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RESUMEN

Artigo historia:
Recebido el 13 de setembro de 2012
Aceito el 1 de outubro de 2013

Actividad electromiografica de los misculos extensores del tronco durante la estabili-
zacion fisica del método Pilates

Palabras clave: Objetivo. El propésito de este estudio fue valorar la electromiografia (EMG) de los misculos del tronco

Electromiografia. durante ejercicios de estabilidad del método Pilates.

Contraccién isométrica. Método. Los participantes fueron 15 estudiantes universitarios (20,9 + 2,4 afios, 162,7 + 6,7 cm de altura;

Pilates. 61,7 + 6,4 kg de peso y 13,2 + 5,2 % de grasa corporal) con experiencia previa en Pilates. Los ejercicios de
Pilates: superman (SU), swimming (SW), breaststroke (BS), hip exension (HE) y el quadruped arm and lower
extremity lift (QA) se realizaron con esfuerzo isométrico maximo. Se registré la sefial de EMG de multifidus
(MD), dorsal longissimus (DL) e iliocostalis (IC). La normalizacion de la sefial EMG se realiz6 mediante la
contraccién voluntaria maxima (% CVM). En el analisis estadistico se aplicé el test de Shapiro-Wilk seguido
por ANOVA de una via y de Bonferroni post hoc (p < 0,05).
Resultados. Los ejercicios del SU, SW, BS y HE mostraron mayores niveles de activacién muscular (> 40 %
CVM) para DLy IC, sin embargo, durante el control de calidad se observé una reduccion significativa en la
activacién muscular para todos los mtsculos controlados en comparacién con otros ejercicios.
Conclusidn. Por lo tanto, los ejercicios anteriores se pueden realizar buscando mejorar la activacién de los
musculos del tronco y la estabilidad de la columna vertebral. Asimismo, los resultados encontrados en el
estudio actual pueden ser una referencia para seleccionar los ejercicios durante los programas de entrena-
miento para los musculos de la espalda lumbar.
© 2013 Revista Andaluza de Medicina del Deporte.
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Electromyographic activities of trunk muscles during stability exercises from Pilates
method

Objective. The purpose of this study was to compare the electromyographic (EMG) activity of trunk muscles
during stability exercises from Pilates method.
Method. Participants were 10 healthy undergraduate students (20.9 + 2.4 years,162.7 + 6.7 cm in height;
61.7 £ 6.4 kg body weight and 13.2 £ 5.2 % body fat) with previous Pilates experience. The Pilates exercises:
superman (SU), swimming (SW), breaststroke (BS), hip extension (HE) and quadruped arm and lower
extremity lift (QA) were performed using maximum isometric effort. The EMG signal of multifidus (MD),
dorsal longissimus (DL) and iliocostalis (IC) were recorded. The normalization of the EMG signal was
performed using maximum voluntary contraction (% MVC). In statistics treatment, were applied the
Shapiro-Wilk test followed by one-way ANOVA and Bonferroni post hoc (p < 0.05).
Results. The exercises SU, SW, BS, and HE showed higher levels of muscle activation (> 40 % MVC) for DL and
IC, however, during the QA was observed a significant reduction on muscle activation for all monitored
muscles compared to other exercises.

s Conclusion. Therefore, the above exercises can be performed looking for improve the trunk muscle
Escola de Educagdo Fisica e Desportos. L. . L. .
Universidade Federal do Rio de Janeiro, activation and spine stability, as well as the results found in the current study can be a reference to select
Av. Carlos Chagas Filho. exercises during training programs for low back muscles.
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INTRODUCAO

0 método Pilates de treinamento foi criado por Joseph Pilates combi-
nando movimentos e exercicios oriundos da danca, yoga e artes marciais
visando a qualidade de vida'. Um dos principais conceitos do método é o
powerhouse, que representa a acdo integrada dos musculos da regido
lombo-pélvica. O conceito de powerhouseenfatiza a ativagdo coordena-
da dos musculos extensores do tronco,que apresentam importante fun-
¢dona estabilizacdo da coluna vertebral durante exercicios que visam a
prevencdo e/ou tratamento de lesdes na regido lombar34,

Adicionalmente, os misculos extensores do tronco como, multifido e
eretores da espinha (iliocostal e longuissimo do dorso) atuam como mo-
tores primarios e estabilizadores na realizagio de diversos movimentos
durante exercicios, levantamento de cargas e atividades de vida diaria®.
Entretanto, a reducdo ou auséncia de estabilidade desse complexo mus-
cular resulta em reduc¢do na produgdo de for¢a e movimentos compen-
satorios®. Recentemente, alguns autores identificaram redugao significa-
tiva na ativacdo dos mdsculos extensores do tronco em individuos com
dor lombar comparado aos individuos saudaveis®”. Quanto a analise do
sinal eletromiografico (EMG), Marras e Davis® verificaram relagdes linea-
res entre variagdes na amplitude do sinal EMG e aumento na forca iso-
métrica maxima. McGill® destaca que o aumento de 10 % na ativagao dos
musculos extensores do tronco associa-se a melhora na estabilizagdo e
controle postural da regido lombo-pélvica.

Entretanto, alguns autores observaram diferencgas significativas na
ativagdo muscular entre os musculos que compde o complexo da regido
lombo-pélvica durante exercicios de estabilizacao”°. Oliver et al." ob-
servaram niveis elevados de ativacdo muscular por meio da analise do
sinal EMG dos multifidos, quando comparado a outros misculos estabi-
lizadores do tronco durante exercicios de estabilizacdo em isometria
para regido lombo-pélvica. Escamilla et al.2 encontraram valores relati-
vamente baixos na ativagao dos misculos extensores do troncoem dife-
rentes exercicios isométricos usualmente aplicados no método Pilates.

Todavia, sdo escassos na literatura estudos que examinaram a ativa-
¢do dos musculos extensores do tronco, em exercicios do método Pilates
biomecanicamente similares. Ekstrom et al.® destacam que a andlise da
ativagdo muscular possibilita aperfeigoar a prescricao de exercicios de
estabilizacdo, para reabilitagdo ou desempenho atlético de acordo com
as necessidades individuais do paciente ou atleta. Dessa forma, evidén-
cias relacionadas aos niveis de ativacdio EMG dos musculos extensores
do tronco, podem vir a auxiliar na prescri¢do e elaboracdo de programas
de exercicios. Considerando, que usualmente esses programas témcomo
finalidade o fortalecimento e aperfeicoamento na coordena¢do dos
musculos extensores do tronco seja para reabilitagdo, prevencao de le-
sOes ou treinamento desportivo.

Portanto, o propoésito do presente estudo foi analisar a atividade
muscular do multifido, iliocostal e longuissimo do dorso em exercicios
de estabilizacdo, caracteristicos do método Pilates realizados por mulhe-
res treinadas.

METODO
Grupo estudado
Participaram do estudo 15 mulheres (20,9 + 2,4 anos; estatura de 162,7

+ 6,7 cm; 61,7 + 6,4 kg de massa corporal e 13,2 + 5,2 de percentual de
gordura corporal) selecionadas de forma intencional e por conveniéncia.

As participantes eram praticantes de Pilates ha no minimo seis meses e
familiarizadas com os exercicios propostos. Foram excluidas do estudo,
voluntérias com quadro algico na regido lombar, assimetria postural ou
historico de lesdes osteomioarticulares nos Gltimos seis meses. A pes-
quisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Castelo Branco, Rio de Janeiro, Brasil sobre o protocolo n° 10/2012. Todos
os individuos assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.
No presente estudo foram adotadas todas as recomendagdes sugeridas
pela Declaracdo de Helsinki, bem como, respeitou-se a resolucdo
96/1996 do Conselho Nacional de Satide™.

Instrumentacao e coleta de dados

Apbs o processo de selecdo das participantes para o estudo, foram reali-
zadas as seguintes etapas: coleta das varidveis antropométricas e de
composicdo corporal através das seguintes medidas: estatura (cm) e
massa corporal (kg) para calculo do indice de massa corporal (IMC -
peso/estatura), por meio de uma balanga digital, marca Filizola, modelo
PL 180 (Brasil) com precisdo de 0,01 Kg e um estadiémetro com precisdo
de 0,1 cm, marca Sanny, modelo ES 2020 (Brasil); as dobras cutaneas
triciptal, subescapular, axilar média, peitoral, abdominal, supra-iliaca e
coxa foram aferidas com a utilizacdo de um adipémetro cientifico com
resolucdo de 1 mm da marca Lange (Suica). Para avalia¢do do percentual
de gordura, empregou-se o protocolo de sete dobras cutdneas™. Durante
a sessdo de registro, as voluntarias realizaram cinco exercicios isométri-
cos convencionalmente prescritos com base no método Pilates de trei-
namento, os quais foram:

Breaststroke (BS)(fig. 1a): a posicdo inicial neste exercicio foi em de-
cibito ventral no solo, com as escapulas em aducdo, ombros em rotacdo
lateral, articulagdo radioulnar em supinagdo e cotovelos em extensao,
preservando as curvaturas fisiolégicas da coluna vertebral. Ao comando
do avaliador, a voluntaria realizou a extensdo do tronco, mantendo os
ombros em hiperextensdo, retirando as maos e o esterno do solo.

Superman (SU)(fig. 1b): a posicdo inicial neste exercicio foi em dect-
bito ventral no solo, com a cintura escapular em rota¢do lateral, ombros
em flexdo de 180°, cotovelos em extensdo e articulagdo radioulnar na
posicdo neutra, preservando as curvaturas fisiol6gicas da coluna verte-
bral. Ao comando do avaliador, a voluntaria realizou a extensdo do tron-
co e hiperextensdo do quadril, retirando o esterno e as maos do solo,
bem como, pés e joelhos fora do contato com solo.

Swimming (SW)(fig. 2a): a posicao inicial neste exercicio foi em decti-
bito ventral no solo, com a cintura escapular em rota¢do lateral, ombros
em abdugdo de 120°, cotovelo em flexdo a 90°, articulagdo radioulnar em
pronagao, preservando as curvaturas fisiolégicas da coluna vertebral. Ao
comando do avaliador, a voluntaria realizou a extensdo do tronco e hipe-
rextensdo do quadril afastando os membros superiores do solo e o ester-
no até a altura do mandbrio, bem como, pés e joelhos foram mantidos
afastados do contato com solo.

Hip extension (HE)(fig. 2b): a posicdo inicial neste exercicio foi em
dectbito ventral no solo, com as escapulas em aducdo, hiperextensdo,
cotovelo em extensdo, radioulnares em supinagdo, preservando as cur-
vaturas fisiol6gicas da coluna vertebral (fig. 3). Ao comando do avaliador,
a voluntaria manteve a hiperextensio do quadril afastando os pés e joe-
lhos fora do contato com o solo.

Quadruped arm and lower extremity lift (QA) (fig. 4): Neste exercicio a
voluntaria foi posicionada em quadrupedia com quadril e Joelho esquer-
do em flexdo a 90°, mantendo as pernas e pés apoiado no solo, quadril e
joelho direito em extensdo, ombro direito em flexao a 90°, com cotovelo
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Fig. 1. Exercicios breastroke (a) e superman (b).

Fig. 2. Exercicios swimming (a) e hip extension (b).

em extensdo. Mantendo a mdo apoiada no solo, ombro esquerdo em
flexdo a 180°, cotovelo em extensao, radioulnar em posi¢do de pronagao.
Avoluntaria permaneceu na posicdo de dois apoios, preservando as cur-
vaturas fisiolégicas da coluna vertebral.

A sequéncia dos exercicios foi realizada através de entrada alternada.
Cada exercicio foi repetido trés vezes, com duragdo de cinco segundos
cada repeticdo, tempo previamente proposto para o registro do sinal
EMG'® e um periodo de dois minutos de intervalo foi adotado entre as
contragdes e cinco minutos entre cada exercicio'. Os exercicios foram
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Fig. 3. Sinal EMG normalizado do longuissimo do dorso.
*: diferenga significativa para SU (p < 0,05); ¥: diferenca significativa para QA (p

< 0,05); BS: breaststroke; SW: swimming; SU: superman; HE: hip extension; QA:
quadruped arm and lower extremity lift.

Fig. 4. Execucdo do exercicio quadruped arm and lower extremity lift.

realizados com esforco isométrico maximo. O examinador esteve atento
para evitar que as voluntarias realizassem qualquer movimento com-
pensatorio. A instrucdo da técnica dos exercicios e o comando verbal na
realizacdo dos exercicios foram padronizados e dados sempre pelo mes-
mo examinador com experiéncia prévia no método Pilates.

Os sinais EMG de superficies foram captados utilizando um eletromi6-
grafo de 8 canais (EMGSystem do Brasil Ltda., Sdo Paulo, Brasil), com ga-
nho total de 1000, rejeicdo de modo comum de 110dB e filtro passa-
-banda de 8-500Hz, digitalizado para um computador através de uma
placa de conversdao A/D de 16 bits de resolucdo, e, na frequéncia de
amostragem de 1000Hz. O sinal EMG foi captado através de eletrodos
de superficie bipolares passivos de Ag/AgCl (Meditrace 100 - Kendall, Chi-
copee, MA) com area de captagdo de 1 cm e distancia intereletrodos de
2 cm. Um eletrodo Ag/AgCl (Meditrace 100 - Kendall, Chicopee, MA) de re-
feréncia retangular (33 x 31 mm) foi posicionado sobre a regido da pro-
eminéncia da sétima vértebra cervical (C7). Os sinais EMG foram captu-
rados sempre do lado direito, e os eletrodos posicionados da seguinte
maneira: masculo iliocostal (IC), na distancia de 1 cm medial a linha
tracada da espinha iliaca péstero superior até o ponto mais baixo da 12?
costela, no nivel de L2; no musculo longuissimo do dorso (LD), 2 cm la-
teralmente ao processo espinhoso de L1; nos multifidos (MD), os eletro-
dos foram colocados no nivel de L5, sobre uma linha tragada da extremi-
dade caudal da espinha ilidca antero-superior até o inter-espago entre L1
e 2%, Antes da colocacdo dos eletrodos, foram realizadas tricotomia,
abrasdo e posterior assepsia da pele com algoddo embebido em alcool. O
eletrodo de referéncia foi acoplado com gel condutor e tanto os eletro-
dos de registro quanto o de referéncia foram fixados por fita adesiva de
acordo com as recomendagdes da Sociedade Internacional de Eletrofi-
siologia e Cinesiologia™.
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Antes da realiza¢do dos exercicios isométricos, contracdes isométricas
voluntarias maximas (CVM) contra resisténcia manual foram realizadas
para obtengdo dos valores de referéncia para normalizar o sinal EMG?®2.
Para os musculos iliocostal, LD do dorso e MD, as participantes realizaram
a extensdo do tronco em dectibito ventral contra resisténcia manual do
avaliador em prova de fungdo muscular?. Trés CVM foram realizadas com
duracdo de 4 segundos e intervalos entre si de 2 minutos. O sinal EMG que
apresentou maior valor dentre as trés CVMs foi adotado como valor de
referéncia para normalizacao do sinal EMG. Os exercicios foram realizados
10 minutos ap6és a coleta das CVMs para evitar possivel fadiga muscular,
que poderia influenciar a captacdo do sinal EMG durante os exercicios'.

Anadlise dos dados EMG

Inicialmente, o sinal EMG foi armazenado em um computador utilizan-
do o software EMGLAB (EMG System do Brasil, Sdo Paulo, Brasil) e anali-
sado em rotinas no software Matlab 5.02c (Mathworks™, Natick, USA). O
sinal EMG bruto foi retificado em onda completa e tomada a media cada
0,01 s. Por fim o sinal obtido foi normalizado através da razdo entre os
valores do mesmo e o valor médio do sinal EMG obtido durante a CVM
do respectivo masculo. Para efeitos de comparacdo, foi utilizado o valor
médio de uma janela central de 3s do sinal normalizado.

Andlise estatistica

No tratamento estatistico foram aplicados o teste Shapiro-Wilk para ve-
rificar a normalidade dos dados e o teste de homocedasticidade (critério
Bartlett). Todas as variaveis apresentaram distribui¢do normal e homo-
cedasticidade. A comparacdo do nivel de ativagdo dos mtsculos monito-
rados foi realizada a partir da ANOVA one-way, seguida pelo post-hoc de
Bonferroni, caso fosse identificada diferenca significativa entre os valo-
res. O nivel de significancia utilizado em todos os procedimentos estatis-
ticos foi de p < 0,05. O tratamento estatistico foi realizado no software
SSPS versdo 18.0 (Chicago, IL, USA).

RESULTADOS

Na figura 5 podemos observar que a maior atividademuscular do LD
ocorreu no exercicio SU em comparagdo aos exercicios BS (p =0,012), HE
(p=0,005) e QA (p = 0,003), ndo havendo diferenca significativa na ati-
vacdo muscular entre o SU e SW. No exercicio QA foi observada reducdo
significativa na ativagdo do LD comparado os exercicios BS (p = 0,002),
SW (p=0,012), SU (p =0,003) e HE (p = 0,041).
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Fig. 5. Sinal eletromiografico normalizado do fliocostal.

*: diferenca significativa para SU (p < 0,05); ¥: diferenga significativa para QA (p
<0,05); BS: breaststroke; SW: swimming; SU: superman; HE: hip extension; QA:
quadruped arm and lower extremity lift.
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Fig. 6. Sinal electromiografico normalizado do multifido.
*: diferenga significativa para QA (p < 0,05); BS: breaststroke; SW: swimming;
SU: superman; HE: hip extension; QA: quadruped arm and lower extremity lift.

Quanto ao musculo IC (fig. 5), os resultados mostraram que a maior
atividade ocorreu no exercicio SU em comparagdo aos exercicios BS (p =
0,032), HE (p = 0,012) e QA (p < 0,003), exceto para o exercicio SW (p =
0,067) no qual ndo se observou diferenga significativa. No exercicio QA,
também foi observada redugdo significativa na ativa¢do do IC comparado
os exercicios BS (p=0,001), SW (p=0,003), SU (p=0,002) e HE (p = 0,041).

Para o MD (fig. 6), os resultados mostraram reducdo significativa na
ativacdo durante o exercicio QA comparado os exercicios BS (p = 0,032),
SW (p=0,003), SU (p=0,031) e HE (p = 0,012). Todavia, ndo foi observa-
da diferenca significativa na atividade do MD entre os exercicios BS, SW,
SU e HE.

DISCUSSAO

O principal achado do presente estudo foi o aumento significativo na
atividade muscular do LD e IC no exercicio SU comparado aos demais
exercicios. Também foi observada reducdo significativa na ativagdo mus-
cular do LD, IC e MD no exercicio QA comparado aos exercicios BS, SW,
SU e HE, respectivamente. Tais achados corroboram com estudos pré-
vios, que identificaram niveis elevados de atividade muscular dos exten-
sores do tronco em exercicios de estabilizacdo®1%623, Destaca-se que 0s
achados do presente estudo tornam-se relevantes, considerando que
sdo escassas evidéncias relacionadas a atividade muscular durante exer-
cicios de estabilizacdo convencionalmente prescritos no método Pilates.
Adicionalmente, a amostra foi composta por mulheres treinadas no mé-
todo Pilates, tais condi¢des diferem de estudos prévios que avaliaram a
atividade muscular dos extensores do tronco, em individuos sem expe-
riéncia prévia nos exercicios adotados™-*13,

Em relacdo a atividade muscular dos eretores da coluna (LD e IC),
foram observados niveismoderados de ativagdo muscular(> 40 % CVM)
nos exercicios BS (29 % + 23,2 %), SW (35,8 % + 22,7 %), SU (39,5 % + 25,8
%) e HE (28,6 % +24,2 %). Resultados semelhantes foram observados para
0 LD nos exercicios BS (35,3 % + 27,3 %), SW (41,5 % + 21,7 %), SU (62,4 % +
26,5 %) e HE (32,1 % £ 21,3 %). Ainda sim, foram verificadas diferencas
significativas na atividade muscular do LD e IC no exercicio SU compara-
dos aos exercicios BS, HE e QA. Considerando que o LD e IC, apresentam
importante funcao estabilizadora nos movimentos combinados entre a
cintura pélvica e a coluna lombar3'3, os niveis de atividade muscular ob-
servados no presente estudo podem ser relevantes durante a selecdo de
exercicios visando aperfeicoar a estabilizagao da coluna?*. Ha de se con-
siderar, que em estudos prévios individuos sem experiéncia prévia em
exercicios de estabilizacdo realizaram os protocolos, limitando a compa-
ragdo com individuos treinados, considerando que ao longo do periodo
de treinamento, ocorrem adaptacdes neurais significativas como: au-
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mento do recrutamento de unidades motoras, frequéncia de ativagdo e
coordenacdo intra e inter muscular de agonistas e antagonistas®.

Oliver et al" também observaram niveis elevados de ativagdo mus-
cular do MD no exercicio SU, comparado a outros exercicios isométricos
de estabiliza¢dao como, a ponte de frente, ponte lateral e ponte supinada.
Esse aumento na atividade muscular dos mdsculos extensores do tronco
verificados durante o exercicio SU pode estar associado ao aumento do
braco da forca externa, devido a flexdo de ombros com cotovelos em
extensdo. O aumento do braco da forca externa gera a necessidade de
maior producdo de torque da forca interna dos extensores do tronco,
com a finalidade de preservar a postura em isometria durante o exerci-
cio. Por outro lado, no exercicio SW ndo foram observadas diferencas
significativas na atividade muscular do LD e IC comparados ao exercicio
SU, que pode ser justificado por conta da posicdo similar entre os exerci-
cios, exceto pelo movimento de extensdo dos cotovelos no exercicio SU,
reduzindo dessa forma o braco de forca externa durante o exercicioSW2s,

Em relacdo ao misculo MD, foram observados niveis moderados de
atividade muscular (> 40 % CVM)* nos exercicios BS (37,6 % + 17,4 %), SW
(46,2 % £ 22,2%), SU (49,6 % + 21,8 %) e HE (45,3 % + 24,4 %), entretanto,
ndo foi observada diferenca significativa na atividade muscular entre os
exercicios BS, SW, SU e HE. Ha de se considerar, que nos exercicios supra-
citados o posicionamento da coluna lombar e cintura pélvica foram si-
milares, portanto possivelmente esta condi¢do pode estar associada aos
niveis de ativagdo muscular observados para o MD entre o0s exercicios,
considerando que o musculo MD atua como estabilizador do complexo
lombo-pélvico®?6, Destaca-se que a ativacdo do MD que apresenta im-
portante aplicagdo clinica™. Haja vista, que em estudo de Danneles et al.¢
foi observada reducdo significativa na ativacdo muscular do MD em um
grupo de portadores de dor lombar comparado ao de individuos sauda-
veis. Nesse sentido, Cholewicki et al.® destacam que pequenos aumen-
tos (aproximadamente 10 % CVM) na ativacdo do MD associaram-se a
melhora significativa na estabilizacdo da coluna. Considerando tal evi-
dencia, os exercicios de estabilizagio do método Pilates adotados no
presente estudo possibilitam aumentar de forma progressiva a ativacao
muscular do MD.

Por outro lado, no exercicio de QA foi observada reducdo significativa
na atividade muscular do LD, IC e MD comparados aos demais exerci-
cios. Esta reducdo na amplitude do sinal EMG no exercicio QA pode estar
associada com o aumento na ativacdo dos masculos extensores do qua-
dril, como o gliteo maximo e biceps femoral cabeca longa, consideran-
do que estes misculos sdo motores primarios no movimento de exten-
sdo do quadril e estabilizadores no movimento de bascula posterior.
Ekstrom et al.?, relataram amplitudes de sinal EMG de 56 % + 18 % da
CVM para o gliteo maximo, enquanto, a ativagdo dos MDs foi 46 % +
21%daCVM e 36 %+ 18 % da CVM para o LD no membro ativo durante a
extensdo do quadril. Outros autores também registraram valores entre
20 % e 40 % CVM para os extensores do tronco no exercicio de QA%. O
exercicio QA é frequentemente utilizado como um exercicio para reabi-
litagdo da coluna vertebral, e este exercicio quando realizado ativamen-
te, sem cargas adicionais, produz ativagio moderada dos misculos ex-
tensores do tronco, desta forma, este exercicio parece ser mais eficiente
para desenvolver a resisténcia muscular dos extensores do tronco.

Para McGill et al.*®, a hiperextensdo da coluna lombar muda a linha
de acdo do complexo muscular LD e IC, comprometendo a capacidade
destes extensores lombares de suportarem as forcas de cisalhamento
atuando sobre a coluna vertebral em extensdo, aumentando a suscetibi-
lidade do disco a lesdo. Adicionalmente, Patwardhan et al.# em estudos
com modelos cadavéricos humanos, observaram que uma coluna lom-

bar integra, por ter a possibilidade de transmissado das for¢as compressi-
vas através de linhas tangentes a curvatura vertebral, tem a capacidade
de suportar forcas compressivas de até 1200N, se mantendo dentro de
limites fisiolégicos de deslocamento intervertebral, sem lesdes, tanto na
posicdo de lordose neutra, quanto em flexao de até 25° Portanto, os
exercicios BS, HE, SU e SW parecem ser seguros para portadores de dis-
tarbios na coluna lombar, haja vista, que durante os exercicios supracita-
dos a curvatura da coluna vertebral permanece nos limites fisiolégicos.

Entretanto, a andlise EMG de superficie apresenta algumas limita-
¢bes como, diferentes protocolos de referéncia para posicionamento de
eletrodos, normalizagdo e tratamento do sinal®. Tais variaveis limitam a
reprodutibilidade dos protocolos aplicados em determinados estudos,
bem como, a comparacdo entre os resultados de estudos distintos. Toda-
via, a andlise EMG é ferramenta que possibilita analise ndo-invasivadas
respostas neurais durante exercicios®. Em estudos futuros existe uma
ampla oportunidade para pesquisadores investigarem o comportamen-
to da atividade muscular dos extensores do tronco durante um progra-
ma de treinamento envolvendo outros exerciciosdo método Pilates.

Em conclus3o, durante os exercicios adotados no presente estudo a
curvatura fisiolégica da regido lombar foi preservada, reduzindo poten-
cialmente o risco de lesdes devido a cargas mecanicas que podem atuar
sobre esta regido da coluna. Dentre os exercicios estudados, o SU e SW
apresentaram maior nivel de ativagio muscular comparados ao BS,
HE e QA.

Do ponto de vista pratico, essas evidéncias podem ser utilizadas
como referéncia para prescrever e selecionar exercicios de estabilizacdo
baseado no aumento progressivo da atividade muscular dos extensores
do tronco. Todavia, ainda sdo escassas evidéncias relacionadas a ativida-
de muscular durante exercicios do método Pilates, bem como, as possi-
veis adaptagdes cronicas relacionadas a aumento de for¢ca muscular e
estabilizacdo da coluna durante um periodo de treinamento.
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RESUMO

Objetivo. Objetivo deste estudo foi comparar a atividade eletromiograficia
(EMG) dos musculos extensores do tronco durante exercicios de estabilizagdo
do método Pilates. Método. Dez alunos de graduagao saudaveis participaram
deste estudo (20,9 + 2,4 anos; 162,7 + 6,7 cm de altura; 61,7 + 6,4 kg de peso
corporal e 13,2 * 5,2% de gordura corporal) com experiéncia prévia em Pilates.
Os seguinstes exercicios de Pilates foram realizados com o esfor¢o isométrico :
Superman (SU), natagdo (SW), peito (BS), extensdo do quadril (HE) e apoio
contralateral (QA). O sinal EMG de multifido (MD), longuissimo dorsal (LD) e
iliocostal (IC) foram registrados. A normalizacdo do sinal EMG foi realizada por
meio de contra¢do voluntdria maxima (% CVM). No tratamento estatistico
foram aplicados o teste de Shapiro-Wilk, seguido pela andlise de variancia one-
way para medidas repetidas e post hoc de Bonferroni (p < 0,05).

Resultados. Os exercicios SU, SW, BS, e HE mostraram niveis mais elevados de
ativacdo muscular (> 40% da CVM ) para LD e IC, no entanto, durante o QA foi
observada uma redugdo significativa na ativagdo muscular para todos os
musculos monitorados em comparacdo com os demais exercicios.

Conclusao. Portanto, os exercicios supracitados podem ser realizados visando
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aperfeicoar a ativacdo dos musculos extensores do tronco e estabilidade da
coluna, bem como, os resultados encontrados no presente estudo pode ser uma
referéncia para sele¢do de exercicios durante os programas de treinamento
para esse grupo muscular.
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Eletromiografia.
Contragdo isométrica.
Pilates.
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