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RESUMO

Objetivo: o objetivo do presente estudo foi comparar o efeito do treinamento resistido (TR)
com restricdo de fluxo sanguineo (RFS) continua ou intermitente na resisténcia muscular
localizada (RML) de homens universitarios saudaveis. Métodos: dezessete homens com
experiéncia em TF e faixa etaria de 18 a 36 anos foram divididos aleatoriamente em dois grupos
experimentais: a) quatro exercicios de baixa carga a 20% de 1RM combinado com a RFS
continua (BC+RFSC), b) quatro exercicios de baixa carga a 20% de 1RM combinado com a
RFS intermitente (BC+RFSI). Foram realizadas 12 sessGes de TR (duas vezes por semana
durante seis semanas). Antes e ap0s essas sessdes foram avaliadas a RML em quatro exercicios.
Resultados: observou-se que ndo houve diferencas entre grupos X tempo para todos os
exercicios (p > 0,05). Entretanto, houve interagdo no grupo apenas para 0 exercicio puxada
frontal (p = 0,006). J& na andlise do tempo, houve aumentos significativos para o exercicio
puxada frontal no grupo de BC+RFSI (p = 0,043), no triceps no pulley (p = 0,001) para o grupo
BC+RFSC (p < 0,001) e no exercicio rosca biceps no pulley para os grupos BC+RFSC e
BC+RFSI (p = 0,004; p = 0,001, respectivamente). Conclus&o: a RFS continua ou intermitente
parece ser uma boa alternativa para o aumento da RML dos membros superiores nos exercicios

de puxada frontal, supino plano, rosca triceps e rosca biceps.

Palavras-chave: Exercicio de resisténcia. Oclusdo terapéutica. Exercicio fisico.



ABSTRACT

Objective: The objective of the present study was to compare the effect of continuous or
intermittent resistance training (RL) on resisted muscular resistance (RML) in healthy
university men. Methods: seventeen men with experience in TF and age group of 18 to 36 years
were randomly divided into two experimental groups: a) four exercises of low load at 20% of
1RM combined with continuous RFS (BC + RFSC), b) four low-load exercises at 20% of 1RM
combined with intermittent RFS (BC + RFSI). Twelve RT sessions were performed (twice a
week for six weeks). Before and after these sessions, RML was evaluated in four exercises.
Results: it was observed that there were no differences between groups x time for all exercises
(p> 0.05). However, there was interaction in the group only for the frontal pull exercise (p =
0.006). In the analysis of time, there were significant increases for frontal pull exercise in the
BCSI + RFSI group (p = 0.043), in the pulley triceps (p = 0.001) for the BC + RFSC group (p
<0.001) biceps in the pulley for BC + RFSC and BC + RFSI groups (p = 0.004, p = 0.001,
respectively). Conclusion: Continuous or intermittent RFS seems to be a good alternative for
the increase of the LMR of the upper limbs in the exercises of frontal pull, flat bench, triceps
thread and biceps screw.

Keywords: Resistance exercise, therapeutic occlusion, physical exercise.
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Resumo

Objetivo: o objetivo do presente estudo foi comparar o efeito do treinamento resistido (TR)
com restricdo de fluxo sanguineo (RFS) continua ou intermitente na resisténcia muscular
localizada (RML) de homens universitarios saudaveis. Métodos: dezessete homens com
experiéncia em TF e faixa etaria de 18 a 36 anos foram divididos aleatoriamente em dois
grupos experimentais: a) quatro exercicios de baixa carga a 20% de 1RM combinado com a
RFS continua (BC+RFSC), b) quatro exercicios de baixa carga a 20% de 1RM combinado
com a RFS intermitente (BC+RFSI). Foram realizadas 12 sessdes de TR (duas vezes por
semana durante seis semanas). Antes e apos essas sessdes foram avaliadas a RML em quatro
exercicios. Resultados: observou-se que ndo houve diferencas entre grupos x tempo para
todos os exercicios (p > 0,05). Entretanto, houve interagcdo no grupo apenas para 0 exercicio
puxada frontal (p = 0,006). J& na analise do tempo, houve aumentos significativos para o

exercicio puxada frontal no grupo de BC+RFSI (p = 0,043), no triceps no pulley (p = 0,001)
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para o grupo BC+RFSC (p < 0,001) e no exercicio rosca biceps no pulley para os grupos
BC+RFSC e BC+RFSI (p = 0,004; p = 0,001, respectivamente). Conclusdo: a RFS continua
ou intermitente parece ser uma boa alternativa para o aumento da RML dos membros

superiores nos exercicios de puxada frontal, supino plano, rosca triceps e rosca biceps.

Palavras-chave: Exercicio de resisténcia, oclusdo terapéutica, exercicio fisico.

Abstract

Objective: The objective of the present study was to compare the effect of continuous or
intermittent resistance training (RL) on resisted muscular resistance (RML) in healthy
university men. Methods: seventeen men with experience in TF and age group of 18 to 36
years were randomly divided into two experimental groups: a) four exercises of low load at
20% of 1RM combined with continuous RFS (BC + RFSC), b) four low-load exercises at
20% of 1RM combined with intermittent RFS (BC + RFSI). Twelve RT sessions were
performed (twice a week for six weeks). Before and after these sessions, RML was evaluated
in four exercises. Results: it was observed that there were no differences between groups x
time for all exercises (p> 0.05). However, there was interaction in the group only for the
frontal pull exercise (p = 0.006). In the analysis of time, there were significant increases for
frontal pull exercise in the BCSI + RFSI group (p = 0.043), in the pulley triceps (p = 0.001)
for the BC + RFSC group (p <0.001) biceps in the pulley for BC + RFSC and BC + RFSI
groups (p = 0.004, p = 0.001, respectively). Conclusion: Continuous or intermittent RFS
seems to be a good alternative for the increase of the LMR of the upper limbs in the exercises

of frontal pull, flat bench, triceps thread and biceps screw.

Keywords: Resistance exercise, therapeutic occlusion, physical exercise.
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Introducéo

O treinamento resistido (TR) com cargas iguais ou superiores a 65% de uma repeticdo
méaxima (1RM) é recomendado, para adultos e idosos, pelo Colégio Americano de Medicina
do Esporte (ACMS), para fins de aumento de forca e hipertrofia muscular?. Entretanto, idosos
e individuos em situagdes especiais sdo menos tolerantes a estimulos com cargas altas. Desse
modo, o treinamento com cargas baixas (20-30% de 1RM) esta sendo cada vez mais utilizado
pelos pesquisadores, podendo ser uma alternativa para essa populacdo?. Um exemplo é TR de
baixa carga (20-30% de 1RM) associado a restri¢do de fluxo sanguineo (RFS), que surgiu na
década de 60, com o japonés Yoshiaki Sato, que teve seu método mais difundido e conhecido
nos anos 20003.

Esse método tem-se mostrado eficaz para o aumento da hipertrofia muscular*® para
aumento da forca muscular*®"* e para o aumento da resisténcia muscular localizada
(RML)®®7, Todavia, alguns estudos ndo mostraram diferencas relevantes entre a RFS
continua e intermitente na forca e hipertrofia muscular em membros inferiores!® e membros
superiores'''?, Porém, ainda n&o se sabe qual é a melhor estratégia para o trabalho de sessdes
de TR combinado a RFS (continua ou intermitente) com objetivo de aumentar a RML de
membro superiores.

Desse modo, apds uma andlise da literatura, foi verificado que a RFS continua
aumenta a sensacao de dor durante a execugdo dos exercicios10, promove maior estresse
metabdlico em relacdo a intermitente®®, e o aumento da hemodinamica®**?4 quando
comparado com a RFS intermitente. Assim, nota-se que esses fatores podem influenciar na
aquisicao, das pessoas com necessidades especiais, a essa forma de treinamento. Sendo
necessario a realizacdo de estudos com TR e RFS (continua ou intermitente) com individuos

saudaveis, para posteriormente serem realizados estudos com individuos com necessidades
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especiais. Diante do exposto, a hipotese do presente estudo era que ndo haveria diferencas
significativas na RML entre os grupos com a RFS continua e intermitente. Portanto, o
objetivo do presente estudo foi comparar o efeito do TR com RFS continua e intermitente

sobre a RML de homens saudaveis.

Métodos

Sujeitos

Participaram do estudo 17 homens entre 18 e 36 anos, com experiéncia em TF (tempo
de pratica: 2 a 12 meses) que foram divididos em dois grupos: BC+RFSC (n=9; 26,1+5,0
anos; 67,7£9,7 kg; 1,71+£0,05 cm; 22,8+2,2 kg.m2) e BC+RFSI (n=8; 23,8 + 5,6 anos; 79,2 +
9,3 kg; 1,75 + 0,07 cm; 25,8 + 3,0 kg.m2). Foram incluidos no estudo os individuos que
estivessem na faixa etaria entre 18 e 36 anos, respondessem de forma negativa a todos os itens
do Physical Activity Readiness Questionnaire / PAR-QY (ANEXO A), 0s que apresentassem
o indice de massa corporal menor que 30 m2.kg-1, 0s que ndo apresentassem nenhum
historico de lesdo osteomiarticular nos membros superiores, e 0s individuos que ndo eram
fumantes. Foram excluidos os individuos que faltaram duas sessfes consecutivas. Os riscos da
pesquisa, juntamente com seus beneficios, foram explicados a todos 0s que se propuseram a
participar do estudo. Assim, os individuos assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido elaborado de acordo com a declaracdo de Helsinque (APENDICE A). O estudo

foi aprovado pelo Comité de Etica local (protocolo n® 0476/13) (ANEXO B).

Procedimento para Coleta de Dados
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No primeiro instante, a antropometria foi avaliada. Passados cinco minutos da
primeira avaliacdo, o ponto de RFS foi verificado e, logo apo6s isso, a forga muscular dindmica
méaxima (1RM) de cada exercicio foi obtida, sendo eles: o supino reto, a puxada frontal, a
rosca biceps direta no pulley e a rosca triceps no pulley. Passados quarenta a sessenta minutos
desta avaliagdo da FMD, a RML foi avaliada também nos quatro exercicios. As sessdes de
treinamento foram realizadas duas vezes por semana, com o total de 12 sessdes de
treinamento, juntamente com duas coletas, que foram feitas no primeiro encontro no
laborat6rio e no Gltimo. A primeira sessdo de treinamento aconteceu apés 72 horas do
primeiro teste (pre-teste), que foi o primeiro encontro. A Ultima sessdo aconteceu 72 horas
antes do Ultimo teste (p6s-teste) que foi o Gltimo encontro e avaliagdo. Os dois grupos do
estudo realizaram o treinamento da seguinte forma: a) BC+RFSC = baixa carga + restricdo de
fluxo sanguineo continuo: realizando os quatro exercicios com baixa carga, sendo 20% de
1RM juntamente com a restricdo de fluxo sanguineo continua; b) BC+RFSI = baixa carga +
restricdo de fluxo sanguineo intermitente: realizando os quatro exercicios com baixa carga,
sendo 20% de 1RM juntamente com a restri¢do de fluxo sanguineo intermitente. Os
participantes foram instruidos a ndo exercitarem os membros superiores durante o periodo do
estudo, apenas poderiam exercita-los durante a sessdo de treinamento. Também foram

instruidos para o0 ndo uso de suplementos nutricionais.

Avaliagdo Antropométrica

As medidas antropomeétricas foram obtidas por meio da mensuracéo da massa
corporal, utilizando uma balanga (model Sohmen®, Brasil) com precisao de 0,1kg, da
mensuracdo da estatura, com a utilizacdo de um estadidmetro portéatil (WCS, Cardiomed®,

Brasil), com precisdo de 0,5 cm. Logo apos, as medidas foram equacionadas para que se
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obtivesse o Indice de Massa Corporal (IMC) em m2.kg-1. A realizacdo das medidas foi feita
sempre por um mesmo avaliador, sendo ele experiente, e foram postas em padrdo conforme as

recomendages do ACSM?,

Determinacéo do Ponto da Restri¢do de Fluxo Sanguineo

Para obtencdo da restri¢do total do fluxo sanguineo, utilizou-se do doppler vascular
(MedPeg® DV -2001, Ribeirdo Preto, SP, Brasil), colocando a sonda sobre a artéria radial,
nos dois bragos, para que fosse determinado a pressao arterial (mmHg) de treinamento. Em
decubito dorsal, os individuos que participaram do estudo, foi fixado um esfigmomanémetro
padrdo de presséo arterial (tourniquet neumatico komprimeter to hemostasis in extremities -
Riester) para membros superiores (largura 60 mm; comprimento 470 milimetros) na area da
prega axilar e foi inflado até que o pulso auscultatério da artéria radial fosse interrompido.
Dessa forma, foi obtida a determinacdo da pressdo do manguito para utilizagdo em exercicios
a 80% da pressdo necessaria para restricdo absoluta do fluxo sanguineo em estado de
repouso?*. Na RFSC o manguito foi mantido inflado e na RFSI o manguito foi desinflado entre

as séries, tendo esse padrdo em todas as sessdes de treinamento.

Resistencia Muscular Localizada (RML)

Foi utilizada uma carga fixa de 40% de 1RM, para calcular a RML, na
realizacdo de uma Unica série com a quantidade maxima de repeti¢des. Os individuos
participantes do estudo realizaram esse protocolo nos quatro exercicios propostos. Adotou-se
a amplitude articular de 0° a 90° de angulacdo para o exercicio supino, 0° a 90° de angulagédo

para o exercicio puxada frontal, 90° a 0° de angulacao para o exercicio rosca triceps no pulley
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e 0°a 30° de angulagdo para o exercicio rosca biceps direta no pulley. Utilizou-se um
metrénomo para controlar a velocidade de realizacdo do exercicio, sendo de 1,5 segundos
para a fase concéntrica e 1,5 segundos para a fase excéntrica do movimento, tendo 3 segundos
para a execucao completa de uma repeticdo. Esse padrdo de movimento foi utilizado até que
se chegasse a falha concéntrica. Caso o participante ndo conseguisse manter o padrdo de
movimento, dentro da série Unica, com cadéncia e amplitude estabelecidas, era considerado
também como ponto de falha concéntrica. Desse modo, eram computados apenas as

repeticOes realizadas de forma correta.

SessOes de Treinamento

Os dois grupos experimentais com intervenc6es diferentes, a) quatro exercicios a 20%
de 1RM combinados a RFS continua (BC+RFSC); b) quatro exercicios a 20% de 1RM
combinados a RFS intermitente (BC+RFSI), foram compostos pelos individuos participantes,
sendo eles escolhidos aleatoriamente para fazer parte do grupo a ou b. Foram realizadas 12
sessdes de treinamento, todas elas com execucdo bilateral nos quatro exercicios: supino reto
(com barra convencional e anilhas calibradas), puxada frontal, rosca triceps no pulley, e rosca
biceps direta no pulley, todos realizados em maquinas convencionais. Nos dois grupos, 0s
individuos realizaram quatro series de 15 repeti¢cdes, com utilizacdo de 20% de 1RM com 30
segundos de intervalo entre as séries e um minuto entre os exercicios. O grupo de de
BC+RFSI teve 0 manguito desinflado entre as séries, ja o grupo BC+RFSC teve 0 manguito
inflado durante as séries. Ambos eram desinflados sempre ao final de cada exercicio. A
velocidade de execucéo foi estabelecida em trés segundos para uma repeticdo completa, tendo
1,5 segundos para a fase concéntrica e 1,5 segundos para a fase excéntrica do movimento. O

tempo foi controlado por meio de um metrénomo. Foi utilizado um esfigmomandmetro
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padrdo de presséo arterial (tourniquet neumatico komprimeter to hemostasis in extremities -

Riester) nos bragos (largura 60 milimetros, comprimento 470 milimetros).

Andlises Estatisticas

Todas as analises estatisticas foram realizadas utilizando o software estatistico SPSS
versdo 20.0 do pacote (SPSS Inc., Chicago, IL). Inicialmente, a analise estatistica foi
realizada pelo teste de normalidade Shapiro-Wilk e pelo teste de homogeneidade Levene. As
variaveis demonstraram distribuicdo normal e homogeneidade (p > 0,05). Anova two-way foi
utilizada para a andlise de possiveis diferengas nas variaveis RML. O tamanho do efeito (TE)
foi utilizado para verificar a magnitude [trivial < 0,50, pequena = 0,50-1,25, moderada =
1,25-1,9 e grande > 2,0] das mudangas significativas entre as avaliagdes dos grupos do estudo

(RHEA, 2004). O nivel de significancia foi estabelecido em p < 0,05.

Resultados

Resisténcia Muscular Localizada

Na anélise comparativa da RML do exercicio supino reto, observou-se que ndo houve
interacdes significativas entre grupo x tempo (p = 0,998), no grupo (p = 0,902) e no tempo (p
=0,337).

Na anélise comparativa da RML do exercicio puxada frontal, observou-se que nao
houve interacGes significativas entre grupo x tempo (p = 0,493), entretanto, houve no grupo (p
= 0,006) e no tempo (p = 0,024). Na analise intragrupo, observou-se que houve diferencas

significativas apenas no grupo BC+RFSI (p =0,043; TE = 1,05).
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Na analise comparativa da RML do exercicio rosca triceps no pulley, observou-se que
n&o houve interagdes significativas entre grupo x tempo (p = 0,076), no grupo (p = 0,558),
entretanto, houve no tempo (p = 0,001). Na anélise intragrupo, observou-se que houve
diferencas significativas apenas no grupo BC+RFSC (p < 0,001; TE = 2,31).

Na analise comparativa da RML do exercicio rosca biceps no pulley, observou-se que
nédo houve interagdes significativas entre grupo x tempo (p = 0,667), no grupo (p = 0,835),
entretanto, houve no tempo (p < 0,001). Na anélise intragrupo, observou-se que houve
diferencas significativas em ambos os grupos (BC+RFSC [p = 0,004; TE = 2,63], BC+RFSI

[p =0,001; TE = 2,66]), conforme o grafico.

Discussao

O presente estudo comparou o efeito do RS com RFS continua ou intermitente sobre a
RML em homens saudaveis. Dessa forma, os principais achados foram: a) no exercicio
Supino reto ndo houve diferencas significativas entre grupo x tempo; b) a RML no exercicio
Puxada frontal aumentou apenas no grupo BC+RFSI; ¢) a RML no exercicio rosca triceps no
pulley aumentou apenas no grupo BC+RFSC; d) a RML no exercicio rosca biceps no pulley
aumentou nos grupos BC+RFSC, BC+RFSI; d) os masculos que sofrem influéncia direta da
RFS (biceps e triceps) foram os que mais obtiveram beneficios com as duas técnicas da RFS.

O resultado de alguns estudos que avaliaram o efeito do exercicio fisico com a RFS
continua isolada”®!" ou intermitente isolada®, corroboram com nossos achados, sugerindo a
melhoria da RML ap6s o TR com RFS, seja ela continua ou intermitente, com execucao
unilateral, bilateral, uniarticular ou multiarticular. A melhoria da RML ocorre também
independente do percentual de carga, 20 a 50% de 1RM, da duragéo do treinamento, 4 a 8

semanas, e do volume de treinamento. Podendo acontecer tanto em homens, quanto em
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mulheres aparentemente saudaveis ou atletas. O aumento da RML parece estar ligado a
hipoxia intramuscular promovida pela RFS, podendo estimular o aumento da capilarizagdo
devido o fator de crescimento vascular endotelial (VEGF) e assim melhorar a RML,

Com base no estudo realizado e de estudos existentes na literatura, é possivel observar
que a RFS intermitente pode ser uma opgao bastante viavel para os que aderem ao
treinamento com RFS. Pois, as adaptacOes trazidas pelo treinamento, sejam elas: Forca
muscular dindmica e hipertrofia muscular® e frequéncia cardiaca'® sdo semelhantes entre a
RFS continua e intermitente. Todavia, a RFS intermitente apresenta uma menor percep¢ao
subjetiva de esforco®® e menor sensacéo de dor'®, podendo assim, atrair mais praticantes ao
método de TR com RFS.

Os musculos que mais obtiveram beneficios com as duas técnicas da RFS foram o
biceps e o triceps, pois sdo os musculos que recebem influéncia direta da RFS. Parecendo
estar ligado diretamente aos mecanismos envolvidos no processo, pois a hiperemia e a
concentracdo de ions H+ aumentam mais no local ocluido, promovendo o aumento da
percepcao subjetiva de esforco e aparenta melhorar o desempenho muscular?. Esta ideia
corrobora com outro estudo®®. Esses autores observaram que a percepcao subjetiva de esforgo
aparenta uma elevacdo apos a RFS continua e RFS intermitente nos musculos envolvidos
diretamente com a RFS, nesse caso, biceps e triceps, quando comparados aos musculos que
néo estdo envolvidos diretamente com a RFS, como os peitorais e dorsais.

Este estudo contém algumas limitagGes. Primeiramente, a pressdo de RFS foi
averiguada em decubito dorsal. Entretanto, os exercicios foram realizados em posic¢des
diferentes, deitado, sentado e em pé. Porém, parece ser comum em estudos a realizacdo do
ponto da RFS em posi¢des diferentes das que sdo realizados os exercicios*®821.2223 por fim,
0 curto tempo de intervencdo, um periodo de seis semanas, e pouca quantidade de sessdes de

treino, doze sessdes no total, podem ter influenciado nos resultados obtidos. Todavia, é
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possivel observar na literatura que a grande maioria dos estudos realizados na &rea, apresenta
um tempo de intervengdo semelhante, variando de quatro a seis semanas’#241%, E também ha

semelhanca no nimero de sessdes, variando de oito a doze” & 24,

Conclusodes

A restricdo de fluxo sanguineo, tanto continua quanto intermitente, aparentam ser uma
boa op¢do para 0 aumento da RML dos membros superiores nos exercicios de puxada frontal,
supino plano, rosca triceps e rosca biceps. Tais dados séo de grande relevancia para a
aplicacdo e desenvolvimento de futuras pesquisas, uma vez que a RFS intermitente reduziria o
tempo de RFS da sessdo de treinamento de membros superiores. Aplicando assim, maior
seguranca ao método. Dessa forma, sugere-se a realizagdo de mais estudos que comparem as
duas foram de RFS sobre a RML, com diferentes exercicios, intensidades e percentuais de

RFS.
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Figura 1. Analise comparativa da resisténcia muscular localizada (RML) dos quatro

exercicios (repeti¢cdes) entre 0s grupos nos momentos pré-teste e pds-teste.
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* diferenca significativa quando comparado ao pré; SR = supino reto; PF = puxada
frontal, RTP = rosca triceps no pulley; RBP = rosca biceps direta no pulley; BC+RFSC =
baixa carga combinado com a restricdo de fluxo sanguineo continua; BC+RFSI = baixa carga

combinado com a restricdo de fluxo sanguineo intermitente.
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APENDICES
APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Esta pesquisa intitula-se EFEITO DO EXERCICIO DE FORCA COM RESTRICAO DE
FLUXO SANGUINEO CONTINUA E INTERMITENTE SOBRE A ATIVAQAO, FORCA,
HIPERTROFIA E RESISTENCIA MUSCULAR EM HOMENS esta sendo desenvolvida sob
a orientacdo a professora Dr? Maria do Socorro Cirilo de Sousa e co-orientagdo do professor
Dre Jefferson da Silva Novaes e desenvolvida pelo professor Me. Gabriel Rodrigues Neto. O
objetivo do estudo é comparar o efeito de diferentes tipos e intensidades do exercicio resistido
(20% 1RM e 80% 1RM) e do exercicio resistido combinado com a restrigdo de fluxo sanguineo
continua e intermitente (20% 1RM) na ativacdo, forca, hipertrofia e resisténcia muscular em
homens. A finalidade deste trabalho é favorecer para a sociedade informacGes inerentes a
ativacdo, forca, hipertrofia e resisténcia muscular apds os exercicios com pesos combinado com
a restricdo de fluxo sanguineo continua e intermitente. A sua participagdo na pesquisa é
voluntaria e, portanto, a vocé ndo € obrigada a fornecer as informac6es e/ou colaborar com as
atividades solicitadas pelos pesquisadores. Serdo realizadas avaliacBes neuromusculares,
cineantropometricas e hemodinamicas.

As informag0es aqui solicitadas deverdo ser respondidas com total veracidade e de forma
voluntaria e serdo codificadas e apresentadas como trabalho de pesquisa e em eventos
cientificos, mantendo o sigilo e a integridade fisica e moral do individuo. A aplicacdo consiste
em: responder questionarios com perguntas fechadas sobre aspectos relacionados a saude, testes
neuromusculares, mantendo a integridade fisica e moral, sem causar desconforto fisico,
propondo melhores niveis de qualidade de vida e salde. Ndo haverd nenhum 6nus para o
participante e nos casos que sejam diagnosticados doengas ou situagdes que demonstrem a
necessidade de atendimento especifico, ndo serdo de responsabilidade dos pesquisadores e
bolsistas, 0s custos com o tratamento. Os pesquisadores estardo a sua disposicao para qualquer
esclarecimento que considere necessario em qualquer etapa da pesquisa. Diante do exposto,
declaro que fui devidamente esclarecido(a) e dou 0 meu consentimento para participar da
pesquisa e para publicacdo dos resultados. Estou ciente que receberei uma coOpia desse

documento.
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Diante do exposto, eu, declaro que fui

devidamente esclarecido e dou o meu consentimento para participar da pesquisa e para

publicacdo dos resultados. Estou ciente que receberei uma cdpia desse documento.
Jodo Pessoa, /[

Assinatura do Participante da Pesquisa ou Responsavel Legal

Assinatura da testemunha para analfabeto

IMPRESSAO DO POLEGAR DIREITO EM CASO DE ANALFABETO

Contato com o Pesquisador (a) Responsavel: Caso necessite de maiores informagdes sobre o presente estudo,
favor ligar para o pesquisador Prof. Gabriel Rodrigues Neto. Endereco: Dr° Ephigénio Barbosa da Silva, 191,
Bancaérios, Edf. Luiza Carolina, Apt: 203, Jodo Pessoa — PB, Telefone: (83) 99612 -2726.
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ANEXO A: COMITE DE ETICA EM PESQUISA (CEP)

UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
COMITE DE ETICA EM PESQUISA

CERTIDAO

Certifico que o Comité de Etica em Pesquisa, do Centro de
Ciéncias da Saude da Universidade Federal da Paraiba — CEP/CCS
aprovou por unanimidade na 9% Reunido realizada no dia 17/09/2013, o
projeto de pesquisa intitulado: “EFEITO AGUDO E CRONICO DAS
DIFERENTES VARIAVEIS DE PRESCRICAO DO TREINAMENTO DE
FORCA COM RESTRICAO DE FLUXO SANGUINEO SOBRE AS
RESPOSTAS FISIOLOGICAS, NEUROMUSCULARES E NEUROMOTORAS
EM DIFERENTES POPULAGOES” do Pesquisador Gabriel Rodrigues Neto.
Prot. n° 0476/13. CAAE: 20355013.2.0000.5188.

Outrossim, informo que a autorizacdo para posterior
publicagdo fica condicionada a apresentagdo do resumo do estudo

proposto a apreciacdo do Comité.

& g
cordenadora CEPICCSIUFPB
Mt. SIAPE: 0332618

Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da Satde da Universidade Federal da Paraiba
Campus T — Cidade Universitaria — Bloco Arnaldo Tavares — Sala 812
CEP 58051-900 — Jodo Pessoa— PB - B (83) 3216 7791
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Sl also includes abstracts of oral and poster presentations, approved by the
Scientific Committee of the International Congress of Physical Education and
Human Movement and the S&o Paulo Symposium of Physical Education. The
Supplemental Issue appears once every two years. Proceedings of others
conference meeting may also be published with a publication fee.

Videos Research: Videos demonstrating cutting edge of Exercise Sciences and
scientific results as well as clinical cases are very welcome to Motriz Journal. The
video research has to be high-quality demonstrations of procedure in Exercise
Sciences allowing easy comprehension of the information. Additional concise
manuscripts to each video detail the procedures and the findings in a bullet point
style are accepted. The length of the video should be 3-5 min. Human or animal
studies must comply with official ethics committee standards.

Protocol design and ideas research exchange: This session aims to publish
protocols design from leading experts in exercise/training field. The main goal is
to share the best methods to answer questions in Exercise Science either in human
studies or experimental models. The authors should give full information of the
design protocol addressing advantages and limitations of the methods. The
merit/originality of the article will be externally peer-reviewed. The main
audience of this session is young researchers and beginners in Exercise Science,
thus only protocols that have research applications will be published.

Features Topics Including:

Acute and chronic effects of exercise in health

Adaptive Sports

Adventure sports and leisure

Economics and health in exercise science

Epidemiology

Exercise and bone health

Exercise Physiology

Lipid Metabolism

Neural Control of movement

Pediatrics

Sport Humanities (including the perspectives of history, pedagogy, sociology,
philosophy, cultural anthropology, olympism, physical education theory)



e  Sports Coaching

e  Sports training
Forms link
1."Disclosure of Potential Conflict of Interest" Form
http://ib.rc.unesp.br/Home/Departamentos47/EducacaoFisica/disclosure-of-potential-
conflict-of-interest.docx
2."Author's agreement™ Form
http://ib.rc.unesp.br/Home/Departamentos47/EducacaoFisica/authors-agreement.docx

There are no fees for submission and evaluation of articles.
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