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RESUMO

O presente estudo tem como tema: Comparação entre a Corrente Russa e a FES no fortalecimento do músculo quadríceps de mulheres sedentárias. O objetivo deste trabalho foi comparar qual dos métodos é o mais eficiente no processo de fortalecimento muscular. Para a mensuração do ganho de força muscular foi utilizado o teste de repetições máximas. Para tanto, foram utilizadas 08 voluntárias, estudantes do curso de Fisioterapia do Unisalesiano de Lins, que não apresentassem IMC maior que 30 indicando obesidade. Foram realizados 10 atendimentos durante os 5 dias da semana, com duração de 25 minutos cada. A mensuração da força muscular foi realizada em dois períodos, pré e pós a realização do experimento através de um protocolo de força de 10RM em cadeira extensora. A análise e os resultados foram demonstrados através do estudo comparativo entre os resultados pré e pós-aplicação das correntes elétricas. Concluiu-se que ambas as correntes promoveram o fortalecimento da musculatura, porém a FES se mostrou mais eficaz com 49,2% em comparação com a corrente russa 35,4%.
Palavras-chave: Corrente Russa. FES. EENM. Fortalecimento. Quadríceps.
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This study has as its theme: Comparison of Russian current and FES in strengthening the quadriceps muscle of sedentary women. The objective of this study was to compare which method is the most effective in muscle strengthening process. For measuring muscle   strength   gains   between the   two   distinct   streams   we   used   the   maximum repetitions test. For   this,   we   used   08   volunteers,   physiotherapy course students Unisalesiano Lins, that did not present higher IMC than 30 indicating obesity. Were accomplished 10 services during the 5 days of the week, with duration of 25 minutes each. The mensuração of the muscular force was accomplished in two periods, pré and powders the accomplishment of the experiment through a protocol of force of 10RM in leg extension. The analysis and the results have been demonstrated by comparative study between results pre and post - application of electric currents. It was concluded that both currents have promoted the strengthening of the muscles , but the FES was more effective with 49.2% compared to the Russian currents 35.4%.
Keywords: Russian Current. FES. NMES, Strengthening, Quadriceps.

INTRODUÇÃO

Atualmente poucos estudos relatam o fortalecimento muscular induzido por correntes elétricas. Em meio a uma gama de modalidades terapêuticas no mercado atual, faz-se necessária à averiguação de qual delas ocasionaria uma maior eficácia para o fortalecimento da musculatura.

O presente estudo busca apurar se existe diferença entre as correntes Russa e Estimulação Elétrica Funcional (FES) no fortalecimento muscular do quadríceps femoral de mulheres sedentárias, esperando que a Corrente Russa recrutará mais fibras musculares, portanto sendo mais eficaz no processo de fortalecimento.
Conforme descrito por Santos; Rodrigues; Trindade-Filho (2008), o uso da eletroestimulação neuromuscular (EENM) vem sendo comumente utilizada, tanto no que se refere à reabilitação, quanto ao fortalecimento, hipertrofia muscular, diminuição de medidas, uso estético, entre outros, pois o fato de requerer apenas alguns minutos por sessão torna essa pratica cada vez mais popular.

Brasileiro e Villar (2000) referem à utilização de equipamentos elétricos com intuito terapêutico desde meados do século XVIII, onde surgiram os primeiros “acumuladores de energia”. A concretização deste recurso ocorreu somente no século XX, sendo recomendado apenas em casos de atrofia de músculos desnervados. Para Matias e Castro (2002), em meio a tantos efeitos anunciados, o que mais chama a atenção de fisioterapeutas é o processo de fortalecimento muscular, pois a mesma, não carece de tempo e repetições de exercícios.

A contração muscular pode ocorrer das seguintes formas; por uma estimulação elétrica momentânea do nervo muscular ou por algum estímulo elétrico (GUYTON, HALL, 2011).

Segundo Ferreira (2005), quando a contração muscular incide por uma estimulação momentânea, ocorre o acionamento das fibras musculares, fazendo com que estas se encurtem ocasionadas pelo aumento do cálcio. Com esse aumento, ocorre uma interação entre as proteínas contráteis (miosina e actina) pertencentes aos filamentos grossos e finos dispostos nas miofibrilas que compõe as fibras musculares. Essa interação promove o deslizamento da actina sobre os filamentos grossos, gerando o encurtamento dos sarcômeros que são as unidades de contração muscular. Guyton e Hall (2011) referem que a contração muscular advém nas seguintes fases:

a) um potencial de ação é gerado e propaga-se pelos nervos motores até atingir as fibras musculares;
b) ocorre a liberação do neurotransmissor acetilcolina pelos nervos motores;
c) a liberação dos canais de cátions regulados pela acetilcolina;
d) a difusão de íons sódio para o interior das fibras musculares causando a despolarização local desencadeando o potencial de ação (se propagando por toda a fibra muscular) e 
e) a despolarização local faz com que o retículo sarcoplasmático libere grande quantidade de íons cálcio, ativando os filamentos de miosina e actina, promovendo o deslizamento de um sobre o outro;
Quando o nervo motor não promove o estímulo seja por qualquer motivo, este pode ser gerado por correntes elétricas. Ogino et al. (2002), relata que a mais de 40 anos a EENM é utilizada para prevenir e reestabelecer a função dos músculos. É uma forma de estímulo capaz de induzir o músculo estriado esquelético a alterações como melhora da função (WILLIAMS & STREET, 1976), aumento da capacidade de gerar força muscular e hipertrofia (CURRIER et al., 1979; PELIZZARI et al., 2008).

Abdalla, Bertoncello e Carvalho (2009) mencionam que a corrente russa, por ser uma corrente de média frequência (de 2.500 Hz), tem grande aceitação pelos indivíduos submetidos à EENM, pois essa é capaz de produzir níveis de contração mais profundos sendo mais indicada quando se tem a inervação muscular preservada. Outro fator que pode estar relacionado à grande aceitação desta corrente, é que ela faz com que quase todas as unidades motoras do músculo se contraiam de forma sincronizada, o que não ocorre na contração voluntária. Isso permite a ocorrência de contrações musculares mais fortes com a estimulação elétrica e, portanto maior ganho de força acompanhado de hipertrofia muscular (JARVINEN, EINOLA, VIRTANEM, 1992).

Outro tipo de corrente utilizada é a Estimulação Elétrica Funcional (FES), uma corrente de baixa frequência, sendo esta mais comumente associada a pacientes neurológicos. De acordo com Schuster (2009) e Low e Reed (2001), ela é utilizada para fortalecimento de músculos inervados tanto em pacientes sadios, quanto naqueles que sofreram algum tipo de distúrbio, para o restabelecimento da contração e aumento da força muscular, prevenção de atrofias e redução de edemas.

Conforme elucidado por Agne (2013) a FES proporciona o ajuste da largura de pulso, podendo ser empregada tanto em músculos sadios quanto naqueles com sequelas neurológicas leves. É empregada na contração de músculos plégicos ou paréticos objetivando a funcionalidade. Por ser uma corrente empregada no controle da espasticidade, esta possui efeitos imediatos (inibição recíproca e relaxamento do músculo espástico e estimulação sensorial de vias aferentes) e tardios (agem na neuroplasticidade e são suscetíveis de modificar as propriedades viscoelásticas musculares e favorecer a ação e o desenvolvimento de unidades motoras de contração rápida).

O presente estudo tem como objetivo comparar qual dos dois métodos de eletroestimulação (Corrente Russa e FES) é mais eficiente no fortalecimento do músculo quadríceps femoral de mulheres sedentárias. Será utilizado o teste de repetições máximas para mensurar o ganho de força muscular mediante as duas correntes distintas.

1
METODOLOGIA

Após a aprovação do presente estudo pelo comitê de Ética e Pesquisa do Centro Universitário Católico Salesiano Auxilium e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelas voluntárias, a pesquisa realizou-se com o objetivo de investigar se existe diferença entre as correntes Russa e a FES no fortalecimento muscular do quadríceps femoral de mulheres sedentárias.
O presente estudo foi realizado no Centro de Reabilitação Física Dom Bosco – Clínica de Fisioterapia do Unisalesiano de Lins, em um período de 3 meses.
A população alvo foi composta por dez mulheres, sedentárias, matriculadas no curso de Fisioterapia do Unisalesiano de Lins, que não obtivessem um índice de massa corpórea (IMC) maior que 30 indicando obesidade e que não realizaram atividade física no período de realização do experimento.

Para a realização do presente estudo foram utilizados os seguintes materiais:

a) esteira: utilizada para a realização do aquecimento. Cada participante foi submetida a uma caminhada leve de 5 minutos.

b) cadeira extensora: utilizada para a realização do teste de Resistência Máxima (RM). Cada voluntária se submeteu ao teste onde após a colocação de um peso aleatório, esta, realizava dez repetições. Se a mesma relatasse que o exercício estava leve, o peso era aumentado. Caso o peso não estivesse adequado à participante, era realizado um intervalo de 3 (três) minutos entre uma série e outra, não ultrapassando 3 (três) tentativas por dia, caso isso ocorresse era solicitado um intervalo de 24 horas. O intuito foi averiguar o máximo de carga suportada pela participante do estudo em dez repetições.

c) anilhas com valores de 2 Kg, 5 Kg, 10 Kg e 15 Kg.

d) corrente Russa: aparelho Sonophasys da marca Kld Biosistemas, modelo EUS 0503, com as seguintes modulações: frequência portadora de 2.500 HZ, frequência muscular de 50 Hz, 50% para recrutamento de fibras mistas, 9 segundos para o tempo de contração e de relaxamento e 3 segundos para o tempo de on e off.
e) FES: aparelho Endophasys da marca Kld Biosistemas, modelo NMS 0501, com as seguintes modulações: largura de pulso de 300 µs, frequência muscular de 50 Hz, 9 segundos para o tempo de contração e de relaxamento e 3 segundos para o tempo on e off.
f) gel condutor e fita adesiva: para a aplicação das correntes elétricas

g) fita métrica e caneta: para a realização da perimetria dos membros a serem testados.

As participantes foram submetidas à perimetria (todas as aferições foram colhidas por uma única pesquisadora) para isso, encontrou-se a base superior da patela, marcou-se o primeiro ponto, sendo colhidos os valores em 5 cm, 10 cm, 15 cm, 20 cm e 25 cm, e ao teste de RM em cadeira extensora no período vespertino. 

Após a coleta dos dados, foi realizado um sorteio randomizado cego, onde as participantes foram divididas em dois grupos: Corrente Russa e FES, ambas com cinco participantes. As aplicações foram realizadas em dez atendimentos, com início no dia 31 de agosto de 2015 (não se realizando as aplicações em sábados, domingos e feriado). Escolheu-se a perna dominante das participantes para a aplicação das correntes elétricas, sendo o membro direito em todas elas. O posicionamento dos eletrodos se deu nos músculos vasto lateral e vasto medial.
Posteriormente ao término das aplicações, duas participantes, sendo uma de cada grupo, foram excluídas por possuírem três ou mais faltas, após isso, as demais participantes foram novamente submetidas à perimetria e ao teste de RM em cadeira extensora.
1.1 Análise estatística

A análise estatística foi realizada através do teste ANOVA para análise da variância dos dados e após a realização do mesmo foi realizado teste T de student para as duas amostras presumindo variâncias equivalentes. Os resultados foram demonstrados através do estudo comparativo entre os resultados pré e pós-aplicação das correntes elétricas.
Tabela 1 – Valores em Kg dos testes de RM do grupo Russa

	10RM 
	Voluntaria 1
	Voluntaria 2
	Voluntaria 3
	Voluntaria 4
	Anova
	Test T

	Pré

Pós
	15

20
	20

25
	10

15
	15

20
	0,1835


	0,1339




Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.
A tabela acima mostra os dados das 4 participantes do grupo corrente russa e a variação (ANOVA), de acordo com o resultado desse teste, observou-se que as amostras são equivalentes, o resultado do teste T mostra que não há diferenças estatisticamente comprovada no fortalecimento com corrente russa.

Tabela 2 – Valores em Kg dos testes RM do grupo FES                             

	10RM 
	Voluntaria 1
	Voluntaria 2
	Voluntaria 3
	Voluntaria 4
	Anova
	Test T

	Pré

Pós
	15

22
	10

20
	10

10
	10

15
	0,4135


	0,1130




Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.      

A tabela acima mostra os dados das 4 participantes do grupo FES e a variação (ANOVA), de acordo com o resultado desse teste, observou-se que as amostras são equivalentes, o resultado do teste T mostra que não há diferenças estatisticamente comprovada no fortalecimento com FES.

Quando comparado resultados de pós-intervenção no grupo de corrente russa com o grupo FES encontrou-se o seguinte aspecto:

Tabela 3 – Comparação de Valores em Kg pós-intervenção entre grupos Corrente Russa e FES

	 
	Voluntaria 1
	Voluntaria 2
	Voluntaria 3
	Voluntaria 4
	Anova
	Teste t

	Pós Russa

Pós FES
	20

22
	25

20
	15

10
	20

15
	0,1070


	0,3728




Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.
Baseado nessa tabela observa-se que não existe diferença estatisticamente comprovada entre as formas de fortalecimento quando comparadas.
1.2 Resultados

A tabela 4 apresenta os valores referentes à perimetria realizada na perna direita, antes e após a aplicação da Corrente Russa. Após a aplicação da corrente observou-se um aumento no volume do membro.

Tabela 4 - Média dos valores da perimetria pré e pós a aplicação da corrente russa no membro direito.
	Membro Direito
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	Pré-Teste

Pós-Teste
	46

48,4
	50,4

52,2
	42,8

46,5
	43

45,2


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.

A tabela 5, demonstra os valores referentes a perimetria da perna esquerda, porém, esta não foi submetida a corrente elétrica. Observou-se um leve aumento no volume do membro, porém este gera várias suposições, uma delas é a fase fértil (período menstrual), onde é notório que acarretará um edema (inchaço), ocasionando um viés a este estudo. Ferreira et al. (2010) citam que os sintomas da Síndrome Pré-menstrual são diversos, dentre eles os mais comumente encontrados são: irritabilidade, alterações de humor, fadiga, mastalgia (dor na mama), edema abdominal, enxaqueca  e presença de edema de extremidades.

Tabela 5 - Média dos valores da perimetria no membro esquerdo pré e pós a aplicação da corrente russa no membro contralateral.                            
	Membro Esquerdo
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	Pré-Teste

Pós-Teste
	46

48,5
	51,1

52,1
	43

46,2
	42,8

44,6


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.

A tabela 6 expõe os valores referentes à perimetria realizada na perna direita, antes e após a aplicação da FES. Após a aplicação da corrente observou-se um aumento no volume do membro.

Tabela 6 - Média dos valores da perimetria pré e pós a aplicação da FES no membro direito.                                                                                                             
	Membro Direito
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	Pré-Teste

Pós-Teste
	39,6

46,3
	50,3

53,9
	43,1

44,8
	40,2

42,8


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.                                                                                      
A tabela 7, evidencia os valores referentes a perimetria da perna esquerda, porém, esta não foi submetida a corrente elétrica. Observou-se um leve aumento no volume do membro, o que também poderia ser explicado pelo período fértil.

Tabela 7 - Média dos valores da perimetria no membro esquerdo pré e pós a aplicação da FES no membro contralateral.
	Membro Esquerdo
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	Pré-Teste

Pós-Teste
	40,6

44,6
	51,8

53,5
	43,4

45
	40,2

42,1


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.

A tabela 8 sugere os valores em Kg do teste de 10RM em cadeira extensora antes e após a aplicação da Corrente Russa na perna dominante (direita). Através deste, notou-se que 100% das participantes tiveram um aumento na força muscular da perna direita e de 25% no membro contralateral, desvelando assim, que a corrente gerou um fortalecimento da musculatura.

Tabela 8 - Valores referentes ao teste de 10RM (Kg) em cadeira extensora pré e pós aplicação da corrente russa no membro direito. O membro esquerdo não sofreu intervenção.

	Membro Direito
	
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	
	Pré-Teste

Pós-Teste
	15

20
	20

25
	10

15
	15

20

	Membro Esquerdo
	Pré-Teste

Pós-Teste
	15

15
	20

20
	10

15
	15

15


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015. 

A tabela 9 demonstra os valores em Kg do teste de 10RM em cadeira extensora antes e após a aplicação da FES na perna dominante (direita). Através deste, notou-se que 75% das participantes tiveram um aumento na força muscular de ambos os membros. Porém, quando observamos os valores em Kg, podemos identificar um aumento significativo do membro testado para o membro contralateral, desvelando que a corrente elétrica gerou um fortalecimento a musculatura.

 Tabela 9 - Valores referentes ao teste de 10RM (Kg) em cadeira extensora pré e pós aplicação da FES no membro direito. O membro esquerdo não sofreu intervenção.                                                                                                    
	Membro Direito
	
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4

	
	Pré-Teste

Pós-Teste
	15

22
	10

20
	10

10
	10

15

	Membro Esquerdo
	Pré-Teste

Pós-Teste
	15

20
	10

15
	10

10
	5

10


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.                                                                                    
A tabela 10 apresenta os valores individuais referentes ao aumento percentual da força do membro dominante submetido à aplicação da EENM, mensurado através do teste de 10RM. Por meio destes dados obteve-se a média de cada grupo, observando que a FES obteve um maior desempenho comparado a corrente russa. 

Tabela 10 - Porcentagem de força por 10RM
	Força por RM
	Voluntária 1
	Voluntária 2
	Voluntária 3
	Voluntária 4
	Média

	Corrente Russa

FES
	33%

47%
	25%

100%
	50%

0%
	33%

50%
	35,4%

49,2%


Fonte: Autoras da pesquisa, 2015.

1.3 Discussão

O treinamento de força é um dos métodos utilizados para a melhora da performance em atletas e por pessoas que buscam  saúde e estética, assim cada vez mais este assunto vem  sendo investigado e estudado. Dentre as diversas maneiras de trabalhar o fortalecimento muscular, a EENM é um dos recursos que, desde o século XVIII, vem sendo empregada no campo terapêutico.  No entanto existem dúvidas se somente esse recurso seria eficaz no treino de força ou se o mesmo atuaria como um auxílio aos exercícios físicos (SILVA et. al, 2007). Assim o objetivo do presente estudo foi averiguar o fortalecimento por meio da aplicação da EENM.

O motivo para o uso da EENM é que a mesma pode produzir a capacidade de contração máxima do músculo, visto que os indivíduos não são capazes de ativar o músculo ao máximo em uma contração voluntária (ENOKA, 2000).

Prentice (2002) afirma que a estimulação elétrica para fortalecimento muscular tem proporcionado resultados satisfatórios em atletas com desnervação ou fraqueza de um grupo muscular.  

No estudo de Guirro; Nunes; Davini (2000) foram utilizados dois protocolos de EENM, um de baixa frequência e outro de média frequência aplicados no músculo quadríceps de mulheres sem histórico de disfunção ósteo-mio-articular do membro a ser analisado, por 5 dias consecutivos, durante 3 semanas, com a aplicação de 30 minutos diários, totalizando 15 sessões, os resultados obtidos demostraram que a estimulação elétrica foi capaz de promover o aumento da força do músculo quadríceps tanto em baixa frequência quanto em média frequência. 

 Silva et.al (2007) em seu estudo avaliaram o fortalecimento muscular por meio de dois grupos, em um deles associou-se a EENM de média frequência ao treinamento de força, no outro, apenas o treinamento de força em membros inferiores. O estudo foi realizado em 8 (oito) semanas, com atividades sendo realizadas de segundas, quartas e sextas-feiras, para tanto utilizou-se apenas dois exercícios de musculação, Leg Press e a Cadeira Extensora. Para o grupo onde associou-se a EENM de média frequência foi utilizado os seguintes parâmetros, 120 Hz, contrações de 9 seg., 3 seg. de tempo off e a intensidade era ajustada de acordo com a sensibilidade do participante. O resultado do presente estudo demonstrou que o treinamento de força associado à EENM promoveu um maior fortalecimento na musculatura comparado a aqueles que não a utilizaram. Tal estudo corrobora com os achados deste, pois o mesmo promoveu o fortalecimento induzido por meio das correntes de baixa e média frequência, porém não houve a associação do treinamento de força.

Soares, Pagliosa e Oliveira (2002) em seu estudo compararam o uso da estimulação elétrica neuromuscular de baixa frequência com a de média frequência para verificar o ganho de força de preensão palmar através da aplicação das mesmas. Os resultados demostraram que ocorreu um aumento de 8,7% de força muscular com o grupo de baixa frequência, já no outro grupo submetido a corrente de média frequência obteve-se um aumento de 22,75% de força muscular.  Deste modo concluíram que a utilização de corrente de média frequência proporciona um melhor ganho de força em relação a de baixa frequência. 

Gertrudes Neto (2007), em seu estudo comparou a aplicação de estimulação elétrica funcional (FES) ao exercício de contração voluntária máxima (CVM) no ganho de força muscular da preensão palmar. O grupo de treino de força através da FES realizaram 30 contrações por dia, com frequência de 80 Hz e duração de 400 µs com intensidade da corrente de acordo com a tolerância máxima de cada participante. O grupo de CVM utilizaram 70 % de 1RM, onde cada individuo realizou 3 séries de 10 contrações musculares com força máxima. Os resultados demonstraram que ocorreram diferenças significativas na força muscular entre os participantes de cada grupo de acordo com o sexo, porém não existiu diferença nos indivíduos do mesmo gênero entre os distintos grupos. Concluindo que, ambos os métodos são igualmente eficazes para o aumento de força muscular da preensão palmar.

Lianza (2007) afirma que a aplicação da FES no quadríceps de pacientes portadores de gonartrose pode contribuir para melhorar o trofismo e a potência deste músculo diminuindo o quadro álgico no joelho, confirmando assim, que esse tipo de corrente pode ajudar no processo de fortalecimento.

No presente estudo pode-se constatar que a utilização da EENM tanto em baixa frequência (FES) quanto em média frequência (Russa) foi capaz de promover ganho de força muscular, sendo que ocorreu um aumento significativo em todas as voluntárias submetidas à corrente russa (100%) e a FES (75%). 

Romero (apud ROBINSON, SNYDER-MACKLER, 2001, p. 126) “compararam a EENM a um grupo controle sem exercício [...] e registraram um aumento significativo no grupo de estimulação muscular”, demonstrando que este recurso seria tão eficaz quanto os exercícios no processo de fortalecimento muscular.

Um dos tipos de EENM utilizada para gerar a contração muscular é a FES. Essa corrente recruta as fibras musculares de forma sincronizada provocando a contração da musculatura que, por sua vez, faz o movimento funcional do membro. Assim, segundo Cuccurullo et al.; Low e Reed (apud BARION, LISBOA, 2006, p. 10) “a FES pode promover fortalecimento muscular mesmo sem ação voluntária do musculo e a manutenção da massa muscular”.

Quando abordado sobre o posicionamento dos eletrodos durante a aplicação da corrente no músculo quadríceps femoral, Ferreira et, al. 2008 encontraram por meio de pesquisas nas bases de dados Medline, Scielo e Lilacs um total de 14 artigos que descreviam o posicionamento dos eletrodos no músculo da coxa. Concluíram que 35,7% dos artigos publicados utilizaram os músculos vasto medial e vasto lateral para a colocação dos eletrodos, corroborando com os achados deste.
Segundo Lazari (2000) as divergências encontradas nos resultados das pesquisas quanto à efetividade da EENM em produzir o fortalecimento muscular, podem estar relacionadas aos distintos parâmetros e protocolos utilizados, aos procedimentos de avaliação, treinamentos variados e diferentes grupos musculares testados.

Guedes; Guedes (2006) afirmam que a utilização de cargas elevadas para a realização do teste de 1RM nem sempre é indicada, visto que, se o indivíduo não estiver habituado com esforço físico poderá ocorrer lesões ou incômodos musculares. Deste modo, indica-se a utilização de teste de carga submáxima com várias repetições. 

A realização de teste por repetições máximas demanda menor tempo de realização e menor desgaste físico, sendo mais prática a sua execução, para sua determinação, é solicitado do avaliado que este, realize o movimento em ritmo constante e sem interrupção com uma carga submáxima o máximo de repetições possíveis (GUEDES; GUEDES, 2006). O que se assemelha ao presente estudo, pois o mesmo foi realizado com mais de uma repetição máxima.

CONCLUSÃO
Após a análise estatística dos resultados obtidos verificou-se que não houve alterações significativas no fortalecimento da musculatura através das correntes elétricas, porém por meio da análise dos dados referentes à porcentagem de aumento de força (através da técnica 10RM), observou-se que a corrente FES teve uma melhor condição de fortalecimento muscular com 49,2% de efetividade em relação à corrente russa que apresentou 35,4%.

Propõe-se que novos estudos sejam realizados, com maior número de participantes, com a utilização do eletromiógrafo para à análise dos dados, confirmando assim a eficiência da EENM no fortalecimento da musculatura.
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