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Resumo

“Arranco e Arremesso” ¢ um movimento de duas etapas, cada qual subdividida em 6 subfases, que devem ser
seguidas. Falhas na execugdo predispdem o praticante a lesdes. Frente a esta temadtica, o presente estudo objetivou
apresentar essas lesdes, bem como estratégias a serem adotadas para preveni-las. Para isso, realizou-se revisao
bibliografica baseada no método qualitativo indutivo. Como resultado, identificou-se na literatura que sdo lesdes
relacionadas ao movimento a degeneragdo da cartilagem articular do joelho, ruptura do tendao patelar, ruptura
bilateral do quadriceps e fratura por estresse na primeira costela. Como agdes preventivas estdo o fortalecimento
prévio da musculatura sinergista e dos musculos abdominais, o treino de execugdo apoiando-se em movimentos
de levantamento olimpico similares, além da estratégia de contrair os musculos antagonistas durante a execugao
do movimento.
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Abstract

"Clean and Jerk" is a two-step movement, each subdivided into 6 sub-phases, which must be followed. Failures in
execution predispose the practitioner to injuries. In the face of this theme, the present study aimed to present these
lesions, as well as strategies to be adopted to prevent them. For this, a literature review was carried out based on
the inductive qualitative method. As a result, it was identified in the literature that movement-related lesions are
knee joint cartilage degeneration, patellar tendon rupture, bilateral quadriceps rupture and stress fracture in the
first rib. Preventive actions are the previous strengthening of the synergistic muscles and abdominal muscles, the
execution training based on similar olympic lifting movements, in addition to the strategy of contracting the
antagonist muscles during the movement.
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INTRODUCAO

Arranco e Arremesso ¢ um movimento de levantamento de peso olimpico, exigindo,
portanto, for¢a e poténcia (STOREY; SMITH, 2012). Tem sido muito praticado no treinamento
de alta intensidade, que visa melhorar a aptiddo fisica do praticante pelo desenvolvimento de
componentes como capacidade aerobia, forca e resisténcia muscular, velocidade, coordenacao,
agilidade e equilibrio (DOMINSKI et al., 2018).

Além disso, o levantamento olimpico traz beneficios ao sistema cardiovascular, sendo
documentado, de acordo com Silva et al. (2017) aumento da resisténcia vascular periférica de
forma aguda, gerando o aumento da parede do miocéardio e diminuindo, com isso, a pressao
sistolica. Também descreveram o aumento do volume de oxigénio consumido pelo individuo
apos o treinamento.

O Arranco e Arremesso possui duas etapas. Para a execugdo do Arranco a barra deve
ser levantada do chdo até a frente dos ombros em um movimento continuo composto por
tracdo, transicdo, flexdo dupla de joelho seguida por uma segunda tragdo. A medida que a barra
se eleva no plano vertical, o levantador inicia a fase de rotagdo e entdo ajusta a barra nos
ombros e desce para uma posi¢do de agachamento total. Na etapa do Arremesso,
primeiramente o levantador e a barra ficam imoéveis. Depois, o levantador mergulha
flexionando o joelho e o quadril, com a barra presa nos ombros. No ponto mais baixo do
mergulho, o levantador faz a transi¢do para a movimentagao brusca, onde sdo necessarios para
acelerar a barra no plano vertical, momento em que pode ser exposto a uma for¢a descendente
equivalente a 17 vezes a sua massa corporal. Na conclusdo, a barra ¢ afastada verticalmente
dos ombros e os pés do levantador deixam o chdo. Esta fase representa a 'divisao ndo suportada
sob a barra'. Uma vez que os pés do levantador estdo em contato com o solo e a barra ¢ mantida
acima da cabega com os bragos totalmente estendidos, fase 'dividida sob a barra'. O levantador
deve entdo se recuperar e permanecer imovel com os pés paralelos um ao outro. A duragdo do
esfor¢o desde o inicio do primeiro puxao até o sinal de um levantamento bem-sucedido ¢ de 8
a 12 segundos (STOREY; SMITH, 2012).

Como visto, o Arranco e Arremesso ¢ um movimento com elevado grau de dificuldade,
exigindo preparo do praticante a fim de que a execucdo de cada fase ocorra sem erros. Soma-
se a isso, a necessidade de equilibrio para conseguir completé-lo, além da utiliza¢do de carga
adequada. Frente a isso, a literatura aponta como os principais motivos para lesdes a realizacao
do movimento de forma incorreta, a execucdo sem auxilio por sujeitos destreinados, também o
uso de cargas excessivas ou ainda sua demasiada realizagdo durante os treinamentos

(CROSSFIT, 2002; DOMINISK et al., 2018).
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Nesse interim, observa-se que conhecendo o perfil das lesdes bem como estratégias para
preveni-las, o profissional de Educag¢ao Fisica terd bases para uma atuagdo capaz de reduzir os
riscos envolvendo a pratica do movimento, passando a utiliza-lo de forma mais segura durante
o treinamento.

Diante do exposto, o presente estudo objetivou apresentar as lesdes decorrentes da
execugdo do movimento de Arranco e Arremesso, € acdes que se adotadas podem auxiliar na

sua prevengao.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisao de literatura, que de acordo com Gil (2002)
se baseia em literaturas estruturadas, livros e artigos cientificos, os quais podem ser obtidos
através de consultas tanto em bibliotecas convencionais como bases de dados virtuais.

Para sua realizacdo foi feito levantamento na base de dados PubMed dos dias 14 a 24
de maio de 2020 a partir do termo em inglés completo entre aspas: “Clean and Jerk”, busca
essa que recuperou 51 trabalhos pela referida plataforma.

Primeiramente os titulos e resumos desses 51 textos foram traduzidos e analisados a fim
de verificar quais deles possuiam termos em titulo ou informag¢des no resumo indicativos sobre
a tematica “lesdes” ou “prevencdes de lesdes”. Entdo, os textos selecionados nessa averiguagao
inicial foram traduzidos na integra, lidos e analisados conforme o método qualitativo indutivo.
Seguindo-se essa metodologia, foram excluidos um total de 45 textos, visto que apenas 6 artigos
cientificos respondiam adequadamente aos objetivos da presente pesquisa, sendo esses 0s
trabalhos de Collins (1994), Eng, Westcott e Melhor (2008), Storey e Smith (2012), Wang et
al. (2017), Wang et al. (2019) e Dhillon et al. (2020).

Aos referidos artigos somou-se mais dois livros e um artigo cientifico visando
contextualizar a tematica no capitulo introduc¢ao, bem como a fundamenta¢ao metodologica no
capitulo materiais e métodos. Sendo assim, o corpo do trabalho contou com um total de 9

referéncias bibliograficas.

RESULTADOS
Para auxiliar a relacionar as informagdes coletadas com os objetivos propostos no
trabalho, esses achados foram divididos em duas se¢des, uma delas sobre lesdes e a outra se

referindo a estratégias para preveni-las, as quais sdo apresentadas a seguir.
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Lesoes relacionadas ao movimento Arranco e Arremesso

A partir de dados experimentais obtidos com plataformas de forga e calculo dos angulos
articulares durante a execu¢do do movimento Arranco e Arremesso por quatro fisiculturistas, o
autor Collins (1994) elaborou um modelo de joelho computadorizado composto por fémur, tibia
e ligamentos cruzados. Essas estruturas foram projetadas com base em valores obtidos por meio
de medicdes anatomicas dos sujeitos, tendo sido demarcados inclusive os pontos de origem e
inser¢do dos tenddes que atravessam a articulagdo. Com isso viabilizou inclusive a medigdo de
forcas musculares e ligamentares. Identificou que dependendo da maneira de execucdo do
movimento, ha duas formas de limitacdo anatomica visando a retomada do equilibrio pelo
praticante nas diferentes fases de execu¢@o: o contato dsseo, que ocorre sempre que a unica
musculatura contraida ¢ a agonista, o que expde as estruturas articulares a sobrecarga e
rompimento; ou contracdo muscular concomitante de musculatura antagonista e sinergista, o
que fornece protecao as estruturas. Ou seja, sempre que for negligenciada esta orientagdo, ha
risco de ruptura do tenddo patelar, ou sobrecarga excessiva em ligamentos cruzados ou no
tenddo do quadriceps. Também cita em seu trabalho como lesdes frequentes a degeneragdo da
cartilagem articular e a avulsao do tendao patelar.

Eng, Westcott e Melhor (2008), relatam um caso por fratura por estresse na primeira
costela em um levantador de peso de 20 anos. Referiram que ao realizar o movimento, o jovem
referiu dor aguda no ombro direito. Nao havia histérico de fratura prévia na regido e tal lesdo
ndo era visivel em radiografia, sendo apenas perceptivel e passivel de diagndstico com o exame
spect e tomografia computadorizada. Os autores descrevem em seu estudo de caso que as
fraturas por estresse na maioria das vezes ocorrem na regido da primeira costela proximo ao
sulco para a artéria subclavia e que sdo predominantemente ocasionadas pela acdo de forgas
musculares opostas relacionadas a esse movimento, nos casos de excesso de carga no momento
da execucdo. Ressaltam ainda que o colo dessa costela, na regido posterior ¢ outro local sujeito
a fraturas. Reforgaram também que nesse tipo de lesdo, caso haja deslocamento dsseo ou
fraturas multiplas, ha o risco de comprometimento vascular ou neural, devido a proximidade
anatOmica entre a primeira costela, a artéria e a veia subclavias, juntamente com o plexo
braquial.

Dhillon et al. (2020) apresentaram o caso de um levantador de elite que sofreu ruptura
bilateral do musculo quadriceps durante a fase do empurrdo desse movimento. Os autores
afirmaram, entretanto, que essas lesdes sdo raras e estdo relacionadas a um pico de contracao

excéntrica do musculo quadriceps. Sobre a investigacdo do histdrico desse individuo em
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comparagdo ao de 7 casos descritos na literatura, os autores identificaram que o sujeito
descrito no estudo teve o uso prévio de anabolizantes no inicio de sua carreira, aspecto em
comum com 5 dos 7 casos documentados por outros trabalhos cientificos. Para a recuperacao
desse caso em particular, houve a realizagdo de reparo cirurgico bilateral e o atleta foi
submetido a exercicios de reabilitagdo, retornando as suas atividades em 2 anos. Os autores
concluiram diante dos achados, que ¢ relevante a investigacdo sobre o uso prévio de
anabolizantes em levantadores olimpicos pois este aspecto predispde a lesdes devido a
possivel incompatibilidade entre a forga muscular resultante e a resisténcia dos tecidos a

tracdo.

Estratégias para prevenir lesoes relacionadas ao movimento Arranco e Arremesso

Sobre estratégias e praticas visando a prevengdo de lesdes durante a execugdo do
movimento Collins (1994), frente ao modelo biomecanico do joelho em plano sagital
confeccionado a partir de aferi¢des realizadas durante sua execucdo por 4 homens fisiculturistas
com carga equivalente a 80 a 90% de seu melhor desenvolvimento olimpico, descreve com
precisdo os musculos sinergistas e antagonistas que ao serem contraidos previnem lesdes na
articulagdo do joelho.

Com isso, Collins (1994) identificou que durante a etapa do arranco, ao contrair apenas
a musculatura do quadriceps femoral, h4 sobrecarga no ligamento cruzado posterior. Observou,
no entanto, que sempre que ativagdo isométrica do antagonista gastrocnémio, hé prote¢ao deste
ligamento. Sequencialmente, & medida em que a barra ¢ retirada do chdo, contrair apenas os
musculos isquiotibiais expde a lesdes o ligamento cruzado posterior, enquanto que a contracao
apenas do gastrocnénio sobrecarrega o ligamento cruzado anterior. Entretanto, a contragdo
simultanea de musculos isquiotibiais e gastrocnémio protege os dois ligamentos. Depois,
quando a barra estd quase ao nivel do ombro, ha extensdo do joelho contraindo-se
exclusivamente o musculo quadriceps femoral pode gerar prejuizos ao ligamento cruzado
posterior, sendo que novamente a contracdo do antagonista gastrocnémio pode poupar o
ligamento. Quando o individuo sai da posi¢do agachada contrair apenas o quadriceps
sobrecarrega o ligamento cruzado anterior, o que pode ser solucionado com a agdo conjunta dos
antagonistas isquiotibiais. Novamente ainda, quando as cargas tendem a estender os joelhos, a
acdo conjunta entre isquiotibiais com o sinergista gastrocnémio protege os ligamentos.
Finalmente, quando os pés estdo novamente no chdo para poupar os ligamentos hd a

possibilidade de uso de isquiotibiais em parceria com quadriceps ou isquiotibiais em parceria
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com gastrécnemio.

Para prevenir lesdes os autores Storey e Smith (2012) orientam quanto ao treinamento
para auxiliar na execucdo adequada do exercicio a fim de melhorar a qualidade de execugdo do
praticante. Referem que como exercicios complementares podem ser utilizados os proprios
movimentos de levantamento pertencentes a técnica de Arranco e Arremesso, ou ainda
movimentos cujo padrdo se assemelhe a uma das fases de execugdo. Por exemplo o treino do
arranco com a barra posicionada sobre um apoio ou suspensa pelo praticante proximo a linha
do joelho; ou da etapa apenas de elevacdo da barra; ou o agachamento simples com a barra
posicionada na porg¢ao anterior dos ombros ou nas costas. Orientam ainda que sejam realizados
exercicios suplementares visando fortalecer os musculos sinergistas como o treino de elevagao
da barra acima da cabega, a extensdao do tronco e exercicios abdominais. Qutros exercicios
também podem ser incorporados como saltos ou corrida, devido as semelhangas cinematicas
entre as fases propulsivas e de poténcia com o movimento em estudo.

Em relacdo a praticas capazes de prevenir lesdes, Wang et al. (2017) investigaram os
efeitos da terapia Gha Sha na percepcdo de esfor¢o causado pelo levantamento de peso
olimpico. Esta é uma terapia tradicional chinesa aplicada no sudeste da Asia na qual a pele que
recobre a regido do musculo estressando ¢ raspada repetidamente por um instrumento com o
formato de uma colher. Estudos cientificos prévios relatam que esta terapia reduz a fadiga
muscular, aumenta a forga muscular, produz um efeito anti-inflamatorio, além de modular o
equilibrio de acdo entre o sistema nervoso simpatico e parassimpatico. Para a execugdo do
trabalho, os autores recrutaram 65 levantadores de peso do sexo masculino com idade média de
20 anos e peso médio de 75 kg com tempo de pratica da modalidade por uma média de 5 anos.
Dos participantes, 21 foram submetidos a 16 sessdes de Gua Sha durante um periodo de 8
semanas, 23 a uma simulag¢do da aplicacdo da terapia com o mesmo niimero de sessdes no
mesmo periodo e 21 compuseram o grupo controle. Como resultado, em relagdo ao Arranco e
Arremesso, os autores encontraram redu¢do significativa da percep¢do de esforco com sua
execucao.

O mesmo grupo de autores realizou nova investigacdo envolvendo a terapia Gha Sha
em 2019 (WANG et al., 2019), investigando os efeitos da terapia Gha Sha no levantamento de
peso olimpico. Desta vez, na metodologia empregada por esses autores, um grupo de 44
levantadores do sexo masculino foi dividido aleatoriamente para o grupo de treinamento com
Gha Sha, simulagao da raspagem muscular e grupo controle. Os que realizaram o Gha Sha e a
terapia simulada foram submetidos a 16 sessoes distribuidas em 8 semanas. Nenhum tratamento

foi aplicado no grupo controle. Dentre os métodos utilizados por esses pesquisadores para a
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afericdo da eficacia do Gha Sha foi utilizada a capacidade de levantamento de peso e a
classificag@o do esforco percebido durante o Arranco e Arremesso com uma carga equivalente
a 85% de 1 repeticdo maxima. Assim autores verificaram que o Gha Sha melhorou
significantemente a capacidade de levantamento de peso para a execucdo do Arranco e
Arremesso com aumento da for¢a em 5,9% =+ 1,4%, havendo além disso a detec¢ao, novamente

da reducdo do esfor¢o percebido.

CONCLUSAO

As lesdes mais frequentes relacionadas a execu¢do do movimento Arranco € Arremesso sao
principalmente na articulagdo do joelho, estando entre elas a ruptura ou avulsdo do tenddo
patelar, o desgaste da cartilagem articular e a ruptura bilateral do tenddo do quadriceps. Houve
ainda registro de uma fratura por estresse na primeira costela.

Como maneira de prevenir as lesdes na articulagdo do joelho durante o movimento em
estudo, a literatura encontrada descreve a necessidade de contragdo dos musculos antagonistas
e sinergistas durante a execucdo de cada uma de suas fases a fim de proteger os ligamentos
cruzados e o tenddo quadriceps; treinar a execucdo correta do movimento como um todo ou de
suas diferentes fases utilizando-se para isso exercicios complementares e suplementares
capazes de fortalecer também musculos antagonistas e sinergistas ¢ musculatura abdominal.

Encontrou-se também o uso da terapia Gua Sha como método de prevencao e recuperagao
de lesdes, entretanto para o uso da mesma ha necessidade de formagao especifica.

Observou-se com a elaboragdo da presente pesquisa que sdo escassos 0s artigos cientificos
que tratam de forma especifica sobre lesdes e estratégias de prevengao referentes ao movimento
Arranco e Arremesso. Entretanto, acredita-se que outras metodologias ja empregadas pelo
profissional de Educacdo Fisica para o treinamento de individuos que praticam diferentes
esportes, como o aquecimento, alongamento e treino de resisténcia para fortalecimento
muscular devam se mostrar benéficos. Ocorre que essas metodologias ndo foram abordadas
pela literatura analisada sobre o movimento em estudo e por isso suas descrigdes ndo constam

no corpo do presente trabalho.
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