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OS EFEITOS DA REFLEXOTERAPIA PODAL NA CAPACIDADE AEROBICA MAXIMA - VO,MAX -
EM ATLETAS DE FUTSAL FEMININO DA CATEGORIA ADULTA

RESUMO

O futsal atua com varias categorias, dentre
elas esta a categoria adulta. As atletas
pertencentes a essa categoria apresentam um
desgaste fisico maior quando comparadas as
atletas das categorias inferiores. A capacidade
aer6bica méxima (VO2max) refere-se ao
potencial que o individuo possui para produzir
energia corporal por meio do oxigénio, a partir
disso conclui-se que quanto maior o VO2méx
do atleta melhor sera o seu rendimento em
quadra. O presente estudo teve como objetivo
verificar os efeitos da reflexoterapia podal no
VO2max em atletas de futsal feminino
pertencentes a categoria adulta. Foi realizado
um estudo transversal de carater quantitativo,
experimental e explicativo. A amostra da
pesquisa foi composta por 6 atletas da equipe
de Sé&do José, Florian6polis-SC. Foram
realizadas 6 sessdes, na frequéncia de duas
por semana, com duragdo de 15 minutos para
cada atleta, e um intervalo de 72 horas entre
as sessOes. Para andlise da distribuicdo dos
dados foi utilizado o teste de Shapiro Wilk.
Como a distribuicdo foi paramétrica utilizou-se
0 Teste-t de amostras pareadas. O software
IBM SPSS Statistisc versdo 20.0 foi usado
para analise das variaveis. ApOs a aplicagao
da pratica observou-se um aumento na média
do VO2max de 38,6 para 41,8 (p=0,0071). Os
resultados apresentados no estudo
demonstram a eficacia da reflexoterapia podal
na capacidade aerdbica méxima (vo2méx) em
atletas de futsal feminino da categoria adulta.
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ABSTRACT

The effects of potential reflexotherapy in
maximum aerobic capacity - VO2max - in
female futsal athletes from the adult category

The futsal has various categories, among them
it is the adult category. The athletes that
Athletes belonging to this category have a
greater physical wear when compared to
athletes of lower categories. The maximum
aerobic capacity (VOz2max) refers to the
potential that the individual has to produce
body energy through the oxygen and, from
this, as higher the VO2méx is, better will be
their performance. This study has the objective
to determine the effects of the foot reflexolgy in
the VOz2méx in indoor soccer athletes of the
adult category. It was performed a cross-
sectional study of quantitative, experimental
and explanatory character. Six athletes from
the professional S&o José Team -
Florian6polis-SC, composted the sample for
the research. There were conducted six
sessions with a frequency of twice a week,
duration of 15 minutes for each athlete and an
interval of 72 hours between sessions. To
analyze the information distribution, it was
used the Shapiro Wilk test. As the distribution
was parametric, it was used the t-test of paired
samples. The IBM software SPSS Statistics
(version 20.0) was used to analyze the
variables. After a practical application, it was
observed an average increase of the VO2méax
from 38,6 to 41,8 (p=0,0071). The presented
results from the study shows the efficiency of
foot reflexolgy in the maximal aerobic capacity
(VO2max) in female futsal players of the adult
category.
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Reflexotherapy.
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INTRODUCAO

O futebol de saléo de alto rendimento
atua com atletas profissionais participantes de
varias categorias, desde sub-9 até a categoria
adulta [20 anos+].

Por sua vez, a categoria adulta é que
apresenta um desgaste fisico maior quando
comparado as outras categorias inferiores,
isso € dado em relacdo aos treinamentos
diarios realizados pelos atletas atuantes da
mesma.

A categoria adulta dentro do futebol de
saldo é a mais importante na carreira do atleta
quando relacionada com o] seu
profissionalismo, é nela que o atleta podera se
destacar e conseguir sua independéncia
financeira na vida (Avelar e colaboradores,
2008).

Os atletas praticantes do futebol de
saldo que compdem a categoria adulta
apresentam uma rotina desgastante. Além das
caracteristicas que 0 proprio esporte
apresenta, como a de impactos fortes, piques,
saltos, corridas e inOmeros  outros
movimentos, tudo isso soma-se a sequéncia
diaria de treinamentos/jogos e campeonatos
que o0s mesmos realizam (Avelar e
colaboradores, 2008; Souza e colaboradores,
2010).

A recuperacdo desses atletas €
prejudicada devido a rotina &ardua que os
mesmos apresentam. Isso acontece pelo fato
de que a equipe necessita da atuacdo do
mesmo Nnos jogos.

Como a demanda de partidas muitas
vezes é semanal, o tempo que o atleta tem
para recuperar-se € curto. Nesses casos,
observa-se o acumulo de contusdes gerados
ao organismo do atleta frequentemente
(Teixeira e colaboradores, 2014; Kleinpaul,
Mann, Santos, 2010).

E primordial que os métodos de
acompanhamento da salde dos atletas sejam
exemplares, é necessario algum método que
atue como forma de prevengcdo para que
esses acometimentos sejam diminuidos uma
vez que 0 organismo esteja preparado para
enfrentar tal agravamento.

Um fator importante que mostra o
desempenho do atleta em quadra € a
capacidade aerébica méaxima (VOz2max), ou o
consumo maximo de oxigénio, ultimamente
este é utilizado como pardmetro para avaliar a
poténcia e a capacidade aerébica dos atletas,

gerando assim um dado importante para
conhecer melhor esse individuo e elaborar
treinamentos  fisicos que sejam mais
proveitosos.

A capacidade aerobica maxima é
responsavel pelo progresso dos atletas em
quadra, atuando de forma sistematica no seu
metabolismo e no corpo (Moreira e
colaboradores, 2014; Kleinpaul, Mann, Santos,
2010).

Na seguinte pesquisa optou-se pelo
uso da reflexoterapia podal como uma forma
de tratamento para melhora da capacidade
aerdbica méaxima (VO2max) das atletas.

A reflexoterapia atua através da
estimulacdo dos pontos reflexos do nosso
corpo (localizados nas maos, pés e orelhas).

A partir do estimulo gerado observa-se
a melhora na circulagdo sanguinea e na
secrecdo de glandulas endécrinas, esses
resultados ocasionam relaxamento, diminuicdo
da dor, da tensédo e do mal-estar.

Essa terapia vem sendo utilizada
como complementar integrativa, nédo invasiva,
com resultados importantes para o individuo
ap6s sua aplicacdo. E uma terapia cuja
intervencdo ndo necessita de equipamentos
especificos para a sua aplicacdo e néo
interfere na privacidade do individuo (Dalal e
colaboradores, 2014).

A reflexoterapia é uma forma de
tratamento que favorece as funcgles
corpéreas, contribuindo na oxigenagdo dos
tecidos e no transporte de nutrientes,
facilitando assim a eliminacdo de toxinas do
organismo. E indicada nos tratamentos de
enfermidades, distirbios crénicos e agudos, e
também na atuacdo de promogdo da saude
(Tsuchiya e colaboradores, 2002).

Como na literatura néo foi constatado
pesquisa semelhante, o objetivo desta foi o de
verificar os possiveis efeitos da reflexoterapia
podal na capacidade aerébica maxima
(VO2méx) de atletas de futebol de saldo
feminino de alto rendimento da equipe de S&o
José, Florianépoli-SC. A capacidade aerodbica
méxima (VO2méx) foi analisada através do
teste PACER.

MATERIAIS E METODOS

O projeto foi submetido via plataforma
Brasil ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade do Sul de Santa Catarina-CEP
UNISUL, sob n° do parecer 1.404.405.
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Baseada na resolucdo 466/12 do Conselho
Nacional de Salde por possuir como unidade
experimental seres humanos.

Trata-se de um ensaio clinico piloto
aplicado a equipe de futebol de saldo feminino
da equipe de Sé&o José, Florianopolis-SC.
Participaram do estudo seis atletas, com idade
entre 17 e 27 anos, jogadoras pertencentes a
categoria adulta.

A coleta de dados foi realizada sempre
antes dos treinamentos, na frequéncia de duas
vezes na semana, com intervalo de 72 horas
entre as sessdes, totalizando trés semanas de
aplicacdo da pesquisa, com o total de 6
sessbes, sendo que cada sessdo teve em
média 15 minutos por atleta.

O teste PACER foi aplicado na
primeira sessdo, e reaplicado no dltimo
encontro, com um intervalo de cinco sessdes
entre as aplicacoes.

A pesquisa realizou-se no ginasio
onde a equipe realiza os seus treinamentos, e
foram utilizados como materiais alcool 70%
(para a higienizacéo dos pés), algodao, lencol
descartavel, fichas para o acompanhamento e
0 registro das informagBes dos participantes

da pesquisa, maca, aparelho de som, fita
adesiva, trena e quatro [4] cones.

Os critérios de inclusdo foram atuar
como atleta na equipe, participar dos
treinamentos semanais, praticar o esporte ha
pelo menos um ano e ter disponibilidade de
tempo e horario para participar da pesquisa.

Fatores como conter lesées nos pés
gque comprometam a integridade da pele,
tratar-se com outra prética, fazer uso de algum
medicamento ou complemento que tenha o
efeito de aumento da capacidade aerdbica
méxima e faltar uma vez ao atendimento foram
fatores de exclusao.

No primeiro encontro as atletas foram
submetidas ao preenchimento do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e de uma
ficha para obter-se um levantamento das
caracteristicas s6cio demograficas.

Na sequéncia foi aplicado o Teste
PACER para verificar a capacidade aerdbica
méxima (VOz2max) e apds alguns minutos de
descanso as atletas foram submetidas ao
protocolo de reflexoterapia podal no sistema

muscular (conforme figura 1).

Segura-se o0 pé esquerdo do individuo com a
mao direita abrangendo toda regido calcanea
em sua mao. Com a méao esquerda, é
realizada uma manobra de pressdo na regido
gue se estende pela lateral do halux e
percorre (pressionando e soltando com o
polegar) por toda a &rea reflexa da coluna
(que corresponde desde a falange distal até
o calcaneo). Essa manobra se repete 3
séries de 8 vezes em cada pé.

Segurar o pé direito com as duas maos, e
com movimentos circulares os polegares
devem trabalhar a parte externa e interna
simultaneamente a regido calcanea plantar
dos pés. A manobra também é realizada 3
séries de 8 vezes, e o procedimento é
realizado da mesma maneira no outro pé.
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Massagear com movimentos de deslizamento
desde a base do diafragma até o inicio das
falanges, cobrindo toda a regi&o plantar do
pé, esse movimento é realizado até a quinta
falange. Na parte dorsal do pé também é
manipulada a regido toracica com
movimentos de deslizamento cobrindo a
mesma area trabalhada posteriormente na
parte anterior do pé. Realizar 3 séries de 8
vezes, e realizar o mesmo protocolo no outro

pé.

Assegurasse o pé direito com a mao
esquerda, e a mao direita percorre com
movimento de minhoquinha (pressionando e
soltando) as trés linhas localizadas na figura
ao lado. Essa manobra é realizada 3 séries
de 8 vezes em cada pé

Figura 1 - Protocolo de reflexoterapia podal em sistema muscular.

Nas sessfes equivalentes da segunda
a quinta sessao somente foi aplicada a pratica
da reflexoterapia podal no sistema muscular.

Na ultima (sexta) sessao foi aplicada a
pratica da reflexoterapia podal no sistema
muscular e a reaplicacdo do Teste PACER
para comparacao dos dados.

A andlise de dados foi feita através da
comparacdo dos resultados obtidos no teste
PACER. Depois de coletados os dados das
atletas, os resultados foram expostos em
planilhas a partir do Microsoft Excel, para
facilitar a  avaliagdo  estatistica em
porcentagem dos resultados.

Foi utlizado o Shapiro Wilk para
realizar a distribuicdo dos dados e para testar
a normalidade dos dados da amostra. Utilizou-
se o teste-t de amostras pareadas para avaliar
0s resultados obtidos no teste PACER,
aplicado antes e ap0s a aplicagdo das sessoes
de reflexoterapia podal. O software utilizado foi
IBM SPSS Statistisc verséo 20.0.

Adotou-se o nivel de significaAncia de p
<0,05 para um intervalo de confianca (IC) de
95%.

Teste PACER

323

O teste PACER é um teste de aptidéao

cardiorrespiratéria, inicia-se com o0s sujeitos
caminhandol/trotando e termina com corrida
rapida em uma distancia pré-determinada indo
e vindo de acordo com o ritmo que €
estabelecido através de um CD.

O teste apresenta 21 niveis
(velocidades), onde os mesmos sdo marcados
por um sinal sonoro que determina o ritmo de
deslocamento entre as duas linhas paralelas
distantes de 20 metros.

O teste apresenta uma série de
corridas intermitentes e progressivas de 20 m,
cujo as mesmas séo iniciadas com velocidade
de 8 km/h com incremento de 0,5 km/h a cada
minuto.

Quando o individuo para ou néo
consegue manter o ritmo ditado € quando se
determina a estimativa do consumo maximo
de oxigénio (VO:méx), através de uma
equacdo de regressdo apresentada abaixo
(Guedes, Guedes, 2006).

VO2méx = (velocidade x 6,0) — 24,4
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RESULTADOS

Em relacdo as atletas participantes da
pesquisa 66,67% esta entre a faixa etaria de
17 a 22 anos, a mesma porcentagem esta
ligada as atletas que ndo trabalham além do
futsal, e esse mesmo percentual se repete
quando questiona-se o consumo de bebida
alcodlica, onde esses 66,67% relatam nao
consumir (Tabela 1).

Avalia-se que a maior parte da
amostra apresenta tais caracteristicas citadas
anteriormente.

Outras caracteristicas analisadas no
questionario sociodemografico foram o tempo

de pratica no futsal das atletas que
participaram da pesquisa, onde a média foi de
7,50 anos (+ 5,47), com 4,50 (+ 0,84) horas de
treinamentos semanais, e uma média de 7,83
(x 1,83) horas de sono por dia (Tabela 2).

Através do teste PACER, responsavel
por avaliar a capacidade aer6bica maxima
(VO2max), constatou-se que houve um
aumento significativo de 38,6 para 41,8
(p=0,0071) na capacidade aerébica maxima
das atletas, ap6s as mesmas serem
submetidas as seis sessfes de reflexoterapia
podal (Grafico 1).

Tabela 1 - Variaveis categdricas do questiondrio sécio demografico.

Variavel Fator n (n=6) %
Faixa etaria 17-22 4 66,67
(anos) 23-28 2 33,33
Trabalha além Nao 4 66,67
do futsal Sim 2 33,33
Consumo de Nao 4 66,67
bebida alcodlica Sim 2 33,33

Tabela 2 - Varidveis numéricas do questionario sécio demogréfico.

Variavel Média + Desvio padrédo (n= 6)
Tempo de prética de futsal (anos) 7,50 £ 5,47
Treinos semanais (horas) 4,50+ 0,84
Horas de sono 7,83+1,83
**
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Legenda: Distribuicdo paramétrica. Teste T de student para amostras pareadas. **= 0,0071.

Gréfico 1 - Aplicacédo do teste PACER no primeiro e no dltimo (sexto) encontro.
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DISCUSSAO

A reflexoterapia podal é realizada pela
manipulacdo dos pés, com pressdo e
movimentos com o polegar, as vezes utilizam-
se outros dedos para aplicar a pratica, nas
areas ou zonas correspondentes ao local
acometido (chamados de pontos reflexos).

A terapia estimula as terminagdes
nervosas que se relacionam aos Orgaos,
visceras e sistemas do corpo humano,
proporcionando relaxamento e a reagdo do
organismo as necessidades e disfuncoes,
possibilitando a recuperacao da saude.

Durante a manipulacdo dos pontos é
necessdaria precisdo dos pontos, pressdo
correta e seguranca Nos movimentos
realizados, para alcancar os resultados
pretendidos.

Tendo em vista a funcionalidade da
terapia, nesta pesquisa a reflexoterapia podal
tornou-se um fator de contribuicdo para o
aumento da capacidade aerdbica maxima
(VO2max) das atletas, esse resultado foi obtido
ap6és a aplicacdo do protocolo de
reflexoterapia podal no sistema muscular,
auxiliando o processo para 0 aumento de
VO2max (Gillanders, 2008; Song e
colaboradores, 2015).

Em relacdo a faixa etaria das atletas
constatou-se através do teste PACER que as
atletas que evidenciaram um melhor resultado
no teste foram as que apresentaram uma faixa
etaria maior, 23 e 28 anos, é entre essa faixa
de 20-30 anos que atingimos 0 pico maximo
de VOo.

O restante das atletas [4] que
possuem uma faixa etaria menor atuam
também na categoria sub-20. As atletas que
participam das categorias inferiores possuem
um ndmero menor de treinamentos semanais
quando comparado as atletas da categoria
superior.

O aumento de treinamentos é dado
com o intuito de obter um aprimoramento do
potencial e um maior desempenho do jogador.
Nesta pesquisa foi constatado que o tempo na
pratica do esporte altera o rendimento dos
atletas no teste aplicado (Avelar e
colaboradores, 2008).

Como citado anteriormente a maior
parte das atletas possuem uma faixa-etéria
entre ou abaixo dos 20 anos, mesmo essas
atletas sendo protagonistas e pertencentes as

categorias inferiores, as mesmas também
atuam na categoria adulta.

Estudos comprovam que 0S
treinamentos das atletas atuantes nas
categorias inferiores a categoria adulta sé@o
especializados, ou seja, qualificam a atleta em
determinada posicdo e funcgéo, isso acaba
limitando e prejudicando o acesso e o
desempenho das mesmas nas categorias
superiores, ja que quando se fala em categoria
adulta a exigéncia maior é principalmente na
versatilidade do atleta em quadra, incluindo a
inter-relacdo de situacdes de competicéo,
fatores psicolégicos, taticos, técnicos e fisicos
(Santana e Ribeiro, 2010).

Outro fator analisado foi o consumo de
bebidas alcodlicas, mesmo ndo alterando o
resultado obtido na pesquisa, estudos
comprovam que o0 uso nocivo do &lcool
acomete 0 desempenho do atleta,
ocasionando uma variedade de resultados
negativos, alterando a qualidade de vida e o
agravamento ou surgimento de lesdes no
decorrer da sua carreira (Santos e Tinucci,
2004).

Outro dado observado juntamente com
o consumo de bebidas alcodlicas foi referente
ao sono das atletas. E importante considerar
gue 0 aumento na percepg¢do subjetiva € dado
pela privacdo do sono, o que pode ser um
fator de comprometimento e diminuicdo do
desempenho fisico das mesmas (Antunes e
colaboradores, 2008).

CONCLUSAO

Considerando os resultados obtidos
neste estudo, conclui-se que a reflexoterapia
podal possibilitou um aumento na capacidade
aerébica maxima (VO2max) das atletas de
futsal feminino da categoria adulta.

A partir desse dado sugere-se que 0
estudo seja reaplicado com uma amostra
maior de atletas, e que nessa pesquisa haja
grupo controle e grupo experimental, para
poder confirmar o resultado observado.

Cabe salientar que existem varios
estudos que comprovam os efeitos
satisfatorios da reflexoterapia, ndo s6 em
casos de tratamentos de patologias como de
preservar e manter a saude.

Em virtude disso, sugere-se que novas
pesquisas sejam realizadas para o
aprofundamento do tema do presente estudo e
também para dar visibilidade em aspectos que
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nao foram citados, mas que de modo geral
contribuem com os individuos.
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