

A Zumba é um treino de danca de inspiracdo latina, desenvolvido na
Colédmbia em meados dos anos 1990 pelo instrutor de Fitness de celebridades
Alberto “Beto” Perez. Neste sentido, para determinar a intensidade média do
exercicio e o gasto energético durante uma aula de Zumba Fitness, Luettgen et
al. (2012) selecionaram dezenove voluntarias aparentemente saudaveis, com
idade média de 19 = 1,4 anos, todas experientes em participar da modalidade.
Foi realizado teste maximo em esteira para determinar a FC e 0 VOymax. ApOS
houve uma sessdo de Zumba com o monitoramento da FC. Os resultados
determinaram que a FC média foi de 154 + 14 bpm e atingiu 79% da FCnax € O
VO, atingido chegou a 66% do VOunax. O gasto energético da aula foi de 9,5 £

2,7 kcal/min, totalizando 369 + 108 kcal durante a aula toda.

Os efeitos do treinamento de Zumba nas fungbdes cardiovascular e
neuromuscular em universitarias foram considerados por Danath et al. (2014)
que investigaram a resisténcia cardiovascular, forca do tronco, equilibrio,
flexibilidade, desempenho de salto e Qv em estudantes
universitarias. Selecionaram trinta participantes para uma intervencao
composta de dois grupos (n = 15 para o grupo de treinamento e n = 14 para o
grupo controle). O grupo treinamento realizou aulas de Zumba duas vezes por
semana, com duragdo de oito semanas. A QV e uma bateria de testes
funcionais foram medidas antes e apds o periodo de treinamento. Observou-se
grandes efeitos estatisticamente significativos entre os grupos na QV, distancia

de salto, resisténcia da forca do troco e equilibrio dindmico, ndo havendo
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alteragdo significativa na flexibilidade e no desempenho de salto. Assim, o
treinamento com Zumba pode ser aplicado para melhorar o bem-estar, a

aptidao aerébica e a funcdo neuromuscular em estudantes universitarias.

Com o objetivo de resumir e analisar o conjunto de evidéncias sobre os
efeitos das intervengdes de condicionamento fisico da Zumba na fungéo fisica,
condicionamento fisico e bem-estar Vendramin et al. (2016) realizaram uma
revisdo sistematica. Com uma busca realizada com a palavra-chave “Zumba”
nas bases Medline, Scopus, Bandolier, PEDro e Web of Science, sendo
selecionados apenas estudos publicados em revistas especializadas e
publicados em inglés. Onze manuscritos foram classificados como elegiveis,
com 586 participantes no total, tendo idades entre 18 e 65 anos. Apés uma
avaliagdo da qualidade, classificaram quatro estudos como investigagdes de
alta qualidade e sete artigos como de baixa qualidade. Os achados foram
resumidos em varios dominios: parametros antropométricos e composicao
corporal, perfis  hormonais e  metabdlicos, desempenho aerdbico
e cardiovascular, parametros de aptiddo muscular e QV, escore de dor e
questionario de atividade fisica. Os resultados desta revisdo sistematica
indicaram que a Zumba Fitness poderia ser considerado um tipo eficaz de
exercicio fisico capaz de melhorar a capacidade aerdbica, reduzir o peso
corporal e modificagdo de outras medidas corporais. Além disso, outros efeitos,
incluindo beneficios psicolégicos e sociais na QV, foram encontrados apés as
intervengdes de condicionamento fisico da Zumba. Evidéncias limitadas
descreveram efeitos positivos na forga e flexibilidade muscular.

O Fitdance, de acordo com seus idealizadores, é descrito como um
programa de danga vinculado a diversao. Foi criado por Fabio e Bruno Duarte
em meados de 2014, objetivando tornar a vida das pessoas mais saudaveis e
divertidas por meio da danga, levar alegria e diversdo em todos os momentos
da coreografia e possibilitar que maior nimero de pessoas participe das aulas
(FITDANCE, 2020). Ainda nao foram encontrados artigos cientificos para

comprovar a eficiéncia da metodologia.

Board Fitness — Método que utiliza uma plataforma instavel com quatro
rodizios (semelhante a um Skate), tendo sido criado no Brasil em 2006 pelo

professor Mateus Benelli. O equipamento serve para aumentar a intensidade
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na execugao dos exercicios com o objetivo de aumentar resisténcia
cardiovascular e muscular, melhorar a coordenagdo motora, promover gasto
caldrico, e emagrecimento (BOARD FITNESS, 2020). Ndo foram encontrados

artigos cientificos para comprovar a eficiéncia da metodologia.

Treinamento Suspenso — TRX é a sigla de Total Body Resistance
Exercise (Exercicio de Resisténcia do Corpo Inteiro), sendo também o nome do
aparelho usado para fazer treino em suspenséo, intitulado TRX Suspension
Training, ou seja, treino suspenso. A histéria do TRX comegou com Randy
Hetrick, um integrante da marinha americana que teve a ideia de usar as tiras
dos paraquedas, borrachas de barcos e outros materiais que tinha a disposicao
para criar um aparelho que possibilitasse uma grande gama de exercicios com
o objetivo de melhorar o condicionamento fisico e a capacidade muscular e que
pudesse ser deslocado para qualquer lugar. Assim nasceu o TRX, que
proporcionou resultados tado animadores que o marinheiro pediu baixa e voltou
para os EUA, onde passou a aprimorar o acessorio, que hoje é composto por
tiras de nylon ligadas a um gancho e manoplas, semelhantes aquelas
encontradas em aparelhos de musculacido, sendo utilizado em aulas coletivas
(TRX TRAINING, 2020). Nao foram encontrados artigos cientificos para

comprovar a eficiéncia da metodologia.

Mat Pilates - O Pilates € um programa de treinamento fisico e mental
que trabalha o corpo como um todo, tendo como objetivo o ganho de forga
muscular, principalmente da regido central, formada pelos musculos
abdominais, da coluna e assoalho pélvico, além de promover alongamento e
flexibilidade. O Mat Pilates nada mais é do que uma versao do Método Pilates,
onde os exercicios sao praticados apenas no Mat (tapete no chao), ao invés de
serem executados nos equipamentos (DINIZ et al., 2014; MARTINS-MENESES
et al., 2015).

Referente a atividade muscular do assoalho pélvico, Diniz et al. (2014)
verificaram qual tipo de fibra muscular foi mais trabalhada durante a pratica
desta atividade. Participaram do estudo seis mulheres com idade entre 35 e 65
anos, as quais realizaram aulas de Mat Pilates duas vezes por semana, sendo

realizados os seguintes exercicios no solo propostos por Joseph Pilates:
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respiragcédo diafragmatica, alongamento das cadeias musculares anterior, lateral
e posterior, flexibilidade e mobilidade articular da coluna vertebral,
recrutamento dos musculos abdominais profundos e assoalho pélvico,
utilizando como acessorios a bola suica e faixa elastica. Essas mulheres foram
medidas quanto a forca do assoalho pélvico, através do perinedbmetro de
pressdo Perinea, antes e apds a realizagdo de oito aulas. Os resultados
indicaram que todas as voluntarias ganharam forgca muscular tanto nas fibras
de contragdo rapida quanto lenta, sendo que 84% delas tiveram maior ganho
nas fibras do tipo rapida. Concluiu-se que o Mat Pilates influencia no aumento
da forca muscular do assoalho pélvico, podendo ser usado como forma de

prevencao de disfungdes desta musculatura.

No estudo de Martins-Meneses et al. (2015), o treinamento de Mat
Pilates objetivou verificar o comportamento da PA em mulheres hipertensas em
uso de medicamentos anti-hipertensivos. Foram recrutadas quarenta e quatro
mulheres hipertensas (idade média 50,5 + 6,3 anos), tratadas com medicagao
para PA e ndo envolvidas em programa de exercicios estruturados, sendo
distribuidas em dois grupos: grupo de treinamento (GT n=22) e grupo controle
(GC n=22). O GT realizou sessdes de Mat Pilates de 60 minutos, duas vezes
por semana, durante 16 semanas. O GC foi solicitado a manter as atividades
diarias sem treinamento fisico. As seguintes variaveis foram coletadas durante
os periodos pré e poés-experimental: PA clinica e ambulatorial, FC e DP, além
de massa corporal, estatura, indice de massa corporal, circunferéncias da
cintura e do quadril, flexibilidade e forcas da mao direita e esquerda. Os
resultados mostraram que o GT apresentou melhorias estatisticamente
significativas dentro e entre os grupos para a PA sistdlica, diastdlica e média
em todos os momentos avaliados. Além disso, o GT apresentou melhora na
circunferéncia da cintura e quadril, flexibilidade, forca da mao direita e
esquerda e DP. As demais variaveis do GT, assim como todas as variaveis do
GC, nao apresentaram alteragdes significativas. Assim, como concluséo, em
mulheres hipertensas em uso de medicamentos anti-hipertensivos, a aula de
Mat Pilates reduziu a PA clinica e ambulatorial. Esses resultados apoiam a
recomendacdo da modalidade como tratamento ndo medicamentoso para

hipertensao.
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Laboral - A Ginastica Laboral consiste em exercicios realizados no local
de trabalho, atuando de forma preventiva e terapéutica, enfatizando o
alongamento e a compensagao das estruturas musculares envolvidas nas
tarefas ocupacionais diarias. O objetivo principal € a prevencado das lesoes,
mas a ginastica laboral também melhora o relacionamento dos empregados e
ajuda na prevencao e reabilitacdo de doencas ocupacionais (SAMPAIO & DE
OLIVEIRA, 2008; CANDOTTI, STROSCHEIN & NOLL, 2011).

Sobre a importancia da ginastica laboral na prevengcdo de doengas
ocupacionais, Sampaio e De Oliveira (2008) conduziram estudo com o objetivo
de verificar, através de reviséo bibliografica, a importancia da Ginastica Laboral
na prevengao de doengas ocupacionais. Para tanto, foi feito um breve histérico
sobre as Lesbes por Esforcos Repetitivos (LER) e os Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORT), assim como sobre
Ginastica Laboral, analisando-se os aspectos relacionados as LER/DORT, bem
como os resultados positivos obtidos através desta ginastica. As evidéncias
ressaltaram a importancia da Ginastica Laboral no alivio das dores corporais,
na prevencdo de doencgas ocupacionais e na diminuicdo dos casos de
LER/DORT, no aumento da produtividade e no maior retorno financeiro para
empresas, na reducao dos acidentes de trabalho e das faltas, na diminuicéo
dos gastos com assisténcia médica. H4 um grande numero de trabalhadores
portadores de LER/DORT e os empresarios ainda investem pouco em
prevencdo. A Ginastica Laboral deve ser considerada uma alternativa para o
problema, pois & considerado um exercicio fisico eficaz para prevenir doencgas

relacionadas ao trabalho e, assim, melhorar a QV do trabalhador.

Para verificar os efeitos da ginastica laboral na redugcdo de dor nas
costas e nos habitos posturais adotados no ambiente de trabalho, Candotti,
Stroschein e Noll (2011), recrutaram trinta pessoas de ambos os sexos que
trabalhavam a pelo menos trés anos no setor administrativo de uma empresa,
cumprindo jornadas de oito a dez horas diarias. Eles foram divididos em grupo
controle (n=15) e grupo exercicio (n=15), sendo este ultimo submetido a
sessbes de ginastica laboral durante trés meses. Em ambos os grupos, as
variaveis foram medidas por questionario, sendo as respostas codificadas,

tabuladas e submetidas ao teste de Wilcoxon para verificar as diferengas entre
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pré e pos-experimento. Os resultados demonstraram que a ginastica laboral
proporcionou diminuicao da intensidade e frequéncia da dor referida aos
trabalhadores do grupo exercicio e mudanga do habito postural durante o

trabalho, melhorando a postura sentada.

2.5. O Kangoo Jumps

Como tema principal deste estudo, o KJ tera neste capitulo uma atencao
maior em relagédo as demais aulas de ginastica coletiva. Considerando que esta
claro na literatura o quanto € importante praticar exercicios fisicos e todos os
beneficios referentes a QV e a melhora nas condicbes de saude quando se é
apto fisicamente (BOTOGOSKI et al., 2009; GROSSL et al., 2012; PRADO &
LIBERALI, 2011; FURTADO et al.,, 2004). Embora o KJ esteja presente em
muitos paises, ainda é escasso o conhecimento cientifico acerca dos efeitos
crbénicos produzidos pelo equipamento, assim como as demais modalidades, o
que implica em muitas lacunas a serem preenchidas e o quanto ainda deve ser
estudado sobre o tema. O que ja encontramos na literatura segue nesta sessao

de revisao.

Taunton et al. (2002) foram os pioneiros nas investigacbes acerca dos
efeitos de um programa de treinamento aerébio realizados com KJ. O objetivo
do estudo foi investigar se o KJ proporcionaria melhora cardiovascular e
reduziria as lesbes quando, comparado com a corrida convencional, em um
periodo de 12 semanas. O programa constou de trés sessdes semanais, tendo
aumento gradual da duragcdo que foi de 20 a 60 minutos no decorrer da
intervengdo. Foram realizados exercicios de corrida em ambos o0s grupos, o
que utilizou ténis de corrida convencional (n=13) e o grupo que realizou a
corrida com as botas KJ (n=12). Apds o periodo de treinamento foi observado
alteragdes significativas do VOapico, que teve um aumento maior no grupo KJ em
comparagao com o aumento ocorrido no grupo utilizando ténis convencional.

Com objetivo semelhante, mas resultados opostos, Mercer et al. (2003)

investigaram o custo fisiolégico de correr com as botas KJ comparando com o
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ténis de corrida convencional. Para tanto, realizaram testes de corrida nas duas
situacbes em trés diferentes velocidades. O estudo mostrou que ndo houve
diferenga entre o consumo de oxigénio nas duas condi¢des, indicando que o
custo fisioldgico da corrida com o KJ foi semelhante ao correr de ténis.

Em relagéo as forgas de impacto, o estudo de Newton et al. (1995) foi
pioneiro quando objetivou investigar os efeitos do uso de KJ nas forgas
verticais de reagdo do solo produzidas durante a fase de apoio na corrida.
Dezessete homens e dezessete mulheres participaram do estudo. Cada um
completou trés tentativas de correr em suas velocidades habituais, passando
por uma plataforma de forga, usando seus ténis normais de treinamento e trés
tentativas usando o equipamento KJ. Foi concluido que o KJ reduziu
significativamente as forgas de impacto experimentadas durante a corrida.
Assim como Vance et al. (2002) investigando se a magnitude do impacto
durante a corrida é afetada com o uso do KJ. Sete sujeitos universitarios,
quatro homens e trés mulheres, realizaram uma corrida em pista aberta de
20m, com trés velocidades diferentes, nas duas situagdes (ténis convencional e
KJ). Eles realizaram a corrida pisando com o pé direito em uma plataforma de
forga posicionada no meio da pista, e a velocidade foi monitorada através de
sensores colocados trés metros antes e dois metros depois do centro da
plataforma de forga. Os resultados demonstraram que correr com o KJ reduziu
a magnitude do impacto em relacdo ao ténis de corrida convencional, mas o
pico de forga, a for¢a vertical média e o tempo de contato foram semelhantes
nas duas situagdes.

Ainda com relacao aos efeitos do impacto sobre a corrida, o estudo de
Gremion et al. (2007) objetivo investigar as caracteristicas do impacto para o
KJ e testar a hipétese de que ha um choque de impacto menor durante o uso
do KJ comparado a uso de ténis convencional na pratica de corrida. Onze
individuos saudaveis, seis homens e cinco mulheres, foram testados. Eles
completaram dois testes diferentes com acelerémetros acoplados a tibia
proximal e a coluna lombar. Cada um realizou trés tentativas de saltos verticais
e uma tentativa de correr por 20 segundos em ritmo préprio, usando seus
sapatos normais de treinamento e o KJ. Os resultados mostraram que a
condicao KJ exibiu uma reducgao significativa da forca de aceleragao presente

durante a corrida. Concluiram que o KJ resultou em menor impacto ao corpo,
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com forgas de impacto consideravelmente menores sendo transferidas para os
membros inferiores em comparagdo com os calgados normais de treinamento e
pode ser uma modalidade de exercicio util para a reabilitacdo em caso de

reducdo do choque de impacto durante o treinamento aeroébico.

Pereira et al. (2015) quando realizaram a andlise da forga de reagéo
vertical do solo durante a marcha, objetivaram identificar e analisar a forga de
reacao vertical do solo em mulheres descalcas e utilizando o KJ. Elas
realizaram 10 ensaios que foram considerados validos para todas as situacdes
em que se aproximaram da plataforma com o pé direito na velocidade de 4
km/h, sendo o tempo de cada aquisicdo medido através de fotocélulas
colocadas a trés metros de distancia. As situa¢des para a aquisicdo dos dados
foram randomizadas, sendo aleatérias a ordem de descalgas ou com KJ. As
variaveis utilizadas neste estudo foram: Primeiro pico forca (FPF); Tempo do
primeiro pico de forga (tFPF); Segundo pico de for¢a (SPF); Tempo do segundo
pico de forca (tSFP) e taxa de carregamento de forgca do solo vertical durante a
caminhada. Como conclusao os valores mostraram alteragao no significativa no
FPF (1,02% do peso corporal no grupo descalgo para 1,07% do peso corporal
no grupo KJ), no SPF (1,12% do peso corporal no grupo descalgo para 1,05%
do peso corporal no grupo KJ) e ainda no tSFP (0,56 segundos no grupo
descalgo para 0,63 segundos no grupo KJ), assim concluiram que o KJ
absorveu aproximadamente 45% do impacto durante a marcha.

Na avaliagdo do impacto aosaltar, Lemos etal. (2017) objetivaram
verificar se o uso do KJ diminuiria o impacto durante a aterrissagem nos saltos
verticais. Participaram do estudo quinze voluntarias que nunca haviam usado o
KJ, e a tarefa utilizada foi o salto vertical, realizado com o KJ e com um ténis
esportivo. O pico da forga de reacao do solo vertical (FRS) foi determinado
para trés saltos em cada condicdo, utilizando-se uma plataforma de forca e
normalizando o valor pelo peso corporal individual. A comparacdo entre a
condicdo com KJ e com ténis durante a execugédo de saltos verticais mostrou
que o impacto medido pela forga vertical de reagao do solo foi menor quando
comparado com as participantes que nao utilizaram o KJ. Assim,0 estudo
mostrou que a redugao do impacto observada foi em média 20% menor com o
uso do KJ.



50

Quando determinou os efeitos do exercicio de rebote com KJ na
massa o6ssea, Nicholson et al. (2008) tiveram como propdsito investigar as
mudangas na composigdo dos membros inferiores. Dez sujeitos do sexo
masculino, corredores iniciantes, realizaram treinos com trés sessdes semanais
com duracdo de 30 a 50 minutos, durante periodo de trés meses. Foram
realizados medidas de DXA de corpo inteiro na linha de base e pés-intervencao
e testes isocinéticos. O conteudo mineral 6sseo das pernas direita e esquerda
aumentou significativamente em 2,9% (p = 0,0076) e 2,91% (p = 0,0161),
respectivamente. A densidade mineral 6ssea da perna direita aumentou 3,79%
(p = 0,0019). A massa média do corpo inteiro e a massa gorda da perna
esquerda diminuiram significativamente em 8,88% (p <0,0023) e 14,33% (p =
0,001), respectivamente. A massa magra da perna direita e esquerda
aumentou 5,50% (p = 0,0001) e 1,65% (p = 0,0069), respectivamente. O pico
de torque de flexdo aumentou em 13,05% (p = 0,0081) e o torque relativo de
flexdo aumentou 15,23% (p = 0,0055). O estudo concluiu que o calgado KJ
teveum impacto positivo na saude éssea e forga isocinética e explosiva.

Outras tematicas referentes ao uso de KJ foram estudadas por Santos
et al. (2014). O estudo objetivou verificar as alteragdes na cinematica do
membro inferior durante exercicios de ginastica com as botas KJ. As imagens
foram adquiridas através de videografia bidimensional, sendo a camera foi
posicionada a 1,5 m da area onde os sujeitos executaram o0s exercicios
propostos e todas as filmagens foram realizadas no plano sagital. Foram
realizados sete exercicios que foram executados com o uso da bota KJ e
descalgo. Os resultados mostraram que as articulagdes do quadril e joelho
apresentaram maiores extensdes com o uso da bota, independente se o
exercicio é realizado com apoio unipodal ou bipodal. A articulagdo do tornozelo
foi a mais afetada, pois o desenho da bota limita sua mobilidade.

Estudo similar foi conduzido por Rossato et al. (2017), objetivando
medir parametros eletromiograficos e cinematicos de membros inferiores
utilizando a bota KJ e descalgos. Dez mulheres com prévia experiéncia de no
minimo seis meses com o KJ e com os exercicios foram selecionadas para o
estudo. A amostra realizou sete exercicios com o KJ e descalcas por 30
segundos, e assim dados da ativacdo dos musculos vasto lateral (VL), biceps

femoral (BF), gastrocnémio lateral (LG) e cinematica 2D foram coletados. O KJ
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desencadeou alteracbes posturais, caracterizadas por maior extensao de
quadril (4 exercicios) e extensdo de joelho (6 exercicios) para o pouso.
Também reduziu a ativagao principalmente na LG (6 exercicios), enquanto ndo
foram observadas alteragcbes para a LV (exceto exercicios 1) e BF. O estudo
concluiu que o KJ muda a cinematica e a ativacdo muscular sugerindo
mudangas na maneira como as pernas absorvem e transmitem forga durante
os saltos.

A fim de complementar os achados na literatura com outros estudos
com tematicas que ndo sdo relacionados aos pretendidos neste artigo, mas
que estdo disponiveis nas plataformas de busca, alguns autores buscaram
programas desenvolvidos para melhorar a QV de estudantes, a fim de
implantar o uso do KJ nas aulas de educagéao fisica. Assim, Demitriu et al.
(2014), com o objetivo de realizar uma pesquisa para determinar a necessidade
de introducdo de uma nova disciplina nas aulas de educacao fisica, afirmam
que a ginastica especifica com o KJ, pode contribuir com éxito para a obtencao
de uma melhor QV. Ainda, Germina et al. (2015) que relatou que o
equipamento KJ foi eficaz para melhorar a QV de alunas do ensino superior,
mostrando que uma sessado de 60 minutos semanais, durante oito meses, foi
suficiente para promover melhoras na aptidao das trinta estudantes divididas
em grupo exercicio e grupo controle. Concluiu-se que as aulas de KJ tiveram
impacto positivo sobre as medidas antropométricas, peso corporal e indice de
massa corporal dos sujeitos.

Uma pesquisa realizada na Universidade da Sibéria, Makrova et al.
(2018) realizaram durante o ano letivo de 2016-2017 uma pesquisa com trinta
estudantes do sexo feminino divididas em dois grupos iguais, 0 grupo um
utilizou a parte principal do treinamento com Step e o grupo dois com o KJ,
praticaram sessdes de treinamento com duracio entre 60- 70 minutos e duas
vezes por semana. A avaliacao foi feita através de testes fisicos, sendo: (a) O
desenvolvimento da forca muscular foi estimado pelo numero de flexdes do
assoalho pélvico. (b) O desenvolvimento de flexibilidade que foi avaliado pelos
resultados do teste de inclinagdo para a frente sentado com o toque do chao
com as méos. (c) Os indicadores de resisténcia foram determinados pelos
resultados superando a distancia - 2000 m por um tempo. (d) O

desenvolvimento de habilidades de forga-velocidade foi avaliado sobre os
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resultados da superacao da distancia dos sujeitos - 100 m. (e) A etapa de teste
de ergometria foi usada para avaliar o nivel de preparagao funcional das
meninase (f) O teste de desempenho dos sujeitos de subir nos degraus do
alturas diferentes, e a taxa de subida foi definida por um sinal sonoro orientado
para realizar 120 subidas por minuto. Como resultados, no decorrer do estudo
um aumento significativo nas taxas de desenvolvimento de velocidade e
resisténcia das meninas usando KJ foi encontrado. Mas os indices do
desenvolvimento da forga e flexibilidade muscular aumentaram ligeiramente em
ambos 0s grupos.

Na mesma linha da pesquisa anterior, Makrova et al. (2019)
conduziram estudo com o objetivo de aumentar o nivel de aptidao
cardiorrespiratdria de estudantes do sexo feminino praticando KJ nas aulas de
educacao fisica. Participaram do estudo 53 estudantes durante 10 meses, onde
as aulas aconteciam duas vezes por semana com duracao de 90 minutos. Elas
foram divididas em trés grupos: grupo 1 — realizou atividades de danca e Step
(n=18), grupo 2 - realizou ginastica aerébica somada ao treino de forca e
flexibilidade e mobilidade (n=18), e o grupo 3 - realizou KJ somada ao treino de
forga, flexibilidade e mobilidade (n=17) e elas foram avaliadas por testes
funcionais como indicadores fisicos. Os resultados revelaram uma vantagem
significativa das mulheres que praticaram o KJ em comparagdo com as que
nao realizaram. Assim foi revelada a possibilidade de aumentar o nivel de
aptidao cardiorrespiratéria de alunas praticantes de KJ na pratica das aulas de
educacao fisica.

O estudo de Da Silva et al. (2017) considerou o nivel de hidratagao e
desempenho durante a aula de KJ, comparando os parametros de reidratagao
com agua e bebida esportiva. Participaram do estudo doze voluntarias do sexo
feminino, praticantes experientes de KJ. Estudo foi composto por quatro
sessdes: sessdo de avaliagdo, sessido desidratacdo, primeira sessao
reidratacdo e segunda sessédo reidratagdo. Os autores concluiram que uma
aula sem reposicao de liquidos pode causar uma desidratacdo consideravel e
sobrecarregar o sistema cardiovascular. Concluiram que tanto bebida esportiva
contendo carboidratos e eletrélitos quanto agua foram suficientes para prevenir

a desidratac&o provocada por esse modelo de aula.
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Ainda ha relatos usando como design de pesquisa o estudo de caso. De
Oliveira et al. (2014), estudaram o efeito do exercicio de corrida submaxima
com e sem o equipamento KJ, sendo medido o equilibrio postural utilizando
uma plataforma de forga utilizando o KJ, antes e apds um teste de Cooper de
12 minutos com ténis convencional. Para este individuo, o estudo relatou
beneficios significativos para a estabilidade, deixando claro que mais estudos
sdo necessarios devido a falta de provas dos parametros deste equipamento.

Popa et al. (2013), utilizando a espectroscopia fotoacustica a laser (LPA)
objetivaram investigar o estresse oxidativo em mulheres praticantes de KJ
Selecionaram cinco mulheres, praticantes de KJ trés vezes por semana, com
sessdes de uma hora, e realizaram medicao antes e depois de uma sessao de
treino com o KJ. Concluiram que a mistura da respiracao exalada nas mulheres
apos os exercicios de KJ contém baixa concentracdo de etileno em
comparagdo com a respiracdo exalada das mulheres antes do inicio do
programa de exercicios. Este resultado pode adicionar informagdes valiosas e
contribuir para reduzir a geracdo de prooxidantes durante e apos a aerdbica
KJ.

Popa et al. (2014), com o objetivo de investigar o efeito do treinamento
aerobico sobre o estresse oxidativo, medindo o biomarcador de etileno usando
o mesmo método de LPAS, mediramtrés mulheres (30 a 40 anos), em dois
momentos — antes e depois de uma sessao de KJ. O protocolo de treinamento
fisico foi realizado em uma aula de ginastica, com 50 minutos de sessao. Cada
sessao consistiu de 10 minutos de aquecimento, 30 minutos de coreografias
com musica, e sendo os ultimos 10 minutos dedicados ao relaxamento
corporal. As determinagdes sugeriram que o biomarcador de etileno foi menor
apoés o protocolo de treinamento fisico do que antes do exercicio, o que
significa que esse tipo de aerdbico pode proteger as células do estresse
oxidativo.

Em relacdo as variaveis emocionais, Baltaretu (2015) objetivou
identificar a influéncia do treinamento do KJ na obtencao do bem-estar e na
melhoria das emogdes negativas. Selecionaram aleatoriamente uma amostra
de 32 participantes do sexo feminino que nunca participaram de treinamentos
de KJ antes e estavam dispostas a participar de pelo menos quatro sessdes de

treinamento, e avaliaram o pré e o pos teste com o mesmo grupo, sem
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distribuir em grupo intervengdo e grupo controle. Para avaliar o bem-estar,
utilizaram o questionario de avaliacdo de emocédo como questionario estadual e
de traco MEST-RO, com o plano experimental pré-teste e pds-teste para
grupos dependentes e para o mesmo grupo de sujeitos. Como resultado o nivel
de bem-estar e a satisfagdo com a vida dos participantes aumentou com o
efeito de quatro sessdes de treinamento em KJ, desde a primeira sessao de
treinamento.

Finalizando os estudos encontrados sobre a tematica KJ, Beqa et al.
(2019) objetivaramdeterminar o impacto da atividade planejada de KJ sobre a
reducdo do peso em mulheres. A amostra foi composta por vinte mulheres que
pela primeira vez realizaram atividades de KJ em uma academia de ginastica.
Elas foram avaliadas antes e apds praticaram oitosemanas de aulas, com
frequéncia de trés sessbes semanais. O programa com o KJ teve impacto
significativo na redugédo do excesso de peso e do volume corporal pela
diminuicdo da massa de tecido adiposo. O programa executado com musicas
entre 128 e 135 b.min™' foi um dos programas mais eficientes para reduzir o

tecido adiposo subcutidneo com excesso de peso.
3. Materiais e métodos
3.1. Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo do tipo experimental de corte longitudinal
realizado com mulheres jovens que irdo realizar um programa de ginastica
coletiva coreografada com o uso do equipamento KJ. As participantes que irdo
compor a amostra no grupo exercicio serdo submetidas a 12 semanas de
treinamento, sendo duas sessdes semanais, de 30 minutos de duracgao,
realizadas na Escola Superior de Educacgao Fisica na Universidade Federal da
cidade de Pelotas/RS. O grupo controle sera submetido a treinamento de
atencdo a saude, com aulas coletivas duas vezes por semana de 30 minutos
de duracdo, realizando exercicios de mobilidade articular, alongamento e

relaxamento.



55

3.2. Amostra

Foi realizado calculo amostral baseado no estudo de Taunton et al.,
(2002), com grupo experiental usando o KJ, quando comparado a um grupo
que usava ténis normais para corrida, para a variavel VOzmax. Considerando
alfa de 5% e beta de 90% e considerando a possibilidade de perdas de
seguimento ao longo do estudo, ao tamanho calculado inicialmente foi
adicionado 20%. Totalizando uma amostra que sera constituida de mulheres
jovens, fisicamente ativas e saudaveis da cidade de Pelotas/RS que serao

alocadas aleatoriamente em dois grupos — controle e intervengéo.
3.2.1 Critérios de incluséo

Serao recrutadas para o estudo mulheres jovens, na faixa etaria de 20 a
35 anos, voluntarias, fisicamente ativas e saudaveis, que nunca tenham
praticado aulas coletivas com o equipamento KJ. As participantes deverao
preencher questionario de prontidao para a pratica de exercicios fisicos, o
PAR-Q, que tem como principal objetivo identificar possiveis limitagcdes e
restricbes existentes na saude da pessoa que tenciona fazer exercicios fisicos.
Adicionalmente, para participar da amostra, pelos sujeitos deverdo apresentar

niveis de VOomax entre 35 e 40 mL.kg'1.min'1 no momento pré-intervencao.
3.2.2. Critérios de exclusdo

Serdo excluidas do estudo as gestantes, pessoas com deficiéncias
fisicas os mentais, que facam uso de medicamentos com excecao de
anticoncepcionais e apresentem doenga musculoesquelética, confirmadas na
entrevista inicial com a amostra. Portadores de doengas cardiometabdlicas
medidas com uso PAR-Q também serdo excluidos. Além disso, por limitacdo
dos equipamentos disponiveis, serdo excluidas as que tiverem a massa

corporal maior que 95 kg e numeracao do pé menor que 34 ou maior que 39.

3.3. Procedimentos éticos
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O projeto de pesquisa sera submetido ao comité de ética em pesquisa
com seres humanos da escola superior de educacéao fisica da Universidade
Federal de Pelotas (UFPel), através da Plataforma Brasil. Todos os
participantes deverdo assinar o termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE) e serdao informados dos propositos, procedimentos, possiveis
desconfortos, riscos e beneficios antes do estudo. Sera ofertado ao grupo
controle que, apos a finalizacdo da pesquisa, poderao realizar as aulas de KJ
com o mesmo prazo e duragdo das atividades que foram ofertadas ao grupo

exercicio.

3.4. Procedimentos, instrumentos e analise dos dados

No primeiro encontro sera realizado o esclarecimento do estudo,
assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido, preenchimento do
questionario PAR-Q, e a realizagdo das medidas antropométricas. Serao
realizadas as coletas da massa corporal e estatura por meio de uma balanca
com estadidmetro acoplado (WELMY, Santa Barbara d’'Oeste — Sao Paulo,
Brasil); das dobras cutaneas utilizando um plicémetro clinico (CESCORF, Porto
Alegre, Brasil). A partir das medidas de dobras cuténeas, sera determinado o
percentual de gordura utilizando-se a equacdo de Guedes (1985) de trés
dobras cutaneas para mulheres, que sdo a subescapular, supra-iliaca e triceps.
As participantes serdo mensuradas descalgas e trajando vestimenta adequada

de acordo com os procedimentos padronizados por LOHMAN (1981).

3.4.1 Consumo maximo de oxigénio, frequéncia cardiaca e limiares

No teste maximo incremental para a medida do VO,p,ax, sera utilizado um
protocolo progressivo maximo em esteira ergométrica (KIKOS® KX 9000, Sao
Paulo, Brasil). O teste consistira em uma velocidade inicial de 6 km.h™' e
inclinacdo fixa de 1%, com incrementos de 1 km.h™ a cada 1 minuto, sendo que
ao final de cada estagio sera checada a FC e a IEP. Para confirmagao da
validade do teste de VO,max Um dos seguintes critérios devera ser atingido: (i)

platd no VO, onde o valor entre dois intervalos consecutivos ndo difere em
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mais de 2,1 mI.kg'1.min'1; (i) razdo de troca respiratoria (RER) maior que 1,10;
(iii) taxa respiratéria maxima maior do que 35 respiragdes por minuto
(HOWLEY et al., 1995; MIDGLEY et al., 2006); ou (iv) FCnax durante o teste
dentro de faixa de 10 bpm em relagao a FCyax (208 - (0,7 x idade)) (TANAKA et
al., 2001).

A coleta dos gases sera realizada por espirometria de circuito aberto, de
modo continuo, através do analisador de gases VO2000 (AEROGRAPH) do
tipo caixa de mistura. O analisador sera calibrado antes de cada coleta com ar
ambiente, conforme recomendacbes do fabricante. A mascara e o
pneumotacoégrafo, os quais estardo em contato com o rosto das voluntarias,
serao higienizados apds cada utilizacdo. Quanto a FC, esta sera mensurada
através de cardiofrequencimetro (Polar® RS800CX, Finlandia) com frequéncia
de registro de 1 batimento por segundo, onde os sujeitos utilizardo o aparelho

durante toda a duracao do teste.
3.4.2. Teste de economia de movimento e medida de lactato

Para fins da pesquisa, o teste de economia de corrida (ECO) sera
realizado com o uso do equipamento KJ e sera considerado como o VO,
(mI.kg'1.min'1) submaximo associado a uma velocidade de corrida submaxima
constante (BARNES, 2014). A velocidade do teste de ECO sera determinada
através da cadéncia de 128 b.min™. Optou-se por essa intensidade especifica
por ela permitir uma avaliacido dentro do dominio aerébio, de modo que os
sujeitos serdo capazes de alcangar um platd no VO,. Essa estratégia sera
empregada de modo a permitir uma comparagao tanto do ponto de vista
biomecanico quanto fisiolégico, visto que, sob a 6tica biomecanica, todos os
sujeitos necessitardo realizar a corrida na mesma velocidade, enquanto que do
ponto de vista fisiolégico, essa velocidade permitiria que todos os sujeitos
estivessem dentro do dominio aerébio (em intensidade inferior ao LV2). Essa
corrida tera duracéo total de 6 minutos (MORGAN et al., 1989; TARTARUGA et
al., 2012). Para que o teste seja considerado valido, o RER final devera ser
menor do que 1,0 (CONLEY & KRAHENBUHL,1980).

Imediatamente antes e apds os protocolos, serdo coletados 15 pyL de

sangue capilar da polpa digital do dedo minimo das voluntarias, apos ter sido
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realizada limpeza do local com alcool etilico a 70%, com o objetivo de dosar a
concentracéo de lactato, pré e pos-intervencdo. Para a puncéo serdo utilizadas
lancetas descartaveis com disparador automatico e o sangue sera drenado
para o interior de tubos capilares heparinizados. Apos as coletas, serdo
utilizados curativos antissépticos descartaveis para interromper a saida de
sangue e proteger o local puncionado.

Adicionalmente seréo coletados os dados de forga vertical de reagao do
solo, com o uso de uma plataforma de forga (EMG630C, EMG System®, Sao
José dos Campos, Brasil) onde as participantes da pesquisa executarao o
exercicio de corrida estacionaria com o KJ, durante o ECO, estando o pé direito

sobre a plataforma, nas condicdes pré e pds-intervencgao.

3.4.3. Contragao Isométrica Voluntaria Maxima e Eletromiografia

A técnica de eletromiografia de superficie sera utilizada para avaliar a
amplitude maxima eletromiografica (EMG) durante um teste de contracéo
isométrica voluntaria maxima (CIVM). O teste de CIVM dos extensores de
joelho sera realizado em cadeira extensora (NEWFIT®, Cascavel, Brasil) de
modo unilateral (perna direita). As participantes serao posicionadas com 90° de
flexdo de joelho e de quadril, mensurados por gonidmetro (CARCI®, Sao
Paulo, Brasil), e terao trés tentativas de 5 segundos com 2 minutos de intervalo
entre tentativas para realizarem o maximo de for¢a, o mais rapido possivel. A
forca isométrica sera avaliada através de célula de carga (Miotec®, Porto
Alegre, Brasil) com capacidade de 200kgf, posicionada de maneira
perpendicular ao ponto de aplicagao da forca. Concomitante a coleta de forca
isométrica, a ativacdo neuromuscular dos musculos RF e VL sera avaliada
através da técnica de eletromiografia de superficie (EMG; Miotool400, Miotec®,
Porto Alegre, Brasil). A regido de interesse sera depilada e esfregada com
algodao embebido em alcool e os eletrodos Ag/AgCl (Meditrace®, Mansfield,
Canada) serao posicionados em configuragdo bipolar (30 mm de centro a
centro) no ventre muscular e longitudinalmente ao sentido das fibras do
membro direito conforme recomendagdes prévias (HERMENS et al., 2000).
Especificamente, o ponto médio entre a espinha iliaca antero-superior e a

borda superior da patela sera utilizado para o RF; dois ter¢cos da distancia entre
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a espinha iliaca antero-superior e a borda lateral da patela para o VL. Por fim,
um eletrodo referéncia sera posicionado na tuberosidade da tibia e, para
auxiliar o reposicionamento dos eletrodos no momento pds-intervengao, serao
confeccionados mapas a partir da marcagéao de pontos anatdmicos e sinais na
pele em plasticos transparentes (NARICI et al.,1989). Os sinais de forca e EMG
serao coletados com frequéncia de amostragem de 2000 Hz e armazenados
para posterior analise dos dados no Software SAD32. No Software,
primeiramente sera feita a remog¢ao dos componentes continuos do sinal bruto
e, em seguida, sera realizada a filtragem digital dos sinais. Para o sinal de forca
sera utilizado filtro passa-baixa Butterworth de 5% ordem com frequéncia de
corte de 8 Hz, enquanto os sinais EMG serao filtrados através de filtro passa-
banda Butterworth de 52 ordem com frequéncias de corte de 20 e 500 Hz. A
partir dos sinais filtrados serao determinados o valor médio da forga isométrica
maxima (kgf) e o valor RMS da amplitude maxima do sinal EMG (pV) no maior

1 segundo estavel de forga.

3.4.4. Salto agachado e com contramovimento

Ainda serao incluidas as analises dos saltos CMJ e SJ que serao
executados em tapete de contato (Hidrofit, Belo Horizonte, Brasil) conectado a
um software para controle e armazenamento dos dados (Multi Sprint Full, Belo
Horizonte, Brasil) onde o tempo de véo determinara a altura do salto. Quanto a
ordem do tipo salto, primeiro as participantes realizardo o salto CMJ e em
seguida o SJ. Cada voluntaria realizara um aquecimento especifico fora do
tapete de contato composto por cinco saltos CMJ e, em seguida, executara trés
saltos validos do mesmo e, posteriormente, o aquecimento para o SJ e os trés
saltos validos. Sera adotado um intervalo de 3 min entre cada salto. No salto
CMJ (Figura 1a), as testadas iniciarao em posicao ortostatica, maos no quadril
e serdo instruidos a desceram até aproximadamente 90° de flexdo de joelho
saltando em seguida. Ja no salto SJ (Figura 1b), elas iniciardo o movimento ja
com 90° de flexao de joelho e maos posicionadas no quadril. Os mesmos serao
instruidos a n&o realizarem nenhuma forma de contramovimento durante o SJ,
o qual sera confirmado através da inspecao visual do sinal adquirido entre um

salto e outro, e que ndo devera demonstrar nenhum decréscimo na linha de
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forca mensurada. Caso isso ocorrera, o salto sera desconsiderado e ela devera
realizar nova repeticdo até que trés saltos validos sejam adquiridos.

Em ambos os saltos, as participantes serdo instruidas a realizar os
movimentos da maneira mais rapida e saltando o mais alto possivel
aterrissando na plataforma com a ponta dos pés primeiro. Para as analises
iremos utilizar o maior salto valido de cada tipo. Os ténis pessoais utilizados
nos saltos serdo registrados na primeira visita e sera solicitado que as
participantes os reutilizem durante a testagem pés-intervengéo. Assim como as
demais avaliacdes, os testes de saltos serdo realizados de maneira cega, de
modo que os avaliadores ndo possuiam conhecimento quanto ao grupo

exercicio dos avaliados.
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Figura 1. Representagdo esquematica da sequéncia de agdes para o salto com

contramovimento (a) e salto agachado (b).

Apds os participantes serdo alocados nos dois grupos, controle e
experimental. Todas as fases do estudo serdo feitas na Escola Superior de
Educagao Fisica, da Universidade Federal de Pelotas, que oferece estrutura
adequada para aplicagéo, registro e todas as medidas para o programa de

treinamento aerdbico das aulas de ginastica coletiva com uso de KJ.
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Concluindo o tempo de treinamento, todos os testes serdo repetidos, por

ambos os grupos, pos-intervencao, conforme a Figura 2.

* AvaliagSo Fisica;
* Teste Incremesntal na esteira

Dia 2 - Préteste
'M;
SOV,
* Saltos Chill e 55;
* Teste de economia de movimento.

Semana 1
Treinamenino

g

Sermnana 12
Treinamerin

Dial- Postecte
* Teste Incremnesttal na esteira.

Dia2- Posteste
* FMIG;
*CIvIM;
* Saltos Chll e 55;
* Teste de economaa de movimes io.

Figura 2. Desenho experimental da pesquisa.

3.5. Treinamento

Apods a realizacdo de todos os testes pré-intervencdo, sera iniciado o
periodo de treinamento. Para o grupo exercicio o treinamento consistira de 12
semanas de um programa de treinamento de aulas aerobias coletivas
coreografadas com o uso de KJ, que serao realizadas duas vezes na semana,
em dias ndo consecutivos, com duracdo de 30 minutos por sessdo e
respeitando a periodizacdo do treinamento proposto. Para o grupo controle

faremos um treinamento de atencdo a saude, com aulas coletivas em
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condi¢gbes semelhantes de 2 vezes na semana e 30 minutos de duragdo, como
na intervencao, que ira realizar exercicios baseados em mobilidade articular,
alongamento e relaxamento.

O uso do equipamento KJ prevé alguns cuidados. Um dos cuidados é o
uso de meias cano longo ou meias aerdbicas como sdo comercialmente
chamadas, pois 0 seu uso protege o contato do equipamento com a pele e
oferece mais conforto e seguranca a pratica. Além disso, é necessario o uso de
vestimenta adequada para a pratica de exercicios fisicos, usarem roupas leves
para nao bloquear a transpiracao e com flexibilidade dos tecidos para ajudar na
execucdo dos movimentos durante todo o processo de aula, ndo sendo
possivel participar da aula sem estar adequado a estes critérios.

Sobre o equipamento em si, o KJ tem suporte para ser usado por
pessoas até 95 kg, para massas corporais mais elevadas € necessaria uma
adaptacao no KJ, os quais nao serao disponibilizados. Adicionalmente, deve-se
observar a numeragédo do equipamento, que segundo o fabricante s&o:
pequeno (34, 35 e 36), médio (37, 38 e 39) e grande (40, 41 e 42) e para o
presente estudo serdo disponibilizados apenas a numeracdo dos tamanhos
pequeno e médio.

Outro cuidado importante a se considerar € a manutencao de todos os
itens do equipamento (Figura 3), sendo que deve-se respeitar a altura entre os
arcos, a qual deve ser entre 17 cm (quando o equipamento € novo, ou a
manutencgao foi feita recentemente) e 14 cm (quando o sistema de rebote ja
esta em uso). Assim, respeitando-se o aconselhado pelo fabricante e o tempo
de manutengao de 80 horas/uso, todos os equipamentos estardao aptos para

uso.
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Figura 3. Equipamento Kangoo Jumps e itens de manutencgéao.

O programa de treinamento para o grupo exercicio sera feito durante 12
semanas e dividido em trés mesociclos, com quatro semanas em cada etapa,
sendo que cada aula sera composta por sete musicas coreografadas. As
coreografias serdo baseadas nos exercicios apresentados na Figura 4 e cada
musica sera estruturada em blocos de exercicios de maneira a acompanhar o
andamento musical. Os blocos musicais viabilizardo o processo de ensino e
aprendizagem para determinar as progressdes dos movimentos. Para definicdo
e 0 aumento gradativo da intensidade, serdo considerados as batidas por
minuto (b.min™") em cada mesociclo, respeitando as cadéncias de 128, 132 e
136 b.min™" para o primeiro, segundo e terceiro mesociclos, respectivamente.

O nome dado aos exercicios serve para identificar e estruturar cada
musica de treinamento e, conforme as imagens da Figura 4, os exercicios
serao chamados de: 1)Chinelo, 2)Kangoo, 3)Lateral, 4)Tesoura, 5)Femoral,
6)Marcha, 7)Joelho, 8)Corrida, 9)Twist, 10)Chute, 11)Pbnei, 12)Galope,
13)Flay, 14)Tap, 15)Péndulo e 16)Step touch. Os exercicios sao classificados
conforme o tipo de apoio durante o salto, que pode ser considerado do tipo
bipodal - saltar com os dois pés juntos (Exercicios 1, 2, 3, 4 e 9), unipodal -
saltar com os pés alternadamente (Exercicios 6, 8, 10, 11, 12 e 15), ou misto —
com uma fase de salto com os dois pés e uma fase com pés alternadamente
(Exercicios 5, 7, 13, 14 e 16).
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Figura 4. A) Fase 1; B) Fase 2; C) Fase 3.Nome dos exercicios 1)Chinelo, 2)Kangoo, 3)Lateral,
4)Tesoura, 5)Femoral, 6)Marcha, 7)Joelho, 8)Corrida, 9)Twist, 10)Chute, 11)Pbnei, 12)Galope,
13)Flay, 14)Tap, 15)Péndulo e 16)Step touch.

As musicas de treinamento seréo, nos trés mesociclos, estruturadas com
0S mesmos exercicios e ocorrerdo progressdes somente pelo b.min™ de cada
mesociclo. Os deslocamentos ocorrerdo nas musicas impares (1, 3, 5 e 7),
enquanto nas musicas pares 0s exercicios serdo realizados de forma
estacionaria, sem nenhum tipo de deslocamento horizontal. Nao serdo
incluidos movimentos de brago para o aumento da intensidade, cada exercicio
variara apenas pelo tempo musical ja descrito. Assim, a combinacdo dos
exercicios escolhidos sera:

e Musica 1 — Marcha, corrida (Antero posterior), step touch e kangoo;
e Musica 2 — Step touch, chute e chinelo;

e Musica 3 — Femoral duplo,Flay (latero-lateral) e kangoo;
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e Musica 4 — Galope, lateral duplo e lateral combinado.
e Musica 5 — Joelho duplo, tesoura dupla e tesoura simples (quadrado)
e Musica 6 — Péndulo, twist e kangoo.

e Musica 7 — Pbonei (diagonais), corrida e kangoo combinado.

Apds o tempo previsto de 30 minutos de aula, as participantes farao

exercicios de alongamento, sem o uso do equipamento KJ.

3.6. Tratamento estatistico

A normalidade de distribuicdo dos dados sera realizada através do teste
de Shapiro-Wilk e a homocedasticidade através do teste de Bartlet. Serao
utilizadas estatistica descritiva (média e desvio padréo) e inferencial, no qual o
teste Generalized Estimating Equations (GEE) e teste post-hoc de Bonferroni
serdo usados para a analise.

Os dados do estudo serdo digitados no Software Excel e, apds limpeza e
corre¢cao do banco, exportados para o software SPSS, onde serdo realizadas

as analises estatisticas. O nivel de significancia adotado sera de a<0,05.



4. Orcamento

Quadro 1. Quantidades e valores de itens do orgamento para realizar a pesquisa.

Quantidade Valor total (R$)
Pacote folhas A4 500 20,00
Tinta impressora HP 1 50,00
Laminas transparentes 40 40,00
Alcool 1 7,00
Algodéo 1 8,00
Luvas 1 18,00
Aparelho de barbear 1 38,00
Eletrodos 180 522,00
Tiras lactato 120 1.600,00
Lancetas 120 14,10
Botas 15 20.850,00
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5. Cronograma
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Apéndices e Anexos

Apéndice |

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Pesquisadora responsavel: Caroline Sedrez Garcia

Instituicdo: Universidade Federal de Pelotas - Escola Superior de Educagao Fisica.
Endereco: Rua Luiz de Camdes, 625, Pelotas/RS.

Telefone: (53) 3273-2752

Concordo em participar do estudo intitulado “Adaptagdes fisiologicas e neuromusculares de um programa
aerdbio de treinamento com uso de Kangoo Jumps em mulheres jovens”. Estou ciente de que estou sendo
convidado(a) a participar voluntariamente do mesmo.

PROCEDIMENTOS: Fui informado (a) de que o objetivo geral do estudo seré “Investigar os efeitos de um
programa de 12 semanas de ginastica coletiva coreografada com o uso de KJ sobre variaveis fisiolégicas
e neuromusculares de mulheres jovens”, cujos resultados serdo mantidos em sigilo e somente serdo usadas
para fins de pesquisa. Estou ciente de que a minha participagdo envolvera, em um primeiro momento, a
realizagdo de um teste de esforgo, medir meu peso corporal e minha estatura, e apds, realizar 12 semanas de
aulas de Kangoo jumps com a duragdo de 30 minutos, ou serei parte do grupo controle de exercicios de
alongamento, relaxamento e mobilidade articular.

RISCOS E POSSIVEIS REAGOES: Fui informado que nao existem riscos graves no estudo. No entanto, ha
chance de riscos moderados, que envolvem vertigens e desconfortos relacionados ao exercicio de alta
intensidade. Esses riscos sdo de facil manejo e o pesquisador tem formagdo em primeiros socorros para
fornecer o atendimento inicial e, se necessario, encaminhar os sujeitos da amostra ao servigo de atendimento
médico especializado.Tomaremos os devidos cuidados de higiene com a mascara do analisador de gases que
sera lavada apds cada medida e os cuidados com a coleta do lactato (lancetas descartaveis, luvas e material
anticéptico).

BENEFICIOS: O beneficio de participar na pesquisa relaciona-se ao fato que os resultados serdo incorporados
ao conhecimento cientifico.

PARTICIPAGAO VOLUNTARIA: Como j& me foi dito, minha participagdo neste estudo sera voluntaria e
poderei interrompé-la a qualquer momento.

DESPESAS: Eu ndo terei que pagar por nenhum dos procedimentos, nem receberei compensagdes
financeiras.

CONFIDENCIALIDADE: Estou ciente que a minha identidade permanecera confidencial durante todas as
etapas do estudo.

CONSENTIMENTO: Recebi claras explicagdes sobre o estudo, todas registradas neste formulario de
consentimento. Os investigadores do estudo responderam e responderdo, em qualquer etapa do estudo, a
todas as minhas perguntas, até a minha completa satisfagdo. Portanto, estou de acordo em participar do
estudo. Este Formulario de Consentimento Pré-Informado sera assinado por mim e arquivado na instituicdo
responsavel pela pesquisa.
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Nome do participante/representante legal: Identidade:

ASSINATURA: DATA: / /

DECLARAGAO DE RESPONSABILIDADE DO INVESTIGADOR: Expliquei a natureza, objetivos, riscos e
beneficios deste estudo. Coloquei-me a disposicdo para perguntas e as respondi em sua totalidade. O
participante compreendeu minha explicagdo e aceitou, sem imposigdes, assinar este consentimento. Tenho
como compromisso utilizar os dados e o material coletado para a publicagéo de relatorios e artigos cientificos
referentes a essa pesquisa. Se o participante tiver alguma consideracdo ou duvida sobre a ética da pesquisa,
pode entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da ESEF/UFPel — Rua Luis de Camdes, 625 —
CEP: 96055-630 - Pelotas/RS; Telefone:(53)3273-2752.

ASSINATURA DO PESQUISADOR RESPONSAVEL:
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Apéndice Il
s Ministério da Educacéo 6
SNV,
g@% Universidade Federal de Pelotas @83
% 3 .
" st Escola Superior de Educagéao de Fisica A

Adaptacdes fisioldgicas e neuromusculares crénicas de um
programa de ginastica coletiva coreografada com uso de Kangoo
Jumps em mulheres jovens

Data: I

Nome:

Data de nascimento:

Peso:

Estatura:

Dobras cutaneas:
a) Triceps:
b) Supra-iliaca:

c) Sub-escapular:

Circunferéncia:
a) Cintura:

b) Quadril:
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Anexo |

Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q)

Este questionario tem o objetivo de identificar a necessidade de avaliagdo por um médico antes
do inicio da atividade fisica. Caso vocé responda “SIM” a uma ou mais perguntas, converse
com
seu médico ANTES de aumentar seu nivel atual de atividade fisica. Mencione este questionario
e
as perguntas as quais vocé respondeu “SIM”.

Por favor, assinale “SIM” ou “NAO” as seguintes perguntas:

1. Algum médico ja disse que vocé possui algum problema de coraggo e que s6 deveria
realizar atividade fisica supervisionado por profissionais de satde?

Sim Nao
2. Vocé sente dores no peito quando pratica atividade fisica?

Sim Nao
3. No ultimo més, vocé sentiu dores no peito quando praticou atividade fisica?

Sim Nao
4. Vocé apresenta desequilibrio devido a tontura e/ ou perda de consciéncia?

Sim Nao
5. Voce possui algum problema 6sseo ou articular que poderia ser piorado pela atividade
fisica?

Sim Nao
6. Vocé toma atualmente algum medicamento para pressao arterial e/ou problema de
coracao?

Sim Nao
7. Sabe de alguma outra razao pela qual voc€ ndo deve praticar atividade fisica?

Sim Nao
Nome completo

Idade:

Data Assinatura:

Se vocé respondeu “SIM” a uma ou mais perguntas, leia e assine o “Termo de Responsabilidade
para Pratica de Atividade Fisica”
Termo de Responsabilidade para Pratica de Atividade Fisica
Estou ciente de que ¢ recomendavel conversar com um médico antes de aumentar meu
nivel atual de atividade fisica, por ter respondido “SIM” a uma ou mais perguntas do
“Questionario
de Prontiddo para Atividade Fisica” (PAR-Q). Assumo plena responsabilidade por qualquer
atividade fisica praticada sem o atendimento a essa recomendacao.
Nome completo

Data Assinatura:
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Relatério de trabalho de campo

O presente relatério integra a dissertagdo de mestrado do Programa de
Pdés-Graduagao em Educacdo Fisica da Universidade Federal de Pelotas
intitulado “Adaptacgdes fisioldégicas cronicas de um programa de ginastica

coletiva coreografada com uso de Kangoo Jumps em mulheres jovens”

O trabalho de campo iniciou apés a aprovagao do projeto pelo Comité de
Etica em Pesquisa da ESEF-UFPel, com a abertura das vagas para integrar a
amostra. O convite para participacao gratuita no programa foi divulgado através
das redes sociais, que gerou procura de 92 mulheres pela atividade. Apos a
divulgacao, o primeiro contato individual com as voluntarias interessadas foi
executado através do aplicativo Whatsapp através de perguntas basicas para

confirmar o enquadramento nos critérios de inclusao/exclusao.

Ao grupo de selecionadas (34 mulheres), agendamos o primeiro
encontro ja na Escola Superior de Educagédo Fisica para esclarecimento a
respeito do estudo. Nesta fase, esclarecemos sobre os testes fisicos que iriam
realizar pré e pds-intervencdo, sobre o funcionamento das aulas, dias e
horarios que fariam as atividades em cada grupo. Adicionalmente, foram

preenchidos o TCLE, PAR-Q e realizadas as medidas antropométricas.

No segundo encontro, uma semana apés as medidas e questionarios do
dia 1, todas as selecionadas realizaram a medida do VOyc, através do teste
maximo incremental em esteira. A randomizagao foi gerada por computador,
processada por pesquisador independente, em blocos com numeros pares de
até 12 participantes. A randomizagdo ocorreu em razao 1:1 para os grupos
(exercicio — GE e controle - GC) e a lista randomizada ficou em posse de um
investigador ndo envolvido na alocagdo de participantes. A alocagao ocorreu
apds as avaliagBes pré-intervencdo e a consulta do grupo a ser alocado para
cada participante foi realizada sujeito-a-sujeito, por informag¢ao do pesquisador
nao envolvido na alocagao. A codificagdo das voluntarias ao longo do projeto
seguiu 0 numero inicial de randomizacao. Antes dos testes do segundo dia, as
perdas foram: um sujeito do GE e um sujeito do GC que desistiram por falta de

disponibilidade de tempo em dar continuidade aos protocolos. Assim, no
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segundo dia de testes pré-intervengao, 16 participantes alocadas para o GE e

16 para o GC, realizaram a bateria de testes.

A intervencéo iniciou em 14 de outubro e teve duragéo de oito semanas,
até 5 de dezembro de 2019. O prazo de 12 semanas previsto no projeto néo
pode ser cumprido devido a necessidade da utilizagdo dos equipamentos e
laboratdrios por outros estudos e a finalizagdo do semestre, periodo que muitas
alunas sairiam de férias e ndo poderiam concluir a intervencdo apds esse
periodo. Por esta razdo, a intervengdo precisou ser concluida neste prazo.
Neste espaco de tempo o GE realizou 16 aulas de KJ e o GC realizou oito
sessbes de exercicios de alongamento e relaxamento. Durante esta fase do
estudo ocorreram as seguintes perdas: dois sujeitos do GE realizaram apenas
as quatro primeiras sessdes e desistiram por motivos de saude, sem relagao
com a pesquisa; quatro sujeitos do GC nao frequentaram nenhuma sessao e
desistiram, pois iriam participar somente se fossem alocadas no GE (mesmo
tendo ficado claro que teriam direito as aulas de KJ apds a conclusdo da

coleta).

Concluiram a intervencao 14 sujeitos no GE e 12 sujeitos no GC, sendo
que no GE apenas 10 concluiram com a frequéncia ideal e no GC apenas sete
atingiram a frequéncia minima esperada. Por esse motivo, realizamos a analise
estatistica através do teste Generalized Estimados Equations (GEE), por
intencdo de tratar. Apds a finalizacao da bateria de testes pds-intervencao e
concluida a coleta de todas as variaveis, a intervencdo com as atividades
utilizando o equipamento KJ foi oferecido foi aos sujeitos que haviam composto
o GC.

Apos a analise de dados optamos por ndo incluir os resultados das
variaveis lactato sanguineo e da eletromiografia, pois os dados resultantes
apresentaram valores considerados nao confiaveis, ou seja, ndo foram
condizentes com valores fisiolégicos, atribuidos a problemas técnicos de
equipamentos e coleta de dados. Por outro lado, optamos por ndo apresentar
os resultados de qualidade de vida no primeiro artigo da dissertagdo, por
considerarmos que a variavel sera objeto de um segundo artigo, visto que o

presente artigo ja apresenta um elevado numero de desfechos que sé&o
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complementares e pertinentes ao objetivo principal do presente estudo. Assim,

depois de completada a fase de analise estatistica, foi escrito o artigo cientifico.
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3. Artigo

O artigo sera submetido ao The Journal of Strength and Conditioning Research
e ja se encontra nas normas da mesma (Anexo [)
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EFEITOS CRONICOS DO TREINAMENTO DE KANGOO JUMPS SOBRE OS
PARAMETROS CARDIORRESPIRATORIOS E MUSCULARES EM
MULHERES JOVENS

Resumo

O objetivo do presente estudo foi investigar os efeitos crénicos de um
programa de ginastica coletiva coreografada com o uso de Kangoo Jumps (KJ)
sobre parametros cardiorrespiratérios e musculares de mulheres jovens. Trinta
e quatro mulheres jovens foram randomizadas em grupo exercicio (GE; n=17;
29,76 £ 4,20 anos) ou grupo controle (GC; n=17; 26,17 + 4,95 anos). O GE
realizou 16 aulas de ginastica coletiva coreografada com KJ, com duragao de
30 minutos cada, duas vezes na semana com a cadéncia musical progressiva
ao longo dos mesociclos. O GC realizou atividades de alongamento e
relaxamento em oito sessdes de 30 minutos de duracdo, realizadas uma vez
por semana. Foram realizadas medidas pré e pods-treinamento de variaveis
cardiorrespiratérias e musculares. A analise dos dados foi realizada utilizando o
teste Generalized Estimating Equations e teste post-hoc de Bonferroni
(a=0,05). Os resultados do presente estudo mostraram que o treinamento de
oito semanas de ginastica coreografada com o uso de KJ promoveu
modificagbes positivas em comparagdo ao grupo controle no tempo de
exaustdo, indice de esforco percebido submaximo em estagio fixo no teste
maximo incremental e altura do salto squat jump. Os demais desfechos
cardiorrespiratérios e musculares foram mantidos ao longo da intervencao,
sendo importante destacar que a intensidade percebida pelas participantes
(IEP) reduziu ao longo dos mesociclos, mesmo com o aumento do ritmo
musical imposto ao grupo de ginastica coreografada com o uso de KJ, que
pode contribuir para explicar os presentes resultados. Concluimos que um
programa de oito semanas de ginastica coletiva coreografada com uso de KJ
em mulheres jovens foi eficiente para modificar par@metros cardiorrespiratorios
e musculares, porém insuficiente para promover melhorias relacionadas as

variaveis do consumo de oxigénio.



89

Palavras-Chave: Kangoo Jumps; Mulheres; Treinamento; Adaptacbes

Fisiolégicas; Adaptacdes Musculares.

Introducao

Cada vez mais evidéncias cientificas tém mostrado que o exercicio fisico
(EF), quando realizado de forma correta, promove inumeros beneficios para
saude, qualidade de vida (QV) e bem-estar da populagdo como um todo
(9,19,32). Estas afirmagbes se relacionam com a diminuicdo das doengas
crénicas, mostrando que promove a saude em geral e o desenvolvimento do
condicionamento fisico em todas as populagdes, mas especialmente na idade

adulta onde se inicia o processo de envelhecimento (36,37).

As aulas de ginastica em grupo sdo modalidades muito procuradas nas
academias, fato comprovado pelo American College of Sports Medicine
(ACSM) quando a instituicao relatou que essas modalidades estavam em
segundo lugar no ranking de tendéncias das atividades de academia para o
ano de 2019 (40). Neste sentido, grande variedade de modalidades de
exercicios sao oferecidos pelas academias de ginastica com o intuito de atrair
mais alunos e suprir as necessidades do mercado. Adicionalmente, a “Industria
do Fitness” busca constantemente novas modalidades, as quais sejam cada

vez mais eficientes e motivantes(3,7,33).

Uma das modalidades inovadoras é o Kangoo Jumps (KJ) que consiste
em uma aula aerdbica de ginastica coletiva e coreografada com uso de um
uma bota que busca absorver o impacto e auxiliar na corre¢cédo postural durante
a atividade (15,24,26). O equipamento KJ foi desenvolvido pelo engenheiro
Denis Naville em Genebra na Suica em 1994, e ¢é comercializado
internacionalmente em aproximadamente 24 paises, incluindo o Brasil (21). A
atividade é baseada em saltos e utiliza um sistema de rebote, o qual permite
executar um treinamento intervalado caracterizado como um programa

funcional de baixo impacto e alta intensidade (27,34).
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Embora a utilizacido desta tecnologia inovadora venha crescendo no
mundo fitness, e estudos sobre a modalidade tenham sido desenvolvidos de
forma aguda e crbnica (24,27) ainda ha escassez de estudos que tenham
analisado as respostas metabdlicas (0 consumo de oxigénio) e musculares
(ativagdo muscular e alteragdes de forga de impacto) de forma cronica durante
um programa de treinamento aerdbico baseado em aulas de ginasticas
coletivas e coreografado com uso de KJ. Assim, este estudo €& pioneiro nesse
sentido, analisando um programa de treinamento aerébio baseado em aulas de
ginastica coletiva com uso de KJ.

Portanto, o objetivo do presente estudo foi investigar os efeitos crénicos
de um programa de oito semanas de ginastica coletiva coreografada com o uso
de KJ sobre variaveis fisiologicas e musculares de mulheres jovens. Como
hipétese do estudo, esperavamos que o grupo exercicio (GE) melhorasse a
aptiddo cardiorrespiratéria e modificasse positivamente as adaptacdes

musculares em comparagao com o grupo controle (GC) ao longo do estudo.

Materiais e métodos

Desenho experimental

Trata-se de um estudo do tipo experimental de corte longitudinal realizado com
mulheres jovens que realizaram oito semanas de um programa de ginastica
coletiva coreografada com o uso do equipamento KJ, com medidas pré e pos-
intervencdao. Todos o0s encontros desta pesquisa, assim com as aulas
durante a intervencgao, foram realizados na Escola Superior de Educacéo Fisica
na Universidade Federal da cidade de Pelotas/RS. No primeiro dia, foram
dados esclarecimentos sobre os testes fisicos, sobre o funcionamento das
aulas, dias e horarios das atividades em cada grupo, e adicionalmente, foram
observados os procedimentos éticos (termo de consentimento livre e
esclarecido - TCLE), preenchido o PAR-Q e realizada a coleta de medidas
antropométricas. Na semana seguinte, no segundo encontro, todas as
mulheres selecionadas realizaram a medida do VOgu, através do teste

maximo incremental em esteira e, apds essa medida, foi realizada a
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randomizacao e a alocacgao das alunas em GE e GC, totalizando 17 pessoas
em cada grupo.

Na semana imediatamente anterior ao inicio da intervencao, os testes da
linha de base foram realizados, no mesmo dia e com intervalo de 5 a 10
minutos entre eles, na seguinte ordem: (a) salto com contramovimento (CMJ) e
salto agachado (SJ), (b) forca de reacédo do solo em plataforma de forca, e (c)
teste de economia de movimento (ECO). Houve intervalo de no minimo 72h
entre o Ultimo teste e o inicio da intervengdao. Ao concluir o periodo de
intervengado, os testes foram realizados na semana seguinte, ou seja, com
intervalo de 4 dias entre o ultimo dia de aula e o primeiro dia de teste. As
avaliacdes foram feitas pré e poés-intervengao pelo mesmo pesquisador, que
era cegado em relagdo aos grupos, e as participantes foram informadas para

nao relatar ao pesquisador que realizou as coletas de qual grupo faziam parte.

Participantes

Os critérios de elegibilidade para participar do estudo foram ter idade entre 20 a
35 anos, ser fisicamente ativa e saudavel e nunca ter praticado aulas coletivas
com o equipamento KJ. Os critérios de exclusédo foram gestagao, pessoas com
deficiéncias fisicas ou mentais, presenca de doengas musculo esqueléticas
e/ou doengas cardiometabdlicas. Além disso, por limitagdo dos equipamentos
disponiveis, foram excluidas as que tiveram o peso corporal maior que 95 kg e

numeragao do pé menor que 34 ou maior que 39.

O célculo amostral foi realizado com dados extraidos do estudo de
TAUNTON et al. (39), sendo considerado como desfecho primario a variavel
VOyonmax. Foi adotado um nivel de significancia de 5% e poder de 90% e
considerando a possibilidade de perdas de seguimento ao longo do estudo, ao
tamanho calculado inicialmente foi adicionado 20%. Assim, 34 mulheres jovens
foram recrutadas através de notas compartilhadas em redes sociais e alocadas
nos grupos. Todas as participantes foram informadas sobre os procedimentos
da pesquisa, incluindo os beneficios e possiveis riscos, e assinaram um TCLE.
Todos os procedimentos realizados foram aprovados pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Pelotas
(3.716.973).
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Randomizacao

Apds as medidas pré-intervengao ja realizadas, a randomizagao foi gerada por
computador, processada por pesquisador independente, em blocos com
numeros pares de até 12 participantes. A randomizacao ocorreu em razao 1:1
para os grupos (i.e., grupo exercicio ou grupo controle) e a lista randomizada
estava em posse de um investigador ndo envolvido na alocagédo das
participantes. A codificacdo das voluntarias ao longo do estudo seguiu o

numero inicial de randomizagao.

Medidas

Caracterizagao da amostra

As medidas de massa corporal e estatura foram obtidas através de uma
balanga digital com estadidbmetro (WELMY, Santa Barbara d'Oeste — Sao
Paulo, Brasil). As medidas das dobras cutaneas subescapular, supra-iliaca e
triceps foram coletadas através de plicbmetro (CESCORF, Porto Alegre,
Brasil). Finalmente, foram coletadas as circunferéncias de cintura e do quadril
das participantes com fita métrica flexivel de 2 metros (CESCORF, Porto

Alegre).

Parametros cardiorrespiratérios

Teste Incremental: Foi realizado um protocolo incremental maximo em
esteira (Arktus, Santa Tereza do Oeste, Brasil) a fim de determinar o consumo
de oxigénio de pico (VOgzpico), O consumo de oxigénio no primeiro limiar
ventilatério (VOazLyv4), 0 consumo de oxigénio no segundo limiar ventilatorio
(VOaLv2) e o tempo de exaustdo de cada participante. Antes do inicio do teste,
as participantes foram mantidas em repouso na posi¢gao sentada por cinco
minutos para a verificagdo da frequéncia cardiaca de repouso (FCgrep). O

analisador de gases foi calibrado antes de cada coleta com ar ambiente,
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conforme recomendacbes do fabricante e os sujeitos foram submetidos a
familiarizagdo com a mascara a priori da coleta de dados. O aquecimento
correspondeu a 5Sminutos na velocidade de 5 km.h. O teste iniciou com a
velocidade de 6 km.h'1, havendo incrementos na velocidade de 1 km.h™" a cada
1 minuto. A inclinagao foi mantida constante (1%) durante todo o protocolo. O
teste foi interrompido quando a participante indicou sua exaustdo. Os gases
respiratorios foram coletados através do analisador de gases portatil do tipo
caixa de mistura (VO2000, Med Graphics, AnnArbor, Estados Unidos) e os

dados dos gases respiratorios foram obtidos a cada trés respiragdes.

Para confirmacdo da validade do teste, um dos seguintes critérios
deveria ser atingido: (a) platd no VO2 onde o valor entre dois intervalos
consecutivos ndo diferisse em mais de 2,1 ml.kg".min™"; (b) razdo de troca
respiratoria (RER) maior que 1,10; (c) taxa ventilatéria maxima maior do que 35
respiragdes por minuto; ou (d) FCyax durante o teste dentro da faixa de 10 bpm
em relacdo a FCax (220-idade)(20,25). O primeiro (LV1) e o segundo limiares
ventilatérios (LV2) foram determinados pelos pontos de inflexdo na curva de
ventilagao versus intensidade, e confirmados pelos equivalentes ventilatorios
de O, (VE/VO;) e de CO, (VE/VCO,), respectivamente. Dois fisiologistas
experientes detectaram por inspecao visual os limiares de forma independente
e cega. Quando nao houve concordancia entre eles, ambos refizeram a analise

juntos para chegar em consenso.

Ao longo do teste maximo incremental foram coletados os dados de FC
de forma continua através de um cardiofrequencimetro (Polar® RS800CX,
Finlandia), sendo registrados a cada 1 min. Além disso, o indice de esforco
percebido (IEP) foi coletado imediatamente apds cada estagio através da
Escala de Esforgo Percebido 6-20 de Borg (8), apresentada em um banner em
frente a esteira. A partir desses dados, foram determinadas as variaveis FC
submaxima (FCsupmax) € IEP submaximo (IEPsubmax) €m estagio fixo. O estagio
selecionado correspondeu ao ultimo estagio concluido pelo participante no
teste de menor desempenho, que poderia ocorrer em qualquer um dos
momentos (pré ou pos-intervengao). Esse estagio foi definido e utilizado para a

analise dos dados em ambos os testes, a fim de verificar se houve economia
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nos parametros cardiorrespiratorios submaximos em teste incremental apés a

intervencao.

Economia de movimento (ECO): Para esta pesquisa, a ECO foi considerada
como a intensidade submaxima associada a uma velocidade de corrida
estacionaria com o uso de KJ constante (4). A intensidade do teste de ECO foi
determinada na cadéncia musical de 128 b.min”, reproduzida por um
metrénomo. Optou-se por essa intensidade por ela caracterizar a intensidade
utilizada no primeiro mesociclo, acreditando que permitiia uma avaliacado
dentro do dominio aerébio, de modo que as mulheres fossem capazes de
alcancar um platd submaximo no VO2, assim como também para permitir a
comparacao nas adaptagdes dos grupos. Essa corrida estacionaria com o uso
do KJ teve duracao total de 6 minutos (28,38), com medidas de VO, continuas,
e de FC e IEP ao final de cada estagio. O ultimo 1 minuto do deste valido de
cada sujeito foi utilizado para determinar os parametros correspondentes a
ECO (VO2zeco, FCeco € IEPgco). Para que o teste fosse considerado valido, a
RER final deveria ser menor do que 1,0 (12). Todos os cuidados com a
preparacdo e calibracdo do equipamento, assim como a analise do VOazeco

foram realizadas igualmente neste teste como ja descritas no teste incremental.

Parametros musculares

Salto agachado e com contramovimento: Os saltos foram executados em um
tapete de contato (Hidrofit, Belo Horizonte, Brasil) conectado a um software
para controle e armazenamento dos dados (Multi Sprint Full, Belo Horizonte,
Brasil) onde o tempo de voo determina a altura do salto. Quanto a ordem dos
saltos, primeiro as participantes realizaram o salto CMJ e em seguida o SJ.
Cada voluntaria executou um aquecimento especifico fora do tapete de contato
composto por cinco saltos CMJ e, em seguida, ela executava trés saltos validos
do mesmo sobre o tapete. Posteriormente, foi realizado o aquecimento para o
SJ fora do tapete e os trés saltos validos sobre o tapete de contato. Foi

adotado um intervalo de 2 minutos entre cada salto. No salto CMJ, as mulheres
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iniciavam em posicéo ortostatica, maos no quadril e eram instruidas para que
flexionassem o quadril € os joelhos até aproximadamente 90° de flexdo e entao
saltassem em seguida. No salto SJ, elas iniciavam o movimento ja com os 90°
de flexdo de joelho e méaos posicionadas no quadril. Elas eram instruidas a néao
realizarem nenhuma forma de contramovimento durante o SJ, o qual era
confirmado através da inspecao visual durante a realizagdo do salto. Quando
isso ocorria, o salto era desconsiderado e ela realizava uma nova repetigao até
que trés saltos validos fossem adquiridos. Em ambos os saltos, as participantes
foram instruidas a realizar os movimentos da maneira mais rapida e saltando o
mais alto possivel aterrissando no tapete de contato com a ponta dos pés
primeiro. Para as analises utilizamos o maior salto valido de cada tipo. Os ténis
pessoais utilizados nos saltos foram registrados na primeira visita e foi
solicitado que as participantes os reutilizassem durante a testagem pos-

intervencao.

Forca de reagéo do solo: Foram coletados os dados de forga vertical de reacao
do solo (Fz), com o uso de plataforma de forca (EMG630C, EMG System®,
Sao José dos Campos, Brasil), com a taxa de amostragem dos valores
coletados de 500 Hz e os dados foram adquiridos usando o EMG Lab V1.1. As
participantes da pesquisa executaram 15 repeticbes do exercicio de corrida
estacionaria com o uso do KJ, estando o pé direito sobre a plataforma de forga,
em ritmo pré-determinado nas condi¢cbes pré e pds-intervencgdo. Foi utilizada
cadéncia de 128 b.min™, reproduzida por metrdnomo, por considerarmos que
seria a velocidade do primeiro mesociclo e que possibilitaria que executassem
o movimento de forma semelhante no pré e pds-protocolo. Adicionalmente, o
teste foi filmado para que pudéssemos confirmar a qualidade do movimento em
ambos os momentos de avaliagdo. A partir do teste, o pico da Fz (Fz,ic) € a
taxa de aplicacdode forga (TAF) foram calculados. O sinal digital da forca de
reacdo do solo foi filtrado usando um filtro Butterworth de passa-baixa de
quarta ordem com uma frequéncia de corte de 10 Hz usando o Software
SAD32. A Fzu, foi definida como o valor maximo apresentado por Fz, e
normalizado pelo peso corporal dos participantes, sendo expresso como
unidades de peso corporal (PC). A TAF foi calculada como a taxa de alteragao

da forca entre 10% e 90% da forga de impacto maxima. Esses dados foram
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normalizados pelo peso corporal do participante medido em Newtons e
expressos como PC/S. Foram calculados os valores médios correspondentes

ao ciclo valido de 10 repeticdescentrais durante o protocolo em cada periodo.

Intervencgoes

Para o GC as sessbes de atencdo a saude foram realizadas com aulas
coletivas, sendo 1 sessdo na semana de 30 minutos de duragdo, em que elas
realizaram exercicios baseados em mobilidade articular, alongamento e
relaxamento. Para o GE, a intervengcado consistiu em oito semanas de um
programa de treinamento de aulas aerdbias coletivas coreografadas com o uso
de KJ, que foram realizadas duas vezes na semana, em dias ndo consecutivos,
com duracdo de 30 minutos por sessao e respeitando a periodizagado do

treinamento proposto conforme a Tabela 1.

Tabela 1: Estrutura da aula de Kangoo Jumps proposta como treinamento para o GE.

Passos Deslocamentos

Mdusica 1 Marcha Deslocamento anteroposterior
Corrida simples na corrida simples.
Corrida dupla
Step touch
Kangoo
Mdusica 2 Step touch
Chute
Chinelo duplo
Chinelo simples
Mdusica 3 Femoral duplo Deslocamento lateral no Flay.
Flay
Kangoo
Mdusica 4 Galope duplo
Lateral duplo
Lateral combinado

Mdusica 5 Joelho duplo Deslocamento em quadrado
Tesoura dupla na tesoura simples.
Tesoura simples

Mdusica 6 Pendulo
Twist

Mdsica 7 Ponei Deslocamento nas diagonais
Corrida no poénei.

Kangoo
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O programa de treino foi dividido em trés mesociclos, com duas
semanas no primeiro mesociclo e trés semanas nos outros dois mesociclos,
sendo que cada aula foi composta por sete musicas coreografadas. Para o
aumento gradativo da intensidade, consideramos o numero de batidas por
minuto (b.min™") em cada mesociclo, respeitando as cadéncias de 128, 132 e
136 b.min™ para o primeiro, segundo e terceiro mesociclos, respectivamente.
Mesmo alterando a cadéncia musical em cada mesociclo, as coreografias
seguiram a ordem proposta na Tabela 1 em todas as etapas. A amplitude de
movimento foi controlada por inspeg¢ao visual por professor experiente na
modalidade, o mesmo professor ministrou as aulas durante a intervencéo, e
usou feedback de motivacdo para que a amplitude de movimento fosse
mantida ou aumentada ao longo da intervengdo, mesmo com o aumento da
cadéncia, para garantir o aumento da intensidade. Pois, caso a amplitude fosse
diminuida ao longo do treinamento poderia resultar em uma reducdo na
velocidade angular, o que ndo aumentaria a intensidade.

Como forma de controle de intensidade ao longo da intervengao, o IEP
individual foi coletado ao final de cada sessao de treino. Cada sujeito ao
finalizar a atividade, relatava ao pesquisador de forma reservada o nimero em
que se classificava na escala de Borg, fixada na sala onde eram realizadas as
aulas. Os valores relatados por cada participante foram registrados durante
toda a intervencdo, apods finalizarmos o periodo de treinamento, foram
calculadas as médias para cada mesociclo ao longo da intervencao.

Todas as aulas foram ministradas pelo mesmo professor durante a
intervencdo. As coreografias foram baseadas nos exercicios apresentados na
Figura 1 e cada musica foi estruturada em blocos de exercicios de maneira a
acompanhar o andamento musical. Os blocos musicais viabilizam o processo
de ensino e aprendizagem para determinar as progressdes dos movimentos.
No presente estudo, os passos foram realizados em sua forma basica, nao
ocorrendo combinagdes de passos dentro da mesma coreografia, de modo a
possibilitar o detalhamento do estudo e futuras replicacées da metodologia.

O nome dado aos exercicios serve para identificar e estruturar cada
musica de treinamento. Os exercicios sdo classificados conforme o tipo de
apoio durante o salto, que pode ser considerado do tipo bipodal - saltar com os

dois pés juntos (Exercicios 1, 2, 3, 4 e 9), unipodal - saltar com os pés
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alternadamente (Exercicios 6, 8, 10, 11, 12 e 15), ou misto — com uma fase de
salto com os dois pés e uma fase com pés alternadamente (Exercicios 5, 7, 13,
14 e 16).

Figura 1. A) Fase 1; B) Fase 2; C) Fase 3.Nome dos exercicios 1)Chinelo, 2)Kangoo, 3)Lateral,
4)Tesoura, 5)Femoral, 6)Marcha, 7)Joelho, 8)Corrida, 9)Twist, 10)Chute, 11)Pbnei, 12)Galope,
13)Flay, 14)Tap, 15)Péndulo e 16)Step touch.

Analise Estatistica

Os resultados foram apresentados como média e desvio-padrao. Foi realizado
o Teste T para amostras independentes foi utilizado para comparagcao dos
dados de caracterizagédo da amostra entre os grupos, no STATA versdo 13.
Adicionalmente, foram utilizadas Generalized Estimating Equations (GEE) e o
teste post-hoc de Bonferroni para a comparagao dos desfechos do estudo entre

0os momentos (pré e pos-treinamento) e grupos (GE e GC) e interagdo de
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grupo*tempo, no SPSS versao 20. A analise estatistica por intengao de tratar

incluiu todas as 34 participantes randomizadas no estudo.

Resultados

A amostra do estudo foi composta de 34 mulheres jovens divididas em dois
grupos iguais. As perdas ocorridas foram, inicialmente, uma do GE e uma do
GC que néo iniciaram o treinamento por nao haver disponibilidade de horarios.
Duas do GE desistiram por motivos de saude, sem relagdo com a pesquisa e
quatro do GC desistiram por somente querer participar se fossem alocadas no
GE. Ainda, quatro do GE e cinco do GC n&o atingiram a frequéncia minima

esperada.

A frequéncia das alunas do GE durante o treinamento durante as oito
semanas de intervengao (duas aulas semanais) foi de 69,84%. Em relagéo ao
GC, (1 aula semanal de 30 minutos), a frequéncia atingiu 41,91%. Os dois

grupos ficaram abaixo da frequéncia minima esperada que foi de 70%.
As variaveis de caracterizacao estdo expostas na Tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas das participantes no momento pré-intervengao.

Variaveis Grupos
GE(n=17) GC (n=17)
Média + DP Média + DP p
Idade (anos) 29,76 + 4,20 26,17+ 4,95 0,029
Estatura (cm) 1,65 £ 0,05 1,60 £ 0,05 0,008
Massa corporal (kg) 68,56 + 10,73 71,40 £ 12,93 0,490
>DC (mm) 65,70 + 23,82 78,76 + 28,50 0,157
RCQ (cm) 0,77 £ 0,05 0,77 £ 0,07 0,989

DP= Desvio-padrao; ) DC= Somatério de dobras cutaneas; RCQ= Raz&o cintura-quadril.

A Tabela 2 apresenta os parametros cardiorrespiratorios determinados
no teste de economia de movimento. Para variaveis VOzeco € FCeco hdo houve
significancia nos fatores tempo, grupo ou na interagdo grupo*tempo. Por outro
lado, a variavel |IEPgco mostrou efeito significativo no fator grupo, sendo

estatisticamente menor no GE em relacido ao GC em ambos os momentos.
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Na Tabela 3 estdo expostos os parametros cardiorrespiratorios para o
teste maximo incremental. Em relagéo as variaveis VOapico, VO2Lv1 € VOarya,
nao houve significancia nos fatores tempo, grupo ou na interagao grupo*tempo.
Para o tempo de exaustdo houve interacdo significativa entre os fatores
grupo*tempo. O teste post-hoc de Bonferroni demonstrou que o GC diminuiu
significativamente o tempo de exaustao apos as oito semanas (p=0,003). Para
o GE houve uma manutencao desse desfecho apds a intervencao (p=0,379).
Além disso, no periodo pos-intervengao os grupos tiveram uma diferenga com
significancia limitrofe (p=0,05), com maiores valores de tempo de exaustao
para o GE.

A variavel FCgsypmax mostrou diferenca significativa somente no fator
tempo. Dessa forma, ambos os grupos diminuiram significativamente a
FCsubmax apds o periodo da intervengao. Para o IEPsumax houve interagao
significativa entre os fatores grupo*tempo. O teste post-hoc de Bonferroni
demonstrou que o GE diminuiu significativamente o IEPsymax (p=0,002),
enquanto o GC apresentou manutencao desse desfecho apds a intervencéao
(p=0,180). Além disso, os grupos tiveram valores de |IEPs,pmax €statisticamente
diferentes no periodo pos-intervengdo, com maiores valores para o GC

comparado ao GE (p=0,049).



Tabela 2: Valores de média e desvio-padrao dos parametros cardiorrespiratérios durante o teste economia de corrida, pré

e pés-intervengao.

Pré-intervengdo  Pods-intervengao Grupo Tempo Grupo*Tempo
Variavel n Média +DP Média +DP p p p
VOoecq
(ml.kg”.min™") GE 17 29,17 8,09 29,74 10,55 0,861 0,267 0,524
GC 17 28,02 3,98 30,10 5,38
IEPeco
GE 17 16,22 3,34 15,35 2,92 0,015* 0,480 0,501
GC 17 18,07 2,74 18,05 3,84
FCeco
(bpm) GE 17 179 11 178 10 0,601 0,601 0,615
GC 17 178 16 173 27

VO,eco= Consumo de oxigénio no teste economia de corrida; IEPeco= Indice de esforco percebido no teste economia de
corrida; FCgco= Frequéncia Cardiaca no teste economia de corrida; GE= Grupo exercicio; GC= Grupo controle; DP=
Desvio-padréao. *Diferenca significativa (p < 0,05).
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Tabela 3: Valores de média e desvio-padréo dos pardmetros cardiorrespiratérios durante o teste incremental, pré e pds-intervengéo.

Pré-intervencdo  Pds-intervengao Grupo Tempo Grupo*Tempo

Variavel n Média +DP Média iDP p p p

VOZpico

(ml.kg™".min™") GE 17 3897 878 3938 915 0,915 0,534 0,372
GC 17 40,09 7,81 37,78 550

VOZLV1

(ml.kg".min™") GE 17 2569 595 2809 664 0,180 0,455 0,359
GC 17 29,18 518 2893 7,28

VOZLVZ

(ml.kg™".min™") GE 17 3239 735 3279 735 0,717 0,358 0,211
GC 17 3317 613 3058 6,02

Tempo de exaustao

(minutos) GE 17 8,21 2,07 8,42 1,93 0,444 0,041* 0,003*
GC 17 8,45 1,79 7,30 1,35

FCsubmax

(bpm) GE 17 185 12 181 12 0,940 0,002* 0,779
GC 17 185 15 182 16

IEPsubmax
GE 17 18,21 128 1593 3,04 0,510 0,284 0,002*
GC 17 17,07 318 1817 3,54

VOa;ico= Consumo pico de oxigénio; VO, 1= Consumo de oxigénio no primeiro limiar ventilatorio; VO,v1=Consumo de oxigénio no
segundo limiar ventilatério; FCyusmax= Frequéncia cardiaca submaxima; IEPs,max= Indice de esforgo percebido submaximo; GE=
Grupo exercicio; GC= Grupo controle; DP= Desvio-padrao. * Diferenca significativa (p < 0,05).
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Os resultados referentes as variaveis musculares estao apresentados na
Tabela 4. Nos resultados dos saltos, para o CMJ nao houve mudancgas
significativas nos fatores grupo, tempo e na interacdo grupo*tempo. Para o SJ
houve interacao significativa entre os fatores grupo*tempo. O teste post-hoc de
Bonferroni demonstrou que ambos os grupos ndo modificaram a altura do SJ
apos o periodo de oito semanas (GC p=0,087; GE p=0,113). Todavia, destaca-
se a significancia limitrofe para o GC, com tendéncia de redugé&o nos valores
desse desfecho no momento pds-intervengdo, confirmando o diferente
comportamento entre os grupos ao longo da intervengdo, conforme
demonstrado pela interacao significativa.

Para Fz,c ndo houve significdncia nos fatores tempo, grupo ou na
interacdo grupo*tempo. Para a TAF houve interagcdo significativa entre os
fatores grupo*tempo. O teste post-hoc de Bonferroni demonstrou que ambos os
grupos diminuiram os valores apds o periodo de oito semanas (GC e GE
p<0,001).



Tabela 4: Valores de média e desvio-padréo dos pardmetros musculares, pré e pds-intervencao.
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Pré-intervengdo  Pods-intervencao Grupo Tempo Grupo*Tempo
Variavel n Média +DP Média +DP p p p
CMJ (cm)
GE 17 18,91 4,25 20,32 2,97 0,209 0,122 0,238
GC 17 18,04 3,61 18,23 4,05
SJ (cm)
GE 17 17,55 3,46 18,86 4,31 0,294 0,553 0,022*
GC 17 17,72 3,91 15,49 7,26
szico (PC)
GE 17 1,98 0,35 2,19 1,00 0,416 0,301 0,633
GC 17 1,93 0,35 2,01 0,25
TAF (PC.s™)
GE 17 12,18 4,04 8,65 2,56 0,235 <0,001* 0,010*
GC 17 12,63 4,09 5,91 2,20

CMJ= Salto com contramovimento; SJ= Salto agachado; Fz,.,= Pico da forga vertical de reagdo do solo; TAF= Taxa de
desenvolvimento de forga; GE= Grupo exercicio; GC= Grupo controle; DP= Desvio-padrdo. * Diferenga significativa (p < 0,05).
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O IEP de cada mesociclo durante o treinamento do GE foi
registrado, estando os resultados expressos na Figura 1. Pode-se
verificar que, com o andamento da intervengdo, mesmo com a
progressao de intensidade através da cadéncia musical (passando
de 128, 132 a 136 b.min™") em cada mesociclo, o IEP diminuiu
(p=0,001), passando de valores iniciais de 17,25 + 1,32 no primeiro
mesociclo para 15,85 * 0,88 no segundo mesociclo e atingindo 14,06

+ 1,67 ao final do treinamento no terceiro mesociclo, que encerrou a

intervencao.
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Figura 2. Valores de média e desvio-padréo do IEP nos trés mesociclos no GE.
Letras diferentes representam diferengas significativas entre mesociclos.

Discussao

Os resultados do presente estudo mostraram que o treinamento de oito
semanas de ginastica coreografada com o uso de KJ promoveu modificagdes
positivas em comparagédo ao grupo controle no tempo de exaustdo, indice de
esforco percebido submaximo em estagio fixo no teste maximo incremental e
altura do salto squat jump. Além disso, ambas as intervencdes (GC e GE)

resultaram em alteragdes positivas no indice de esforgo percebido em teste de
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economia de movimento com o uso de KJ, frequéncia cardiaca submaxima em
estagio fixo no teste maximo incremental e na taxa de aplicacdo de forca em
protocolo com uso de KJ, modificagcbes que ndo podem ser atribuidas
exclusivamente ao programa de ginastica coreografada com o uso de KJ. Por
fim, os demais desfechos cardiorrespiratérios e musculares foram mantidos ao
longo da intervencdo, sendo importante destacar que a intensidade percebida
pelas participantes (IEP) reduziu ao longo dos mesociclos, mesmo com o
aumento do ritmo musical imposto ao grupo de ginastica coreografada com o
uso de KJ, que pode contribuir para explicar os presentes resultados. Neste

sentido, nossa hipétese foi somente parcialmente confirmada.

No presente estudo observamos manutencdo no tempo de exaustao
para o GE e reducéo significativa para GC. Pode-se afirmar que esse resultado
é diferente ao observado em outros estudos da literatura (2,13,35). No estudo
de Andrade et al. (2) houve uma melhora no tempo de exaustdo apos 12
semanas de treinamento, sendo observado um aumento de 13,08 para 14,02
minutos no grupo continuo e no treinamento intervalado 12,75 para 14,04
minutos. No estudo de Schaun et al. (35), realizado com homens jovens,
obtiveram aumentos significativos no tempo de exaustdo apdés 16 semanas de
intervengao. No grupo continuo de intensidade moderada o tempo de exaustéo
foi de =14 minutos para =16 minutos. Para o grupo HIIT com exercicios de
corpo inteiro valores de =14,16 minutos para =14,66 minutos. Ainda no grupo
HIIT em cicloergbmetro o tempo de exaustdo partiu de =14,58 minutos e foi
para =1,66 minutos. No presente estudo GE apresentou uma manutengao do
tempo de exaustdo partindo de 8,21 para 8,42 minutos, enquanto o GC

diminuiu significativamente esse desfecho partindo de 8,45 para 7,30 minutos.

Em relagdo a variavel IEPsupmax €m estagio fixo no teste incremental,
observamos uma reducao significativa para GE e uma manutencéo para GC.
Nossos resultados também corroboram estudos anteriores que analisaram
esse desfecho apés uma intervengdao com exercicio (6,30). Estudos que
determinaram a percepc¢ao de esforco de forma crbnica com modalidades de
ginasticas nédo foram encontrados na literatura. Entdo, segundo Eston (16) a
avaliagao de esfor¢o percebido é valida para monitorar, prescrever e regular a

intensidade do exercicio e avaliar a carga de treinamento, assim como Foster
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et al (17) mostrou que é pratico, € simples, e se tornou um meio popular e
valido de estimar a carga de treinamento em uma ampla gama de atividades.
Assim, nossos resultados, para estas variaveis, estdo de acordo com a
literatura, mostrando o efeito benéfico do treinamento de KJ nos parametros
cardiorrespiratorios, fato que nao ocorreu em nosso GC. Podemos considerar
que os achados do presente estudo sio relevantes para esta populagéo,
aumentando as possibilidades de ocorrer adaptacbes crbnicas nesses
parametros.

As adaptagdes musculares ocorridas nos saltos mostraram que a altura
do SJ diminuiu no GC e foi mantida no GE. Schaun et al. (35) analisaram as
adaptagdes neuromusculares de homens jovens em 16 semanas (trés sessdes
na semana) de treinamento intervalado de alta intensidade para o corpo todo
em comparagdo com treinamento intervalado baseado em ergbmetro e
treinamento continuo. Como resultados encontraram aumento na altura de

ambos os saltos nos trés grupos de treinamento (SJ: 3-10%; CMJ: 2-9%).

Para as adaptacbes musculares, encontramos alteragdes significativas
na TAF, que apresentou redugado significativa em ambos os grupos de
treinamento. Por outro lado, a Fz,., ndo apresentou diferencas intra e entre
grupos, nao sendo alterada com o treinamento. Alguns estudos analisaram a
medida de impacto com o uso do KJ de forma aguda, comparando o uso do KJ
com ténis ou até mesmo descalgos (18,22,29,31,41), mas ainda ndo ha na
literatura estudos com a analise de forma cronica com uso de KJ e também né&o
foram encontrados estudos de outras modalidades de ginastica que tiveram
como desfecho estas varidveis em andlise crénica do efeito do treinamento.
Além disso, podemos pressupor que ambos os grupos diminuiram a TAF ao
longo da intervengéo, pois o efeito-aprendizagem do equipamento KJ acontece
de forma rapida (11), ou seja, mesmo quando o GC utilizou o KJ nos testes
pré-intervencéo, elas adquiriram experiéncia com 0 equipamento e assim
conseguiram amortecer melhor o impacto com o uso do KJ na medida pds-

intervencao.

No tocante as variaveis |IEPegco no teste submaximo e FCgypmax €m
estagio fixo no teste incremental, ambos os grupos diminuiram os escores,

sugerindo que tanto o treinamento com o KJ como o treinamento proposto ao
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grupo controle com aulas de alongamento e flexibilidade foram eficazes em

diminuir ambas as variaveis das participantes de ambos os grupos.

Tendo em vista que nao foram localizados estudos relacionando estas
variaveis com atividades semelhantes ao KJ, relacionamos os achados na
literatura com Akhtar, Yardi & Akhtar (1) sobre o efeito da Yoga em trinta
estudantes jovens de ambos os sexos, durante seis semanas. Em um teste de
caminhada de seis minutos os sujeitos obtiveram melhoras significativas na
distancia média obtida no teste o qual melhorou significativamente e o escore
médio do esfor¢o percebido diminuiu significativamente de 4,06 para 2,06 na
escala de Borg adaptada (0-10). Os autores relataram que este teste de
distancia percorrida em seis minutos correlacionou-se significativamente com o
VOypico. Ainda, relacionando nossos resultados com estudos com Yoga, Boyd
et al. (10) conduziram estudo sobre a intensidade dos exercicios de Yoga,
incluindo 14 participantes em duas sessdes de vinte minutos, em situagdes de
temperatura quente (35,3 + 0,8° C) e termo-neutra (22,1 + 0,2° C). O IEP
resultou em valores mais elevados na temperatura quente, partindo de 8 nos
primeiros 5 minutos e atingindo escore de 12,5 ao final dos vinte minutos, em
comparagao com a temperatura neutra (iniciando com 7 e chegando em 11 ao

final da sessao).

Yagdli et al. (42) compararam os efeitos do treinamento aerdbico e do
Yoga em sobreviventes de cancer de mama. O estudo incluiu 52 pacientes
divididos em dois grupos que realizaram atividades durante seis semanas.
Apoés teste de caminhada de seis minutos para medir a capacidade funcional,
os resultados obtidos ndo mostraram diferengas entre os grupos na distancia
percorrida e no percentual da FC (redugao de 78,16 para 70,26 do pré para o
pos-teste no grupo Yoga e reducdo de 74,63 para 69,61 do pré para o pés-
teste no grupo aerdbio). Como resultado o treinamento aerdébio e a Yoga
melhoraram a capacidade funcional em pacientes com cancer de mama, os
quais assim como os achados do presente estudo, revelaram melhoras tanto

em ambos o0s grupos estudados.

No presente estudo observamos auséncia de alteracbes significativas

tanto para GE como para GC nos demais parametros cardiorrespiratorios:
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VO2pico, VO2rLv2, VOav1, VO2eco € FCeco. Portanto, a presente intervencdo de
ginastica coreografada com o uso de KJ nao foi eficaz para promover
alteragbes positivas nesses desfechos. Tais resultados discordam de estudos
prévios, que relataram haver efeito significativo da pratica de exercicio no
VO2pico, VO2ec0, FCeco € nos limiares quando o treinamento foi realizado com
trés sessdes semanais, com duracido de cada sessao superior a trinta minutos
e com periodo de treinamento de 12 semanas (14,23,39). Neste sentido, o
estudo de Taunton et al. (39) que investigou o efeito do KJ (GK) no sistema
cardiovascular, mostrou que trés sessdes semanais com a duracao de 20 a 60
minutos e realizado por 12 semanas foi suficiente para promover alteracdes
significativas no VOyico, havendo um aumento maior no grupo GK (aumento de
43,22 mlkg'.min" na pré-intervencdo para 51,02 mlkg'.min" apés a
intervengao) do que o grupo que praticou a modalidade esportiva ténis (GT -

41,06 ml.kg".min™ no pré-teste para 42,46 ml.kg”'.min™" na pés-intervenc&o).

No mesmo sentido, Barranco-Ruiz e Villa-Gonzalez (5) analisaram 98
mulheres sedentarias, em trés grupos — grupo controle, grupo de Zumba e
grupo de Zumba seguida por treinamento de forga, através de um protocolo de
16 semanas de duragdo, com trés sessdes semanais de aproximadamente 60
minutos. Ambos os grupos apresentaram melhora significativa na maioria das
variaveis relacionadas a saude e a composicao corporal, sendo que 0 VOgmax
mostrou um aumento de 1,31 mI.kg'1.min'1 para o grupo que realizou apenas a
Zumba e 1,19 ml.kg™".min™ para o grupo que realizou treinamento de forca apds

as aulas de Zumba.

Assim, os achados na literatura sdao contrarios aos resultados obtidos
neste estudo e uma possivel explicacdo destes resultados se da pelo fato de
nosso estudo ter realizado uma intervencdo com oito semanas de duracio
(com duas sessdes semanais de 30 minutos de duragéo), quando os estudos
citados nos paragrafos anteriores relataram intervengdes que incluiram
sessbes com tempo superior a 30 minutos, com frequéncia de trés vezes por
semana e duragdo de 12 ou mais semanas. Ainda, consideramos que o0s
valores basais do VOyico, N@ Nossa amostra, ndo apresentaram tdo reduzidos
na pré-intervencdo (como se esperaria de sujeitos ativos, porém néo

regularmente exercitados), o que necessitaria de maior carga no treinamento
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para promover melhoras que se mostrassem significantes estatisticamente.
Assim, sugere-se que um aumento no volume e/ou na intensidade no programa
de treinamento poderia gerar efeitos significativos nas variaveis, mas a

interpretacao dos resultados exige cautela.

Por fim, o indice de esforco percebido registrado no periodo do
treinamento diminuiu ao longo do programa. Isso nos mostra que mesmo com
o aumento da cadéncia musical, passando de 128 b.min" no primeiro
mesociclo para 136 b.min™" no ultimo mesociclo, e com controle da amplitude
de movimento, para manter a qualidade de execucao, as participantes do GE
perceberam as aulas mais brandas ao longo do programa. Pode-se especular
que o aumento de carga pelo ritmo musical ndo foi suficiente para promover
melhorias na capacidade cardiorrespiratéria com a frequéncia e volume
adotados no presente estudo. Todavia, elevar a intensidade (aumenta o
nidmero de b.min™) por ritmo musical acima das cadéncia utilizadas no
presente estudo nao é possivel devido a funcionalidade do equipamento KJ,
considerando que para a execucdo dos exercicios precisa-se respeitar o
sistema de rebote que o KJ promove. Portanto, outras formas de aumento de

intensidade devem ser exploradas para estudos futuros.

Apesar dos diversos resultados positivos identificados, algumas
limitagdes necessitam ser reconhecidas. Primeiramente, a baixa aderéncia ao
treinamento em ambos os grupos (GE = 69,84%; GC = 41,91%), assim
nenhum dos grupos atingiu o minimo esperado de 70% de frequéncia o que
impossibilitou uma analise por protocolo. Outro fator que devemos considerar
aqui é o efeito aprendizagem do uso do KJ, pois logo no primeiro contato com o
equipamento é possivel aprender a realizar os movimentos de forma correta, o
que pode ter facilitado de alguma forma os resultados do GC no pods-teste.
Acreditamos que o fato de terem aprendido a usar a bota promoveu resultados
nao esperados, como por exemplo, a TAF no teste realizado com o KJ.
Portanto, alguma familiarizacdo prévia poderia contribuir para a analise dos
desfechos biomecéanicos. Sugerimos para estudos futuros, um periodo mais
longo de treinamento e/ou maior volume de treinamento na intervengao, pois
em algumas variaveis em que o GE manteve os valores, o GC piorou. Essas

limitacbes, de modo geral, ndo devem diminuir a relevancia dos resultados
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encontrados, mas sim, servem como sugestdes para que futuras investigagdes
possam aprofundar e melhor elucidar os aspectos adaptativos das aulas

coreografadas com uso de KJ.

Conclusao

Conclui-se que um programa de oito semanas de ginastica coletiva
coreografada com uso de KJ em mulheres jovens foi suficiente para modificar
cronicamente parametros cardiorrespiratérios, como o tempo de exaustido, o
indice de esforco percebido submaximo em teste incremental e a altura do
salto squat jump. Por outro lado, o presente programa (baixo volume e
progressao de intensidade) nao foi capaz de promover melhoria significativa
em desfechos cardiorrespiratorios associados ao VO, (VOzpico, VO2rv2, VO2Lv1)
e ECO (VOZECO e FCEco).

Aplicacgbes praticas

A modalidade de aulas coletivas e coreografada com o KJ pode ser indicada
como uma boa alternativa as academias de ginastica, pois é capaz de produzir
modificagdes importantes na dire¢cao do maior grau de desempenho e melhor
nivel de saude. Pode ser considerada com uma modalidade segura, pois ndo
houve nenhum tipo de lesdo ou acidente durante o periodo de treinamento.
Além disso, podemos caracterizar como uma modalidade de facil
aprendizagem, pois mesmo os testes realizados de curta duragdo (com 6
minutos), aparentemente, foram capazes de produzir aprendizagem da técnica

de uso do calcado KJ.
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4. Comunicado a imprensa
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O uso da bota Kangoo jumps em aulas de ginastica coletiva coreografada
promove melhoras na saude de mulheres jovens

A procura por modalidades de aulas de ginastica coletiva e coreografada
€ constante pelo publico feminino jovem, fazendo as academias inovarem de
modo a atender as demandas deste mercado. Neste sentido, a aluna de
mestrado do Programa de Pdés-graduacdo em Educacdo Fisica desenvolveu
um estudo objetivando investigar os efeitos do uso da bota Kangoo Jumps (KJ),
um calgado com um tipo de amortecedor no solado, utilizado durante aulas de
ginastica coletiva coreografada na saude das praticantes. Para isso, 34
mulheres jovens saudaveis que nao praticavam a modalidade de academia KJ
anteriormente ao estudo, foram divididas em dois grupos, sendo que 17
praticaram aulas coletivas utilizando o KJ e outras 17 mulheres realizaram
atividades de relaxamento e alongamento. Apds periodo de treinamento de oito
semanas, o estudo mostrou que as mulheres do grupo que foram treinadas na
modalidade KJ mantiveram seu desempenho cardiorrespiratorio e de producao
de forca quando as mulheres do grupo alongamento tiveram piora nesses
parametros. Portanto, sugere-se que a utilizagdo do equipamento KJ € uma
boa alternativa de modalidade de ginastica coletiva e coreografada para as
academias de ginastica, pois é capaz de produzir modificagdes importantes na

direcdo do maior grau de desempenho e melhor nivel de saude.
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Anexo |

Normas da Revista

Journal of Strength & Conditioning Research
Online Submission and Review System

The Journal of Strength and Conditioning Research (JSCR) is the official research journal of
the National Strength and Conditioning Association (NSCA). The JSCR is published monthly.
Membership in the NSCA is not a requirement for publication in the journal. JSCR publishes
original investigations, reviews, symposia, research notes, and technical and methodological
reports contributing to the knowledge about strength and conditioning in sport and exercise.
All manuscripts must be original works and present practical applications to the strength and
conditioning professional or provide the basis for further applied research in the area.
Manuscripts are subjected to a "double blind" peer review by at least two reviewers selected
by Senior Associate Editors who are experts in the field. In some cases a "single blind" peer
review may occur if a Senior Associate Editor is forced to serve as a reviewer. All editorial
decisions are final and will be based on the quality, clarity, style, rank, and importance of the
submission relative to the goals and objectives of the NSCA and the journal. Manuscripts can
be rejected on impact alone as it relates to how the findings impact evidence based practice
for strength and conditioning professionals, end users, and clinicians. Thus, it is important
authors realize this when submitting manuscripts to the journal.

JSCR Senior Associate Editors will administratively REJECT a paper before review if it is
deemed to have very low impact on practice, out of scope of the journal, poor experimental
design, improperly formatted, and/or poorly written. Additionally, upon any revision the
manuscript can be REJECTED if experimental issues and impact are not adequately
addressed to reviewers, Senior Associate Editor, or Editor-in-Chief's satisfaction. The
formatting of the manuscript is of great importance and manuscripts will be rejected if NOT
PROPERLY formatted.

EDITORIAL MISSION STATEMENT

The editorial mission of the JSCR, formerly the Journal of Applied Sport Science Research
(JASSR), is to advance the knowledge about strength and conditioning through research.
Since 1978 the NSCA has attempted to “bridge the gap” from the scientific laboratory to the
field practitioner. A unique aspect of this journal is the inclusion of recommendations for the
practical use of research findings. While the journal name identifies strength and conditioning
as separate entities, strength is considered a part of conditioning. This journal wishes to
promote the publication of peer-reviewed manuscripts that add to our understanding of
strength training and conditioning for fitness and sport through applied exercise and sport
science. The conditioning process and proper exercise prescription impact a wide range of
populations from children to older adults, from youth sport to professional athletes.
Understanding the conditioning process and how other practices such as such as nutrition,
technology, exercise techniques, and biomechanics support it is important for the
practitioner to know.

Original Research
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JSCR publishes research on the effects of training programs on physical performance and
function to the underlying biological basis for exercise performance as well as research from
a number of disciplines attempting to gain insights about sport, sport demands, sport
profiles, conditioning, and exercise such as biomechanics, exercise physiology, motor
learning, nutrition, and psychology. A primary goal of JSCR is to provide an improved
scientific basis for conditioning practices. JSCR will ONLY CONSIDER original manuscripts not
currently under consideration from other journals. JSCR will NOT CONSIDER any manuscripts
previously published on preprint servers or resubmitted manuscripts previously rejected by
JSCR.

Article Types

JSCR publishes symposia, brief reviews, technical reports and research notes that are related
to the journal's mission. A symposium is a group of articles by different authors that address
an issue from various perspectives. The brief reviews should provide a critical examination of
the literature and integrate the results of previous research in an attempt to educate the
reader as to the basic and applied aspects of the topic. We are especially interested in
applied aspects of the reviewed literature. In addition, the author(s) should have experience
and research background in the topic area they are writing about in order to claim expertise
in this area of study and give credibility to their recommendations. A research note is a brief
research study (~1500-2000 words) that typically consists of a simple research design and
only few dependent variables. It is formatted identical to an original study with the same
features, i.e. Abstract, Introduction, Methods, Results, Discussion, Practical Applications, and
References, but with limited tables, figures, and reference numbers.

The JSCR strongly encourages the submission of manuscripts detailing methodologies that
help to advance the study and improve the practice of strength and conditioning.

Manuscript Clarifications

Manuscript Clarifications will be considered and will only be published online if accepted. Not
all requests for manuscript clarifications will be published due to costs or content importance.
Each will be reviewed by a specific sub-committee of Associate Editors to determine if it
merits publication. A written review with needed revisions will be provided if it merits
consideration. Manuscript Clarifications are limited to 400 words and should only pose
professional questions to the authors and not editorial comments (as of 19.2). If accepted, a
copy will be sent to the author of the original article with an invitation to submit answers to
the questions in the same manner again with a 400 word limit. It will be reviewed by the
sub-committee and revisions requested if needed before it is published. Only one round of
correspondence between the research group initiating the Manuscript Clarification and the
authors of the investigation in question will be permitted.

Submissions should be sent to the JSCR Editor-In-Chief via email:
ratamess@tcnj.edu

MANUSCRIPT SUBMISSION GUIDELINES

All manuscripts must be submitted
onlineat http://www.editorialmanager.com/JSCR following the instructions below.
Manuscripts submitted via e-mail WILL NOT be considered for publication.
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1. A cover letter must accompany the manuscript and state the following: "This manuscript
is original and not previously published in any form including on preprint servers, nor is it
being considered elsewhere until a decision is made as to its acceptability by the JSCR
Editorial Review Board." Please include the corresponding author's full contact information,
including address, email, and phone number.

2. All authors MUST respond to the automated e-mail and complete the copyright transfer
form (eCTA) during the submission process. Manuscript acceptability will not be determined
until all eCTAs have been completed. Corresponding authors are strongly encouraged to
supervise the completion of eCTAs from all co-authors.

3. All authors should be aware of the publication and be able to defend the paper and its
findings and should have signed off on the final version that is submitted. For additional
details related to authorship, see "Uniform Requirements for Manuscripts Submitted to
Biomedical Journals" at http://www.icmje.org/.

4. The NSCA and the Editorial Board of the JSCR have endorsed the American College of
Sports Medicine’s policies with regards to animal and human experimentation. Their
guidelines can be found online at http://www.editorialmanager.com/msse/. Please read
these policies carefully. Each manuscript must show that they have had Institutional Board
approval for their research and appropriate consent has been obtained pursuant to law. All
manuscripts must have this clearly stated in the methods section of the paper or the
manuscript will not be considered for publication.

5. All manuscripts must be double-spaced with an additional space between paragraphs. The
paper should include a minimum of 1-inch margins and page numbers in the upper right
corner next to the running head. Authors must use terminology based upon the International
System of Units (SI). A full list of SI units can be accessed online at http://physics.nist.gov/.

6. The JSCR endorses the same policies as the American College of Sports Medicine in that
the language is English for the publication. “Authors who speak English as a second language
are encouraged to seek the assistance of a colleague experienced in writing for English
language journals. Authors are encouraged to use nonsexist language as defined in the
American Psychologist 30:682- 684, 1975, and to be sensitive to the semantic description of
persons with chronic diseases and disabilities, as outlined in an editorial in Medicine &
Science in Sports & Exercise_, 23(11), 1991. As a general rule, only standardized
abbreviations and symbols should be used. If unfamiliar abbreviations are employed, they
should be defined when they first appear in the text. Authors should follow Webster’s Tenth
Collegiate Dictionary for spelling, compounding, and division of words. Trademark names
should be capitalized and the spelling verified. Chemical or generic names should precede
the trade name or abbreviation of a drug the first time it is used in the text.”

7. There are no word limitations to original studies and reviews but authors are instructed to
be concise and accurate in their presentation and length will be evaluated by the Editor and
reviewers for appropriateness.

Please Note

e Please make sure you have put in your text under the "Subjects" section in the
METHODS that your study was approved by an Institutional Review Board (IRB) or
Ethics Board and that the subjects were informed of the benefits and risks of the
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investigation prior to signing an institutionally approved informed consent document
to participate in the study. Additionally, if anyone who is under the age of 18 years
of age is included, it should also be noted that parental or guardian signed consent
was obtained. Please give the age range if the mean and SD suggest the subjects
may have been under the age of 18 years.

e Make SURE you have all your tables and figures attached and noted in the text of
paper as well as below a paragraph of where it should be placed.

e Very IMPORTANT---Table files must be MADE in Word NOT copied into Word.

MANUSCRIPT PREPARATION

1. Title Page

The title page should include the manuscript title, brief running head, laboratory(s) where
the research was conducted, authors’ full name(s) spelled out with middle initials,
department(s), institution(s), full mailing address of corresponding author including
telephone and fax numbers, and email address, and disclosure of funding received for this
work from any of the following organizations: National Institutes of Health (NIH); Wellcome
Trust; Howard Hughes Medical Institute (HHMI); and other(s). Regarding authorship, each
contributor should have played a role in at least two of the following areas: research concept
and study design, literature review, data collection, data analysis and interpretation,
statistical analyses, writing of the manuscript, or reviewing/editing a draft of the manuscript.

2. Blind Title Page

A second title page should be included that contains only the manuscript title. This will be
used to send to the reviewers in our double blind process of review. Do not place identifying
information in the Acknowledgment portion of the paper or anywhere else in the manuscript.

3. Abstract and Key Words

On a separate page, the manuscript must have an abstract with a limit of 250 words followed
by 3 - 6 key words not used in the title. The abstract should have sentences (no headings)
related to the purpose of the study, brief methods, results, conclusions and practical
applications, and should include a statement denoting the level of significance set for the
study (i.e. p < 0.05).

4. Text

The text must contain the following sections with titles in ALL CAPS (i.e. INTRODUCTION,
METHODS, RESULTS, DISCUSSION, PRACTICAL APPLICATIONS, ACKNOWLDGMENTS, and
REFERENCES) in this exact order:

A. Introduction. This section is a careful development of the hypotheses of the study leading
to the clear purpose of the investigation. It should include the practical question that forms
the basis of the study and how it may influence strength and conditioning practices. In most
cases use no subheadings in this section and try to limit it to 4 - 6 concisely written
paragraphs. The subject matter does not have to be exhaustively reviewed in this section.
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B. Methods. Within the METHODS section, the following subheadings are required in the
following order: "Experimental Approach to the Problem," where the author(s) show how
their study design will be able to test the hypotheses developed in the introduction and give
some basic rationales for the choices made for the independent and dependent variables
used in the study; "Subjects," where the authors include the Institutional Review Board or
Ethics Committee approval of their project and appropriate informed consent has been
gained. Eligibility criteria for subject selection should be included in the manuscript. Authors
should include relative descriptive information such as age, height, body mass, and when
appropriate the training status and training history of the subjects, e.g. years of training or
sport experience. When appropriate, dietary controls and supervision should be described. All
subject characteristics that are not dependent variables of the study should be included in
this section and not in the RESULTS; "Procedures," in this section the methods used are
presented with the concept of "replication of the study" kept in mind. Authors should
describe the research design used in the study. Training programs and testing methods used
should be described in detail. Authors are strongly encouraged to include a Control
group/condition when appropriate. If a Control group/condition is not used, authors MUST
provide test-retest reliability coefficients of the measures used during protocols involving
multiple testing periods. Test-retest reliability data should be generated from the authors'
laboratory and not merely cited from literature obtained in other laboratories. Additionally,
reviewers will look for experimental control for time of day, hydration, sleep and nutritional
status. "Statistical Analyses," here is where you clearly state your statistical approach to the
analysis of the data set(s). It is important that you include your alpha level for significance
(e.g., p < 0.05). Please place your statistical power in the manuscript for the n size used and
reliability of the dependent measures with intra-class correlations (ICC Rs). Additional
subheadings can be used but should be limited. Authors should report effect sizes and
confidence intervals when appropriate. Traditional statistical procedures must be used. The
magnitude-based inference (MBI) approach may be used BUT ONLY IN CONJUNCTION with
traditional methods.

C. Results. Present the results of your study in this section. Put the most important findings
in Figure or Table format and less important findings in the text. Do not include data that is
not part of the experimental design or that has been published before. Authors should not
replicate data present in the text in tables or figures.

D. Discussion. Discuss the meaning of the results of your study in this section. Relate them
to the literature that currently exists and make sure you bring the paper to completion with
each of your hypotheses. Authors should emphasize the new and unique findings of the
study. Conclusions should be supported by the data presented. Limit obvious statements
like, “more research is needed.”

E. Practical Applications. In this section, tell the “coach” or practitioner how your data can be
applied and used. It should reflect the answer to the question posed in the Introduction. It is
the distinctive characteristic of the JSCR and supports the mission of “Bridging the Gap” for
the NSCA between the laboratory and the field practitioner.

5. References

All references must be alphabetized by surname of first author and numbered. References
are cited in the text by numbers [e.g., (4,9)]. All references listed must be cited in the
manuscript and referred to by number therein. For original investigations, please limit the
number of references to fewer than 45 or explain why more are necessary. The Editorial
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Office reserves the right to ask authors to reduce the number of references in the
manuscript. It is acceptable to cite a published Research Abstract ONLY if it is a sole source
of information in that specific scientific area. JSCR forbids the citation of manuscripts
published on preprint servers. For journal entries with 6 or more co-authors, please list the
first 3 names followed by "et al." When citing chapters within an edited textbook, authors
MUST specifically cite the chapter author names (not the editors). Authors must also include
the chapter name and page range for all book references. Please check references carefully
for accuracy. Changes to references at the proof stage, especially changes affecting the
numerical order in which they appear, will result in author revision fees. For End Note Users,
the software currently is using an older style of formatting for JSCR references. It is
recommended that authors update the final reference list by either manually checking each
reference to ensure proper formatting or updating their End Note software. To update the
software, End Note users may edit "Output Styles" for JSCR and save the changes. Users
may click "Citations" and "Author Lists" to edit "Author Separators" "and "Abbreviated Author
List". This will allow users to remove the term "and" and use "et al." for referencing.
Questions regarding End Note use or software editing are directed to Clarivate support at 1-
800-336-4474. If using End Note please double-check citations and make sure journal article
titles do not have all words capitalized and journal titles are abbreviated properly and
italicized.

Below are several examples of references:

Journal Article
Hartung, GH, Blancg, RJ, Lally, DA, Krock, LP. Estimation of aerobic capacity from
submaximal cycle ergometry in women. Med Sci Sports Exerc 27: 452-457, 1995.

Kraemer, WJ, Hatfield DL, Comstock, BA, et al. Influence of HMB supplementation and
resistance training on cytokines responses to resistance exercise. J Am ColINutr 33: 247-
255, 2014.

Book
Lohman, TG. Advances in Body Composition Assessment. Champaign, IL: Human Kinetics,
1992.

Chapter in an edited book
Yahara, ML. The shoulder. In: Clinical Orthopedic Physical Therapy. J.K. Richardson and Z.A.
Iglarsh, eds. Philadelphia: Saunders, 1994. pp. 159-199.

Software
Howard, A. Moments Y2software_. University of Queensland, 1992.

Proceedings

Viru, A, Viru, M, Harris, R, Oopik, V, Nurmekivi, A, Medijainen, L, Timpmann, S. Performance
capacity in middle-distance runners after enrichment of diet by creatine and creatine action
on protein synthesis rate. In: Proceedings of the 2nd Maccabiah-Wingate International
Congress of Sport and Coaching Sciences. G. Tenenbaum and T. Raz-Liebermann, eds.
Netanya, Israel, Wingate Institute, 1993. pp. 22-30.

Dissertation/Thesis
Bartholmew, SA. Plyometric and vertical jump training.Master’s thesis, University of North
Carolina, Chapel Hill, 1985.
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6. Acknowledgments

In this section you can place the information related to identification of funding sources;
current contact information of corresponding author; and gratitude to other people involved
with the conduct of the experiment. In this part of the paper the conflict of interest
information must be included. In particular, authors should: 1) Disclose professional
relationships with companies or manufacturers who will benefit from the results of the
present study, 2) Cite the specific grant support for the study and 3) State that the results of
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7. Figures

Figure legends should appear on a separate page, with each figure appearing on its own
separate page. One set of figures should accompany each manuscript. Use only clearly
delineated symbols and bars. Please do not mask the facial features of subjects in figures.
Permission of the subject to use his/her likeness in the Journal should be included in each
submission.

Electronic photographs copied and pasted into Word and PowerPoint will not be accepted.
Images should be scanned at a minimum of 300 pixels per inch (ppi). Line art should be
scanned at 1200 ppi. Please indicate the file format of the graphics. We accept TIFF or EPS
format for both Macintosh and PC platforms. We also accept image files in the following
Native Application File Formats:

_ Adobe Photoshop (.psd)
_ Illustrator (.ai)

_ PowerPoint (.ppt)

_ QuarkXPress (.gxd)

If you will be using a digital camera to capture images for print production, you must use the
highest resolution setting option with the least amount of compression. Digital camera
manufacturers use many different terms and file formats when capturing high-resolution
images, so please refer to your camera’s manual for more information.

Placement: Make sure that you have cited each figure and table in the text of the
manuscript. Also show where it is to be place by noting this between paragraphs, such as
Figure 1 about here or Table 1 about here.

Color figures: The journal accepts color figures for publication that will enhance an article.
Authors who submit color figures will receive an estimate of the cost for color reproduction in
print. If they decide not to pay for color reproduction in print, they can request that the
figures be converted to black and white at no charge. All color figures can appear in color in
the online version of the journal at no charge (Note: this includes the online version on the
journal website and Ovid, but not the iPad edition currently)

8. Tables
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Tables must be double-spaced on separate sheets and include a brief title. Provide generous
spacing within tables and use as few line rules as possible. When tables are necessary, the
information should not duplicate data in the text. All figures and tables must include
standard deviations or standard errors. Please be careful to limit tables that extend to
multiple Word document pages.

9. Supplemental Digital Content (SDC)

Authors may submit SDC via Editorial Manager to LWW journals that enhance their article’s
text to be considered for online posting. SDC may include standard media such as text
documents, graphs, audio, video, etc. On the Attach Files page of the submission process,
please select Supplemental Audio, Video, or Data for your uploaded file as the Submission
Item. If an article with SDC is accepted, our production staff will create a URL with the SDC
file. The URLwill be placed in the call-out within the article. SDC files are not copy-edited by
LWW staff, they will be presented digitally as submitted. For a list of all available file types
and detailed instructions, please visit http://links.lww.com/A142.

SDC Call-outs

Supplemental Digital Content must be cited consecutively in the text of the submitted
manuscript. Citations should include the type of material submitted (Audio, Figure, Table,
etc.), be clearly labeled as “Supplemental Digital Content,” include the sequential list
number, and provide a description of the supplemental content. All descriptive text should be
included in the call-out as it will not appear elsewhere in the article.
Example:

We performed many tests on the degrees of flexibility in the elbow (see Video, Supplemental
Digital Content 1, which demonstrates elbow flexibility) and found our results inconclusive.

List of Supplemental Digital ContentA listing of Supplemental Digital Content must be
submitted at the end of the manuscript file. Include the SDC number and file type of the
Supplemental Digital Content. This text will be removed by our production staff and not be
published.

Example:

Supplemental Digital Content 1. wmv

SDC File Requirements
All acceptable file types are permissible up to 10 MBs. For audio or video files greater than

10 MBs, authors should first query the journal office for approval. For a list of all available
file types and detailed instructions, please visit http://links.lww.com/A142.

Electronic Page Proofs and Corrections

Corresponding authors will receive electronic page proofs to check the copyedited and
typeset article before publication. Portable document format (PDF) files of the typeset pages
and support documents (e.g., reprint order form) will be sent to the corresponding author via
e-mail. Complete instructions will be provided with the e-mail for downloading and marking
the electronic page proofs. Corresponding author must provide an email address. The
proof/correction process is done electronically.
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It is the author's responsibility to ensure that there are no errors in the proofs. Authors who
are not native English speakers are strongly encouraged to have their manuscript carefully
edited by a native English-speaking colleague. Changes that have been made to conform to
journal style will stand if they do not alter the authors' meaning. Only the most critical
changes to the accuracy of the content will be made. Changes that are stylistic or are a
reworking of previously accepted material will be disallowed. The publisher reserves the right
to deny any changes that do not affect the accuracy of the content. Authors may be charged
for alterations to the proofs beyond those required to correct errors or to answer queries.
Electronic proofs must be checked carefully and corrections returned within 24 to 48 hours of
receipt, as requested in the cover letter accompanying the page proofs.

AUTHOR FEES

JSCR does not charge authors a manuscript submission fee or page charges. However, once
a manuscript is accepted for publication and sent in for typesetting, it is expected to be in its
final form.

OPEN ACCESS

Authors of accepted peer-reviewed articles have the choice to pay a fee to allow perpetual
unrestricted online access to their published article to readers globally, immediately upon
publication. Authors may take advantage of the open access option at the point of
acceptance to ensure that this choice has no influence on the peer review and acceptance
process. These articles are subject to the journal's standard peer-review process and will be
accepted or rejected based on their own merit.

The article processing charge (APC) is charged on acceptance of the article and should be
paid within 30 days by the author, funding agency or institution. Payment must be processed
for the article to be published open access. For a list of journals and pricing please visit
our Wolters Kluwer Open Health Journals page. Please select the journal category Sports and
Exercise Medicine.

Authors retain copyright

Authors retain their copyright for all articles they opt to publish open access. Authors grant
Wolters Kluwer an exclusive license to publish the article and the article is made available
under the terms of a Creative Commons user license. Please visit our Open Access
Publication Process page for more information.

Creative Commons license

Open access articles are freely available to read, download and share from the time of
publication under the terms of the Creative Commons License Attribution-Non Commercial
No Derivative (CC BY-NC-ND) license. This license does not permit reuse for any commercial
purposes nor does it cover the reuse or modification of individual elements of the work (such
as figures, tables, etc.) in the creation of derivative works without specific permission.

Compliance with funder mandated open access policies

An author whose work is funded by an organization that mandates the use of the Creative
Commons Attribution (CC BY) license is able to meet that requirement through the available
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open access license for approved funders. Information about the approved funders can be
found here: http://www.wkopenhealth.com/inst-fund.php

FAQ for open access
http://www.wkopenhealth.com/openaccessfaqg.php

Clinical Trial Registration and Data SharingRegarding publication of clinical trials,
registration of a trial in a public registry is recommended. The Editor does not advocate a
particular registry but recommends the registry meets the criteria set out in the statement of
policy of the International Committee of Medical Journal Editors (www.icmje.org). An
acceptable registry should include the minimum 20-item trial registration dataset.

TERMINOLOGY AND UNITS OF MEASUREMENT

Per the JSCR Editorial Board and to promote consistency and clarity of communication
among all scientific journals, authors should use standard terms generally acceptable to the
field of exercise science and sports science. Along with the American College of Sports
Medicine’s Medicine and Science in Sport and Exercise, the JSCR Editorial Board endorses the
use of the following terms and units.

The units of measurement shall be Systeme International d’Unite’” s (SI). Permitted
exceptions to SI are heart rate—beats per min; blood pressure—mm Hg; gas pressure—mm
Hg. Authors should refer to the British Medical Journal (1:1334 - 1336, 1978) and the Annals
of Internal Medicine (106: 114 - 129, 1987) for the proper method to express other units or
abbreviations. When expressing units, please locate the multiplication symbol midway
between lines to avoid confusion with periods; e.g., ml-mint-kg™.
The basic and derived units most commonly used in reporting research in this Journal include
the following: mass—gram (g) or kilogram (kg); force—newton (N); distance—meter (m),
kilometer (km); temperature—degree Celsius (_C); energy, heat, work—joule (J) or kilojoule
(kJ); power—watt (W); torque—newton-meter (N_m); frequency— hertz (Hz); pressure—
pascal (Pa); time—second (s), minute (min), hour (h); volume—liter (L), milliliter (mL); and
amount of a particular substance—mole (mol), millimole (mmol). Please note that the correct
way to express body mass of the subjects is in kg and not "weight (Ibs)" or "weight (kg)."

Selected conversion factors:

_ 1N =0.102 kg (force);

_1J=1N_m = 0.000239 kcal = 0.102 kg_m;
_1kJ =1000 N_m = 0.239 kcal = 102 kg_m;
_1W=1J_s-1=6.118 kg_m_min-1.

When using nomenclature for muscle fiber types please use the following terms. Muscle fiber
types can be identified using histochemical or gel electrophoresis methods of classification.
Histochemical staining of the ATPases is used to separate fibers into type I (slow twitch),
type Ila (fast twitch) and type IIb (fast twitch) forms.Thework of Smerdu et. al (AJP
267:C1723, 1994) indicates that type IIb fibers contain type IIxmyosin heavy chain (gel
electrophoresis fiber typing). For the sake of continuity and to decrease confusion on this
point it is recommended that authors use IIx to designate what use to be called IIb fibers.
Smerdu, V, Karsch-Mizrachi, I, Campione, M, Leinwand, L, and Schiaffino, S. Type IIx
myosin heavy chain transcripts are expressed in type IIb fibers of human skeletal muscle.
Am ] Physiol 267 (6 Pt 1): C1723-1728, 1994.
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Permissions:

For permission and/or rights to use content for which the copyright holder is the society or
Wolters Kluwer/LWW, please go to the journal's website and after clicking on the relevant
article, click on the “Request Permissions” link under the article. Alternatively, send an e-

mail to customercare@copyright.com.

For Translation Rights & Licensing queries, please
contact healthlicensing@wolterskluwer.com.

Reprints

Authors will receive an email notification with a link to the order form soon after their article
publishes in the journal (https://shop.lww.com/author-reprint). Reprints are normally
shipped 6 to 8 weeks after publication of the issue in which the item appears. Contact the
Reprint Department, Lippincott Williams & Wilkins, 351 W. Camden Street, Baltimore, MD
21201; E-mail: authorreprints@wolterskluwer.com with any questions.




