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Resumo - A propriocepgdo € um componente fundamental na manutengdo do equilibrio e coordenagao
motora. Varios estudos vem relatando que esta capacidade pode ser incrementada com programas de
treinamento especifico, o que constitui-se em uma ferramenta no meio esportivo ndo somente para o
aumento do desempenho como para prevencao de lesGes dos atletas. O presente estudo objetivou verificar
o efeito de um treinamento proprioceptivo sobre a coordenagéo motora de atletas de uma equipe feminina
mirim de voleibol. Para tal, utilizou-se como método de mensuracdo da coordenagdo motora das atletas o
Teste KTK, realizado antes e ap6s um programa de treinamento de 6 semanas. Como resultados,
encontramos um incremento estatisticamente significante no escore geral das atletas do grupo intervencéo,
enquanto nenhuma diferenca foi observada no grupo controle. Assim, conclui-se que o protocolo adotado foi
efetivo para melhora da coordenacdo motora geral das atletas que sofreram a interven¢éo, ao passo que o

treino de voleibol somente ndo incrementa este aspecto, avaliado pela bateria de testes do KTK.

Palavras-Chave: Adolescéncia, Propriocepcéo, Lesdes Desportivas, Prevencéo de Lesdes.

Area do Conhecimento: IV - Ciéncias da Saude
Introducao

A propriocepcdo envolve a identificacdo
sensdrio-receptora das  caracteristicas  de
movimento do corpo e dos membros (MAGILL,
2000). O controle proprioceptivo aumenta a
velocidade de reacdo, sendo esta, a capacidade
de reagir a um estimulo no menor tempo possivel.
Portanto, falhas tanto na percepcdo ou na tomada
de decisbes, transformam-se em pobre execucao
e controle do movimento (ELLIOT E MESTER,
2000).

O desenvolvimento  dessas qualidades
especificas é fundamental para a prética esportiva.
Quanto maior o nivel de propriocepg&o, maior sera
0 grau de habilidade motora alcangada. Esta
capacidade melhora o dominio dos procedimentos
técnicos e das acdes taticas de jogo, garantindo o
sucesso da acdo a ser desenvolvida pelo atleta
(SUVOROQV E GRISHIN, 1998).

Estudos indicam que na adolescéncia,
sobretudo no periodo do estirdo de crescimento
puberal, os adolescentes apresentam déficit
proprioceptivo (ECKERT, 1993). Logo, sugere-se
que nesta faixa etaria os atletas apresentem
diminuicdo do rendimento esportivo, além de
estarem mais propensos a lesdes
musculoesqueléticas comuns do esporte
(ECKERT, 1993; GALLAHUE, 2003).

Visto isso, enfoca-se neste trabalho a influéncia
deste tipo de técnica sobre uma populacdo
altamente propensa a lesfes, tanto pelo esporte
que praticam (voleibol) quanto pela faixa etaria em
que se encontram (adolescéncia).

Material e Métodos

A populacédo selecionada foi composta por 16
adolescentes do sexo feminino, com média de
idade de 12,18 (+ 0,72), atletas de voleibol da
categoria mirim. Os critérios de exclusdo foram:
participacdo prévia em atividades semelhantes as
do programa de treinamento  especifico
proprioceptivo, alteragdes musculoesqueléticas
importantes que incapacitassem o individuo de
realizar as atividades propostas. Estas questdes
foram diagnosticadas no momento da aplicagao
dos testes.

O estudo teve delineamento experimental. A
avaliac@o da capacidade de coordenacéo corporal
foi feita através da bateria de testes do KTK.,de
Kiphard e Kesselnann (1974). Este teste consiste
de 4 procedimentos, séo eles: equilibrio em traves
(TE - avalia equilibrio em marcha para tras sobre a
trave), salto monopodal (SM - avalia coordenacéo
de membros inferiores, energia dindmica e forca),
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salto lateral (SL - avalia velocidade em saltos
alternados) e transposicdo lateral (TL - avalia
lateralidade e estruturacdo espago- temporal)
(GORLA, 2003). Com o total dos quocientes dos 4
procedimentos, tem-se o0 quociente motor geral
(QMG) classificando o estado de coordenacédo
motora geral das atletas.

As adolescentes foram divididas de forma
randomizada em dois grupos distintos: Grupo
Controle (GC) e Grupo Intervencdo (Gl), ambos
com oito componentes. Os grupos mantiveram
carga horéaria normal de treinamentos durante o
decorrer da pesquisa, sendo esta de duas vezes
semanais com duragéo de trés horas dirias.

O Gl foi submetido a um Programa de
Treinamento Neuromuscular (PTN), realizado
duas vezes semanais apés o treino do voleibol,
por aproximadamente 30 minutos. Foi realizado
um total de 12 sessdes. As adolescentes foram
divididas em duplas para a realizacdo das
atividades propostas. O programa constituiu em
cinco estacfes, sendo que cada dupla revezava
as atividades. Eram essas: agachamento sobre
dyna disco; uma na cama elastica e a outra no
solo trocando bola; uma saltando em sentido
latero-lateral e antero-posterior sobre o rolo e a
outra sobre o balancinho; cada uma sobre uma
prancha proprioceptiva trocando bola; e as duas
sentadas em bolas suicas, equilibrando-se, e
segurando-se com as maos sem apoio dos pés.
Foi cronometrado o tempo de cada exercicio.
Todas adolescentes realizavam todos o0s
exercicios constituintes do PTN.

Ao final, foi realizado novamente o teste KTK
com os dois grupos a fim de comparar os
resultados entre 0s grupos e entre as proprias
atletas.

A amostra final constituiu-se de 11 atletas,
sendo 7 do Gl e 4 do GC. Para andlise dos dados
obtidos utilizou-se, na comparagdo entre o0s
grupos, o teste t-student ndo-pareado bicaudal.
Para a comparacgéao entre pré-PTN e pds-PTN dos
grupos, antes e apds o programa de treinamento
especifico para o Gl, utilizou-se o teste t-student
pareado bicaudal.

Resultados

Na avaliacdo pré-PTN, o grupo controle (GC)
somou uma média de 320,25 pontos e 0 grupo
intervencéo (Gl) atingiu 305,14 no escore geral do
teste KTK. Esses valores ndo caracterizam uma
diferenca estatisticamente significante (p>0,05),
mostrando que 0s grupos eram semelhantes antes
do inicio da intervencao.

Na avaliacdo intergrupos pés-PTN, também
ndo encontrou-se diferenca estatisticamente
significante no escore total (p>0,05), tendo o GC

atingido uma média de 336 e o Gl uma média de
350,57 pontos.

Na avaliacdo intragrupos, comparando o0s
resultados do escore geral das atletas no pré-PTN
e pos-PTN, os resultados das avaliagbes com o
GC nao obtiveram significancia estatistica
(p>0,05).

Entretanto, no Gl, a evolug&o da pontuagéo das
atletas no escore geral obteve uma diferenga
extremamente significante (p<0,01).

O resultado do escore total dos dois grupos nas
avaliacbes pré e p6s-PTN pode ser observado na
Tabela 1.

Tabela 1 - Escore total dos grupos nos testes KTK
pré e pés-PTN.

Escore Geral GC Gl
Pré 320,25 305,14*
Pés 336,00 350,57*

* Diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Analisado cada um dos 4 testes de forma
isolada, as atletas do GC também néo
apresentaram evolucao considerada
estatisticamente  significante (p>0,05) na
comparacao dos resultados pré-PTN e pésPTN
(Tabela 2).

Tabela 2 - Desempenho do Grupo Controle em
cada teste no pré e pos-PTN.

GC TE SM SL TL

Pré 84,50 80,50 77,25 78,00
Pos 88,25 83,50 74,25 90,00

Na andlise isolada de cada teste, as traves de
equilibrio (TE) e os saltos monopodais (SM) foram
os testes onde as atletas do Gl apresentaram
evolugdo considerada estatisticamente significante
(p<0,05), como pode ser visualizado na Tabela 3.

Tabela 3 - Desempenho do Grupo Intervencdo em
cada teste no pré e pos-PTN.

Gl TE SM SL TL

Pré 86,29*  72,14* 70,14 76,57
Pos 100,14*  96,00* 70,42 84,00

* Diferenca estatisticamente significante (p<0,05)

Discusséo

Embora alguns trabalhos ja tenham
comprovado a eficacia do treino proprioceptivo,
ainda néo se encontra na literatura um consenso
guanto as modalidades a serem aplicadas, nem
quanto a freqiiéncia, intensidade ou volume do
mesmo (ANDREWS et al., 2000)

A realizagdo dos exercicios de velocidade néo
produz efeito quando o desportista esta esgotado,
pois assim, diminuem a resposta dos movimentos
e a rapidez das reacdes motrizes. Por isso as
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cargas devem ser curtas. Com respeito ao volume
de cargas de velocidade, deve-se fazer exercicios
com frequiéncia, embora em pouca quantidade e
em cada sesséo. (SUVOROV E GRISHIN, 1998).

Bahr et al. (1997), inseriram em um grupo de
atletas amadores de voleibol, um programa de
prevencdo conciliando treinamento  técnico
especifico e treinamento proprioceptivo. Como
resultado obtiveram uma reducdo de 50% nha
incidéncia de entorses de tornozelo. Oslen et al.
(2005) tiveram decréscimo de 50% no nimero de
lesbes musculoesqueléticas com atletas do
handebol.

Stasinopoulos (2004) comparou trés técnicas
preventivas na lesdo de tornozelo. Como resultado
obteve que todas as técnicas sao eficazes, porém,
0 treinamento técnico e o treino proprioceptivo
foram igualmente efetivos na prevencgéo de lesdes
do tornozelo em jogadores de voleibol.

No voleibol, é de suma importdncia a
velocidade da contracdo muscular, pois dela
depende de forma consideravel a eficacia da
execucdo dos fundamentos técnicos (altura do
salto, forca do golpe da volta, aterrissagem...).
(SUVOROV E GRISHIN, 1998).

Para Agenberg et al. (2003), a manutencdo do
equilibrio e do controle postural em uma postura
estatica, ou durante o movimento, sdo fatores
fundamentais para o desempenho desportivo.
Além disso, ha autores (Johnston Il et al., 1998;
Yaggie e McGregor, 2002; Rahnama et al., 2003;
Emery et al. 2005) que defendem que decréscimos
na capacidade de manutencdo do controle
postural seja um fator de risco para uma série de
lesBes desportivas.

Segundo Oslen et al. (2005) e Emery et al.
(2005), se a meta é desenvolver padrbes de
movimento que incrementem a resisténcia a leséo,
€ importante trabalhar com atletas jovens, os quais
ndo possuem os seus padrBes bem estabelecidos.
Eles estimulam a realizacdo de programas que
enfoquem a técnica e a propriocepcdo nesse
publico alvo.

No estudo de Mandelbaum et al. (2005), os
resultados indicaram que um programa de
treinamento  neuromuscular  pode  diminuir
significativamente a incidéncia de lesdes em
atletas do sexo feminino. Segundo os autores, um
programa profilatico, que enfoque no
desenvolvimento do controle neuromuscular dos
membros inferiores, pode minimizar os déficits
proprioceptivos e biomecanicos encontrados nesta
populacao.

Entretanto, Sdderman et al. (2000)
encontraram em seu estudo um aumento na
incidéncia de lesbes severas de membros
inferiores no grupo que realizou exercicios
proprioceptivos. Concluiram assim que ndo se
pode prevenir lesbes graves da articulagcdo do

joelho de atletas de futebol feminino com
exercicios em pranchas de equilibrio.

O teste KTK é um teste com padrdes motores
de grandes grupos musculares, e ndo prediz
adequadamente o desempenho esportivo no
voleibol. Mas se o teste for concebido a partir de
um componente de habilidade especifica para o
esporte, a relacdo entre desempenho no teste e o
nivel de habilidade geral é naturalmente alto, mas
os dados obtidos em tal teste serdo de valor
diagndstico limitado para o treinador e para o
investigador. (ELLIOT E MESTER, 2000).

Tal teste foi utilizado por apresentar uma
confiabilidade individual de 65 a 87, ficando,
porém com uma confiabilidade total de 90
(KIPHARD e SCHILLING, 1976 Apud GORLA,
2003), o que demonstra credibilidade para
aplicacdo do mesmo. O teste KTK constitui uma
ampla avaliacdo da coordenacdo motora grossa,
permitindo avaliar os individuos em um tempo
consideravelmente reduzido. Além disso, € um
método que ndo dispende de muitos gastos nem
estrutura tecnoldgica para realiza-lo, tornando-se
de facil acesso.

O resultado dos testes foi fidedigno visto que, o
trabalho realizado no protocolo proprioceptivo
enfocou o equilibrio corporal e velocidade de
reacdo sobre as pranchas e discos de
propriocepgédo, controle neuromotor do movimento
e planejamento motor, entre outros. Por isso 0s
resultados foram significativos nos testes de TE e
SM. Isso demonstra que, segundo as atividades
proporcionadas, houve melhora significativa no Gl
em relagdo ao GC. Mesmo sem significAncia nas
outras duas etapas do teste KTK, o escore total de
pontos, correspondente ao quociente motor geral,
apresentou melhora significativa (p<0,05) do Gl
em relacao ao GC.

Oslen et al. (2005) e Emery et al. (2005) citam
gue programas de prevencdo com exercicios
propriopectivos  deveriam ser rotina para
adolescentes que praticam esportes que envolvem
movimentos de pivoteamento, aterrissagem e
mudancas bruscas de direcéo.

A importancia clinica de varios estudos como
este estd no fato de alertar os técnicos e
treinadores desportivos para a prevencdo de
les6es muisculo-esqueléticas em atletas utilizando,
para tal, a inclusao do treinamento neuromuscular
proprioceptivo na rotina de treinamento.

Conclusao

O protocolo de treinamento proprioceptivo
empregado em atletas mirins de voleibol feminino
foi efetivo para melhora da coordenagdo motora
geral destas.

O treino de voleibol somente n&o incrementa o
aspecto coordenacdo motora geral (QMG)
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avaliado pela bateria de testes do KTK, de Kiphard
e Kesselnann (1974).

Mais pesquisas devem ser realizadas,
preferencialmente com uma amostra maior, para
correlacionar com os resultados deste trabalho e
corroborar o treino proprioceptivo como realmente
efetivo.
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