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RESUMO

Resultados de estudos comparando quais modelos de periodizacdo sao mais
eficientes para ganhos de forga e hipertrofia sdo conflitantes. Atualmente dois
modelos de periodizacédo estdo em destaque: O modelo de periodizacdo ondulatério
(TO) e 0 modelo de periodizagéo classica (TC). O principal objetivo desse trabalho
foi investigar, a partir de uma revisao sistematica com metanalise, se 0s ganhos de
forca e hipertrofia induzidos pelo TO sédo superiores aos induzidos pelo TC. Os
estudos foram acessados na base de dados PubMed e SciELO. Foi possivel incluir
ao final 22 estudos que permitiu gerar 63 tamanhos de efeito, com um total de
homens n = 399 e mulheres n= 166 e uma amplitude da duracdo da intervencao
entre 6 a 15 semanas. Os estudos avaliaram o desempenho da forca em testes de 1
repeticdo maxima (1RM), testes de repeticbes maximas (RMs), testes de poténcia e
testes de forca isométrica. O TO foi superior ao treinamento classico apenas no
desempenho dos testes de 1RM, com tamanho de efeito agrupado = 0,23 (P =
0,008; 1C95% = 0,06 a 0,41). Para os outros testes de for¢ca ndo foram encontradas
diferencas significativas entre os modelos de periodizacdo. ApGs diferentes anélises
de sensibilidade os resultados de modo geral ndo foram significativamente alterados.
Devido a auséncia de estudos que avaliaram a hipertrofia com técnicas padréao ouro,
dados de hipertrofia ndo foram processados. Conclui-se que o TO produz resultados

para forca maxima levemente superiores ao TC.

Palavras-chave.Revisdo sistematica; treinamento contrarresisténcia; forga muscular.
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1. INTRODUCAO

Metanalise € um método estatistico aplicado a uma revisdo sistematica (analise
quantitativa). Revisdo sistemética € uma técnica cientifica objetiva, eficiente e
reprodutivel que permite extrapolar achados de estudos independentes, avaliar a

consisténcia desses estudos e explicar possiveis inconsisténcias e conflitos.

Uma revisdo sistemética ocupa-se da leitura de alguns, dezenas ou centenas de
estudos, reunindo, organizando e avaliando criticamente os resultados para produzir
conhecimentos que permita ao leitor tomar decisbes de forma rapida, precisa e
segura (CASTRO et al., 2002).

Uma revisdo sistematica pode ou ndo agregar uma ou mais metandlises. Uma
metanalise oferece algumas vantagens, sendo que as principais sdo oferecer
resultados quantitativos, eliminando interpretacdes subjetivas, e com grande poder
estatistico, uma vez que os resultados séo obtidos de um conjunto de estudos com
diferentes unidades experimentais. Entretanto, a qualidade dos resultados de uma
metanalise depende de critérios relacionados a qualidade e homogeneidade dos
estudos no que se referem aos participantes, intervencées e desfechos (CASTRO et
al., 2002).

Revisfes sistematicas seguidas por metanalises tem recebido grande prestigio na
comunidade cientifica. Por exemplo, metanalises sdo consideradas "nivel A" de
evidéncia cientifica (nivel maximo) quando seus resultados sédo obtidos a partir de
multiplos estudos clinicos randomizados (GHORAYEB et al., 2013). Seus resultados

servem como elo entre pesquisa e a pratica nas areas da saude e gestao.

O termo metanalise surgiu em 1976 (GLASS, 1976). Na década de 1980 os estudos
de metanalise se consolidaram. Em 1992 foi fundado o Centro Cochrane do Reino
Unido, que é atualmente um centro de colaboracdo mundial para realizagdo e
divulgacdo de metanalises, onde € possivel encontrar milhares de estudos
(CASTRO et al., 2002).



Atualmente é possivel encontrar dezenas de estudos de revisdes sistematicas, com
e sem metandlises, referentes a efeito do treinamento contrarresisténcia (ex: forca e
hipertrofia), as quais tém contribuido para a tomada de decisdo referente a
prescricdo de exercicio. Entretanto, até a presente data, ndo encontramos nenhum
estudo de revisdo, seja sistemética ou ndo, que tenha avaliado se os ganhos de
forca e hipertrofia induzidos pelos modelos de periodizagdo de treinamento

ondulatdrio sédo superiores aos induzidos pelo treinamento classico ou tradicional.

Embora o conceito de periodizacdo na ciéncia do treinamento ndo seja consensual,
pode-se interpretar periodizagcdo como 0 processo sistematico de alteracdo de uma
ou mais variaveis do programa de treinamento que ofereca estimulo suficiente para
adaptacao organica (ACSM, 2009).

A periodizagdo de treinamento classica (TC), também conhecida como linear ou
periodizacdo tradicional de forca/poténcia, caracteriza-se por iniciar com alto volume
e baixa intensidade, progredindo para alta intensidade e baixo volume (FLECK,
2011). Esse modelo de periodizacdo € caracterizado por apresentar fases de
treinamento com diferentes objetivos iniciando-se pela fase de hipertrofia, seguida
da fase de forca, e uma ultima fase de forga/poténcia ou pico (RATAMESS, 2012).

Cada fase tem tipicamente de 4 a 6 semanas de duracao (FLECK, 2011).

No modelo de periodizacao de treinamento ondulatério (TO) as variacfes de volume
e intensidade s&o mais frequentes e tem como objetivo treinar varios componentes
neuromusculares dentro de um mesmo ciclo (RATAMESS, 2012). O programa é
estruturado em zonas de treinamento (forga, hipertrofia, resisténcia) que podem ter
variacbes de forma diaria, semanal (BAECHLE, 2008; BROWN, 2011) ou a cada
duas semanas de treinamento (POLIQUIN, 1988; FLECK, 2011).

Os dados na literatura comparando os modelos de periodizagdo séo conflitantes,
alguns estudos sugerem que o (TO) é superior para ganhos de for¢ca ou hipertrofia
(RHEA et al., 2002; MIRANDA et al., 2011; SIMAO et al., 2012; SPINETI et al.,2013)
enquanto outros estudos sugerem que o (TC) produz melhores resultados (APEL et
al., 2011; LIMA et al., 2012). Dada a impossibilidade de interpretagbes conclusivas a



partir dos estudos individuais, torna-se importante a realizagdo de uma revisao

sistematica seguida por metanalise.

A correta compreensdo de qual o melhor modelo de periodizacdo de treinamento
para ganhos de forca e hipertrofia é extremamente importante no ambito do
treinamento desportivo, pois envolve aspectos como economia de tempo, recursos e

desempenho.

Diante disso, o principal objetivo desse estudo foi investigar os efeitos de modelos
de periodizacdo classica vs. ondulatério no desempenho de forca e hipertrofia,

utilizando-se da técnica de revisao sistematica seguida por metanalise.



2. METODOS

Utilizou-se uma reviséo sistematica com metanalise, seguindo as etapas de revisao

sistematica conforme proposta pelo Cochrane Handbook (HIGGINS e GREEN,

2005).

2.1 Formulagéo da pergunta

Os ganhos de forca e hipertrofia induzidos pelo treinamento ondulatério sao

superiores aos induzidos pelo treinamento classico?

2.2 Localizacéo e selecdo dos estudos

Os estudos foram acessados nas bases de dados eletrbnicas PubMed
(www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed) e SciELO (http://www.scielo.org/php/index.php). No

PubMed as buscas foram realizadas com as seguintes palavras chaves e posicoes:
((((((undulating[Title/abstract]) OR nonlinear periodization [Title/Abstract]) AND
training [Title/Abstract]) AND Humans[Mesch])) e para a busca no SciELO utilizou-
se: (ab:(ondulatério)) OR (ab:(néo linear)) AND (ab:(treinamento)).

2.3 Avaliagéo critica dos estudos

Apés obtencdo dos estudos, os resumos/abstracts foram arquivados. Os seguintes
critérios foram adotados: 1°) Identificagdo dos estudos: Todos o0s estudos
encontrados no processo de selecédo foram identificados com namero, titulo, autores
e referéncia. 2° Estudos ndo selecionados: Estudos identificados que apoés leitura
do resumo/abstract, claramente ndo preencheram os critérios de inclusdo. 3°)
Estudos selecionados: Estudos identificados que, apOs leitura dos resumos,
apresentaram elementos suficientes para interpretar que pudessem preencher os

critérios de inclusdo; 4°) Busca nas referéncias bibliograficas: Dentro dos artigos


http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed
http://www.scielo.org/php/index.php

encontrados foi realizada uma nova busca nas referéncias bibliogréficas. 5°) Estudos
excluidos: Estudos selecionados que, apoés leitura do texto completo, claramente
ndo preencherem os critérios de inclusdo. 6°)Estudos incluidos: Estudos
selecionados que, apos a avaliacdo do texto completo, preencherem os critérios de

inclusdo na revisao sistematica.

Os critérios de inclusdo exigidos na busca, além dos termos supramencionados,
foram estudos feitos com modelos humanos. Os critérios para exclusdo de estudos
foram estudos nao intervencionais, que ndo envolviam treinamento
contrarresisténcia, cujo objetivo declarado pelos autores ndo era comparar 0S
modelos de periodizacdo classico vs. ondulatério, com auséncia de dados

necessarios para a metanalise e estudos feitos em pessoas com patologias.

2.4 Coleta de Dados

Foram coletados dados referentes ao tipo e caracteristicas metodologicas dos
estudos, caracteristicas dos sujeitos, tipo de intervencédo e os resultados. Utilizou-se
0 Microsoft Excel para armazenamento dos dados.

2.5 Qualidade dos estudos

A qualidade metodolégica dos estudos foi avaliada qualitativamente a partir de oito
critérios: 1°) Caracteristicas do delineamento do estudo, ou seja, se os estudos
foram randomizados, pareados ou se receberam uma designacéo aleatéria casual.
2°) Condicdo de saude, ou seja, se 0s sujeitos eram saudaveis ou tinham algum
fator de risco descrito. 3°) Método de mascaramento, ou seja, se o0 estudo era cego
ou duplo-cego. 4° Acompanhamento da intervengdo, ou seja, se 0 pesquisador
envolvido acompanhou o protocolo de treinamento. 5°) Perda de seguimento, ou
seja, se durante a intervencédo houve abandono do programa e se esse abandono foi
descrito. 6°) Treinamento concorrente, ou seja, se 0S sujeitos participaram de outro
tipo de treinamento diferente do treinamento de forgca. 7°) Prescricao alimentar, ou

seja, se 0s sujeitos tiveram algum tipo de acompanhamento alimentar. 8°) Trabalho



foi igual, ou seja, se a carga de treinamento foi igualada entre os modelos de

periodizacéo e a forma utilizada para quantificar o volume de treinamento.
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3 ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram processados estatisticamente com o uso do Software RevMan
(Version 5.2, THE COCHARANE CENTER, 2012). Utilizou-se dados continuos dos
resultados dos estudos, com extracdo da média e desvio padrdo, e o nimero de
sujeitos em cada grupo de treinamento nos momentos pré-intervencdo e pos-
intervencado. Os resultados pré-intervencdo dos fatores periodizacdo ondulatoria vs.
classico foram utilizados para avaliar se o0s grupos apresentavam diferenca
estatistica antes da intervencdo com treinamento contrarresisténcia. Os resultados
pés-intervencdo foram usados para comparar as diferencas entre os modelos de
periodizacéo do treinamento.

O tamanho de efeito foi calculado como diferenca média padronizada (standardised
mean difference), que permite avaliar resultados apresentados em diferentes
unidades de medidas. As diferencas médias padronizadas de cada estudo foram
agrupadas (pooled) com um modelo de analise de efeito randémico, o qual permite

avaliar o tamanho de efeito com incorporacao da heterogeneidade dos estudos.

O peso de cada estudo foi calculado com o método da variancia inversa (inverse
variance method), cujo célculo considera o n dos estudos, a variabilidade e o

tamanho do efeito.

Para quantificar a heterogeneidade dos estudos foi usado o método estatistico qui-
quadrado (chi®), e para descrever o percentual da variabilidade dos tamanhos de
efeitos causados pela heterogeneidade foi o usado o teste I-quadrado (1?) (HIGGINS
et al, 2009).

Todos os algoritmos usados para as analises dos dados estdo detalhados em
documento inserido no RevMan (Help/statistical algorithms in revman). O software
RevMan é gratuito, e pode ser obtido no site (tech.cochrane.org/revman/download).
Valores de p < 0,05 foram considerados estatisticamente significativos.
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4 RESULTADO

4.1 Busca e selecéo dos estudos.

Depois de completada a etapa de localizacédo e selecéo de estudos, 22 trabalhos
foram incluidos para a analise qualitativa. A Figura 1 resume 0 passo a passo da
busca e selecdo e as decisbes tomadas. Apoés leitura na integra dos estudos,
somente o estudo de Vanni et al (2010) foi excluido por ndo apresentar 0s
resultados de média e desvio padrdo em formato que pudessem ser usados na

metanalise.

Foram encontrados 60 resumos nos bancos de dados
SciELO (24), PubMed (36).

l

Apos analise dos resumos 15 trabalhos puderam ser
mantidos, Pubmed (13), SciELO (2)

l

Outros 8 trabalhos puderam ser adicionados apds busca
nas referéncias bibliograficas dos artigos encontrados

Total de 23 trabalhos incluidos e
arquivados

A

v

Leitura critenosa dos 23 artigos arquivados

Um estudo excluido por ndo ser
possivel a exiracdo dos dados.

\4

v

Os 22 artigos puderam ser mantidos para a revisao

Figura 1 - Busca e selegao dos estudos para inclusdo na metanalise.

Ressalta-se que um estudo (KOK, 2006) é uma tese de doutorado que apresenta
uma série de estudos. Os dados foram extraidos apenas do capitulo seis que utilizou

mulheres treinadas para comparacao dos modelos de periodizacdo. O capitulo cinco
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usou mulheres destreinadas e foi publicado posteriormente (KOK et al., 2009), e
portanto optou-se nessa metandlise por extrair os dados da ultima publicacdo, que

foi realizada na forma de artigo.

Outro estudo (MARQUES et al., 2011) avaliou o desempenho dos testes em trés
momentos, pré-treinamento, pos-treinamento e apos um periodo de destreinamento.
Em funcado do interesse do presente estudo, os dados extraidos foram os referentes

ao pré e pos-treinamento.

4.2 Caracteristicas dos estudos e sujeitos

Os dados foram analisados a partir de 22 estudos com n=515 sujeitos. Estudos com
sexo masculino representou 64% (14 estudos), 14% (3 estudos) com o sexo
feminino e 23% (5 estudos) de estudos com grupos mistos de homens e mulheres
(Tabela 1).

Dos estudos, 82% (18 estudos) foram amostras de adultos, 9% (2 estudos) com
adolescentes e 9% nao informaram a idade dos participantes (Tabela 1). No
presente estudo consideraram-se como adultos os sujeitos com idade 220 e <60
anos, e como adolescentes sujeitos com idade 210 e <20 anos (conforme SISVAN,
2004).

Em relacdo ao nivel de experiéncia com treinamento de for¢a, os estudos foram

divididos em dois grupos:

1°) Estudos com iniciantes: Onde os autores declararam que 0s sujeitos ndo tinham
experiéncia com treinamento de forca. Importante destacar que no trabalho de
Buford et al (2007), os autores declararam que 0s sujeitos tinham experiéncia com
treinamento de forca, mas nao informou o tempo de experiéncia. Aléem disso, os
sujeitos estavam afastados do treinamento ha 2 meses e portanto destreinados.
Diante disso, incluimos esse estudo no rol de iniciantes. Estudos com iniciantes
representaram 27% (6 estudos), sendo 2 estudos com homens, 2 com mulheres, e 2

com um grupo misto de homens e mulheres.
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2°) Estudos com treinados: onde os autores declararam que 0s sujeitos tinham
experiéncia com treinamento de forca ou que eram atletas. Estudos com treinados
representaram 68% (15 estudos) sendo 12 estudos com homens, 1 com mulheres e
2 com grupo misto de homens e mulheres. Um estudo (Caldwell, 2004) n&o pode ser
classificado porque dentro dos grupos ondulatério e tradicional existiam sujeitos com

e sem experiéncia ao treinamento contrarresisténcia.

Como controle da intensidade de treinamento, 64% (14 estudos) utilizaram zona de
repeticdes maximas (RMs), 27% (6 estudos) utilizaram zona percentual do teste de
1RM (%1RM), e 9% (2 estudos) utilizaram ambas as estratégias, com um grupo

utilizando zona de RMs e o outro %1RM.

Dentre os estudos que controlaram a intensidade por zona de repeticdes maximas,
71% (10 estudos) estabeleceu intensidade <15RMs, 14% (2 estudos) 215RMs, e 0s

outros 14% (2 estudos) fizeram interven¢des com amplitude de 3 a 30 RMs.

Dos estudos que controlaram a intensidade do treinamento utilizando o %1RM, 50%
(3 estudos) utilizaram menor amplitude (50-90% de 1RM), e 50% utilizaram maior
amplitude (30-100% de 1RM). Essa maior amplitude ocorreu porque alguns estudos
optaram por utilizar uma intensidade mais baixa (30% de 1RM) durante a fase de

poténcia.

Dos estudos que utilizaram as duas formas de controle da intensidade, para zona de

repeticdes maximas a amplitude foi de 3-12RMs, e para % 1RM foi de 65-95%1RM.

O numero de séries por exercicio se manteve constante em alguns estudos, e para
outros variou de acordo com a fase da periodizacdo. Os estudos que mantiveram < 3
séries por exercicio representaram 45% (10 estudos), < 4 séries representaram 27%
(6 estudos), < 5 séries representaram 18,2% (4 estudos), > 5 séries representaram
9% (2 estudos) um deles Peterson et al (2008), informou apenas o numero de

séries executado por grupamento muscular.
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A frequéncia variou de 2 a 4 sessbes por semana. Alguns estudos utilizaram uma
rotina de sessOes alternadas para treinar diferentes grupos musculares. Os
trabalhos que realizaram duas sessdes por semana para um conjunto de grupo
muscular principal representaram 64% (14 estudos). Nesse grupo estéo inclusos os
trabalhos que realizaram 4 sessfes por semana divididos em sessdes A e B,
programas de 3 sessdes por semana onde a sesséo principal foi executada 2 vezes
por semana (2xA e 1xB) e programas em que a mesma sessao foi realizada 2 vezes
por semana. Os trabalhos com 3 sessfes por semana representaram 36% (8

estudos).

Para a duracao da intervencao, 9% (2 estudos) tiveram 15 semanas de intervencéo,
9% (2 estudos) 14 semanas, 54,5% (12 estudos) 12 semanas, 4,5% (1 estudo) 10
semanas, 14% (3 estudos) 9 semanas, 4,5% (1 estudo) 8 semanas e 4,5% (1
estudo) com 6 semanas. A Tabela 1 resume as principais caracteristicas dos

estudos e sujeitos.

4.3 Qualidade dos estudos

Para avaliacdo da qualidade dos estudos, os critérios adotados foram :

1°) Delineamento do estudo: Estudos em que os grupos de intervencdo foram
randomizados representaram 64% (14 estudos). Estudos com grupos pareados
representaram 23% (5 estudos). Estudo com grupo aleatorio casual representaram
4,5% (1 estudo) e estudos que ndo descreveram 0 processo de designacao

representou 9 % (2 estudos).

2°) Condicéo clinica: Estudos que utilizaram sujeitos saudaveis representaram 68%
(15 estudos). Um estudo (4,5%) foi realizado com o fator de risco obesidade, 27%

(6 estudos) ndo informaram as condi¢cdes de salde de seus participantes.

3°) Delineamento Cego: Nenhum dos estudos avaliados descreveu qualquer

tentativa de mascaramento.
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4°) Acompanhamento da intervencao: Estudos em que o pesquisador acompanhou a
intervencao representou 82% (18 estudos), 14% (3 estudos) nao informaram e em

4,5% (1 estudo) ndo houve acompanhamento.

59) Perda de seguimento: Estudos sem perda de seguimento representaram 23% (5
estudos), 36% (8 estudos) relataram abandono de um ou mais voluntario durante a

intervencao e 41% (9 estudos) nao informaram se houve perda amostral.

6°) Treinamento concorrente: Estudos onde o0s sujeitos realizaram apenas o
treinamento contrarresisténcia representaram 32% (7 estudos), e em 36% (8
estudos) relatou-se que os sujeitos realizaram outro tipo de treinamento além do
treinamento contrarresisténcia, e 32% (7 estudos) ndo descreveram se houve

treinamento concorrente.

7°) Prescricdo alimentar: Acompanhamento alimentar foi realizado em 9% (2
estudos), 18% (4 estudos) ndo realizaram acompanhamento alimentar, e 73% (16

estudos) ndo descreveram se houve acompanhamento alimentar.

8°) Trabalho igualado: Estudos que apresentaram o resultado do volume de
treinamento igualado entre os dois modelos de periodizacdo representou 36% (8
estudos), sendo que 6 deles calculou o volume como produto do numero total de
repeticdes pela carga, e 0s outros 2 interpretou volume apenas como o namero total
de repeticdes. Dois estudos (9%) descreveram que nado igualaram o trabalho, 36%
(8 estudos) relataram que o trabalho foi igualado entre os modelos de periodizagao,
mas nao apresentaram os resultados que permitissem confirmar e 18% (4 estudos)
nao relataram se o trabalho foi igualado. A tabela 2 resume os resultados referentes

a avaliagcdo da qualidade dos estudos.



Tabela 1. Caracteristicas principais dos sujeitos e estudos incluidos na metandlise.

Autores (ano) Sexo Idade Experiéncia Intensidade Séries Frequéncia Duracdo
Apel et al. (2011) Masculino Adultos Treinados 57 - 80 %1RM 3-6 4(AeB) 12
Baker et al. (1994) Masculino Adultos Treinados 3-10RMs 3-5 3 (2xA e 1xB) 12

Buford et al. (2007) Misto Adultos Iniciantes 80 - 90 %1RM 3 3 9
Caldwell, A.M. (2004) Misto Adultos Misto 4 - 8 RMs 3 3 (2xA e 1xB) 5
Foschini et al. (2010) Misto Adolescentes Iniciantes 6- 20 RMs 3 3 14

Hartmann et al. (2009) Masculino Adultos Treinados 3-25RMs 5 3 14
Hoffman et al. (2003) Masculino ND Treinados 2-10 RMs 3 2 12
Hoffman et al. (2009) Masculino Adultos Treinados 1-12RMs 3-5 4(AeB) 15
Kok, L.Y. (2006) Feminino Adultos Treinados 30 - 90% 1RM 3-4 3 12
Kok et al. (2009) Feminino Adultos Iniciantes 30-90 %1RM 3-4 3 9
Lima et al. (2012) Feminino Adultos Iniciantes 15 - 30 RMs 3 4(AeB) 12
Marques et al. (2011) Masculino  Adolescentes Treinados 50 - 85 %1RM 1-4 2 8
Miranda et al. (2011) Masculino Adultos Treinados 4 - 10 RMs 3 4(AeB) 12
Monteiro et al. (2009) Masculino Adultos Treinados 4 -15RMs 3-4 4(AeB) 12

Painter et al. (2012) Misto Adultos Treinados 3-12 RMs e 65-95 %1RM 3 3 10
Peterson et al. (2008) Masculino Adultos Treinados 30- 100 %1RM 2-9%= 3 9
Prestes et al. (2009) Masculino Adultos Treinados 6-12RMs 3 4(AeB) 12

Rhea et al. (2002) Masculino Adultos Treinados 4 -8 RMs 3 3 12
Rhea et al. (2003) Misto Adultos Treinados 15 - 25 RMs 3 2 15

Simdo et al. (2012) Masculino Adultos Iniciantes 3-15RMs 2-4 2 12

Spineti et al. (2013) Masculino Adultos Iniciantes 3- 15RMs 2-4 2 12

Stone et al. (2000) Masculino ND Treinados 3- 10 RMs e %1RM* 3-5 3 (2xA e 1xB) 12

Adultos = 2 20 anos e < 60 anos ; Adolescentes = = 10 ano < 20 anos; ND = N3o descrito; RMs= Zona de repeticées maximas;*= Nio informou a aplitude
do % 1RM usado; **= Numero de séries por grupo muscular; (A e B)= Programa com sessdes alternadas em A e B; (2xA e 1XB)= programa com sessdes



Tabela 2. Avaliacdo da qualidade dos estudos considerando critérios do rigor metodolégico.

o B a0 oy ] g ] o o o N o = N ] o
s i " S " .
& & F ,3?“ @‘* & & c§° df" F & & &S ,L,-:ﬁ” Q@ & & g
o W W h W i \\‘ \ \“ \}‘ \5‘ 3‘ W e
S e-” & & &5 o & *« & &
Autores (ano) W & @ & ., &
& > & & * o 6* é‘ =$» 2
W @“& & & & & & ¥ -.G‘F' ,bé? @ “& @‘& @‘f &
L T S S <+
Delineamento do
R P R R R P AC R P P R ND R R P R R R R R R ND
Estudo
Condico clinica Saud. WD Saud. Saud. Obes. ND Saud. ND  Saud. Saud. Sawd. Sawd. Saud. Saud. Saud. Saud. WD ND  Saud. Saud. Saud. ND
Cego? ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND ND
Acompanhamento da N . . . . . . . . . . . . . . . . . .
- nag ND sim sim sim s5im sim sim sim sim sim ND sim ND sim sim sim sim sim sim sim sim
Intervencao?
Perda de seguimento?  sim sim sim ND ND nao ND nao sim nao ND ND nao ND sim ND ND ND sim nao sim sim
Treinamento - - . . . N - - . - N . = N B
nag ND nao n3ao sim ND sim sim nao nao ND sim nao ND sim sim ND ND nag sim sim ND
concorrente?
Prescricdo alimentar?  ND ND ND ND sim ND ND ND nao nao ND ND nao ND nag ND ND ND ND sim ND ND
Trabalho igual? NA sim MA sim MA ND ND ND sim sim NA ND sim NA nao MNA NA MA sim sim sim nao
rabalho lgual: {n® R) {ne R) [RXC) (RXC) (RXC) (RXC) (RXC) (RXC) (RXC) (RXC)

R = Randomizado; P = Pareado; ND = M3o describo; NA = N3o apresentado; AC = Aleatdrio casual; Saud. = Saudavel; Obes. = Obeso; (R x C) = Repeticoes X Carga; (n? R) = Numero de repticoes.
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4.4 Desempenho
Para avaliacdo do desempenho os resultados foram divididos em desempenho em
teste de forca maxima 1RM, teste de resisténcia de forca (teste de RMs), teste de

poténcia, teste de forca isométrica e hipertrofia.

Teste de forca maxima (1RM) - Para avaliar o desempenho em testes de forca

maxima ( 1RM), os resultados foram divididos em quatro subgrupos: Teste de 1RM
no supino, teste de 1RM na pressdo de pernas (leg press), teste de 1RM no
agachamento e teste de 1RM em outros exercicios, de acordo com o0s testes mais

utilizados pelos estudos.

O teste de 1RM no supino foi utilizado por todos os estudos que avaliaram forca de
segmento superior. Ndo houve diferenca estatistica (P=0,16) para o tamanho de
efeito agrupado, que foi de 0,20 com intervalo de confianca 95% entre -0,08 a 0,47
(IC95% -0,08 a 0,47). A Figura 2 descreve esses resultados.

Para avaliar forca dos membros inferiores, os testes agachamento e pressédo de
pernas foram os mais utilizados. Nao houve diferenca estatistica para o teste de
agachamento (P=0.67; Tamanho do efeito = 0,06; IC95% -0,23 a 0,35) (Figura 3).
Para pressdo de pernas houve diferenca estatistica em favor do modelo de
periodizacdo ondulatério (P=0,04; tamanho de efeito =0,50; IC95% = 0,03 a 0,97)
(Figura 4).

O ultimo subgrupo foi formado por outros testes de 1RM que devido a baixa
frequéncia foram reunidos em um uUnico subgrupo. Importante destacar que alguns
estudos apresentaram mais de um teste que poderia se encaixar nesse subgrupo,
mas, nesses casos, optou-se por apenas um teste por estudo, o qual foi incluido de
forma aleatdria, por sorteio. Ndo houve diferenca estatistica para o tamanho de
efeito (P=0,26; tamanho de efeito = 0,32; IC95% = -0,24 a 0,88) (Figura 5).

Quando se realizou metanalise agrupando todos os subgrupos supramencionados
(Teste de 1RM no supino, pressao de pernas, agachamento e outros), o modelo de

periodizacdo ondulatéria foi significativamente mais efetivo para ganho de forca
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méxima em testes de 1RM (P=0,008; tamanho de efeito agrupado = 0,23; IC95% =
0,06 a 0,41) (Figura 6).

Teste de resisténcia de forca RMs - Os resultados foram divididos em dois

subgrupos (Teste de RMs no supino e Teste de RMs para segmento inferior). O
teste de RMs no supino foi escolhido por ser utilizado por todos os estudos que
avaliaram a resisténcia de forca de segmento superior. Nao houve diferenca
estatistica para o tamanho de efeito (P = 0,52; tamanho do efeito = 0,18; IC95% = -
0,37 a 0,73) (Figura 7).

Para resisténcia de forca de membros inferiores, os estudos apresentaram
resultados com diferentes exercicios como: pressdo de pernas, agachamento e
extensdo de pernas. Nesse caso optou-se por agrupa-los em um Unico subgrupo,
denominado teste de RMs para membros inferiores. Novamente, alguns estudos
apresentaram mais de um teste para membros inferiores, e por sorteio optamos por
apenas um dos testes. Novamente ndo houve diferenca estatistica para o tamanho
do efeito (P = 0,2; tamanho de efeito = 0,26; IC95% = -0,14 a 0,65) (Figura 8).

Quando se realizou metandlise agrupando esses dois subgrupos supramencionados
(Teste de RMs no supino e membros inferiores), também néo foi possivel identificar
diferenca estatisticas entre os modelos de periodizacdo estudados (P = 0,15;
tamanho de efeito = 0,22; IC95% = -0,08 a 0,53) (Figura 9).
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Teste de 1 RM (Supino / Bench press)

Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito

Estudo média DP n média DP n peso [ Int. de confianca 95%] [ Int. de confianga 95%]
Baker et al 1994 905 11.09 5 9187 1244 8 1.8% -0.11 [-1.22, 1.01] N
Buford et al 2007 (a) 82.32 31.98 10 73.83 26.49 9 2.4% 0.27 [-0.63, 1.18] T
Buford et al 2007 (b) 819 19.65 9 73.83 26.49 9 2.3% 0.33 [-0.60, 1.26] =2
Caldwell 2004 7472 329 9 95.71 70 10 2.4% -0.36 [-1.27, 0.55] T A
Hartmann et al 2009 105.36 19.46 14 10942 19.64 13 3.0% -0.20 [-0.96, 0.56] ==
Hoffman et al 2003 3.24 0.4 14 353 043 14 3.0% -0.68 [-1.44, 0.09] = |
Hoffman et al 2009 1343 271 17 127.7 207 17 3.4% 0.27 [-0.41, 0.94] a
Kok 2006 528 10.8 8 46.2 5.6 8 2.0% 0.73 [-0.30, 1.75] = =~
Kok et al 2009 471 146 10 48.7 9.8 10 2.5% -0.12 [-1.00, 0.75] B R
Lima et al 2012 37 7.07 10 39.7 353 10 2.5% -0.46 [-1.35, 0.43] .
Marques et al 2011 61.7 4.1 6 60.83 17.2 6 1.8% 0.06 [-1.07, 1.20] -
Miranda et al 2011 100 15.6 10 84 147 10 2.3% 1.01 [0.07, 1.95] e
Monteiro et al 2009 49 048 9 401 048 9 1.8% 1.77 [0.63, 2.90] —_— =
Peterson et al 2008 119.55 24.52 7 108.11 23.2 7 1.9% 0.45[-0.62, 1.51] =1 =
Prestes et al 2009 1117 216 20 974 21.91 20 3.6% 0.64 [0.01, 1.28] [
Rhea et al 2002 83.41 20.27 10 9455 10.72 10 2.4% -0.66 [-1.56, 0.25] —
Simao et al 2012 525 1.65 1 404 1.81 10 2.5% 0.67 [-0.21, 1.56] i -
Spineti et al 2013 35 209 10 259 212 13 2.7% 0.42 [-0.42, 1.25] S T
Subtotal (95%I1C) 189 193 44.3% 0.20 [-0.08, 0.47] ’
Heterogeneidade: Qui-quadrado = 28.80, P = 0.04; F = 41% t t t }
Teste Z para o tamanho do efeito total = Z = 1.41 (P = 0.16) -2 -1 0 1 2

Linear Ondulatorio

Figura 2. Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de 1RM realizado no supino. (a) ondulatério diario vs. linear (classico). (b)
ondulatdrio semanal vs. linear (classico).



Teste de 1 RM (Agachamento / Squat)
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Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito

Estudo média DP n média DP n peso [Int. de confianga 95%)] [ Int. de confianga 95%)]
Baker et al 1994 134 2254 5 1425 289 8 1.8% -0.30 [-1.42, 0.83] R
Caldwell 2004 109.34 56.8 9 133.86 59.1 10 24% -0.40 [-1.32, 0.51] —_—1
Hoffman et al 2003 452 074 14 447 087 14 3.1% 0.06 [-0.68, 0.80] e
Hoffman et al 2009 1825 256 17 1805 176 17 3.4% 0.09 [-0.58, 0.76] .
Kok 2006 139.9 27 8 1408 144 8 2.2% -0.04 [-1.02, 0.94] ——
Kok et al 2009 133 226 10 1347 203 10 2.5% -0.08 [-0.95, 0.80] ——
Painter et al 2012 133 40 12 134 41 14 29% -0.02 [-0.79, 0.75] =
Peterson et al 2008 163.62 31.52 7 139.1 11.71 7 1.8% 0.97 [-0.16, 2.09] il T
Stone et al 2000 1563.3 193 7 1434 121 9 2.1% 0.60 [-0.42, 1.62] = = -
Subtotal (95%IC) 89 97 221% 0.06 [-0.23, 0.35] ?

Heterogeneidade: Qui-quadrado =5.11,P =0.75; F = 0%

LRI S

N4

Teste Z para o tamanho do efeito total =Z =0.43 (P = 0.67)
Linear Ondulatério
Figura 3 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de 1 RM realizado no agachamento.
Teste de 1 RM (Pressao de perna/ Leg press)
Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Estudo média DP n  média DP n peso [ Int. de confianga 95%)] [ Int. de confianga 95%]
Buford et al 2007 (a) 324.31 72.92 10 31096 74.91 9 24% 0.17 [-0.73, 1.08] o
Buford et al 2007 (b) 322.05 69.38 9 31096 74.91 9 23% 0.15[-0.78, 1.07] P P —
Lima et al 2012 257.5 56.33 10 2432 3668 10 25% 0.29 [-0.59, 1.17] S O
Marques et al 2011 355 403 6 3225 70.6 6 1.7% 0.52 [-0.64, 1.68] =
Miranda et al 2011 486 504 10 416 262 10 2.0% 1.67 [0.62, 2.72]
Monteiro et al 2009 515 042 9 416 0.64 9 1.8% 1.74 [0.62, 2.87] e T
Prestes et al 2009 322 411 20 3305 7245 20 3.7% -0.14 [-0.76, 0.48] S
Rhea et al 2002 350.23 80.82 10 33136 68.12 10 25% 0.24 [-0.64, 1.12] i .
Subtotal (95%IC) 84 83 18.9% 0.50 [0.03, 0.97] E
Heterogeneidade: Qui-quadrado = 14.76, P = 0.04; i* = 53% 1 ! L !
Teste Z para o tamanho do efeito total = Z = 2.08 (P = 0.04) D 4 0 1 2
Linear Ondulatério

Figura 4 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de 1RM realizado no pressao de pernas. (a) ondulatério diario

vs. linear (classico). (b) ondulatério semanal vs. linear (classico).



Teste de 1 RM (Outros)

Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito

Estudo média DP n  média DP n peso [ Int. de confianga 95%] [ Int. de confianga 95%]
Lima et al 2012 23 365 10 228 2.04 10 25% 0.06 [-0.81, 0.94] T
Prestes et al 2009 525 12.52 20 49.2 8.9 20 3.7% 0.30 [-0.33, 0.92] T
Rhea et al 2003 80.7 21.2 20 85.1 155 20 3.7% -0.23 [-0.85, 0.39] ==
Simao et al 2012 537 1.31 11 519 1.35 10 2.6% 0.13 [-0.73, 0.99] —_—
Spineti et al 2013 466 0.86 10 3.23 0.82 13 22% 1.65[0.67, 2.62] .
Subtotal (95%I1C) 71 73 14.7% 0.32 [-0.24, 0.88] ?

2 4 0 1 2

i . i = = - R=629
Heterogeneidade: Qui-quadrado = 10.43, P=0.03; = 62% Linear ‘Ondulatério

Teste Z para o tamanho do efeito total =Z =1.13 (P = 0.26)

Figura 5 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de 1RM realizado em outros exercicios.

Testes de forgca 1RM

Ondulatério  Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Tipo de teste n n peso [Int. de confianga 95%)] [Int. de confianga 95%)]
Teste de 1 RM (Supino / Bench press)
Subtotal (95%IC) 189 193 44.3% 0.20 [-0.08, 0.47] ’S
Teste de 1 RM (Pressao de perna/ Leg press)
Subtotal (95% IC) 84 83 18.9% 0.50 [0.03, 0.97] et
Teste de 1 RM (Agachamento / Squat)
Subtotal (95% IC) 89 97 22.1% 0.06 [-0.23, 0.35] L 4
Teste de 1 RM (Outros)
Subtotal (95% IC) 7 73 14.7% 0.32 [-0.24, 0.88] >
Total (95%1C) 433 446 100.0% 0.23 [0.06, 0.41] L 4
Heterogeneidade: Qui-quadrado = 61.50, P = 0.01; I = 37% 2 0 1 2
Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 2.64 (P = 0.008) Linear Ondulatério

Teste para diferenga de subgrupos: Qui-quadrado = 2.58, P = 0.46; I’ = 0%

Figura 6 - Forest plot do tamanho do efeito agrupado (pooled) dos resultados obtidos por sub-grupo de teste de 1RM.



Teste RMs (Supino / Bench press)
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Ondulatério

Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Estudo média DP n  média DP n peso [ Int. de confianga 95%)] [ Int. de confianga 95%]
Apel et al 2011 225 4.5 14 251 4.7 14 11.6% -0.55 [-1.31, 0.21] —
Foschini et al 2010 39.56 129 16 34 10.6 16 12.9% 0.46 [-0.24, 1.16] —_——
Lima et al 2012 1524 57.97 10 1415 7463 10 9.3% 0.16 [-0.72, 1.03] N |
Miranda et al 2011 80 143 10 70 116 10 8.8% 0.74 [-0.18, 1.65] T
Subtotal (95%IC) 50 50 42.6% 0.18 [-0.37, 0.73]

Heterogeneidade: Qui-quadrado = 5.59, P = 0.13; I’ = 46%
Teste Z para o tamanho do efeito total = Z = 0.64 (P = 0.52)

Figura 7 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de RMs realizado no supino.

Teste RMs (membros inferiores)

1 1 l

2 1 0 1 3
Linear Ondulatorio

Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Estudo média DP N média DP n peso [ Int. de confianga 95%)] [ Int. de confianga 95%)]

Apel et al 2011 756 141 14 776 147 14 120% -0.13 [-0.88, 0.61] —
Foschini et al 2010 2108 392 16 2002 229 16 13.0% 0.32[-0.38, 1.02] T
Lima et al 2012 1539 2274 10 1409 2769 10 9.1% 0.49 [-0.40, 1.38] N
Miranda et al 2011 418 567 10 361 422 10 8.2% 1.09 [0.14, 2.05] i
Rhea et al 2003 3% 159 20 36 137 20 152% -0.07 [-0.69, 0.55]
Subtotal (95%IC) 70 70 57.4% 0.26 [-0.14, 0.65] _;

Heterogeneidade: Qui-quadrado = 5.34, P = 0.25; I? = 25%
Teste Z para o tamanho do efeito total = Z = 1.28 (P = 0.20)

-2

T T 1

-1 0 1 2
Linear Ondulatorio

Figura 8 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de RMs realizado para membros inferiores.



Testes de RMs
Ondulatério  Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito

Tipo de teste n n peso [ Int. de confianga 95%] [ Int. de confianga 95%]
Teste RMs (membros inferiores)

Subtotal (95% IC) 70 70 57.4% 0.26 [-0.14, 0.65] »
Teste RMs (Supino / Bench press)
Subtotal (95% IC) 50 50 42.6% 0.18 [-0.37, 0.73] ’
Total (95%1C) 120 120 100.0%

Heterogeneidade: Qui-quadrado = 10.98, P = 0.20; I> = 27%
Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 1.44 (P = 0.15)
Teste para diferenga de subgrupos: Qui-quadrado = 0.05, P = 0.82; P = 0%

0.22 [-0.08, 0.53]

-2

1
Linear

Figura 9 - Forest plot do tamanho do efeito agrupado (pooled) dos resultados obtidos por sub-grupo de teste de RMs.

Ondulatério
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Teste de poténcia - Para o teste de poténcia os resultados foram divididos em dois

subgrupos: Saltos e arremessos. O subgrupo saltos avaliou poténcia dos membros
inferiores. O principal exercicio foi o salto vertical. Alguns estudos apresentaram o
resultado em escalas diferentes como poténcia do salto (watts) e altura do salto
(metros). Sempre que possivel optou-se pela extracdo dos dados em unidade de
poténcia (watts). Nao houve diferenca estatistica para o tamanho de efeito (P = 0,4
tamanho de efeito = -0,16; IC95% = -0,54 a 0,22) (Figura 10).

O subgrupo arremessos avaliou a poténcia dos membros superiores nos exercicios
de arremesso de barra no supino e bola medicinal (medicine Ball). Diferentes
escalas foram utilizadas como distancia do arremesso (metros), velocidade da barra
(m/s) e poténcia do arremesso (watts). A extracdo dos dados foi realizada de acordo
com a unidade oferecida por cada estudo. Novamente, ndo houve diferenga
estatistica para o tamanho de efeito (P = 0,65; tamanho de efeito = 0,09; IC95% =
-0,29 a 0,47) (Figura 11).

Quando se realizou metandlise agrupando esses dois subgrupos supramencionados
(Teste de saltos e arremessos), também nédo foi possivel identificar diferenca

estatistica (P= 0,78;tamanho de efeito = -0,04; IC95% = -0,31 a 0,23) (Figura 12).

Teste de forca Isométrica - Para avaliacdo do desempenho no teste de forca

isométrica, apenas trés estudos foram encontrados. Painter et al (2012), que
avaliaram pico isométrico de for¢ca em exercicio isométrico especifico (mid thigh pull
test). Hartmann et al (2009) que avaliaram forca de contracdo isométrica voluntaria
maxima no exercicio supino. E Spineti et al (2013) que avaliaram a forca de
contracdo isomeétrica voluntaria maxima para os flexores e extensores do cotovelo,
mas apenas os dados do teste dos extensores do cotovelo foram extraidos por meio
de sorteio. N&o houve diferenca estatisticamente significativa entre os dois modelos
de periodizacdo para o desenvolvimento de for¢a isométrica (P = 0,6; tamanho de
efeito = -0,12; 1C95% = -0,57 a 0,33) (Figura 13).
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Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito

Estudo média DP n média DP n peso [Int. de confianga 95%)] [ Int. de confianga 95%)]
Baker et al 1994 0.531 0.023 5 0.5487 0.085 8 5.7% -0.24 [-1.36, 0.88]
Hoffman et al 2009 6,237 793 17 6,554 736 17 15.6% -0.40[-1.08, 0.28] 2
Kok 2006 1,052.8 224.2 8 1,091.2 128.2 8 7.5% -0.20[-1.18, 0.78] i
Kok et al 2009 1,095.8 143.1 10 1,128.1 204.1 10 9.3% -0.18 [-1.05, 0.70] |
Marques et al 2011 0.469 0.11 6 0481 0.061 6 5.6% -0.12[-1.26, 1.01] D
Peterson et al 2008 0.6622 0.0633 7 0.6205 0.0837 7 6.3% 0.53 [-0.55, 1.60] D
Subtotal (95%IC) 53 56 50.0% -0.16 [-0.54, 0.22]

Heterogeneidade: Qui-quadrado =2.10,P = 0.84; = 0%
Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 0.85 (P = 0.40)

Figura 10 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de poténcia com saltos.

Teste de poténcia (arremessos)

2

4 0 1 2
Linear Ondulatério

Ondulatério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Estudo média DP n  média DP n peso [Int. de confianga 95%] [ Int. de confianga 95%]

Hartmann et al 2009 3.17 0.31 14 3.25 0.28 13 12.5% -0.26 [-1.02, 0.50] _—

Hoffman et al 2009 5.76 0.53 17 5.7 0.45 17 15.9% 0.12 [-0.55, 0.79] . —

Kok 2006 234.8 497 8 216.2 17.7 8 7.2% 0.47 [-0.53, 1.47] B B S——

Kok et al 2009 226.3 91 10 2426 41.7 10 9.3% -0.22 [-1.10, 0.66] —_—

Marques et al 2011 8.867 0.898 6 7.833 1.227 6 4.9% 0.89[-0.32, 2.10] —

Subtotal (95%IC) 55 54 50.0% 0.09 [-0.29, 0.47] .

Heterogeneidade: Qui-quadrado = 3.54, P = 0.47; 2= 0% t ; } t

Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 0.45 (P = 0.65) -2 -1 0 1 2
Linear Ondulatério

Figura 11 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de poténcia com arremessos.



Testes de poténcia

Ondulatoério Linear Tamanho de efeito Tamanho de efeito
Tipo de teste n n peso [ Int. de confianga 95%] [ Int. de confianga 95%]
Teste de poténcia (saltos)
Subtotal (95%IC) 53 56 50.0% -0.16 [-0.54, 0.22] 3
Teste de poténcia (arremessos)
Subtotal (95%IC) 55 54 50.0% 0.09 [-0.29, 0.47] >
Total (95% Cl) 108 110 100.0% -0.04 [-0.31, 0.23]

Heterogeneidade: Qui-quadrado =6.47, P =0.77; = 0%

Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 0.28 (P = 0.78)

Teste para diferenca de subgrupos: Qui-quadrado = 0.84, P = 0.36; I’ = 0%

1

i S

-2

4 0 1 2
Linear Ondulatério

Figura 12 - Forest plot do tamanho do efeito agrupado (pooled) dos resultados obtidos por sub-grupo de teste de poténcia.

Teste de forga isométrica

Ondulatorio

Estudo média DP n média

Linear
DP n peso

Tamanho de efeito
[ Int. de confianga 95%]

Tamanho de efeito
[ Int. de confianga 95%)]

Hartmann et al 2009 940 226 14 914

223 13 36.1%

Painter et al 2012 4,625 1,144 12 5,304 1,709 14 33.7%

Spineti et al 2013 41 1.04 10 4.15

Total (95% IC) 36

Heterogeneidade: Qui-quadrado =1.07,P =0.59; F=0%
Teste Z para o tamanho do efeito total =Z = 0.52 (P = 0.60)

1.52 13 30.3%
40 100.0%

0.11 [-0.64, 0.87)
-0.45 [-1.23, 0.34]
-0.04 [-0.86, 0.79]

-0.12 [-0.57, 0.33]

1

1

1 1

-2

Figura 13 - Forest plot dos resultados obtidos por cada estudo e somados no teste de forca isométrica.
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Hipertrofia - Para analise de hipertrofia ndo encontramos nenhum estudo que usou
técnicas padrdo ouro (ressonancia magnética e tomografia computadorizada) para
avaliacdo da hipertrofia. Diante da fragilidade dos dados eles n&o foram
processados. Apenas 59% (13 estudos) avaliaram hipertrofia, quatro estudos
utilizaram valores de perimetria, cinco avaliaram hipertrofia utilizando-se de técnicas

com dobras cuténeas, e quatro estudos utilizaram aparelho de ultrassonografia.

Uma questdo importante é que nessa metandlise utilizaram-se os resultados pos-
treinamento dos modelos de periodizacdo tradicional e ondulatério para comparar 0s
efeitos de tais modelos. Entretanto, essa estratégia s6 é valida quando os resultados
pré-treinamento ndo sao diferentes entre os sujeitos alocados nos modelos de
periodizacdo tradicional e ondulatério. Para confirmar que ndo havia diferenca entre
0s sujeitos alocados nos grupos tradicional e ondulatério antes do treinamento fisico,
realizamos uma metanalise dos resultados pré-intervencéo. E, de fato, ndo houve
diferenca nos tamanhos de efeitos. Para desempenho no teste de 1RM (P = 0,46;
tamanho de efeito = 0,05; IC95% = -0,08 a 0,18) chiz = 30,69 (P = 0,83) 12 = 0%.
Para desempenho no teste de RMs (P = 0,98; tamanho de efeito = 0,00; IC95%
-0,26 a 0,25) chiz = 5,54 (P =0, 70) I?2 = 0%. Para desempenho de poténcia (P
0,50; tamanho de efeito = 0,09; IC95% = -0,18 a 0,36) chi2 = 5.57(P 0,85) 12 = 0%.
Para desempenho de forca isométrica (P = 0,85; tamanho de efeito = -0,04; IC95% =
-0,51 a0,41) chi2=1,80 (P =0,41) I12= 0%.

4.5 Andlise de sensibilidade

A primeira anélise de sensibilidade investigou se os resultados eram afetados pelo
nivel de treinamento. Para isso, 0s estudos foram divididos em estudos que
utilizaram sujeitos iniciantes e experientes no treinamento de forca. De modo geral,
os resultados nao foram significativamente alterados. A Unica tendéncia que merece
algum destaque refere-se ao resultado com iniciantes para tamanho de efeito
somado no teste de forca maxima 1RM, que apresentou P = 0,06, com tamanho de
efeito = 0,25 (IC95% = -0,01 a 0,51). A segunda analise de sensibilidade considerou
0 modelo de periodizacdo. Nesse caso, foram excluidos os estudos que em nosso

entendimento, diferentemente da interpretacdo dos autores, ndo se caracterizavam
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como modelos de periodizagdo ondulatéria ou linear. Novamente, os resultados ndo
foram significativamente alterados. A Unica excecédo foi que, nesse caso, também
encontramos diferenca significativamente superior para 0 modelo ondulatério no
teste de RMs (P = 0,03; tamanho de efeito = 0,41; IC95% = 0,04 a 0,78).

A terceira analise de sensibilidade incluiu apenas os estudos que tiveram o trabalho
igualado, onde se considerou trabalho como joule ou produto do numero de
repeticbes pela carga. Novamente, de modo geral, os resultados ndo foram
significativamente alterados. Confirmando que o modelo de periodiza¢do ondulatério
foi superior ao modelo linear no teste de 1RM (P = 0,02; com tamanho de efeito =
0,43; 1C95% = 0,06 a 0,79).
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5 DISCUSSAO

Os principais achados dessa metandlise sdo que o treinamento ondulatério (TO)
tende, de modo geral, a produzir tamanhos de efeitos para desempenho de forga
maxima levemente superiores (0,06 a 0,5) ao treinamento classico (TC). Entretanto,
apenas foi encontrada diferenca significativa na analise agrupada (tamanho de efeito
= 0,23) para teste de forca maxima. Para testes de poténcia, resisténcia de forca e

isométrico, o treinamento ondulatério ndo se mostrou superior.

Embora ndo haja consenso na literatura, tem sido habitual interpretar tamanhos de
efeitos < 0,2 como pequenos, até 0,5 como médios e 20,8 como grandes
(MCGOUGH e FARAONE, 2009). A principal critica desses pontos de cortes refere-
se a omissao do intervalo de confianca. E nesse caso, a significAncia estatistica é

uma informacao importante, pois considera essa informacao.

Uma intengdo prévia dessa metanalise também era investigar o impacto desses
modelos de treinamento sobre hipertrofia muscular, mas devido o numero limitado
de estudos que utilizaram técnicas precisas, isso ndo foi possivel. Diante disso,
entendemos que ndo seria prudente realizar metanalise desses resultados. De
qualguer forma, a auséncia de estudos intervencionais que usem técnicas padrédo
ouro, como ressonancia magnética e tomografia computadorizada, apontam para a
necessidade de estudos com essa preocupacdo metodolégica. Do contrario, se
metanalises forem feitas com técnicas sem qualidade cientifica, havera risco de

produzir resultados equivocados.

Um dos principais objetivos do treinamento periodizado é otimizar as adaptacdes
fisiolégicas durante curtos e longos periodos de treinamento, evitando platés de
desempenho (FLECK e KRAEMER, 2006). J4 é bem aceito que o treinamento
periodizado produz resultados melhores para ganho de forgca que treinamentos néo
periodizados. Alias, ja foi produzida metandlise sobre o assunto, ratificando essa
compreensao (RHEA e ALDERMAN, 2004).
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Atualmente dois modelos de periodizagdo se destacam como estratégia de
treinamento, a periodizacdo classica/tradicional/linear e a periodizagdo ondulatoria.
Mas ainda ndo ha consenso na literatura se um modelo € superior ao outro no que

se refere a ganhos de forca e hipertrofia.

Ha sugestdo de maiores ganhos de forca em favor ao TO comparado ao TC (RHEA
et al., 2002). Isso seria possivel devido a alteracdes mais frequentes no estimulo de
treinamento, impondo maior estresse sobre os componentes neuromusculares. Esse
aumento do estresse exigiria novas adaptacbes do sistema neuromuscular e,

portanto maiores ganhos de forca.

Para alguns autores (POLIQUIN 1988; PETERSON et al 2008; SIMAO et al 2012;
SPINETI et al., 2013) o TO seria capaz de promover uma melhor relagcéo
estimulo/recuperacéo, e prevencado do excesso de treinamento fisico (overtraining)
induzido pelo aumento linear da intensidade no modelo de TC. Acredita-se que o
treinamento estritamente linear resultaria em overtraining por causa da sobrecarga
continua e seria menos eficiente devido a pouca variagdo do treinamento (BROWN
2001; PAINTER et al 2012).

Na presente metanalise ndo encontramos tamanhos de efeitos significativamente
maiores para a maioria dos testes de desempenho (poténcia, resisténcia de forca e
forca isométrica). Apenas houve diferenca significativa para teste de 1RM. E neste
ultimo caso, o tamanho de efeito foi relativamente pequeno em favor do TO.

Em tese, um conjunto de fatores poderia explicar o fato de o TO ter sido

significativamente superior ao TC apenas para o teste de forca maxima.

Uma primeira possivel explicacdo poderia estar relacionada a nao igualdade do
volume de treinamento. Alias, compara¢gfes entre modelos de periodizacdo séo
habitualmente criticadas quando o volume de treinamento total entre os dois
programas nao é igualado (RHEA et al 2002). Estudos que nao encontraram
diferencas entre TO e TC sugerem que o volume total de treinamento seria mais
importante para ganho de desempenho que as variagdes de volume e intensidade
entre os modelos de periodizacdo (BAKER et al 1994; KOK 2006; KOK et al 2009).
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Na presente metandlise fizemos uma andlise de sensibilidade que incluiu apenas 0s
estudos que apresentaram trabalhos estatisticamente iguais entre os dois modelos
de periodizacdo. Para essa analise interpretamos trabalho como joule ou produto do

namero de repeticdes pela carga.

Essa andlise de sensibilidade ndo mudou o conjunto de resultados, e confirmou que
o TO foi superior ao TC apenas para teste de forca maxima. A Unica diferenca € que
o tamanho de efeito foi elevado para 0,48 (IC 95% = 0,08 a 0,87). Isso sugere que
quando o volume é igualado, o TO pode gerar resultados ainda superiores. E isso
sinaliza para a necessidade de que novos estudos que objetivando comparar
diferentes modelos de periodizagcéo precisam igualar o trabalho para tornar possivel

a comparacao.

Uma segunda possivel explicacdo poderia estar relacionada ao fato das adaptacfes
nao serem iguais quando a intervencdo é realizada em iniciantes ou treinados. Ou
seja, poder-se-ia especular que um modelo de periodiza¢ao teria melhor resultados
dependendo do nivel de treinamento. Por isso, fizemos outra andlise de
sensibilidade onde separamos sujeitos treinados de iniciantes. Novamente, néo
houve alteracdo significativa dos resultados de tamanho de efeito entre TO e TC
para os testes de desempenho em treinados. Porém, diferentemente da analise
conjunta (treinados+iniciantes) a analise de sensibilidade n&o identificou diferenca
estatisticamente significativa para o teste de 1 RM em iniciantes. Embora seja
necessario destacar que o tamanho de efeito agrupado no teste de forca maxima
apresentou tendéncia para diferenca significativa (P=0,06) em iniciantes, com
tamanho de efeito de 0,25 (IC95% = -0,01 a 0,51). Uma possivel explicagdo para
esse resultado seria a diminuicdo do poder estatistico devido o menor numero de
estudos com iniciantes. Em virtude dessa diminuicdo do poder estatistico, seria

precipitado concluir que o TO seria mais eficiente apenas para treinados.

Outra possivel explicacao estaria relacionada as diferentes formas de compreensao
do conceito TO e TC. Na presente metanalise os resultados foram categorizados em
TO e TC conforme a indicagédo dos autores de cada estudo. Entretanto, nao foi raro
perceber alguns delineamentos experimentais que, ao nosso entender, ndo era

exatamente 0 que o0s autores apontavam. Ou seja, alguns delineamentos chamados
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de TO se aproximavam mais de TC, e vice-versa, e alguns delineamentos foram

dificeis de classificar em TO ou TC.

A periodizacéo linear tem recebido diferentes termos como periodizacdo tradicional
(HOFFMAN et al., 2009; KOK et al., 2009; APEL et al., 2011), periodizacdo classica
(RHEA et al., 2002; BUFORD et al., 2007; PRESTES et al., 2009), periodizagao de
forca e poténcia (HARTMANN et al., 2009) e periodizacdo em bloco (PAINTER et
al., 2012). Isso pode gerar diferentes interpretacdes. Por exemplo, Buford et al.
(2007), fizeram uma intervencdo que apresentava um ciclo de 3 semanas, onde 0
volume diminuia e intensidade aumentava a cada semana. Esse ciclo se repetia na
guarta semana, seguindo assim até o final do periodo da intervencdo. Os autores
chamaram esse modelo de periodizacdo ondulatoria semanal. Mas um modelo de
periodizacdo muito parecido foi realizado por Prestes et al. (2009), e Lima et al.
(2012), com um ciclo de 4 semanas, entretanto os autores chamaram tais modelos

de periodizacao linear.

No ambito do treinamento de forca, entendemos o modelo de periodizacéo
ondulatério como um sistema estruturado para trabalhar em diferentes zonas de
treinamento (resisténcia de forca, hipertrofia, forca maxima e poténcia), com
variacbes frequentes de volume e intensidade em ciclos que se repetem. As
variacfes dentro de cada ciclo podem ser didrias ou semanais. Essa compreensao
comunga com varios autores (BROWN, 2001; BAECHLE, 2008; FLECK, 2011,
RATAMESS, 2012). E entendemos periodizacdo classica como um sistema de
treinamento formado por fases que duram entre 3 a 4 semanas, e cada fase
apresenta um objetivo especifico. Esse sistema inicia-se com maior volume e menor
intensidade. As fases seguintes se caracterizam por reducédo do volume e aumento
da intensidade. Essa é a mesma compreensao de varios autores (BROWN, 2001,
FLECK e SIMAO, 2007; BAECHLE, 2008; FLECK, 2011; RATAMESS, 2012).

Diante dessa dificuldade conceitual, realizamos uma analise de sensibilidade que
categorizou TO e TC conforme nossa compreensdo, mencionada no paragrafo
anterior. Novamente o TO manteve-se superior ao TC no teste de 1RM, agora com
tamanho de efeito agrupado de 0,31 (IC95% = 0,09 a 0,52). E com essa nova

categorizacdo também se identificou maior tamanho de efeito agrupado (0,41) no
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teste de RMs (P= 0,03; IC 95% =0,04 a 0,78). E preciso destacar que nessa
categorizacdo houve reducdo do numero de tamanho de efeitos, de 40 para 30
tamanhos de efeitos no caso do teste de 1 RM, e de 9 para 5 no caso do teste de
RMs. Isso obviamente prejudica o poder estatistico. Mas de qualquer maneira, as
diferentes compreensdes conceituais sdo um viés para as analises. Isso aponta para
a necessidade de delineamentos que sigam uma mesma conceituacao. Do contrério,

gerara dificuldade para as interpretacdes.

Além das questdes mencionadas acima, em que buscamos investigar com analise
de sensibilidade, outras questdes relacionadas aos delineamentos podem ter
influenciado os resultados. A principal delas refere-se ao periodo relativamente curto
de intervencao adotado pelos estudos. Dos estudos incluidos nessa metanalise, a
intervencdo de maior duragéo foi de 15 semanas.

Outras questdes importantes referentes a qualidade metodolégica merecem
destaque. Algumas delas fizeram parte de nosso levantamento. Por exemplo,
nenhum estudo descreveu qualquer tentativa de mascaramento (ndo cegos). Alguns
estudos (14%) nao informaram se houve acompanhamento da intervengdo. Em
torno de 40% dos estudos n&o informaram se houve perda de seguimento. E os
estudos que ndo igualaram ou néo descreveram o trabalho total representaram 27%.
Parte dos estudos fez intervencdes com repeticbes maximas nos dois modelos de
periodizacdo (64% estudos), enquanto outros ndo mantiveram essa mesma
estratégia. Essa € uma questdo metodoldgica importante, pois, conforme Painter et
al. (2012), repeticdes maximas criam um esforco maximo relativamente constante
reduzindo a verdadeira variagdo de cargas entre dias "leves" e "pesados" proposto
no TC. Por ultimo, a auséncia de medidas objetivas quanto ingestdo e controle
dietéticos, e de possivel uso de farmacos séo limitagdes da maioria dos estudos. Ou
seja, todas essas questdes referentes ao método prejudicam a qualidade da

intervencao, e precisam ser corrigidas nos delineamentos futuros.

Em relacdo a heterogeneidade dos estudos utilizamos o teste chi2 para
quantificacdo, e o teste 12 para descrever o percentual da variabilidade dos tamanhos
de efeitos causados pela heterogeneidade. Conforme o Center for Reviews and

Dissemination (2009), o 12 tem um intervalo de confianca amplo, de modo que tem
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sido dificil estabelecer pontos de cortes que permitam compreender o que seria uma
baixa, moderada ou alta heterogeneidade. De qualquer forma, eles sugerem que
para valores de 12 até 40% o grau de inconsisténcia ndo seria importante, de 30% a
60% seria moderado, de 50% a 90% substancial e 75 a 100% consideraveis. Em
nossa metanalise encontramos I2 entre 0 e 37%. Isso sugere que a heterogeneidade
dos estudos néao impactaram de forma importante os resultados encontrados nessa

metanalise.

Em resumo, conclui-se que o TO produz tamanhos de efeitos para o desempenho
de forca méaxima levemente superiores (0,06 a 0,5) ao TC com diferenca significativa
(P = 0,008) apenas na analise agrupada para teste de forca maxima. Para outros

tipos de teste ndo foi encontrada diferenca estatisticamente significativa.

Em virtude de um conjunto de limitagBes relacionadas ao aspecto metodoldgico e
conceitual utilizados pelos varios estudos, nossos resultados precisam ser
interpretados com cautela. A expectativa € que no futuro possamos ampliar essa
metandlise com mais estudos de grande rigor metodolégico, 0 que aumentara o

poder estatistico, a qualidade da metanalise e a capacidade de interpretacéo.
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