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PERFIL DE FORCA DE PREENSAO PALMAR EM ATLETAS DE
KARATE - DO ESTILO SHOTOKAN E INDIVIDUOS NAO
ATLETAS.

Resumo

Introducgéo: O Karaté Do tradicional estilo Shotokan se desenvolveu no Japao
e difundiu-se pelo mundo, apesar de ser uma arte marcial com muitos
praticantes, os estudos de preensdo palmar em atletas desta arte marcial sao
escassos. Objetivo: O presente estudo teve como propdsito a avaliacdo da
forca de preensdo palmar em individuos praticantes e ndo praticantes de
Karaté Do tradicional. Métodos: Foram avaliados 15 atletas (10 masculinos e
05 femininos), e 18 n&o atletas (11 masculinos e 07 femininos), os parametros
avaliados foram idade, peso altura, IMC e a forca de preensdo palmar.
Resultados: Os resultados encontrados para os atletas masculinos foram
medianas de 47,8kgf para ambas as maos, e para os individuos nao atletas foi
de 47,3kgf para a méo direita e 43,6kgf para a méo esquerda. Entre as atletas
femininas a forca de preensédo palmar para a mao direita foi de 27,6kgf e
27,3kgf para a mao esquerda. Para o grupo feminino ndo atleta as medianas
foram de 26,3kgf para a mao direita e 24,3kgf para a esquerda. Concluséo:
Apesar de nao haver diferencas estatisticamente significativas entre os grupos,
pode se observar uma maior uniformidade entre as médias das preensdes
palmares entre méao direita e esquerda nos atletas do Karaté Do, sendo esta
arte marcial responséavel pelo melhor equilibrio corporal de for¢a nas condicbes
estudadas.

Palavras chave: Preensao palmar, Karaté, dinamometria.
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Introducéo.

O Karaté foi desenvolvido na ilha de Okinawa no Japao. Em 1372, o rei
de Okinawa, Satto, prestou voto de obediéncia ao Império Chinés Ming (1.368
— 1.644), onde durante esta dinastia foi enviado um importante grupo de
artesdes e artistas, segundo registros. Entre esses chineses, encontravam-se
individuos que tinham conhecimentos das técnicas do boxe chinés. (SILVA,
2003).

No final da Dinastia Ming, a ilha de Okinawa voltou ao dominio japonés e
0 seu governador, com medo de uma revolta do povo local, baniu novamente o
uso de armas (VIANNA, 1996; SILVA, 2003). Porém os okinawenses treinavam
em segredo nas montanhas, com técnicas provenientes da China e do préprio
Japéo (SILVA, 2003).

Este foi o inicio do Karaté — DO, que apesar de ndo possuir este nome
nesta época, tem como significado “o caminho das méaos vazias” (ROSSI;
TIRAPEGUI, 2007). Em 25 de outubro de 1.936, os mais importantes Mestres
de Okinawa (Chomo Hanashiro, Chotoku Kyan, Choki Kyoda e Chojun Miyagi),
decidem mudar o nome de Tode para Karaté — D6 (NAKAYAMA 1978). Sendo
o estilo Shotokan de Karaté - D6, apresentado no ano de 1.922 no Japéo por
Funakoshi, pai do karaté Shotokan moderno (BARREIRA; MASSIMI, 2006).

Fisiologicamente o Karaté — D6 apresenta um trabalho geral no corpo,
desenvolvendo a coordenacdo motora, a mobilidade articular, aumento da
flexibilidade, elasticidade, resisténcia muscular, explosdo e equilibrio (SILVA,
2003).

Ha duas maneiras de usar a mao no Karaté - DO: a aberta; e a fechada
(punho). Ha seis tipos de punhos e onze tipos de méo aberta. Nos seis tipos de
punho (Seiken, Uraken, Kentsui, Ippon — Ken, Nakadaka — Ken e Hiraken) o
punho tem que ser mantido tenso e inflexivel. O punho é também uma
ferramenta de bloqueio de golpes, sendo essencial na defesa, esta € uma das
caracteristicas que distingue o Karaté de outras artes de luta (NAKAYAMA,
1978).

Por ocasido do soco ou bloqueio, o pulso sempre é mantido firme e
estendido. No golpe, ele normalmente é mantido estendido, com algumas

excecdes. A melhor maneira de bloquear é usar o punho contra o braco ou
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punho do adversario. Isso também abre a possibilidade de agarrar o pulso do
adversario e desequilibrd-lo (NAKAYAMA, 1978).

Em diversos esportes, as méos s&o utilizadas em determinadas
situacdes, com movimentos de alto grau de habilidade, forca e resisténcia
muscular, que unidos, permitem obtencdo de um bom desempenho.
(GIAROLLA et al. 1991; INCEL, 2002). A forca de preensdo manual € a
capacidade da mao em realizar tarefas, imprimir forgcas e segurar objetos por
meio de um conjunto de vetores de forcas e momentos aplicados a um ponto
(CAPORRINO, 1998; BAFFA, 2002).

Considerando-se uma articulacdo radio-carpica estratégica na cadeia
cinética que regula a efichcia dos movimentos digitais da fun¢cdo da mao
(SCHULTZ-JOHNSON, 1996). Para manter a estabilidade do punho, fazem-se
necessarias tanto a coativacdo quanto a ativacdo individual dos flexores e
extensores do punho (MATSUSHITA et. al. 1995). Os extensores do punho
tém, especificamente, o duplo papel de, a0 mesmo tempo, inibir e estabilizar
forcas durante o movimento de preensdo (JOHANSSON et al. 2004).

A forca de preensdo ndo é simplesmente uma medida de forca da ou
mesmo limitada a avaliacdo do membro superior. Ela tem muitas implicacdes
clinicas diferentes, sendo utilizada, por exemplo, como um indicador da forca
total do corpo (BALOGUM, 1991). Estudos indicam que existe uma correlacéo
alta entre a forca muscular das méaos e de outros vinte e dois grupamentos
musculares do corpo (MOLINARI, 2000), sendo empregada em testes de
aptidao fisica (BALOGUM, 1991).

Um dos instrumentos reconhecidos na literatura e na clinica para
avaliacdo de mao é o dinamdémetro Jamar. Este instrumento é reconhecido
pela American Society of Hand Therapists (ASHT) para medir a forca de
preensdo na avaliacdo de pacientes com diversas desordens na extremidade
superior (BELLACE et al. 2000). Este é aceito como um instrumento padréo
para a mensuracao da forca de preensdo, sendo muito utilizado na clinica por
terapeutas ocupacionais e fisioterapeutas (FIGUEIREDO et al. 2006).

Diversos estudos foram realizados nos ultimos anos para avaliar a forca
de preensdao manual em néo atletas (DURWARD, 2001), em atletas do Judé
(FERNANDEZ et al. 2008); DIAS et al., 2011), jiu-jitsu (OLIVEIRA et al, 2006),
ténis de quadra (PEREIRA et al, 2011), remo (JUNIOR et al. 2008) e diversos

outros esportes, porém os estudos da preensdo palmar em atletas do Karaté -
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D6 sao escassos. Devido a importancia da funcdo manual nesta arte, o objetivo
deste estudo foi averiguar e comparar a forga de preensdo manual entre atletas
desta modalidade e individuos normais (ndo atletas), tendo relevancia para
gerar dados que posteriormente servirdo de parametros de avaliacdo e

comparacao para areas da saude e do desporto.

Metodologia

Trata-se de um estudo com desenho transversal onde foram avaliados
15 atletas de nivel competitivos sendo dez faixas pretas e cinco marrons,
praticantes do Karaté-Do estilo Shotokan, de ambos os sexos, com idade entre
18 e 25 anos. O grupo controle foi constituido por 18 universitarios de ambos
0s sexos e da mesma faixa-etaria, ndo atletas.

Os critérios de inclusdo para os atletas do Karaté — D6 foram: estar
treinando regularmente e possuir a graduacdo de faixa marrom ou preta, o
critério de exclusdo foi a presenca de qualquer patologia articular radio —
carpica. Ja o critério de inclusédo para os individuos néo atletas foram: ndo estar
praticando nenhuma modalidade esportiva, ja os critérios de exclusdo segue 0s
mesmos designados para os atletas do Karaté — D0.

Os atletas foram avaliados dia 26 de maio do ano de 2012, no Paléacio
das Artes Marciais em Cuiaba - MT. O grupo controle foi avaliado dia 25 de
maio do ano de 2012 na UNIVAG (Centro Universitario de Véarzea Grande).
Todos os participantes foram informados sobre a proposta do estudo e
assinaram um termo de livre consentimento, o qual foi protocolado junto ao
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Julio Miuller
(658/CEP/HUJM/09).

O presente estudo utilizou o dinamdmetro hidraulico Jamar®, este
instrumento € recomendado pela American Society of Hand Therapists (ASHT)
(BELLACE et al, 2000). Na avaliacao da forca de preensdo manual a ASHT
recomenda que o paciente esteja confortavelmente sentado, posicionado com
0 ombro aduzido, o cotovelo fletido a 90°, o antebraco em posicao neutra e, por
fim, a posicdo do punho pode variar de 0 a 30° de extenséo (FESS, 1992 apud
FIGUEIREDO, 2006).

A coleta de dados seguiu as recomendacdes da (ASHT), onde se obteve

a média de trés tentativas (MATHIOVETZ et al. 1984). Foram testadas as méos
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direitas e esquerdas, o dinambmetro esteve posicionado na segunda posicao,
sendo que a posigéo dois do cabo de posicionamento do dinamdmetro oferece
maior desempenho da for¢ca de preenséo (CROSBY, 1994).

Para determinacdo da massa corporal (MC), os voluntarios foram
posicionados em pé, no centro da plataforma da balanca, com os pés unidos e
bracos ao longo do corpo, conforme técnica preconizada por Fett et al. (2006),
utilizando-se balanca mecanica Filizola® (Brasil), com capacidade para 200 kg
e precisdo de 100 g.

A estatura foi mensurada com os voluntarios descal¢cos, em posicéo
ereta, com 0s pés unidos e proximos a escala, medidas pelo estadibmetro
disponivel na mesma balanca, com precisdo de 0,5 cm, segundo o
procedimento previamente descrito por Fett et al. (2006), posteriormente foi
calculado o indice de massa corporal (IMC) segundo a equacao
IMC=MC(kg)/Estatura(m)>.

Os dados foram analisados mediante o pacote estatistico BioEstat® 5.0
(Brasil) e expressos em média + desvio padrdo. Foi utilizado o teste Mann-

Whitney.. O nivel de significancia pré-estabelecido foi de 5%.

Resultados e Discussao

A média de idade dos participantes foi de 20,5 anos para atletas
masculinos e de 22,0 para ndo atletas, para o grupo de atletas e n&do atletas
femininas foram de 22 anos para ambas (Tabela 1), esta média foi inferior a
dos grupos avaliados por Oliveira et al. (2006), Fernandez et al. (2008), Borges
Junior et al (2009) e superior a de Del Vecchio, Michelini & Gongalves (2005).

A massa corporal média dos atletas masculinos foi de 77,0 Kg,
semelhante a média do grupo nao atleta (79,3 kg). O mesmo ocorreu com as
participantes femininas onde a média foi de 59,3 kg para atletas e 59,6kgf para
nao atletas. A massa corporal avaliada por Franchini, Takito & Kiss (2000) em
atletas de Judo foi inferior a apresentada neste estudo, porém os atletas por
eles avaliados eram da categoria juvenil, ja no estudo de Fernandez et al.
(2008) a massa corporal média encontrada foi de 87,7Kg porém os atletas de
Judd avaliados eram do sexo masculino e de categoria sénior. O estudo
realizado por Fernandes & Marins (2005) com atletas do Karaté ndo possui a

mensuracao da massa corporal. No estudo realizado por Del Vecchio, Michelini
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& Gongalves (2005) apresentou média de massa corporal inferior a do presente
estudo para os atletas masculinos (65,2Kg) e femininos (58,65Kg), porém
foram avaliados atletas juvenis.

As médias das estaturas para ndo atletas e atletas masculinos foi a
mesma (1,76m), mostrando que para este parametro o grupo avaliado foi
uniforme. Isto ndo ocorreu entre as atletas e nao atletas femininas onde as
atletas possuiram média de 1,52m estando abaixo da média encontrada para o
grupo nao atleta avaliado (1,66m). No estudo de Del Vecchio, Michelini &
Goncalves (2005) a média para os atletas masculinos de Karaté foi semelhante
a encontrada (1,75m), ja para as atletas femininas a média foi de 1,61m
estando as atletas do presente estudo abaixo da média encontrada.

O IMC encontrado para o sexo masculino foi semelhante sendo de 24,2
para atletas e de 24,9 para nao atletas, ja no sexo feminino houve uma grande
diferenca entre atletas (25,5) e nao atletas (19,2). O IMC desejavel é de 18,5 a
24,9 (COELHO, W. M., 2002) estando o grupo masculino dentro deste
intervalo. Ja o grupo de atletas femininas apresentou IMC dentro do intervalo
de 25,0 a 29,9 que segundo a literatura (COELHO, W. M., 2002) indica
sobrepeso, estando a atleta com o IMC maximo do grupo (36,4) com obesidade
moderada. No grupo masculino de atletas e ndo atletas também foram
avaliados homens com IMC elevado (32,2 e 32,8) estando na faixa de
obesidade leve. O resultado observado mostra que apesar de realizarem
treinamentos periddicos apenas a pratica do Karaté ndo garantiu um IMC
adequado para seus atletas. Ainda deve-se considerar que variacdes
individuais ocorrem e que a obesidade envolve padrées culturais e
psicolégicos. No estudo de Del Vecchio, Michelini & Goncgalves (2005) o IMC
encontrado foi melhor, estando na faixa de normalidade, sendo de 21,91 para
os atletas do sexo masculino e 21,60 para 0 sexo feminino.

Alguns estudos que avaliaram a forca de preensdo palmar fizeram a
mensuragdo do peso da populagdo estudada, altura e IMC (FANCHINI,
TAKITO & KISS, 2000; DEL VECCHIO, MICHELINI & GONCALVES, 2005;
FERNANDEZ et al, 2008), porém durante as suas discussdes n&o foram

apresentadas correlacdes entre estes parametros.



Tabela 1 — Caracteristicas gerais da amostra.

o Masculino
Variaveis p-valor
Atletas (n=10) N&o Atletas (n=11)
Idade (anos) 20,5 (18,0 — 25,0) 22,0 (20,0 - 25,0) 0,15
Massa Corporal (kg) 77,0 (60,3 -106,0) 79,3 (65,0 —95,0) 0,78
Estatura (m) 1,76 (1,70 — 1,86) 1,76 (1,61 —1,95) 0,75
IMC (kg/m2) 24,2 (20,2 — 32,2) 24,9 (19,7 — 32,8) 0,67
. Feminino
Variaveis p-valor
Atletas (n=5) N&o Atletas (n=7)
Idade (anos) 22,0 (19,0 — 24,0) 22,0 (18,0 — 23,0) 0,63
Massa Corporal (kg) 59,3 (48,5 - 84,0) 59,6 (44,9 — 65,8) 0,37
Estatura (m) 1,52 (1,50 - 1,61) 1,66 (1,59 — 1,76) 0,01
IMC (kg/m2) 25,5 (21,6 — 36,4) 19,2 (17,4 — 23,7) 0,02

IMC (indice de Massa Corporal). Teste Mann-Whitney. Nivel de significancia
p<0,05.

As medianas de valores da forca de preensdo palmar dos atletas
masculinos foi de 47,8kgf para a mao direita e esquerda, para os individuos
nao atletas do mesmo género foi de 47,3kgf para a méo direita e 43,6kgf para a
mao esquerda (Tabela 2). Entre o grupo feminino as atletas apresentaram forca
de preensao palmar igual a 27,6kgf para a mao direita e 27,3kgf para a méo
esquerda, entre as ndo atletas os resultados obtidos foram 26,3kgf para a méo
direita e 24,3kgf para a mao esquerda. Isto demonstra que os individuos atletas
apresentaram uma maior uniformidade de for¢ca entre os membros frente aos
individuos nado atletas que possuiram uma maior forca na médo dominante.
Indicando que o treinamento do Karaté - Do estilo Shotokan contribui para o
equilibrio de forca corporal.

Segundo o unico estudo encontrado sobre preensdo palmar em atletas
masculinos de Karaté realizado por Fernandes & Marins (2005) a média de
preensao palmar foi de 50,6kgf para a mao direita e de 47,4kgf para a méao
esquerda, estando a média obtida no presente estudo semelhante a de
Fernandes & Marins (2005), porem a uniformidade entre as forcas da mao

direita e esquerda néao foi observada no estudo.
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No estudo realizado por Moura (2008) foram mensuradas a forca de
preensdo manual de 50 individuos, normais, do sexo masculino e 50 do
feminino, com idades entre 20 a 44 anos, com meédia de 31 anos, obtendo
como média de forca de preenséo palmar para o sexo masculino 49,35kgf para
a mao direita e 46,83kgf para a esquerda. Entre as mulheres a média foi de
31,37kgf para a méo direita e de 29,05kgf para a esquerda. Os valores obtidos
foram superiores aos do presente estudo tanto para o grupo controle quanto
para os atletas, este fato pode ser atribuido devido a média de idade dos
individuos avaliados por Moura (2008) ser superior aos avaliados neste estudo.
Segundo Kaya et al. (2005) o pico de forca do ser humano € dos 20 aos 30
anos de idade, portanto o grupo avaliado pode ainda nao ter desenvolvido todo

0 seu potencial de forca.

Tabela 2 — Comparacédo dos niveis de forca de preensdo manual dos atletas

de Karaté e nao atletas.

Variaveis Masculino p-valor
Atletas (n=10) N&o Atletas (n=11)
Hand-grip méo direita 47,8 (35,6 - 68,0) 47,3 (20,6 —66,0) 0,92
Hand-grip mao esquerda 47,8 (37,3 -62,5) 43,6 (26,3 —61,3) 0,89
Variaveis Feminino p-valor
Atletas (n=5) N&o Atletas (n=7)
Hand-grip méo direita 27,6 (26,3-37,3) 26,3 (21,0 —-38,0) 0,37
Hand-grip méao esquerda 27,3 (22,6 —34,3) 24,3 (19,6 — 33,3) 0,33

Teste Mann-Whitney. Nivel de significancia p<0,05.

Conclusao

Apesar de ndo haverem diferencas estatisticas entre as medianas de
preensdo palmar entre atletas de Karaté - D6 e individuos nao atletas, pode-se
observar variacbes minimas entre as médianas de forca da méao direita e
esquerda em atletas do Karaté - D6, sendo este esporte responsavel pelo
equilibrio entre as forcas da méo esquerda e direita.

Sugere-se que novos estudos sejam realizados para que 0s parametros

em relacao a atletas e nédo atletas sejam melhores definidos.
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