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RESUMO

O objetivo do estudo foi explorar as opinides das voluntdrias de um protocolo de treinamento pliométrico associado a
exercicios resistidos (TPER) e virtual (TV) para prevencio de lesdes. Essa abordagem foi escolhida, pois as percepcdes
dos pacientes em geral podem ser negligenciadas. A coleta de dados ocorreu com dois grupos focais (GFs), e para isso
formalizou-se o convite a sete participantes de cada um deles que ja houvessem finalizado o treinamento. Realizou-
se um encontro, com duragio média de 60 minutos para cada grupo de intervengio, e um moderador treinado o
conduziu; as sessoes foram gravadas em dudio e transcritas posteriormente para andlise. As participantes relataram
em ambos os treinos o aumento do condicionamento fisico, resisténcia e forca muscular. Concluiu-se que no TPER
foi mais destacada a melhora do equilibrio e estabilidade de membros inferiores, ja no TV isso ocorreu em relacio a
concentragio e a disposicao para a rotina didria.

Palavras-chave: Grupo focal. Pesquisa qualitativa. Terapia de exposicio a realidade virtual. Treinamento pliométrico.

ABSTRACT

The aim of the study was to explore the opinions of the volunteers about the plyometric training protocol associated
with resistance (PTRE) and virtual (VT) exercises for injury prevention. This approach was chosen considering that
patients’ perceptions in general could be neglected. Data collection took place with two Focus Groups (FGs) and
to this end, an invitation was made to seven participants from both groups who had already completed the training.
A meeting was held, with an average duration of 60 minutes for each intervention group, and a trained moderator
conducted it; the sessions were recorded on audio and later transcribed for analysis. The participants reported the
increase of physical conditioning, endurance and muscle strength in both training sessions. It was concluded that in
PTRE, the issue of improved balance and stability of lower limbs was highlighted, while in VT the improvement of
concentration and disposition for the daily routine.
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INTRODUCAO

A populagio feminina é mais propensa
as lesoes de membros inferiores — tanto atletas
quanto sedentdrias —, e estudos demonstram que
o treinamento neuromuscular pode ser eficaz para
reduzi-las, como, por exemplo, a do ligamento
cruzado anterior (LCA), em mulheres jovens."* Com
o intuito de minimizar a ocorréncia de tais lesoes
esportivas, varios programas de exercicios preventivos
sao desenvolvidos para atletas que participam de
diversas modalidades de esportes, principalmente
para mulheres. Isso vem ao encontro da necessidade
de se pensar e investir também em prevencdo, € nio
somente para o tratamento de disfuncoes jd instaladas.
Para isso, destacam-se os programas que contém
exercicios pliométricos, tendo como proposito a
alteracio da cinemdtica dos membros inferiores,
com aumento do torque excéntrico do quadril e o
desempenho funcional.*

Outro método de treinamento fisico de
investigacdo recente € o que ocorre por reabilitacio
virtual.  Utilizando-se de jogos denominados
exergames, seus objetivos envolvem a exploracio da
movimentacdo corporal em atividades como correr,
pular, abaixar ou deitar, recorrendo a representacoes
grificas no ambiente virtual e possibilitando a
interacao do individuo com o aparelho eletronico,
por meio de um sistema de computador que permite
um feedback sensorial, de forma visual, auditiva ou
tatil.>

Ambos os treinos contribuem para as
atividades exercidas durante a rotina de vida didria.
Além disso, as percepcoes individuais podem
influenciar a reacdo ao estimulo dado, como, por
exemplo, a dor, que pode ser graduada com base em
sua intensidade, no sofrimento que proporciona e no
comprometimento funcional que desencadeia. Todos
esses fatores conseguem interferir nas atividades
cotidianas e na participacio em papéis sociais.®

Com os objetivos de prevenir lesoes
que gerem dor e promover a saude, pesquisas
vem crescendo e trazendo protocolos pensados
especialmente para determinada populagio e com

programas de exercicios focados no individuo.” Porém,
40 necessdrios estudos que considerem a visio dos
participantes que possuem contextos biopsicossociais
diferentes. E importante saber como tais praticas
refletem no corpo e mente deles, o que é possivel com
a andlise qualitativa de dados. Nesse sentido, a técnica
de grupo focal (GF) traz tal contribuicio, por meio
de suas tradicoes como a eficdcia na comunicacio e a
dindmica em grupo, a fim de melhorar as perspectivas
e praticas futuras nas intervencoes, baseando-se na
interacio dos individuos com os tratamentos, e como
isso pode influenciar o resultado®’

Além dos movimentos e fortalecimento
muscular, os treinos promovem a motivagio
para desenvolver determinada habilidade, tendo
representatividade dentro da atividade de vida
didria, e estimulo para se exercitar*'’. Dentre tantas
possibilidades, o foco deste estudo foi o significado
desse treino para as voluntdrias, de sua percepcio
emocional até sua mudanca fisica. Destaca-se que
esses foram topicos muito abordados, uma vez
que a busca do autoconhecimento estd presente
diariamente e que qualquer significado que se dé a
pritica de exercicio fisico inserido naquela rotina é
importante e por meio do grupo focal percebe-se
ainda a integracio social entre elas. Considera-se
que sempre existe um componente educacional
nessas praticas, pois, somada a troca de informacio,
hi a descoberta de limites e de comportamento,
representando o grau de disposicio e de bem-estar
psicoldgico e emocional de um individuo.

Ante o exposto, procurando entender a
experiéncia de participar de grupos de treinamento e a
incorporacdo dela na vida das participantes, o objetivo
deste estudo foi explorar as opinioes e percepcoes das
voluntdrias do protocolo de treinamento pliométrico
associado a exercicios resistidos e virtuais para
prevencio de lesoes.

METODOLOGIA

Esta pesquisa, de cardter qualitativo, faz parte
de um estudo quase experimental, com interven¢io
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por meio de exercicio fisico, pensado para entender
como os fenomenos acontecem por meio dos
processos biopsicossociais e abranger as discussoes
em meio a pesquisa.'’ Foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) sob o n° 2.073.109, e todas
as participantes assinaram Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido apos os devidos esclarecimentos
sobre a pesquisa.

Foi utilizada a técnica do grupo focal (GF),
que reune pessoas com o intuito de discutir um tema
especifico e relevante para o estudo em questdo.
Na tarefa de coletar as informagoes e opinides, nio
¢ relevante ter um nivelamento social e econoémico
entre 0s participantes, mas € necessdrio assegurar
um ambiente seguro e tranquilo para a troca de
experiéncias.®

A amostra total de participantes foi de 14
pessoas do género feminino (n = 14), das quais 11
compareceram para o GF.'? Foram recrutadas por
meio de divulgacio do projeto nas dependéncias da
Universidade Federal do Tridngulo Mineiro e tinham
idade entre 18 e 30 anos. A selecio foi em forma de
entrevista, com questionamentos sobre o nivel de
atividade fisica e o estado de saude. Fizeram parte
da amostra apenas mulheres saudaveis e fisicamente
ativas, praticantes de atividades fisicas no minimo trés
vezes por semana, durante pelo menos 30 minutos
de treino ou atividade. Nao foram incluidas aquelas
fora da faixa etdria requerida e as que apresentaram
problemas graves de satude, lesdes atuais ou prévias
nos membros inferiores, sinais de inflamacio, dor e
instabilidade articular.

As mulheres selecionadas foram alocadas
aleatoriamente (por meio de um sorteio simples)
em dois grupos do estudo. ApOs as voluntirias
terem participado de um estudo sobre eficicia
das intervencoes distintas, um grupo reuniu as
participantes do treinamento pliométrico, associado
ao exercicio resistido (TPER), e outro, as do
treinamento virtual (TV), com o jogo Your Body
Shape Fitness Evolved 2012/Xbox 360° Kinect®. Os
treinos foram desenvolvidos em um periodo de oito
semanas, com frequéncia de sessoes de trés vezes por
semana, totalizando 24 sessoes de aproximadamente
50 minutos. Todos os treinamentos foram conduzidos
pelo mesmo profissional devidamente capacitado.

O TPER teve tres fases (Quadro 1). A primeira,
realizada durante as duas semanas iniciais, comp0s-se
por atividades de salto de menor dificuldade. Dessa
forma, quatro elementos basicos foram estimulados:
1) postura correta e alinhamento do corpo por
todo o salto; 2) saltos sem desvios litero-laterais
€ anteroposteriores; 3) aterrissagens suaves por
meio do rolamento do antepé até o calcanhar; e 4)
preparacdo instantanea para o proximo salto. A fase 2,
ade fundamentos, ocorreu nas trés semanas seguintes
e teve por objetivo criar uma base de resisténcia para a
etapa seguinte, por meio do aumento da dificuldade e
do tempo de repeticio das atividades. Finalmente, na
fase 3, ocorrida nas dltimas trés semanas, as atividades
apresentaram enfoque na melhora do desempenho
mediante exercicios que incentivavam alturas e
distancias maximas e envolvendo apoio unipodal.

Quadro 1. Programa de Treinamento Pliométrico
Associado a Exercicio Resistido

(Continua)
;. Duracao ou
Exercicio re;fe ticio
Fase 1 — técnica (2 semanas)
1. Conscientizacio do Transverso do 2x15 rep
Abdomeén (5s)
2. Saltos na parede 20s
3. Posicio atlética(5s) 5 rep
4. Saltos com agachamento (60° de flexdo 15
de joelho) 5
5. Saltos com agachamento em tesoura 155
6. Salto horizontal + Posicio atlética (5 s) 8rep
7. Saltos com giros de 180° 20s
8. Saltos antero-posteriores sobre a linha 20s
9. Saltos anteriores sobre barreiras (3) 8 rep
10. Saltos latero-laterais sobre a linha 20s
11. Salto lateral sobre a linha + salto
vertical Brep
12. Aterrissagem da plataforma + posicio
atlética Brep
13. Extensdo do joelho em cadeia cinética 3x15rep
aberta (90°-45°)
14. Flexao do joelho em cadeia cinética 3x15rep
aberta (0-90°)
15. Abdugio + rotacio lateral do quadril
em cadeia cinética aberta em decubito 3x15rep
lateral (5s)
16. Extensio + rotacio lateral do quadril
em cadeia cinética aberta em dectbito 3x15rep
ventral (5s)
Fase 2 — fundamentos (3 semanas)
1. Conscientizacio do Transverso do 2x15rep
Abdomén (10s)
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(Continua)
Exercicio Duragi(? ou
repeticao
Fase 1 — técnica (2 semanas)
2. Posicio atlética unipodal (5 s) Srep
3. Saltos na parede 30s
4. Saltos com agachamento (60° flexao de 2x15
joelho) XS
5. Saltos com flexio de quadril 15s
6. Salto triplo horizontal + salto vertical Grep
7. Saltos com giros 180° 15s
8. Saltos com agachamento em tesoura 15s
9. Salto anterior sobre barreira + salto 6
para cima da plataforma rep
10. Saltos latero-laterais sobre barreira 2x15s
11. Saltos antero-posteriores sobre barreira 2x15s
12. Aterrissagem anterior da plataforma + 6rep
salto vertical maximo
13. Aterrissagem lateral da plataforma + 6rep
salto vertical maximo
14. Salto unipodal vertical + manutencio brep
da posicao atlética (5s)
15. Extensdo do joelho em cadeia cinética
aberta 3x12rep
16. Flexao do joelho em cadeia cinética
aberta 3x12rep
17. Abdugio + rotacio lateral do quadril
em cadeia cinética aberta em 4 apoios 3x12rep
6"
18. Extensao + rotacdo lateral do quadril
em cadeia cinética aberta em 4 apoios, 3x12rep
com os joelhos fletidos (5”)
Fase 3 — Desempenho (3 semanas)
1. Ponte ventral com contragio do Ix15tep
musculo transverso do abdomen (10s)
2. Manutencio da posicio atlética 5 1ep
unipodal (5s)
3. Saltos com flexdo do quadril 2x15rep
4. Saltos com giros de 180° 20s
5. Agachamento em tesoura - Lunge jump
com rotagio do tronco superior para o 20s
lado do membro inferior em apoio
0. Sa}t(? horizontal maximo + salto vertical 6 tep
maximo
7. Saltos unipodais antero-posteriores
sobre a barreira 155
8. Saltos unipodais litero-laterais sobre a 155
barreira
9. Salto unipodal horizontal + drep
manutencio da posicio atlética (5”)
10. Aterrissagem lateral da plataforma +
salto vertical mdximo + salto horizontal 6rep
miximo
11. Saltos anteriores unipodais sobre
barreiras (2) + salto para cima da 4 rep
plataforma
12. Saltos laterais (2) e mediais (2)
unipodais sobre barreiras (2) + salto 8 rep
para cima da plataforma

(Conclusio)
Exercicio Duraga(? ou
repeticao
Fase 1 — técnica (2 semanas)
13. Aterrissagem unipodal da plataforma + bre
salto vertical maximo p
14. Extensao do joelho em cadeia cinética 3x8 re
aberta (90-45°) P
15. Flexdo do joelho em cadeia cinética 3x8 re
aberta(0-90°) P
16. Apoio unipodal + abducio do quadril
contralateral em pé 3x8rep
17. Extensao + rotacdo lateral do quadril
o . 3x8rep
em cadeia cinética aberta em 4 apoios

Rep, repeticio

s, segundos

Ja os protocolos de TV (Quadro 2) também
se dividiram em trés fases, de dificuldade crescente,
utilizando dois protocolos simultaneamente: 1)
exercicios do jogo Your Body Shape Fitness Evolved
2012; e 2) exercicios do jogo Nike Kinetic Training.
A fase 1, realizada durante as duas primeiras
semanas, foi composta por atividades de salto de
menor dificuldade, com enfoque principal na técnica
apropriada. Nas trés semanas seguintes, as fases 2 e
3 tiveram o mesmo objetivo do protocolo do TPER,
incluindo atividades de maior demanda funcional
sobre os membros inferiores na fase 3, com foco na
melhora do desempenho, com alturas e distincias

maximas.

Quadro 2. Programa de Treinamento Virtual

(Continua)
Exercicio Duraga'foﬁou
Repeticao
Fase I - Técnico (1-2 semanas)
1. Aquecimento: Malabarismos 120 seg.
2. Aquecimento: Chutes 120 seg.
3. Aquecimento: Hu-la-la 120 seg.
4. Administre o mundo: NY Broadway 400 m.
5. Pular corda: Ficil 120 seg.
6. Treino: Gluteos 100% A
- Chute do joelho para cima — D 8 rep.
- Agachamento sum6 8 rep
- Chute do joelho para cima — E 8 rep
7. Treino: Gluteos 100% B
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(Continua)
Exercicio Duragéo-ou
Repeticao
- Chute do joelho para cima com haltere — D 8 rep.
- Agachamento com haltere 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - E 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - D 8 rep.
- Agachamento com haltere 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere — E 8 rep.
8. Treino: Perna 100% A
- Agachamento 8 rep.
- Agachamento sumo 8 rep.
- Estocada lateral 8 rep.
9. Treino: Perna 100% B
- Agachamento e passada lateral com haltere 8 rep.
- Agachamento com haltere 8 rep.
- Estocada para trds 8 rep.
- Agachamento e passada lateral com haltere 8 rep.
- Agachamento com haltere 8 rep.
- Estocada para trs 8 rep.
Fase I — Fundamental (3-5 semanas)
1. Administre 0 mundo: NY Times Square 600 m.
2. Pular corda: Médio 120 seg.
3. Treino: Gluteos 100% C
- Agachamento apoiado 8 rep.
- Agachamento sumo com haltere 8 rep.
- Estocada 8 rep.
- Agachamento apoiado 8 rep.
- Agachamento sumo com haltere 8 rep.
- Estocada 8 rep.
4. Treino: Glateos 100% D
- Estocada para trds compensada - D 8 rep.
- Agachamento sumo 8 rep.
- Estocada para trds compensada - E 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - D 8 rep.
- Agachamento e passada lateral com haltere 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - E 8 rep.
- Estocada lateral - D 8 rep.
- Sumo6 subindo 8 rep.
- Estocada lateral - E 8 rep.
- Estocada para trds compensada - D 8 rep.
- Agachamento sumo 8 rep.
- Estocada para trds compensada - E 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - D 8 rep.
- Agachamento 8 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere — E 8 rep.
5. Treino: Perna 100% C
- Bicep comb Estocada - D 6 rep.
- Agachamento cdlice 6 rep.
- Bicep comb Estocada - E 6 rep.
- Bicep comb Estocada - D 6 rep.
- Agachamento calice 6 rep.
- Bicep comb Estocada — E 6 rep.

6. Treino: Perna 100% D

(Conclusio)
Exercicio Duragz'fo_ou
Repeticao
- Bicep comb Estocada — D 4 rep.
- Agachamento com haltere 4 rep.
- Bicep comb Estocada - E 4 rep.
- Muscle Man Twist - D 4 rep.
- Agachamento sumo com haltere 4 rep.
- Muscle Man Twist - E 4 rep.
- Chute lateral de joelho para cima - D 8 rep.
- Agachamento 8 rep.
- Chute lateral de joelho para cima - E 8 rep.
- Bicep comb Estocada - D 4 rep.
- Agachamento com haltere 4 rep.
- Bicep comb Estocada - E 4 rep.
- Muscle Man Twist - D 4 rep.
- Agachamento sumo com haltere 4 rep.
- Muscle Man Twist - E 4 rep.
Fase III - Desempenho (6-8 semanas)
1. Administre o0 mundo: 5th Avenue 800 m.
2. Pular corda: dificil 81 seg.
3. Treino: Gliteos 100% E
- Estocada para trds 6 rep.
- Agachamento cdlice 6 rep.
- Aumento da estocada em reveréncia 6 rep.
- Estocada de lado tnico - D 6 rep.
- Agachamento 6 rep.
- Estocada de lado tnico - E 6 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - D 12 rep.
- Agachamento sumo com haltere 12 rep.
- Chute do joelho para cima com haltere - E 12 rep.
- Estocada de lado tnico - D 12 rep.
- Agachamento 6 rep.
- Estocada de lado tnico - E 12 rep.
- Estocada para trds 6 rep.
- Agachamento cdlice 6 rep.
- Aumento da estocada em reveréncia 6 rep.
4. Treino: Perna 100% E
- Estocada para trds compensada — D 12 rep.
- Aumento da estocada em reveréncia 6 rep.
- Estocada para tris compensada - E 12 rep.
- Toque lateral toque para trds - D 8 rep.
- Agachamento sumo 8 rep.
- Toque lateral toque para trds - E 8 rep.
- Muscle Man Twist - D 6 rep.
- Agachamento com haltere 12 rep.
- Muscle Man Twist - E 6 rep.
- Toque lateral toque para trds - D 8 rep.
- Agachamento sumo 8 rep.
- Toque lateral toque para trds - E 8 rep.
- Estocada para trds compensada - D 12 rep.
- Aumento da estocada em reveréncia 6 rep.
- Estocada para trds compensada — E 12 rep.

Note: R — right; L — left; seg - segundos; rep - repeticoes; m -

metros.
Fonte: Dados da pesquisa

ApOs as 24 sessoes, a coleta de dados ocorreu
com dois GFs, e para isso formalizou-se o convite a
sete participantes de cada grupo para que, até a data
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dos encontros, j4 houvessem feito o treinamento
completo. Organizou-se um encontro, com duracio
média de 60 minutos, para cada grupo de intervencao;
no GF das voluntirias do protocolo de TPER
compareceram cinco voluntdrias, € do protocolo
de TV, seis voluntdrias — as faltas foram justificadas.
Um moderador treinado, acompanhado de dois
observadores, conduziu os grupos, € as sessoes
foram gravadas em dudio e transcritas posteriormente
de modo integral para andlise. Inicialmente foram
explicados os objetivos de tais sessoes, como seriam
gravar as falas e abordar o fato do sigilo dos registros
e dos nomes.” Utilizou-se um roteiro norteador
para conversar sobre os protocolos de treinamento
e a percepcao das competéncias na atividade de vida
didria, de acordo com o Quadro 3.

Quadro 3. Roteiro do grupo focal

Protocolo de Treinamento O que vocé achou dos
exercicios do treino?

Ja tinha feito exercicios
parecidos antes?

Sentiu  alguma dor ou
desconforto durante o treino?

O que vocé achou mais ficil €
mais dificil no treino?

Vocé ji ensinou ou falou
desses exercicios para alguém?

Percepgio das competénciasy Como voceé era antes de
na atividade de vida didria treinar?

Como voce estd hoje?

Qual a importincia deste
treino para sua vida?

Vocé continuard praticando
exercicio fisico regularmente?

Houve mudancas no seu
corpo? Quais?

Vocé notou mudancas no
humor ou na qualidade do
sono?

Fonte: Grupos Focais, 2017.

Para a apresentacio dos dados, utilizou-
se a andlise de conteddo temadtica, que atinge os
significados trazidos pelos participantes e que melhor
atende ao tema saude, por que este se refere a uma
afirmacio a determinado assunto. Desse modo,

tal andlise procura captar o sentido que compée a
comunicacao para que consiga descrever e interpretar
o conteudo e atingir uma compreensio de seus reais
significados em um nivel que significard algo para o
objetivo pensado. 4%

Ela se divide em trés etapas: 1) pré-andlise;
2) exploracio do material; e 3) tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacao.'*" A pré-anlise
consiste em sistematizar 0s pensamentos iniciais para
interpretar os dados coletados, compreende a leitura
do conteddo ja transcrito e organiza-se o material a
ser analisado. Para isso, hd etapas a serem executadas,
como leitura flutuante, constituicio do corpus
(escolha dos documentos) e formulacio de hipéteses
e objetivos. 141>

Aexploracio do material € aanalise sistematica
em fungio das categorias. Nessa fase, os pardgrafos
se tornam unidades de registro, e identificam-se as
palavras-chave e busca-se definir as categorias. Ji no
tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacao,
quando as categorias formadas foram interpretadas
como unidades de anilise, e sdo feitas as inferéncias e

interpretacoes previstas. !>

RESULTADOS

Participaram deste recorte para GF 11
voluntdrias — cinco no grupo de TPER, e seis, no
de TV —, identificadas por nimeros. Em relagio a
idade, o grupo era relativamente novo, com média
de aproximadamente 22 anos (21,67 2,70 e
21,95+ 272), respectivamente. As citacoes foram
categorizadas em unidades (o protocolo e a percep¢io
das competéncias na atividade de vida didria) do grupo
do TPER — Quadro 4 —, e outra do TV — Quadro 5 —,
com as subunidades (caracteristicas do treino, dor/
fraqueza muscular, enfrentamento fisico e emocional

e mudancas antes e depois do treino).
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Quadro 4. Unidade de Protocolo e Percepcio das Competéncias na Atividade de Vida Didria do grupo de Treinamento Pliométrico
Associado a Exercicios Resistidos

Subunidade | Citacao
Caracteristicas| Voluntaria 1 “eu vi que meu joelho oscilou bem menos”” melbora muito grande no pulo e instabilidade, acho um
do treino treino muito bom”
Voluntaria 2“vai avancando as fases, ndo é fdcil.” “O treino ele é efetivo pra isso, eu me sinto mais fortalecida. O
treinamento me dava confianga, mesmo em poucas quantidades. treinamento eficaz, muito bom, gostei dele”
Voluntaria 3 “Comecei a consertar tudo que fazia, e a dar os pulos, igual a gente tem que amortecer”
Voluntéria 4“Eu vi melhora”
Voluntaria 5“Ndo era um treino muito dificil, mas ndo é fdcil, era um treino que exigia dos miisculos, esforgo fisico”
Dor/fraqueza Voluntaria 1 “meu joelho oscilava muito, em exames e testes viram que ndo tem nada, é uma fraqueza mesmo” “treino
muscular em si ndo me gerou nenbuma dor.”
Voluntaria 2 “eu ndo estou sentindo dor.”
Voluntaria 3“0 treino nunca me gerou dor, nem quando eu trocava de fase”
Voluntaria 4“no primeiro treino eu sentia muita dor, no segundo treino eu jda cheguei sem dor, sempre assim, nas
mudangas”
Voluntaria 5“ndo tenho nenbum problema no joelho, as vezes sinto um pouco de dor pela maneira de pisar errado, e
senti uma melhora”
Enfrentamento| Voluntaria 1“0 treino foi mais fdcil a parte de fortalecimento... Coisa que eu tive dificuldades foi ficar pulando
fisico €| barreiras” “eu comentei, acabei..., explicando alguns exercicios,”
emocional

Voluntaria 2“E o treino é efetivo pra isso, me sinto mais fortalecida, tanto fisicamente como emocionalmente” “depois
que comecei o treinamento eu comecei a perceber um tanto de coisas, NOSSA, TO PULANDO ERRADO AQUI, TENHO QUE
PISAR MELHOR, NOSSA, TO ME ESTABILIZANDO MELHOR DEPOIS QUE FACO TIPO DE SALTO” “fdcil eu acho era os de
fortalecimentos com certeza, mas achava um pouquinho dificil os de isometria”

Voluntaria 3 “comecei a pensar de uma maneira totalmente diferente que pensava antes, foi muito bom”
Voluntéria 4“Pra mim o tuckjump é muito dificil... o fortalecimento era mais tranquilo de fazer,”

Voluntaria 5 “facilidade de fortalecimento e dificuldade da barreira, que as vezes, parece que fica até com medo de
pisar na barreira” “fazer exercicio fisico te ajuda tanto emocionalmente quanto fisicamente, diminui seu estresse,
melborou pra lidar com a rotina”

Mudancas antes
e depois do
treino

” «

Voluntaria 1“ndo to tendo as instabilidades que eu tinha antes do treinamento.” “ganho de massa de membro inferior’
“ atividade fisica, no geral, fico mais disposta”

” «

Voluntaria 2“Fisicamente meu corpo continuou o mesmo” “que mudou foi, exemplo, eu sentir o miisculo mais forte,

joelho mais estdvel, os tornozelos mais estdveis, o quadril, ndo tenho dores na lombar” “me sentia disposta pras coisas’

Voluntaria 3“Eu ndo senti muita diferenca aparentemente, mas foi porque a minba alimentacdo tava toda errada
nesse final de periodo”

Voluntéria 4 eu tinba um jaleco que ndo tava abotoando mais, ele voltou abotoar” “bipertrofiou um pouco de membro
inferior.” “disposicdo melbora mesmo”

Voluntaria 5“senti uma melbora pra saltar e questdo de equilibrio” “Ganho de massa.” “humor eu acho que melhorou,
e disposicdo também”

Fonte: Grupos Focais, 2017.
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Quadro 5. Unidade de Protocolo e Percepgio das Competéncias na Atividade de Vida Diaria do grupo do Treinamento Virtual

Subunidade

Citacao

Caracteristicas
do treino

Voluntaria 1“eu imaginaria que seria mais, mas ai no decorrer dos treinos a gente percebe que vai dificultando e ey
percebi que realmente teve resultado, e eu comecei a gostar muito” “vocé imagina: serd que isso vai ter resultado?” “o
que eu gostei daqui, que tem a treinadora, aqui ela olba pra gente, corrige, vocé faz os exercicios certinho”

Voluntaria 2 “Corrida mata, mas pra mim, os exercicios de elevacdo de ombro eram péssimos “Hora que muda de fase
que é puxado”

Voluntaria 3“Tipo, nos primeiros treinos a gente nunca bota fé, se vai melborar ou ndo. S6 que nos primeiros treinos,
nossa, eu figuei muito abalada. S6 que ai depois vocé vai percebendo que vai melborando o condicionamento fisico.’
“Com falta de ar. (risos)” — sobre a corrida

Voluntaria 4“Eu acho um desafio” “que era 6timo, adorava”

Voluntaria 5“Gente, mas ndo é possivel, ele é muito legal e parece que é muito lazer, ndo é possivel dar algum resultado
ou melhorar” “Entdo no primeiro dia de treino eu achei muito diferente, nunca tinba visto o Xbox direcionado praj
treinamento. Morri, no primeiro treinamento, mas eu achei muito legal” “Pra mim ficou muito puxado so fazer perna
e bumbum”

Voluntaria 6 “Eu gosto de atividade fisica assim, de exercicio fisico” “E eu vou comprar um jogo, é sério”

Dor/fraqueza
muscular

Voluntaria 1“nos mesmos exercicios que ela falou eu sé consigo com 1 kg. E eu acho que é fraqueza muscular”
Voluntaria 2 “Ndo, s6 um desconforto. Dor muscular de exercicio fisico”

Voluntaria 3 “no primeiro a gente jd comega na corrida. Ai tipo, vocé jd td correndo, vocé jd fica muito fadigada muito
rapida”

Voluntaria 4 “Dor de academia. Dor muscular”

Voluntaria 5 “Eu sentia dor muscular”

Voluntaria 6 “eu sentia muito mais dor no comeco. Nos primeiros treinos que a gente teve eu sentia muita dor nas|
pernas. era uma dor de academia” “Hoje em dia elas me perguntam “Vocé td sentindo dor?” Eu falo ndo”

Enfrentamento
fisico €
emocional

Voluntaria 1 “Eu ainda acho a corrida mais dificil (todas parecem concordar), porque eu odeio a corrida.” “Pra mim
era tipo um meio de distrair (...) A gente vem pra cd a gente meio que esquece de tudo o que tem pra fazer, da faculdade

Voluntaria 2 “Falei pra elas, é legal, é divertido, mas mata” “Eu tava magra (lamenta-se )” - sobre o ganho de massa

Voluntaria 3 “Vocé auto se cobra.” “Nossa, ndo vou dar conta do resto, vai piorar e eu ndo vou dar conta’ (risos). “vocé
vai percebendo que melborando o seu condicionamento fisico” “Sempre tinha que cochilar, sendo ndo conseguia repor
as energias” “fica mais disposto pra estudar, pra ir pra aula”

Voluntéria 4 “Eu também achei que ndo ia dar resultado, e eu notei diferenca sim. com meu corpo e também no dia-
a-dia” “quando eu comecei, falei assim: ndo vou dar conta de fazer isso.. S6 que foi ao contrdrio. fui me adaptando,
fui melborando” “Ia treinar, eu falava, ndo vou dar conta. E foi ao contrdrio, eu acho que deu pra fazer tudo com

” o«

disposicdo” “sono tava péssimo. E logo que eu comecei a treinar deu uma super melhorada”

Voluntaria 5 “eu ndo sou uma pessoa que gosta muito de atividade fisica, ds vezes eu sofria.” ‘A corrida é mais dificil’
“Eu olbava elas (voluntirias do treinamento pliométrico) tendo que pular com aquele joelho até ld quase na testa, ey
falei “Gente, jamais que eu ia fazer isso.” “costumo dar uma surtada. Entdo, pra mim foi uma forma de eu conseguir

desligar de tudo e aliviar toda a minba tensdo”

Voluntaria 6 “eu dei uma vacilada entre problemas pessoais, ndo consegui emagrecer, que é coisa que a gente consegue|
com esse jogo” “Pra mim, superacdo” “Engracado que as que fazem pliométrico elas falam assim: “Nossa, ndo vou da
conta de fazer esse seu ai ndo”. (risos).” ‘A corrida é a que mata.” “

Mudancas antes
e depois do
treino

eu acredito que faz a gente ficar muito mais disposta’
oluntaria 1 “dormir ndo melborou muito ndo” “condicionamento fisico melborou bastante.... tenho mais disposicdo.
Voluntaria 1 “d Ib t d t Ih bastante.... tenb d
quando treino, fico mais disposta” “Celulite diminuiu”

” «

Voluntaria 2 “melborei muito condicionamento, resisténcia de membro inferior,” “eu ndo perdi peso ndo. Eu ganbei

muita massa”

Voluntaria 3 “no dltimo treino, minha corrida td muito mais legal do que no primeiro. vocé vé que da resultado’
“melborou muito meu condicionamento fisico”

” «

Voluntaria 4 “Mais disposta” “certeza eu acordava bem mais disposta” “O resto do dia parece que fluia melbor. Achei
diferente” “No bumbum também - ganho de massa muscular na perna”

Voluntaria 5 “comecei a perceber diferenca enorme no condicionamento, e na resisténcia” ‘A disposicdo melborou
demais. Eu ndo fico cansada durante o dia todo” “to dormindo bem melbor, e isso me ajudou bastante pra esse final de

semestre” “a disposicdo foi muito evidente” “Me deu resultado na perna... no bumbum” “ melhorou o fortalecimento”

Voluntaria 6 “melbora o condicionamento fisico, pra subir escada, eu ndo fico ofegante” ‘Antes do treino eu era um
pouco mais desanimada... Vocé dorme melbor, acorda melbor, tem disposicdo pra fazer as coisas.” “Conseguir ter umd
qualidade de vida melbor”

Fonte: Grupos Focais, 2017.
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No GF do TPER, foram identificadas duas
unidades: 1) protocolo de treinamento; e 2) percepcao
das competéncias na atividade de vida didria. Quanto
a primeira, foram definidas duas subunidades:

* Beneficios fisicos do treino: foram
relatados melhor salto; reducio de
instabilidade dos joelhos; fortalecimento e
melhor consciéncia corporal.

* Dor/fraqueza
relatados auséncia ou redugio de dor e
fortalecimento dos membros inferiores.

muscular: foram

Na unidade percepcio das competéncias na
atividade de vida didria, as participantes indicaram
enfrentamento fisico e/ou emocional e mudangas
depois do treino. Quanto ao enfrentamento fisico e/
ou emocional, a maioria delas destacou difusio da
pritica de exercicios, facilidade no treino de forca,
dificuldade nos exercicios de isometria e melhora
emocional. Em relagio as mudancas depois do treino,
foram identificados relatos de controle de movimento,
hipertrofia muscular, disposicdo fisica, redugio de dor
lombar, emagrecimento e felicidade.

No GF TV foram identificadas as mesmas
unidades: protocolo de treinamento e percepcao
das competéncias na atividade de vida didria. Na
unidade protocolo de treinamento elencaram-se as
subunidades:

* Caracteristicas do treino — relataram-
se resultados, satisfacio, satisfacio em
realizar  exercicios  supervisionados,
condicionamento fisico, diversao,
inovacdes — nunca tinha visto o Xbox
direcionado para treinamento — e
dificuldade.

* Dor / fraqueza muscular/ desconforto —
foram relatadas poucas dores nas fases
iniciais, fraqueza muscular e dor de
academia ap0s a pritica dos exercicios.

* Na unidade competéncias na atividade de
vida didria houve as subunidades:

* Enfrentamento fisico e emocional —

foram identificados distracdo, diversio,
dificuldade, autovigilincia postural nas
atividades de vida didria, condicionamento
fisico, disposi¢io, melhora de sono e
relaxamento.

* Mudancas depois do treino — foram
relatados a nio melhora do sono,
disposicao, reducao de celulite, resisténcia
do membro inferior, hipertrofia,
condicionamento  fisico,  disposicio,
resisténcia, melhor sono e melhor
qualidade de vida.

Entre os grupos, ¢ interessante ressaltar
que, para o GF TPER, as caracteristicas do treino
foram interpretadas como os beneficios fisicos que
esses exercicios proporcionaram. Ja o enfrentamento
fisico e emocional foi descrito como beneficios fisicos
do treino e melhora emocional, a0 passo que as
mudancas ap6s o treino foram vistas como beneficio
fisico e felicidade.

Por sua vez, no GF TV as caracteristicas do
treino foram mais diversificadas (inovacao, diversio e
satisfacdo); jd o enfrentamento fisico e emocional se
relacionou a relaxamento, melhora do sono e outros
beneficios fisicos. Por fim, as mudangas ap6s o treino
estao relacionadas a beneficios fisicos, melhora do
sono e melhor qualidade de vida.

DISCUSSAO

As voluntdrias do programa de exercicios
fisicos realizados com o TPER e no TV com Exergames
perceberam melhoras fisicas e psicoldgicas. De acordo
com os relatos, vivenciou-se uma experiéncia que
exigia esforco fisico, mas era eficaz e incentivadora,
confirmando assim a importincia dos programas
de prevengio de lesdes de membros inferiores em
mulheres.

Umaandlise de subgrupos mostrou que quanto
maior o volume de treinamento neuromuscular, maior
eficicia profilitica do programa e maior beneficio na
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reducio de lesoes do LCA em atletas do sexo feminino
(14). Isso foi detectado nas falas do GF, quando as
participantes indicaram os beneficios fisicos do
treino como reducio de instabilidade do joelho, com
auséncia de dor. Esse publico tem maior propensio
devido a diversos fatores, como compressio axial,
forca de cisalhamento em tibial anterior, abducio
do joelho e rotagdo tibial interna, que aumentam
significativamente a tensio do LCA, tornando o
valgo do joelho um dos principais mecanismos desse
tipo de lesao*'° e que, quando minimizado, pode
reduzir o risco dessas lesdes.”” Com o TPER houve a
relacdo dessa prevencdo com a melhora relatada da
consciéncia corporal.

As falas presentes na Quadro 4 mostram
a influéncia no enfrentamento fisico e emocional,
em que as participantes expoem suas facilidades
no treino, como nos exercicios resistidos, e as
dificuldades, como nos exercicios de barreiras e
saltos. Elas expoem progresso na disposicio, maior
estabilidade e fortalecimento de membros inferiores;
trés delas ressaltam a maneira diferente de pensar
apos os exercicios, melhorando emocionalmente o
modo de levar a rotina de vida didria. Trata-se de itens
vitais segundo uma revisio sistemdtica que lista os
componentes de treinamento para um programa de
prevengio de lesdes de sucesso como o treinamento de
forca, pliometria junto com equilibrio, propriocep¢io
e educacio com feedback sobre a técnica correta.'®

As anilises de Sugimoto® corroboram as
informacoes anteriores, visto que encontraram quatro
varidveis como preditores significativos de reducio da
lesdo do LCA em atletas do sexo feminino. Setenta e
trés por cento da variabilidade da eficicia profilatica
¢ explicada pelos quatro componentes, que incluem:
participantes jovens; treinamento neuromuscular
realizado por mais de 20 minutos; frequéncia maior que
duas vezes por semana, com variacoes de exercicios;
e uso de feedback verbal. O processo de intervencio
realizado nos treinamentos estd de acordo com esses

preditores, e com isso pode-se constatar, por meio

dos depoimentos das participantes, o aumento da
forca muscular e da estabilidade no pés-treino.

Para que isso acontecesse, o treinamento teve
que favorecer as mudancas biomecanicas evidenciadas
na meta-andlise a fim de que o treinamento
neuromuscular e proprioceptivo pudesse reduzir a
lesdo no joelho em geral® e a pliometria melhorar a
aptidao fisica.! Na realidade virtual, esses estimulos
sdo incitados, fazendo com que o participante use
suas competéncias fisicas e motoras, como agilidade,
coordenacio, forca e equilibrio.*

Essas habilidades sdo importantes devido a
influéncia dos musculos, principalmente do tronco,
na estabilidade dindmica dos membros inferiores
durante atividades de alta velocidade. Desse modo,
o complexo quadril-tronco faz-se necessirio para
a estabilidade dindmica do tronco atuar de forma
conjunta e se basear no controle neuromuscular.”
Além disso, percebe-se que a motivacio e a
felicidade em um programa de treinamento como o
exergame sao essenciais para obtencio de um bom
desempenho.**»

Nesse treinamento virtual, a caracteristica
mais perceptivel durante o GF foi a de acreditar que
um jogo virtual pode ser usado como um protocolo
de treinamento e gerar resultados satisfatorios.
Bonnechére, Jansen, Omelina e Van Sint Jan®
encontraram como vantagem essa capacidade de
motivacio dos jogos virtuais, e em especial o feedback
imediato que acontece durante o treinamento. Isso
foi confirmado nas falas encontradas na Quadro
5 as quais indicaram a superacdo; a principio, as
participantes pensaram que nao daria resultado, mas,
quando iniciaram, notaram o grau de dificuldade nas
fases, principalmente na corrida, e a dor/fraqueza
muscular presente momentaneamente nos treinos,
com melhora gradativa. Posteriormente, perceberam
a superacdo que foi, com aumento de disposicio e a
diversdo de realizar o treino com um jogo virtual de
qualidade. As mudangas no corpo foram perceptiveis,
com ganho de massa muscular e condicionamento
fisico.
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Os treinos citados anteriormente propiciaram
aumento do condicionamento fisico, resisténcia e forca
muscular. No TPER, foram mais destacadas a melhora
do equilibrio e a estabilidade de membros inferiores,
a0 passo que no TV, a melhora da concentragio e a
disposicao para a rotina didria, até mesmo com efeito
no sono. Assim sendo, foi verificado, em um estudo
qualitativo, que a necessidade de estar atento a tela,
para responder corretamente no tempo do jogo,
pode despertar a percep¢io de melhora nos aspectos
cognitivos”’. Além disso, o Microsoft Kinect® ¢ capaz
de reproduzir o corpo do jogador, por meio de um
avatar virtual, o que facilita o contexto do jogo, porque
quando hd um corpo reproduzindo os movimentos a
realidade virtual fica mais favoravel.”

Segundo Vojciechowski®, a atividade fisica
com o XBOX 360 Kinect®, realizada duas vezes por
semana, durante 30 minutos, proporcionou melhoria
no nivel da atividade, autopercepcio do estado
de saude e condicio da musculatura abdominal e
membros superiores com forca e resisténcia, agilidade
e rapidez, podendo ser usado para promover a
sadde ativa de jovens adultos. J4 no TPER usam-
se movimentos imprevistos com retorno verbal
para mapear os movimentos, gerar aprendizagem e
aprimorar o treino."”* Concomitantemente a isso,
exercicios de fortalecimento e equilibrio, bem como
de conscientizacio e que aumentam a agilidade,
sao utilizados como estimulos proprioceptivos
necessarios nessa modalidade de treinamento.?

Os achados deste estudo refletem que a
pritica de exercicios sistematizados perpassa 0s
beneficios fisicos, interferindo na vida diria e saide
emocional das voluntdrias. Tal fato é corroborado em
um trabalho cujos participantes tinham diagndstico
de dor lombar.*

CONCLUSAO

De acordo com os relatos apresentados nesta
pesquisa, pode-se perceber que as participantes

identificaram os beneficios fisicos e emocionais
que os treinos trouxeram apds 24 sessoes. Tal fato
¢ reforcado quando elas relatam que os exercicios
supervisionados — tanto o TPER quanto o TV —
melhoram o condicionamento fisico e a autocorrecio
postural, além de reduzir dores, proporcionar
felicidade e diversao e um sono com mais qualidade.

Os resultados encontrados tém suporte na
literatura e mostram a importancia de se prevenirem
lesoes com programas que deem incentivo com
um feedback visual e auditivo. Acredita-se que as
informacoes contidas neste trabalho sejam tteis para
propor protocolos com 0 mesmo enfoque.
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