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Resumo: Introdugdo: A fraqueza da musculatura respiratdria pode provocar uma
reducao da capacidade de expansdo da caixa toracica e de insuflagao pulmonar,
reduzindo a complacéncia pulmonar, elevando o trabalho respiratdrio, o risco de
hipoxemia e comprometimento da relacdo ventilacdo-perfusdo. Objetivo: O objetivo
deste estudo foi verificar os efeitos do treinamento da musculatura respiratéria em
um atleta praticante de basquetebol em cadeira de rodas do UNIPAM, bem como
avaliar as pressdes respiratdrias maximas (inspiracdo e expiracao) (Piméx e Pemax),
Pico de Fluxo Expiratério maximo (PFE) e Capacidade Inspiratdria (Cl) antes e apds
o protocolo de treinamento muscular respiratério (TMR). Metodologia: Tratou-se
de um estudo descritivo, prospectivo de abordagem quantitativa que foi aprovado
pelo Comité de Etica e Pesquisa pelo ndmero 3.140.774. Participou do estudo um
atleta com idade de 27 anos com diagndstico clinico de lesdo medular a nivel T11,
que foi submetido a um treinamento muscular inspiratério (TMI) utilizando a
espirometria de incentivo a fluxo Respiron® Athletic, trés vezes por semana durante
oito semanas, realizando trés séries de quinze repeticbes com intervalo de trinta
segundos entre as séries. Apds finalizar o protocolo, foram reavaliadas as varidveis
supracitadas. Resultados: O atleta mostrou bom desempenho do TMR, sendo
possivel observar um aumento da varidvel Pimax de -60 cmH,O para -120 cmH,0,
aproximando do valor o previsto (-133,7 cmH,0). A Pemdx., que pré-treino era de 40
c¢mH,0, foi para 120 cmH,0, registrando valor, no entanto, aproximando do valor
predito (143,43 cmH,0). O valor da Cl adquirido pelo atleta apds o TRM ultrapassou
o esperado (3350 ml) alcancando 4250 ml. Sobre a varidvel do PFE, obteve-se um
aumento dos valores de 150 I/min para 310 I/min. Acerca da evolucao da carga do
instrumento utilizado, o participante permaneceu no Respiron® Athletic de cor
verde (esfor¢o médio/alto), iniciando o protocolo com carga o, evoluindo para carga
3. Discussao: O recrutamento de um ndmero maior de unidades motoras durante o
exercicio é um fator importante que aumenta a capacidade de um musculo gerar
forca. Assim, é provdavel que o TMR proposto a essa populacdo tenha recrutado um
maior nimero de unidades motoras desses musculos, o que levou ao aumento da
forca. O Respiron® otimiza a inspiracao profunda até a capacidade pulmonar total,
facilitando a inspiracao profunda, estimulando altos volumes inspirados e
prevenindo a hipoventilacdo pulmonar. Pensando nisso, justifica-se o valor
encontrado na varidvel Cl apds o treinamento realizado, ja que a cada série com
suas respectivas repeticdes o atleta trabalhou cada vez mais sua capacidade de
inspirar todo o ar, o que consequentemente levou ao aumento desta varidvel. O
aumento da varidvel PFE provavelmente aconteceu devido a melhora na excursao
funcional do tdérax. A velocidade da contracao gerada pelos musculos expiratdrios
durante a expiracao forcada foi maior devido ao aumento da flexibilidade da caixa
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toracica. Além disso, tanto a inspiracao quanto a expiracao estdo ativas durante o
TMI, o que otimiza a fun¢ao muscular, tornando maior a velocidade com que o ar sai
das vias aéreas. Conclusdo: Com base no que foi apresentado neste estudo, pode se
afirmar que o protocolo proposto com o Respiron® Athletic foi benéfico,
mostrando resultados positivos que levaram ao aumento da for¢a muscular
respiratdria inspiratdria e expiratodria, no PFE e Cl.

Palavras-chave: Atletas. Basquetebol. Espirometria. Fisioterapia. Mdusculos
Respiratorios.

30 ANAIS DO CONGRESSO MINEIRO DE CIENCIAS DA SAUDE / ISSN 2674-5569
PATOS DE MINAS, 2019



