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Resumo

A preocupação em relação à musculatura abdominal tem sido muito enfatizada na última década, visando à prevenção e/ou reabilitação das 
dores na região lombar da coluna vertebral (lombalgia), a melhoria da performance atlética e crescente busca da estética que é divulgada 
pela sociedade, especialmente através da mídia. A análise eletromiográfica da musculatura do reto abdominal na execução de dois exercícios 
abdominais em diferentes angulações. Caracteriza-se como sendo uma pesquisa observacional do tipo transversal, sendo sua população 
configurada como amostral. Foram coletados dados de dez indivíduos em dois tipos de exercício abdominal (Tipo 01 com os pés no solo e 
Tipo 02 com as pernas a 90° apoiadas em um banco), sendo esta coleta realizada no período de 07 de maio de 2008 a 22 de maio de 2008. 
Houve diferença na comparação entre os dois tipos de exercícios abdominais propostos, no entanto, o exercício abdominal Tipo 02 demonstrou 
uma média maior na porção abdominal superior (2,4) e média (2,8) e no Tipo 01 demonstrou um maior efetividade na porção inferior (3,5) 
do músculo reto abdominal. O exercício abdominal Tipo 02 mostrou-se mais efetivo na contração da musculatura do reto abdominal, além de 
fornecer um apoio mais confortável para a coluna vertebral ao comparar com o exercício abdominal Tipo 01.
Palavras-chave: Exercício. Eletromiografia. Prática Profissional.

Abstract
The concern about the abdominal muscles has been greatly emphasized in the last decade, aiming to prevention and / or rehabilitation of pain 
in the lumbar region of the spine (low back), improving athletic performance, and increasing pursuit of aesthetics disclosed through the media. 
The electromyographic analysis of recto abdominal musculature in execution of two abdominals exercises in angulations differents. The study 
is characterized by an observational research of transversal type, and population was configurated as samples. The informations was collected 
from ten individuals, in two types of abdominals exercises. (Type 1 with the feet in the ground and Type 2 with the legs in 90º supported by 
two banks). The data collection was perfomed from May, 07 to May, 22, 2008. A difference between the two types of the proposed abdominals 
exercises was observed; however, the abdominal exercise of type 2 showed a major medial in superior portion (2.4) and medial (2.8), and 
type 01 showed a major effectiveness in inferior portion (3.5) of recto abdominal. The abdominal exercises of type 2 revealed more effective 
in contraction of recto abdominal musculature, besides supplying a more confortable basis to the vertebral column in comparison with the 
abdominal exercise type 1. 
Keywords: Exercise. Electromyography. Preofessional Practice.
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Introdução

A quantidade de praticantes de atividade física do mundo 
inteiro vem crescendo ano a ano. A par disso, a busca da 
estética vem sendo cada vez mais divulgada através da mídia, 
ensejando o estabelecimento de padrões globais de beleza e 
da forma física. Portanto, os critérios de como trabalhar de 
maneira eficiente os músculos abdominais vem sendo assunto 
muito questionado, o que tem levado a comunidade científica 
a produzir diversos materiais, a fim de determinar, através da 
biomecânica ou análise de imagens ou sinais eletromiográficos, 
as maneiras mais eficientes, proporcionadoras de efeitos 
estéticos, profiláticos ou corretivos mais satisfatórios1-3.

Em termos anatômicos, os músculos do abdômen são: o 
reto do abdômen, o oblíquo interno e o oblíquo externo, os 
quais proporcionam a flexão antero-posterior do tronco e a 

lateral da coluna. Os abdominais aumentam a pressão intra-
abdominal quando se contraem, servindo para redução da 
força compressiva da coluna, reduzindo as atividades dos 
músculos eretores da espinha4-6. O reto do abdômen é o 
principal músculo na flexão de tronco e auxilia na sua flexão 
lateral, sendo dividido em direito e esquerdo, originando-se 
na crista do púbis indo até a quinta, a sexta e a sétima das 
cartilagens costais7-10.

A musculatura abdominal age na sustentação e contenção 
do conteúdo abdominal, auxilia na manutenção do equilíbrio, 
estática e dinâmica da pelve, apoio para o diafragma, postura 
normal da pelve, sendo responsável indiretamente pela 
curvatura da coluna lombar e de grande importância na 
postura do corpo11-14.

A preocupação em relação à musculatura abdominal tem 
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sido muito enfatizada na última década, visando à prevenção 
e/ou reabilitação das dores na região lombar da coluna 
vertebral (lombalgia), a melhoria da performance atlética e 
a crescente busca da estética que é divulgada pela sociedade, 
especialmente através da mídia8,15,16. Desta forma, os 
exercícios abdominais são prescritos de forma descontrolada 
e alguns investigadores referiam que muitos destes exercícios 
aumentam os riscos de lesões da coluna lombar, devido à 
grande quantidade de sobrecarga compressiva sobre a região 
da coluna vertebral17-19.

A eletromiografia é uma técnica de monitoramento da 
atividade elétrica das membranas excitáveis, representando 
a medida dos potencias de ação do sarcolema, como efeito 
de voltagem em função do tempo. O sinal eletromiográfico 
(EMG) é a soma algébrica de todos os sinais detectados em 
certa área, podendo ser afetado por propriedades musculares, 
anatômicas e fisiológicas, assim como pelo controle do 
sistema nervoso periférico e a instrumentação utilizada para a 
aquisição dos sinais20-22.

O objetivo da pesquisa é comparar dois exercícios 
abdominais em diferentes ângulos, verificando qual apresenta 
uma maior atividade muscular quando realizados.

2 Material e Métodos 

O estudo caracteriza-se como sendo uma pesquisa 
observacional do tipo transversal, e sua população 
configurada como amostral. A pesquisa foi realizada com 10 
indivíduos do sexo masculino, acadêmicos da Universidade 
do Extremo Sul Catarinense (UNESC), sem histórico de 
sedentarismo e sem algias na coluna vertebral. A realização 
do estudo foi aprovada pelo Comitê de Ética da Universidade 
do Extremo Sul Catarinense (CEP/UNESC) através do 
código n° 158/2008.

Como critérios de inclusão da pesquisa, escolheram-se 
acadêmicos do sexo masculino da Universidade do Extremo 
Sul Catarinense - UNESC, com faixa etária entre 18 a 30 anos 
sem algias ou alterações lombares, independente de raça e cor. 
Como critério de exclusão, os participantes deverão estar fora 
da idade indicada e ter algias ou lesões osteomusculares.

Os participantes foram selecionados mediante entrevista 
e critérios de inclusão e exclusão para a realização da 
pesquisa. Após a entrevista, foram agendadas as datas de 
coleta, onde foram analisados os exercícios abdominais, 
utilizando os dados da eletromiografia da marca EMG 
System do Brasil.

Os indivíduos realizaram dois exercícios abdominais 
que foram analisados pela eletromiografia na musculatura 
abdominal. A análise foi feita através de dois tipos de 
exercícios abdominais, utilizados em academias de 
musculação e como procedimentos de reabilitação para 
pessoas com fraqueza muscular de abdômen. O exercício 
abdominal Tipo 01 com os membros inferiores a 45° e o 
exercício abdominal Tipo 02 com aos membros inferiores 
fletidos e apoiados a 90°.

Fonte: www.adal.pt/

Figura 1: Exercício abdominal tipo 1.

Execução do exercício abdominal Tipo 01: Deitado 
de costas (decúbito dorsal), mãos nas orelhas, pernas 
flexionadas com dois pés apoiados no solo. Eleva-se o 
tronco à frente, até 45º, contraindo o abdômen e voltando 
lentamente à posição inicial.

Fonte: www.adal.pt/

Figura 2: Exercício abdominal tipo 2.

Execução do exercício abdominal Tipo 02: Deitado de 
costas, mãos nas orelhas, joelhos flexionados e apoiados 
sobre um banco, elevar o tronco à frente até 45º, contraindo o 
abdômen e voltando lentamente à posição inicial.

A análise eletromiográfica foi obtida através do 
Eletromiógrafo da marca EMG System do Brasil, com 
conversor Analógico-Digital CAD 12/32 de oito canais e 
com um ganho de sinal de 1000 vezes, filtro de 500 Hz (passa 
baixa) e filtro de 20 Hz (passa alta), frequência de amostragem 
de 1000 Hz, software de aquisição de dados AQD5, sendo a 
técnica bipolar com eletrodos de superfície autoadesivos 
(Meditrace), utilizados para a captação dos sinais. 

Antecedendo a colocação dos eletrodos, a pele passou 
por um processo de higienização por tricotomia e sepsia 
com algodão embebido em álcool a 70%, permitindo 
boa aderência dos eletrodos na pele da região abdomial 
e, assim, uma melhor fidedignidade dos resultados 
eletromiográficos. 

Os eletrodos, marca Medtrace, foram posicionados na 
musculatura da região abdominal, sendo o reto abdominal 
e suas três porções (superior, médio e inferior) a uma 
distância de 2 a 3 centímetros entre os eletrodos da mesma 
porção muscular, e de 3 a 4 centímetros nos eletrodos entre 
as porções musculares do reto abdominal. A fixação dos 
eletrodos foi feita no hemicorpo direito. Os movimentos 
foram realizados de forma lenta, com tempo de contração de 
10 segundos para cada coleta.

Os dados foram expressos em média e desvio padrão e 
analisados estatisticamente pelo teste “t” de Student. O 
nível de significância estabelecido para o teste estatístico é 
de P<0,05. Foi utilizado o SPSS (Statistical Package for the 
Social Sciences) versão 16.0 como pacote estatístico.
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3 Resultados e Discussão 

3.1 Exercício abdominal a 45º (Tipo 01)

Referente o gráfico da musculatura do reto abdominal de 

45º (Figura 3), a média do RMS da porção superior foi de 2,4. 
A da porção média do RMS foi de 2,8 e da porção inferior do 
RMS foi de 3,5. Com esse resultado, podemos constatar que a 
maior média foi da porção inferior do músculo reto abdominal.

Figura 3: Análise eletromiográfica exercício abdominal tipo 1

Foi observado que, na porção superior, obteve-se 
um desvio padrão do RMS de 0,9. Na porção média do 
RMS, obteve-se 2,4 e na porção inferior do RMS 2,8. 
Esses resultados permitiram a constatação de que o maior 
desvio padrão foi da porção inferior do músculo reto 

abdominal.
O gráfico do eletromiográfo (Figura 4) correspondente 

ao exercício abdominal Tipo 01. Canais 3, 4 e 5 referente 
às porções superior, média e inferior do musculo reto 
abdominal no hemicorpo direito.

Reto Abdominal - Porções - 45º
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Figura 4: Média do RMS do exercício abdominal tipo 1.

3.2 Exercício abdominal a 90º (Tipo 02)

O gráfico da musculatura do reto abdominal de 90º 
(Figura 5) mostra que a média do RMS da porção superior 

foi de 3,1, a porção média do RMS foi de 3,4 e porção 
inferior do RMS foi de 3,4. Sendo assim, podemos observar 
que a maior média foi da porção média e inferior do músculo 
reto abdominal.

Figura 5: Análise eletromiográfica exercício abdominal tipo 2.
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Foi observado na porção superior um desvio padrão do 
RMS de 2,3. Na porção média do RMS obteve-se 3,0 e na 
porção inferior do RMS 2,9. Com esse resultado, pode-se 
constatar que o maior desvio padrão foi da porção média do 
músculo reto abdominal.

O exercício abdominal com o apoio das pernas a 90º 

teve menor atividade elétrica na porção inferior do reto 
abdominal8.

Gráfico do eletromiógráfo (Figura 6) correspondente ao 
exercício abdominal Tipo 02. Canais 3, 4 e 5 referente às 
porções superior, média e inferior do musculo reto abdominal 
no hemicorpo direito.

A diminuição da atividade dos músculos abdominais faz 
com que a flexão do quadril seja realizada sem a estabilidade 
necessária, pois estes possuem grande importância na 
estabilização da região lombopélvica. Essa desestabilidade 
permite que o músculo psoas exerça tração sobre o aspecto 
anterior das vértebras lombares, levando a uma anteversão 
pélvica e um aumento da lordose lombar. Com o passar do 
tempo, os tecidos podem se adaptar a essa nova postura, que 
frequentemente está associada a uma série de disfunções23,24.

O Método Pilates atua diretamente sobre a musculatura 
abdominal, favorecendo o trabalho dos músculos 
estabilizadores, pois preconiza a ação dos músculos agonistas 
e antagonistas. Indiferente da musculatura trabalhada, este 
método preconiza a respiração e velocidade de movimento 
para ativar a musculatura que deseja ser trabalhada25. Assim, 
o resultado da pesquisa pode ter sido influenciado pela 
velocidade de movimento e respiração utilizada.

Foi realizado um estudo comparando o exercício abdominal 
em Sit Up dentro e fora da água, em indivíduos saudáveis, 
para verificar se existe alguma diferença no fortalecimento 
desta musculatura. Foi constado que não existe diferença 
significativa, pois o recrutamento de fibras vai depender da 
velocidade do movimento26. Isto coincide com a diferença 
pequena entre o exercício a 45º e 90º. 

Os fisioterapeutas são os usuários mais comuns na 
utilização da EMG como método de avaliação da função e da 
disfunção do sistema neuromuscular. No estudo de respostas 
musculares, frente a exercícios terapêuticos comumente 
utilizados nos processos de reabilitação, a EMG cinesiológica 
tem sido muito utilizada em relação ao início e término da 
atividade, tipo de contração muscular e posição articular11,27-34.

Completando as possíveis causas de não apresentar 
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Figura 6: Média do RMS do exercício abdominal Tipo 2

uma diferença significativa de um exercício para o outro, 
concorda-se com alguns autores que chamam a atenção 
para as individualidades biológicas dos indivíduos que 
podem determinar contrariedades ou anomalias em face de 
expectativas, além da dificuldade em controlar perfeitamente 
todas as variáveis que influenciam no movimento humano35.

Corroborando, sabe-se que pequenas amostras limitam 
os resultados das pesquisas, neste caso influenciando nos 
desvios-padrão das médias dos valores RMS.

4 Conclusão

Conclusivamente, nesse estudo foram realizados dois 
tipos de exercício abdominal, especificamente no músculo 
reto abdominal e suas respectivas porções (superior, média e 
inferior), sendo os dados coletados pela eletromiografia com a 
finalidade de comparar os dois exercícios e observar em qual 
ocorrer maior atividade elétrica. 

Em relação à primeira questão que inquiria sobre o tipo 
de contração abdominal, foi observado que, no movimento 
analisado, estavam presentes as contrações excêntricas e 
concêntricas da musculatura do reto abdominal nas porções 
superior, media e inferior. Ficou assim evidenciado que a 
eletromiografia se revelou adequada para a analise elétrica 
procedida na pesquisa.

Os resultados do presente estudo demonstraram que 
não houve diferença significativa na comparação entre os 
dois tipos de exercícios abdominais propostos, entretanto, o 
exercício abdominal Tipo 02 demonstrou uma média maior na 
porção superior e média. E no Tipo 01 demonstrou uma maior 
efetividade na porção inferior do músculo reto abdominal.

A pesquisa nos permite afirmar que o músculo reto 
abdominal é fundamental para o ser humano. Ele nos 
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proporciona a estabilização da cintura pélvica, auxilia na 
mecânica respiratória e na postura corporal. Com isso, fica 
estabelecido que essa musculatura é de grande importância 
para uma boa funcionalidade dinâmica e estática do corpo 
humano.  

Reitere-se, entretanto, o aceite acerca de um postulado de 
que o exercício abdominal seja executado corretamente para 
que o indivíduo não sofra alterações em sua biomecânica, 
principalmente na coluna lombar, pois o abdominal é um 
grande estabilizador.

Ainda que alguns autores defendam que resultados 
assemelhados aos aqui apresentados não fiquem muito 
diferentes diante de uma maior amostragem, possivelmente 
mais representativa, essa hipótese ainda necessita ser 
confirmada.
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