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Resumo: O basquetebol € uma modalidade esportiva de alta intensidade caracterizada por atividades de
arremesso com movimentos acima da cabecga. Alguns requisitos fisicos sdo observados, como forga,
agilidade, respostas neuromusculares e deslocamento do membro superior. Objetivo: Avaliar o tempo de
resposta motora e forga muscular flexora e abdutora de ombro de individuos praticantes de basquetebol.
Métodos: Trata-se de um estudo transversal e controlado. Os voluntérios foram divididos em dois grupos:
Grupo basquetebol (GB), formado por praticantes de basquetebol, e grupo controle (GC), formado por
ndo praticantes de basquetebol. Todos foram avaliados quanto ao tempo de resposta motora para 0s
movimentos de flexdo e abducdo de ombros por meio do software Physioplay, utilizando o sensor
Kinect™. Foram realizadas trés repeticdes de 30s de duracdo. A velocidade angular foi mensurada por
essa ferramenta ap0s a realizacdo do movimento de 120° de flexdo de ombro por trés vezes. O pico de
forca muscular (kgf) sera realizado por meio da contragdo isométrica voluntaria maxima (CIVM) dos
musculos flexores, extensores, abdutores, adutores, rotadores internos e externos de ombro. Resultados:
Quando comparados ao GC, o GB teve menor tempo de resposta para atingir o angulo determinado (p =
0,027), maior valor de CIVM de extenséo bilateral de ombro (esquerdo: p = 0,005; direito: p = 0,004),
abducao direita (p = 0,030) e aducéo direita (p =0,008). Concluséo: Foi observado no GB, maior forga
muscular isométrica de ambos 0s ombros e menor tempo de resposta para alcancar o angulo alvo com o
ombro esquerdo, quando comparados com 0 outro grupo.
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Abstract: Basketball is a high-intensity shooting sport through overhead movements. Physical
requirements are observed, such as strength, agility, neuromuscular responses, and displacement of the
upper limb. Objective To evaluate motor response and shoulder flexor and abductor muscle strength of
practical basketball athletes. methods. This is a cross-sectional and controlled study. The volunteers were
divided into two groups (GB), formed by basketball practitioners and non-control group (CG), formed by
basketball practitioners. All were measured for motor response time for shoulder flexion and abduction
movements using the Physioplay software using the Kinect™ sensor. Were performed three repetitions
of 30s duration. Angular velocity was measured by this tool, which consists of performing a 120°
movement of shoulder flexion, in three repetitions. Peak muscle strength (kgf) will be achieved through
the maximum isometric contraction (MVIC) of the flexor, extensor, abductor, adductor, internal and
external rotators of the shoulder. Results, in the time of: GB response, shorter response time to reach the
angle (0.027), higher MVIC value of bilateral shoulder extension, abduction (p=0.030) and adduction
(p=0.008) when cmpared to GC. Conclusion: It was observed in the GB, an increase in the MVIC
strength of both shoulders and a shorter response time to reach the target angle in the left shoulder, when
compared with the CG.

Key Words: basketball, response time, muscle strength, kinesiology.
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INTRODUCAO

Analisando a quantidade crescente
de praticantes de esporte, é possivel afirmar
que esse € um dos maiores fenbmenos
socioculturais existentes do século XX e
vem tomando espaco ha  midia
internacional®. A prética dessas atividades
e/ou de exercicios fisicos tem atingido
diferentes faixas etarias, sendo possivel
observar que, na populacdo idosa, vem
sendo muito utilizada como uma
modalidade de "reabilitagdo">® enquanto
que, para alguns jovens, com intuito de
treinamento fisico.*

De acordo com estudos, essa pratica
também tem sido associada a uma melhora
no desempenho cognitivo®® e no estilo de
vida mais ativo’, assim como em mudancas
fisicas e funcionais. Mostrando que existem
modificagbes cerebrais relacionadas ao
desempenho cognitivo, sobre as quais foi
observada uma relacdo entre o nivel de
aptidao aerdbia e perfusdo hipocampal em
criancas de 7 a 9 anos. Indicou-se uma
melhora da microcirculacao e
vascularizacdo cerebral, podendo afetar o
desempenho de tarefas de memoria®>. Além
disso, observou-se que areas cerebrais, como
as do cortex frontal e parietal, apresentaram
maiores  valores de  oxigenagio®®,
possibilitando aumento e expanséo do tecido
neuronal durante a préatica de exercicios
fisicos®.

Dentro das modalidades esportivas
existem classificacdes em diferentes tipos,
sendo uma delas os esportes denominados
como overhead, caracterizados como
aqueles em que um atleta, com o
antebrago/mao levantado acima da cabega,
impulsiona repetidamente uma bola ou
peteca contra um adversario ou companheiro

de equipe. Dentro desse conceito podemos
citar esportes como basquete e voleibol®.

O basquete € uma das modalidades
que mais vem crescendo nos Ultimos tempos,
considerado um esporte olimpico e
caracterizado por ser de alta intensidade,
exigindo dos jogadores deslocamento,
aceleracbes e desaceleracdes, saltos,
habilidades técnicas e arremessos acima da
cabecal®.

Outra modalidade com
caracteristicas como essas € o volei, ja que
dentro da sua pratica é possivel analisar
diversos gestos e exigidos certas
capacidades que sdo similares ao basquete.
Entretanto, um dos movimentos principais
desse esporte é o ataque, visto como um
movimento Unico e altamente técnico. Essa
habilidade é executada repetidamente pelos
atletas, chegando a ser realizado até 40.000
vezes por ano pelos jogadores
profissionais™?.

Duas das capacidades fisicas que sdo
utilizadas dentro do esporte bastante
discutidas, sdo denominados forga e tempo
de resposta muscular. Elas possuem impacto
direto na performance, mas também em
lesbes dos esportistas. Esses movimentos,
exigidos em uma atividade fisica, utilizam-
se da atuacdo de um grande conjunto de
masculos  para  produgdo  mecanica
esquelética do corpo. Além do mais, um
musculo pode contribuir tanto para
movimentos lentos, precisos e delicados,
quanto para movimentos rapidos e fortes.

As préticas de atividades desportivas
como o basquete e volei necessitam de boa
funcdo muscular e de um tempo de reacdo
mais répido para alcancar um melhor
desempenho. Nesse sentido, torna-se
justificavel a necessidade de avaliar o tempo
de reacdo motora nesses individuos.



O tempo de reacdo pode ser definido
como o pequeno intervalo de tempo entre o
primeiro estimulo e o inicio da resposta
motora. Dessa forma, divide-se esse
fendmeno em pré-movimento e tempo de
execucdo. O pré-movimento corresponde ao
tempo necessdrio para realizar o
processamento da informacdo dada ao
cerebro, ou seja, é o tempo necessario entre
0 estimulo e a ativacdo muscular, quando é
oferecido uma percepc¢éo e preparacdo para
0 inicio da tarefa. J4 o tempo de execucao
esta relacionado com a fase de realizagéo do
movimento, envolvendo a atividade motora
desde o seu inicio até o desfecho do
at012*13'14.

Para avaliar o tempo de resposta
pode-se utilizar o software PhysioPlay™,
um sistema tridimensional virtual que tem a
promocdo sensorial e motora através do
sensor Kinect®. O sistema ¢ uma ferramenta
inovadora que pode ser utilizada durante
uma avaliacdo fisica e em uma reabilitacéo
propriamente dita. Esse tipo de recurso tem
sido utilizado como uma terapia
complementar ao cancer, devido a sua
capacidade de simular um ambiente real e,
de acordo com alguns estudos, mostram-se
capazes de reduzir a fadiga e promover
aumento da forca de membro inferiores em
pessoas com essa doenga. Esse software
apresenta confiabilidade e demonstra ser um
dispositivo seguro e eficaz.™®

Diversos esportes sdo realizados em
condicdes de estresse, principalmente por
conta de toda demanda fisica exigida durante
a sua pratica. Nessas condicdes, os atletas
sdo capazes de coletar informacges precisas
e, consequentemente, reduzem o tempo de
tomada de decisdo e possuem um tempo
melhor de resposta motora'®. Nesse sentido,

0 tempo de resposta e a velocidade na
realizacdo dos  movimentos  podem
contribuir para analise do desempenho
durante determinado exercicio ou atividade
desportiva.

Atletas, de diversas modalidades,
podem apresentar certa modulagdo nas
atividades e no processamento cognitivo.
Sendo assim, torna-se possivel apresentar
um melhor tempo de resposta quando
comparado com individuos
sedentarios. 171819

Dessa forma, um dos objetivos do
presente estudo é a observacdo sobre como a
simetria de forca muscular nos membros
pode apresentar impactos positivos para
auxiliar na prevencdo de possiveis lesdes,
bem como auxiliar os profissionais a
elaborar estratégias para minimizar as
chances desses acidentes.

MATERIAIS E METODOS

Delineamento do Estudo

Trata-se de um estudo transversal e
controlado. Os voluntarios foram alocados
por conveniéncia em dois grupos: Grupo
Basquetebol (GB), formado por individuos
de ambos os sexos, com idade entre 18 e 40
anos e que praticam basquetebol; Grupo
Controle (GC), formado por pessoas de
ambos 0s sexos, com idade entre 18 e 40
anos e que néo praticam basquetebol. Ambos
os grupos foram formados por voluntarios
residentes na cidade de Pouso Alegre -MG e
regido.

Local do Estudo

Os procedimentos de avaliagdes

foram realizados no Laboratério de

Motricidade Humana da Universidade do
Vale do Sapucai - UNIVAS.



Participantes

No GB foram inclusos homens, com
idade de 18 a 40 anos, praticantes da
modalidade de basquetebol, residentes na
cidade de Pouso Alegre e regido.
Concordaram em participar 15 pessoas que
assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE).

No GC foram inclusos homens, com
idade de 18 a 40 anos, ndo praticantes da
modalidade de basquetebol, residentes na
cidade de Pouso Alegre e regido.
Concordaram em participar 18 pessoas que
assinaram o TCLE.

Foram exclusos da pesquisa, em
ambos 0s grupos, aqueles que apresentaram
dificuldades de entendimento referente a
execugdo dos instrumentos de avaliagdo a
que seriam submetidos, voluntarios que
apresentaram lesGes ou doencas
incapacitantes que restrinjam 0S
movimentos com 0s membros superiores
e/ou inferiores. Além disso, excluiu-se
aqueles que  apresentaram  doencgas
infectocontagiosas, portadores de miopatias,
alteracdes reconhecidas do colageno, lesbes
neuroldgicas, doengas reumatolégicas que
afetam o tronco e, ainda, aqueles que nao
concordaram em assinar o TCLE.

Aspectos éticos da pesquisa

Este estudo atendeu as normas
preconizadas pela Resolucdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Saude (CNS). O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade do Vale do
Sapucai (CEP- Univas), sob o numero de
CAAE 5296321.1.0000.5102

Todos os participantes desta pesquisa
foram tratados com respeito, honestidade e

dignidade e todos seus dados pessoais foram
preservados, mantendo total sigilo e
anonimato referente as informacdes obtidas.

Procedimentos de avaliacao

Antes de iniciar a coleta dos dados,
realizou-se uma entrevista por meio de um
questionéario elaborado pelos autores dessa
pesquisa. O objetivo era adquirir
informacbGes como idade, género , massa
corporal, altura, indice de massa corporal,
dominancia de membros, grau de
escolaridade, tempo (em meses) de pratica
de basquetebol, volume semanal de treino,
frequéncia e duracdo de cada treino,
historico e regido anatdmica de lesdo, além
de descobrir se ha prética de qualquer outra
modalidade de atividade fisica.

Avaliacdo do Tempo de Resposta

Para avaliagcdo do tempo de resposta
motora do ombro foi utilizado o dispositivo
sensor Kinect (Microsoft, USA), associado
ao software Physioplay®. As andlises
foram realizadas de modo bilateral e com
movimentos de flex&o e abducao.

O procedimento utilizado seguiu as
padronizacGes descritas por Monjo e
Forestier (2017). Cada movimento foi
executado trés vezes consecutivas por um
periodo de 30 segundos e com intervalo de
um minuto entre as avaliacdes. A obtencéo
do intervalo de angulo de 45° para flexao e
45° para abducdo de ambos os ombros foi
padronizada.

Considerou-se como tempo de
resposta 0 periodo entre o inicio do
movimento até 0 momento em que o angulo
solicitado foi alcancado. Apoés a finalizagéo
dos registros, os dados foram exportados
para software Microsoft Office Excel 2007,



0 qual permitiu extrair os dados para anélise
e o resultado foi expresso em milissegundos
(ms).

Figura 1. Kinect (Microsoft, USA) associado ao
software Physioplay®® e Posicionamento do
voluntério.

Avaliacéo da forga muscular de ombro

Para avaliagdo da contracdo
isométrica voluntaria méxima (CIVM)
flexora, extensora, abdutora, adutora e
rotadores internos e externos de ombro, foi
utilizado um dinambémetro isométrico
interligado a um microcomputador.

Antes do teste, os voluntérios
receberam instru¢bes e uma demonstracéo
sobre a maneira correta de realizagdo do
teste. Eles foram encorajados verbalmente a
realizar o maximo de forca que
conseguissem, por meio do comando:
“Forca, forca, forca”.

Para avaliagdo da forga muscular de
ombro, seguiu-se as normas de padronizacao
de posicionamento dos voluntarios e
realizacdo dos testes propostos por Kendall
(1997). J& para a avaliagdo dos musculos
flexores do ombro, cada um era posicionado
sentado, com as costas apoiadas no encosto,
com quadris, joelhos e tornozelos

posicionados a 90°. Além disso, posicionou-
se uma cinta na regido acima do cotovelo,
presa a um dispositivo de tracdo
(dinambmetro) que era fixado a uma
superficie rigida. A partir disso, era instruido
aos participantes a realizacdo da flexdo
isométrica de ombro.

Na avaliacdio dos musculos dos
extensores de ombros, seguiu-se a mesma
padronizacdo de avaliacdo dos musculos
flexores de ombro. Com o cotovelo fletido a
90°, uma cinta foi posicionada na regido
distal e posterior do Umero, acima do
cotovelo. Apds o posicionamento da cinta e
o dinambmetro fixo a uma superficie rigida,
foi solicitado que o individuo realizasse um
movimento de extensdo isometrica de
ombro.

A CIVM dos rotadores laterais e
mediais do ombro foi avaliada com a pessoa
sentada®’.  Posicionou-se a cinta sobre a
regido distal do antebraco (5¢cm do processo
estiloide do radio), de forma que fosse
possivel realizar a forca isométrica de
rotacdo lateral e medial contra o
dinamdmetro. Esse equipamento  foi
posicionado na parede, perpendicularmente
a linha de acdo dos musculos, mantendo-o,
assim, na posicdo adequada.

Nesse teste, era preciso permanecer
em uma cadeira rigida, com o membro
superior a ser testado em abducdo de
aproximadamente 90°, posicdo em que o
muasculo deltoide médio possui grande
ativacio?.

Por fim, para avaliagdo da CIVM
adutora de ombro, os voluntarios eram
posicionados sentados, confortavelmente,
em uma cadeira com encosto para as costas
e com quadris, joelhos, tornozelos a 90°. O
membro superior a ser testado era
posicionado a 90° de flexdo de ombro e com



cotovelo em extensdo sobre uma superficie
para evitar alteracbes e movimentos
indesejados. Além disso, 0 posicionamento
da cinta eraa 5 cm acima do punho.

Em cada grupo muscular, foi
solicitado a realizacdo de trés CIVM, com
duracgdo de 10 segundos cada e um intervalo
de repouso de um minuto entre cada
repeticdo, para que haja a recuperacdo
energética do musculo avaliado. Foram
excluidos os dois primeiros e dois ultimos
segundos, referentes as ordens de solicitagdo
e interrupcdo do teste, respectivamente.
Assim, foram avaliados 6 segundos do
movimento, sendo determinado o pico de
CIVM, mensurado em quilogramas-forga
(kgf). Apos esse momento, foi considerado a
sequéncia que apresentou a maior medida®,
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Figura 2. Dinamdmetro Isométrico e
Posicionamento do voluntario.

Analise estatistica

Os dados sociodemograficos e
clinicos dos participantes foram organizados
em tabelas, com auxilio do programa
Microsoft Office Excel 2007.

Para andlise estatistica foi utilizado o
software Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS, IBM Corp. Chicago, IL,
USA) v. 20.0 para Windows. Inicialmente,
0s dados foram submetidos ao teste de
normalidade de Shapiro-Wilk, sendo
considerado p>0,05 como distribuicdo
normal.

Para comparar as diferencas entre 0s
grupos (GB x GC), foi utilizado o teste t-
independente para as varidveis quantitativas
da amostra que apresentassem distribuicdo
normal. Caso contrario, 0s dados eram
submetidos ao teste de Mann-Whitney.

RESULTADOS

Na tabela 1 sdo apresentadas as
caracteristicas  sociodemogréaficas  dos
grupos avaliados no estudo, em que foi
possivel observar  uma  diferenca
significativa somente para a altura.

Tabela 1. Dados sociodemograficos dos voluntarios do estudo.

Grupo Basquetebol

Grupo Controle

Variaveis (n=15) (n= 18) Valor de p
Idade (anos) 24,466+ 3,563 24,352 + 5,049 0,884
Massa (Kg) 93,933 + 13,024 84,588 + 16,370 0,051
Altura (m) 1,9 + 0,066 1,787 + 0,622 <0,001
IMC(kg/m? 22,7305 + 9,45281 26,410 + 4,459 0,638
Sexo- n (%)

Feminino 0 (0,00) 0 (0,00)

Masculino 15 (100) 18 (100) )



Membro
dominante-
n (%)
Direito 14 (93,30) 15 (83,30)
Esquerdo 1(6,70) 3 (16,70) -
Ambidestro 0 (0,00) 0 (0,00)

Legenda: n: nimero amostral; %: porcentagem; Kg: quilogramas; m: metros; IMC: indice de massa corporal;

kg/m?: quilogramas por metro quadrado

Na tabela 2, foram expostos os resultados de
forga de CIVM dos musculos e do tempo de
resposta de ambos 0os ombros do GB e do
GC. Observa-se que 0 primeiro grupo
apresentou um tempo de resposta menor
para atingir o angulo articular desejado com

o ombro esquerdo, associado com maior
forca de CIVM para extensdo bilateral,
abducdo e aducdo do ombro, quando
comparado ao GC. Para o ombro direito, nas
demais varidveis ndo foram encontradas
diferencas significativas.

Tabela 2. Anélise comparativa das variaveis forca de CVIM dos musculos do ombro e do tempo de resposta entre

0s grupos basquetebol e controle.

Ombro Variaveis Grupo Basquetebol Grupo Controle VaI(:)r de
Tempo de resposta (s) 3,373+ 1,079 4,203 £+ 0,906 0,027*
Flexdo (kgf) 28,659+ 12,581 21,488 + 8,205 0,068
Extensao (kgf) 36,946+ 15,218 24,760 £ 7,491 0,005*
Esquerdo Abducéo (kgf) 17,895+ 6,981 13,503 + 5,597 0,120
Aducio (kgf) 16,484+ 6,355 12,949 + 4,699 0,112
Rotacdo Interna (kgf) 17,604+ 7,069 16,380 + 8,279 0,551
Rotacdo Externa (kgf) 16,051+ 7,539 11,856 + 4,237 0,112
Tempo de resposta 6,752+ 13,433 4,631+ 1,353 0,004*
Flexdo (kgf) 31,346 + 10,652 23,108 + 8,512 0,050
Extensdo (kgf) 38,702 + 15,994 26,562 + 9,802 0,004*
Direito Abdugdo (kgf) 17,546 + 6,182 12,768 + 5,065 0,030*
Aducéo (kgf) 19,577 £ 7,792 13,078 + 4,640 0,008*
Rotacéo Interna(kgf) 21,315 £ 13,203 14,574 + 4,874 0,138
Rotacéo Externa (kgf) 14,815 + 5,697 11,717 + 4,174 0,148

Legenda: S: Segundos; Kgf: Quilograma de forca; Dados expressos em média + desvio padrdo; p<0,05,

comparagao entre grupos

DiscussAo

A proposta deste estudo foi comparar
0 tempo de reacdo e forca muscular de
ombro de atletas de basquetebol e de nédo
atletas. Pode-se observar que os praticantes



desse esporte apresentaram maiores valores
de forca isométrica dos musculos do ombro
e menor tempo de reacdo do ombro
esquerdo, em comparagao ao grupo controle.

A determinacdo do tempo de resposta
na fase pré-motora ou pré-movimento se da
pelo processamento intracraniano em
conjunto a conducdo neural entre o clrtex
motor e a musculatura alvo. Nessa primeira
etapa, 0 tempo de resposta pode ser
influenciado por diversos fatores, como, por
exemplo, interrupcBes, estimulos visuais,
sons e ruidos que podem afetar o cortex
cerebral. Além disso, é possivel pontuar que
fatores psicologicos podem influenciar no
tempo de resposta, como é o caso do humor
positivo e negativo. Outro ponto a ser
observado ¢ a idade e sexo, pois sabe-se que
individuos entre 20 e 30 anos apresentam
melhor tempo de resposta, assim como
homens sdo mais rapidos que mulheres, ja
fazendo uma ligagdo com o tipo de
treinamento 51924

A prética de basquete exige uma
série de processamentos de informacgdes
associadas ao movimento, o que determina
um melhor desempenho®. Nesse sentido, 0s
gestos desportivos nessa modalidade
influenciam na forca muscular de ombro,
especialmente para o ombro direito,
podendo estar associado a predominéancia de
membros.

Ao observar a biomecénica do
arremesso, percebe-se que o ombro é fletido
e posicionado em aducdo horizontal.
Entende-se que esses musculos se encontram
mais desenvolvidos decorrentes do tempo de
pratica desses individuos. Ja o fato de os
musculos extensores do ombro esquerdo
apresentarem maior nivel de CIVM, pode
estar associado ao fato de que se eles opdem
a forca muscular durante 0 movimento, além

de que esse musculo pode influenciar no
cotovelo como a cabeca longa do triceps.

A partir dessas consideracfes
especificas do esporte, é possivel explorar
métodos eletrofisioldgicos cerebrais e,
assim, obter informacdes sobre a complexa e
rapida dindmica de processamento neuronal
gue ocorre durante a execucao de atividades
cognitivas e motoras no basquete. Sendo
assim, considera-se como movimentos de
maior habilidade aqueles que sé&o os mais
habituais e repetitivos para os atletas. Isso
pode explicar um maior tempo de resposta
de abducdo de ombro para atingir o angulo
predito.?

Outra possibilidade encontrada para
a diferenca do tempo de reposta esta
relacionada ao arremesso. Esse movimento é
um dos principais gestos desportivos que
envolvem a articulacdo do ombro e geram
excesso de impacto, esforco repetitivo e
amplitudes de movimentos necessarios.
Com isso, pode-se gerar menor flexibilidade
e maior rigidez em ombros dominantes
desses individuos?”%8,

Os resultados do presente estudo
investigam possiveis influéncias no tempo
de resposta e forgca muscular do ombro.
Desse modo, supdem-se que individuos
habilidosos que praticam em condigdes de
alta instabilidade ambiental, como nas
modalidades esportivas coletivas de invasao,
responderiam mais rapidamente a um
estimulo apresentado dentre 0s varios
possiveis, quando comparados a praticantes
n&o atletas.?®

Gomes (1996)*°relata que o basquete
apresenta como caracteristicas principais a
resisténcia muscular e a velocidade de
movimentos. Outro papel que influencia
essa diferenca de forca, € a altura entre os
grupos. Sabe-se que a estatura estd



diretamente relacionada com um aumento do
braco de alavanca, podendo gerar mais
forca. Uma possivel estratégia para corrigir
essa condicdo, é a normalizacdo do pico de
forca muscular pela altura dos participantes,
numa tentativa de minimizar esses efeitos.
Assim, 0 presente estudo apresentou
impactos que podem auxiliar na prevencao
de lesbes, bem como auxiliar o0s
profissionais a elaborar estratégias para
minimizar essas chances de lesdes.

Limitacdes do Estudo

Este estudo apresenta algumas
limitacdes como, primeiramente, o fato de
ndo utilizarmos o método padrdo-ouro, 0
dinambmetro isocinético, para confrontar os
nossos resultados. Um segundo ponto
observado, € 0 pequeno ndmero de
voluntérios avaliados no presente estudo.

CONCLUSAO

Conclui-se que o GB apresentou
maiores niveis de forga muscular isométrica
dos ombros, menor tempo de resposta do
ombro esquerdo e maior tempo de resposta
do ombro direito quando comparado ao GC.
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