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Thermal characterization in professional volleyball athletes
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O objetivo do presente estudo foi estabelecer o perfil térmico de membros superiores, inferiores e tronco de jogadores de voleibol
de alto rendimento, além de avaliar o nivel de simetria térmica de regides corporais bilaterais. Foram obtidos termogramas de 14
jogadores de voleibol de alto rendimento, do sexo masculino, vinculados a uma equipe brasileira de elite (idade: 19,4+ 2,6 anos,
massa corporal: 82,4+ 13,6 kg, estatura: 190,3+ 10,4 cm, gordura corporal: 11,9%). A temperatura da pele média e méaxima foi
mensurada nos antebracos, bragos, ombros, coxas, pernas e na regido do tronco. O teste T independente foi usado para comparar
a temperatura de regides bilaterais. Foi encontrada similaridade térmica entre os lados direito e esquerdo em todas regides

corporais bilaterais analisadas (p> 0.05). As diferengas térmicas bilaterais médias foram consideradas clinicamente aceitaveis em

RESUMO

todas regides corporais (< 0.49°C), com tamanhos de efeito variando entre insignificante e pequeno. Em concluséo, jogadores de
voleibol de alto rendimento apresentam simetria térmica bilateral nos membros superiores e inferiores, sugerindo uma avaliagdo
termografica normal indicativa de auséncia de les&o. Valores de temperatura da pele do tronco s&o mais elevados que nos membros
superiores e inferiores.

PALAVRAS-CHAVE: voleibol; temperatura cuténea; termorregulacédo; termografia.

This study aimed to establish the skin temperature thermal profile of upper- and lower-body for high-performance volleyball players
and evaluate the thermal symmetry of contralateral body regions. Thermograms were obtained from 14 male volleyball players (age:
19.44 2.6 years, body mass: 82.4+ 13.6 kg, height: 190.3+ 10.4 cm, body fat: 11.9%), members of an elite Brazilian team. Average and
maximum skin temperatures were measured in the forearms, arms, shoulders, thighs, legs, and trunk region. The independent
T-test was used to compare the temperature between bilateral body regions. We observed thermal similarity between the right and
left sides in all analyzed body regions (p> 0.05). In all body regions, mean bilateral thermal differences were considered clinically

acceptable (£0.49°C), with effect sizes ranging between insignificant and small. In conclusion, high-performance volleyball players

ABSTRACT

show contralateral thermal symmetry in their upper and lower limbs, suggesting a normal thermographic assessment indicative of
injuries. The trunk’s skin temperature values are higher when compared to lower and upper limbs.

KEYWORDS: volleyball; skin temperature; thermoregulation; thermography.
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INTRODUCAO

Atletas de voleibol de alto rendimento sio submetidos a
intimeras sessoes de treinos fisicos, técnicos e taticos. As roti-
nas sdo caracterizadas por movimentos repetitivos como sal-
tos, bem como por a¢des técnicas realizadas acima do plano
de altura do jogador, que podem favorecer um grande estresse
mecinico na articulagio dos ombros (Seminati & Minetti,
2013; Reitmayer, 2019). Nesse contexto, gerenciar adequa-
damente as cargas de treinamento, bem como a resposta
individual a essas cargas, compreende uma agio importante
para maximizar o desempenho e prevenir lesdes e overtrai-
ning (Gabbett, 2016; Kellmann et al., 2018).

Virias estratégias que contribuem para esse processo vio
desde o monitoramento de parimetros bioquimicos (Lee etal.,
2017) como a creatina quinase (CK), nivel de cortisol, ferro
e ureia, passando por respostas autonémicas como andlise da
variabilidade da frequéncia cardiaca (Hernandez-Cruze et al.,
2017), monitoramento do sono (Bonnar, Bartel, Kakoschke,
& Lang, 2018) e do status neuromuscular por meio de testes
fisicos como o countermovement jump (Claudino et al., 2019).
Além disso, recentemente, tem sido proposto uma analise do
perfil térmico dos atletas pela termografia infravermelha (TT)
(Gémez-Carmona, Fernandez-Cuevas, Sillero-Quintana,
Arnaiz-Lastras, & Navandar, 2020).

A determinagio do perfil térmico do atleta compreende
estabelecer o padrio térmico que o atleta apresenta formando
uma linha de base. Essa linha varia em fun¢do da muscula-
tura e articulagdo analisada, influenciada ainda pelas cargas
de treino ou competi¢des, além do periodo de recuperagio.
Isto promove uma onda térmica que é determinada por carac-
teristicas individuais. O segundo ponto de anilise compreende
um monitoramento do nivel de assimetria térmica bilateral.
Em condi¢bes normais, espera-se uma similaridade térmica
entre regides corporais bilaterais e, dessa forma, a técnica é
capaz de detectar diferencas entre essas regides e antecipar um
possivel surgimento lesivo na musculatura (Marins et al.,2014a;
Maior, Leporace, Tannure, & Marocolo, 2017). Os ajustes na
carga de treinamento realizados com base no monitoramento
de assimetrias térmicas tém se mostrado eficientes em reduzir
aincidéncia de lesdes em futebolistas profissionais ao longo de
uma temporada (Corte et al., 2019; Gémez-Carmona et al.,
2020). Diante disso, Marins, Fernidndez-Cuevaz, Arnaiz-
Lastras, Fernandes e Sillero-Quintana (2015) propuseram
que diferencas térmicas bilaterais < 0,4°C sdo consideradas
normais, a0 passo que o surgimento de assimetrias de 0,5 —
0,7°C demanda novas avaliagdes, e valores com maior mag-
nitude (0,8 — 1°C) requerem agdes preventivas ou até mesmo
o afastamento tempordrio do atleta de suas rotinas de treina-

mento e uma avaliagio médica mais precisa.

Ainda que haja classificacdes gerais de assimetria, ¢
importante analisar o perfil térmico especifico por modali-
dade, considerando que cada esporte possui sua especifici-
dade (Moreira et al., 2021). Nesse sentido, também ¢ pos-
sivel perceber, a partir dos valores em condi¢ées de repouso,
as respostas da temperatura da pele (TP) para cada Regido
Corporal de Interesse (RCI) e, a partir disso, monitorar o seu
comportamento de acordo com as necessidades de cada atleta,
a fim de analisar altera¢des térmicas individualmente e, assim,
auxiliar na prevencio de lesdes (Marins et al., 2014b; Maior
et al., 2017; Sanchez, Mejias-Martinez, Valero-Campo, &
Bataller-Cervero, 2017). O uso dessa ferramenta no voleibol
profissional é de extrema importincia pois, embora a média
de lesbes por esforco repetitivo seja relativamente baixa,
Verhage, Beek, Bouter, Bahr, e Mechelen (2004) verificaram
que os atletas que permaneceram mais tempo afastados das
quadras sdo justamente os que sofreram esse tipo de trauma,
impactando também em aspectos econémicos da equipe.

Portanto, ap6és uma busca na base de dados Pubmed com
as palavras-chave “Thermography and volleyball” realizado
em treze de Maio de 2020, nio ter apresentado nenhum
estudo, ¢ indicado expor valores de temperatura expressos
em condi¢bes de repouso em atletas de voleibol de alto nivel
para o estabelecimento de um padrio em andlises com a téc-
nica termogréfica, colaborando assim com o corpo técnico
para o uso desta ferramenta como agio preventiva de lesdes.
Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi tragar o perfil
térmico de membro superiores, inferiores e tronco de jogado-
res de voleibol de alto rendimento, além de avaliar o nivel de
simetria térmica de RClIs bilaterais. Foi hipotetizado que os
atletas apresentariam similaridade térmica nas regioes bilate-
rais analisadas, e que a TP de RClIs centrais (tronco) seriam

mais elevadas que a TP dos membros superiores e inferiores.

METODO

Amostra

Este estudo transversal analisou 14 atletas de voleibol
masculino profissional (idade: 19,4+ 2,6 anos, massa corpo-
ral: 82,4+ 13,6 kg, estatura: 190,3+ 10,4 cm, gordura cor-
poral: 11,9+ 4,4%) vinculados a uma equipe brasileira de
primeira divisdo da Superliga. No momento da coleta, eles
encontravam-se na semana inicial de avaliagdes da pré-tem-
porada. Os atletas foram esclarecidos sobre os procedimen-
tos e objetivos do estudo e, apés concordarem em participar,
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido ou
o Termo de Assentimento (menores de idade e pais ou res-

ponséveis). O estudo foi aprovado pelo Comité de Eticaem
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Pesquisa com seres humanos da Universidade local (CAAE
44856821.0.0000.5.153) e seguiu os critérios da legislagio
brasileira de acordo com as normas da Resolugio 466/2012
do Conselho Nacional de Saude.

Alguns fatores que podem interferir na precisio das ima-
gens (Ferndndez-Cuevas et al., 2015) foram considerados
como critérios de exclusio: a) histérico de lesdo osteomioar-
ticular nos dltimos dois meses; b) ter realizado tratamento
dermatolégico nas RCIs horas antes da coleta; c) estivesse
consumindo medicamentos anti-inflamatérios, antitérmicos
ou diuréticos; d) em estado febril nos Gltimos sete dias; €) esti-
vesse consumindo algum suplemento nutricional que pudesse
influenciar na homeostase hidrica ou temperatura corporal
nos ltimos 15 dias que antecederam a coleta; f) tivesse feito
alguma tatuagem nos ultimos trés meses.

Procedimentos
Os procedimentos de aquisi¢do das imagens térmicas
seguiram as recomendages de um consenso sobre avaliagio

termogréfica na drea do exercicio e medicina do esporte
(Moreira et al.,2017). Os participantes ndo ingeriram bebida
alcodlica ou café, ndo ficaram expostos ao sol e nio toma-
ram banho préximo da avaliagio. Além disso, ndo foi reali-
zada atividade fisica intensa, treino ou testes fisicos nas 48h
antes da coleta. A coleta de dados ocorreu entre 15 ¢ 16 h
em uma sala climatizada (temperatura: 22,5+ 0,3°C, umi-
dade relativa: 66,9+ 0,8%). A fim de estabilizar a TP, todos
participantes cumpriram no minimo 10 minutos de aclima-
tagio na sala (Marins et al., 2014c). Durante a aclimatagio,
eles ficaram posicionados sobre uma superficie de madeira,
usaram sunga e foram orientados a néo cruzarem os bragos,
ndo se cogarem, nio encostarem em outros. Ndo houve ven-
tilagdo direcionada aos participantes nem dispositivos ele-
tronicos ligados na sala.

Em seguida, foram obtidos quatro termogramas por atleta
(membros superiores/tronco e membros inferiores, na visio
anterior e posterior) (Figura 1) com uma cimera infraverme-

lhaT420 (FLIR®, Estocolmo, Suécia), com faixa de detec¢io

Figura 1. Regides corporais de interesse analisadas em quatro termogramas obtidos. membros superiores/tronco na viséo
(A) anterior e (B) posterior, e membros inferiores na visdo (C) anterior e (D) posterior.
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de temperatura entre - 20 e 650°C, precisio de 2%, sensibi-
lidade < 0,05°C, banda de espectral dos infravermelhos de
7,5 a 13 um, taxa de atualizagio de 60 Hz, foco automitico e
resolugio de 320 x 240 pixels. A cimera foi ligada com ante-
cedéncia de 15 min para permitir a estabiliza¢io do sensor, e
foi apoiada em um tripé (WF®, WT 3770, Manaus, Brasil)
a 3 m de distincia dos avaliados, perpendicular as RClIs.
A emissividade foi configurada em 0,98 (Moreira et al., 2017).

Os termogramas foram analisados no software Flir 7oo/s
4.1 (Flir®, Estocolmo, Suécia), onde as RCIs foram delimitadas
manualmente. Assim, os valores de TP média e maxima do
peitoral, abdoémen, dorsal superior, lombar, brago, antebrago,
coxa, joelho e perna foram obtidos. Pontos anatdmicos utili-
zados previamente em outros estudos foram adotados como
referéncia para guiar a delimitagdo das RCls (Marins et al.,
2014a, 2014b; Stroppa et al., 2017). A Figura 1 apresenta

termogramas de um participante com as RCIs delimitadas.

Anélise estatistica

A normalidade dos dados foi verificada a partir do teste
de Shapiro-Wilk, e os resultados foram expressos em média
(M) e desvio padrio (DP). As diferencas térmicas entre RCls
bilaterais foram calculadas subtraindo a média de tempera-
tura do lado direito pela média do lado esquerdo. O teste T
independente foi usado para comparar a TP entre os lados
direito e esquerdo de cada RCI, considerando como nivel de
significAncia um valor de p< 0,05. Além disso, o tamanho do
efeito (TE) foi calculado para as diferengas bilaterais com
base no 4de Cohen, considerando os valores £0,19,0,2—-0,49,
0,5-0,79 € 20,8 como os limites para efeitos insignificantes,
pequenos, médios e grandes, respectivamente (Cohen, 2013).
Por fim, a distribui¢do percentual das diferencas térmicas
bilaterais foi quantificada em cinco zonas de temperatura
(£0,49,0,5-0,79,0,8-1,1,1-1,59 ¢ 2 1,6°C) para cada RCI
(Marins et al., 2014a). Os dados foram analisados no sofi-
ware SPSS (SPSS Inc., Chicago, IL), versdo 20.0.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta os valores de TP média e méxima
das RCI bilaterais, bem como a diferenca térmica bilateral.
Para os valores médios de temperatura, foi observada uma
temperatura estatisticamente similar entre os lados direito e
esquerdo em todas as RCIs (p> 0,05). As diferengas térmicas
médias variaram de 0 2 0,2°C, e a magnitude das assimetrias
foi insignificante ou pequena com base no tamanho do efeito.

Quanto aos resultados de TP maxima, ndo houve dife-
renca de temperatura entre RCIs bilaterais (p> 0,05).
As diferencgas térmicas bilaterais foram < 0,3°C com TE

entre insignificante e pequeno; com excegdo para o brago
(visdo anterior), onde a magnitude do efeito foi moderada
e a assimetria foi de 0,4°C.

As Tabelas 2 e 3 mostram a distribui¢io percentual
referente as diferencas térmicas bilaterais para TP média
(Tabela 2) e maxima (Tabela 3). Em todas RCIs, a maioria
das assimetrias se concentraram em uma zona de temperatura
< 0,49°C, seguida pela zona de 0,5 a 0,79°C. Contudo, para
a TP média (visdo anterior), houve dois casos de assimetrias
de 0,8 a 1°C no antebrago e joelho, um caso na perna, além
de um caso > 1,6°C no joelho. Ja para a TP maxima, houve
casos individuais de assimetrias > 0,8°C no antebrago (visdo
anterior), brago e ombro (visio posterior), bem como nos
membros inferiores (visdo anterior e posterior).

DISCUSSAO

O principal achado deste estudo foi a identificagio de
simetria térmica em RClIs bilaterais de atletas de voleibol
de alto rendimento, tanto para valores de TP média quanto
para méxima (Tabela 1). Além disso, do ponto de vista cli-
nico, as diferencas bilaterais observadas sio consideradas
aceitdveis pois foram insignificantes ou pequenas, com base
no célculo do TE, e nio excederam em média 0,4°C (Marins
etal.,2015). Dessa forma, nossos resultados refor¢am e estio
em consonincia com trabalhos prévios similares realizados
em condi¢des de repouso em atletas de base feminino de
voleibol (Morais, Aratjo, Carvalho, Sousa & Cruz, 2017,
Sanchez et al., 2017).

Em relagio as RClIs analisadas do tronco (Tabela 3),
em maioria, apresentaram valores de TP (média e maxima)
maiores do que os membros superiores ¢ inferiores. Tal fato
ocorre, pois, na regido central do corpo estio localizados
6rgios como o coragio, figado, intestino, que necessitam de
um maior aporte sanguineo, e consequentemente produzem
uma maior quantidade de calor metabdlico se comparado as
regides distais. Esse comportamento também foi visto em outro
estudo realizado em adultos sauddveis (Marins et al., 2014a).

Visto que todos os atletas ndo apresentavam qualquer
quadro lesivo, os resultados reforcam que, em condi¢des nor-
mais, e com um padrio de referéncia para avaliagio termogra-
fica de jogadores de voleibol de alto rendimento, deve haver
simetria térmica entre RCIs contralaterais. Ainda nio hd um
consenso estabelecido para valores de temperatura entre uma
RCI e sua regido contralateral em individuos normais e em
atletas. Alguns estudos apresentaram diferentes valores para
populagio de nio atletas, chegando a 0,3°C (Brioschi et al.,
2009; Marins et al., 2014a); 0,4 (Pichot, 2001) ou 0,5°C
(Selfe, Whitaker, & Hardaker, 2008). Para os atletas de alto
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Tabela 1. Temperatura média, temperatura méaxima da pele (°C) e diferenca térmica bilateral das RCl analisadas.
TP MEDIA (°C) TP MAXIMA (°C)

Regido corporal

Visdo anterior

Antebraco direito 31.7 0,5 326 0.5
0.2 0.437 0.40 0.1 0.401 0.18
Antebraco esquerdo 31.9 0.5 32.7 0.6
Brago direito 32.9 0.5 344 0.6
0.1 0.678 0.20 0.4 0.124 0.67
Brago esquerdo 328 0.5 34.0 0.6
Ombro direito 33.0 0.7 34.2 0.8
0 0.909 0 0.1 0674 0.12
Ombro esquerdo 33.0 0.6 34.3 0.8
Coxa direit 314 0.8 32.8 1.0
X2 T 02 | o641 | 025 03 | 0371 | o032
Coxa esquerda 31.2 0.8 325 0.9
Joelho direito 290 0.7 30.9 0.9
0.1 0.873 0.12 0.1 0.670 0.09
Joelho esquerdo 29.1 0.9 31.0 1.2
Perna direita 31.3 0.4 328 0.6
0.1 0.828 0.22 0.3 0.204 0.42
Perna esquerda 31.4 0.5 325 0.6
Peitoral 332 0.8 - - - 352 0.6 - - -
Abdémen 331 0.8 - - - 34.6 0.6 = - -
Visdo posterior
Antebraco direito 31.3 0.7 323 0.7
0.2 0.836 0.27 0.2 0.329 0.27
Antebraco esquerdo 31.5 0.8 325 0.8
Braco direito 30.2 0.9 31.5 1.2
0 0.935 0 0.1 0.721 0.08
Brago esquerdo 30.2 0.9 31.4 1.2
Ombro direito 324 1.0 33.6 0.9
0.1 0.939 0.10 0.2 0.484 0.21
Ombro esquerdo 32.5 1.0 334 1.0
irei 1.4 . 2. 7
Coxa direita 3 08 0 0.981 0 26 | 0 0.1 0617 | 015
Coxa esquerda 314 0.8 325 0.6
Joelho direito 31.9 0.6 33.1 0.7
0.1 0.746 0.17 0.1 0.811 0.14
Joelho esquerdo 31.8 0.6 33.0 0.6
Perna direita 31.0 0.6 322 0.7
0.1 0.701 0.15 0 0.904 0.0
Perna esquerda 30.9 0.7 322 0.8
Dorsal superior 334 0.7 - - - 34.8 0.8 - - -
Lombar 32.8 1.0 - - - 34.6 0.7 - - -

TP: temperatura da pele; Dif: diferenca de da pele entre os lados; *diferenca significativa de temperatura entre os lados direito e esquerdo
(p< 0,05); TE: tamanho do efeito.

Tabela 2. Distribui¢do percentual de diferenca térmica bilateral Tabela 3. Distribui¢do percentual de diferenca térmica bilateral
para temperatura média. para temperatura maxima.
Regido Zona de temperatura (°C) Regido Zona de temperatura (°C)
corporal <0.49 | 0.5-0.79 . corporal <0.49 | 0.5-0.79
Anterior Anterior
Antebraco | 57% 29% 14% 0% 0% Antebraco | 57% 29% 7% 7% 0%
Braco 93% 7% 0% 0% 0% Braco 57% 43% 0% 0% 0%
Ombro 86% 14% 0% 0% 0% Ombro 57% 43% 0% 0% 0%
Coxa 93% 7% 0% 0% 0% Coxa 64% 21% 7% 7% 0%
Joelho 64% 14% 14% 0% 7% Joelho 50% 29% 0% 14% 7%
Perna 64% 29% 7% 0% 0% Perna 57% 7% 21% 14% 0%
Posterior Posterior
Antebraco | 79% 21% 0% 0% 0% Antebraco | 86% 14% 0% 0% 0%
Braco 93% 7% 0% 0% 0% Braco 21% 50% 14% 14% 0%
Ombro 86% 14% 0% 0% 0% Ombro 64% 21% 14% 0% 0%
Coxa 93% 7% 0% 0% 0% Coxa 71% 14% 7% 7% 0%
Joelho 86% 14% 0% 0% 0% Joelho 71% 21% 7% 0% 0%
Perna 79% 21% 0% 0% 0% Perna 29% 43% 7% 21% 0%
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rendimento, Hildebrandt, Raschner,e Ammer (2010) defini-
ram um valor de 0,7°C como valor méximo aceitdvel de assi-
metria, sendo que, mais recentemente, Marins et al. (2015)
classificaram como limite de assimetria até 0,4°C.

Desse modo, os valores médios de assimetria presentes
nesse estudo estdo de acordo com os trabalhos existentes na
literatura. No entanto, é necessdrio ampliar o conhecimento
acerca de uma faixa de normalidade de assimetria térmica
em atletas de voleibol, visto que nds avaliamos os atletas
apenas no momento de retorno de férias, e que os trabalhos
existentes foram realizados apenas com o publico feminino
em categorias de base, avaliando as alteragbes decorrentes
das partidas e treinamentos (Morais et al., 2017; Sanchez
et al., 2017). Por outro lado, em algumas modalidades hd
estudos que estabeleceram um perfil de simetria térmica.
No futebol, por exemplo, alguns autores investigaram atletas
de categoria de base (Marins et al., 2014b) e profissionais
(Maior et al., 2017). Nesse sentido, é importante destacar
que o perfil térmico é dependente da modalidade prati-
cada, pois pode sofrer influéncia de diversos fatores, como
o cardter ciclico ou aciclico, a predominincia de membros
inferiores ou superiores, ou pela utiliza¢do excessiva do
membro dominante, como sdo observados em jogadores
de futebol (Gémez-Carmona et al., 2020) ou em atletas
de judd (Moreira et al., 2021). Nesses casos, a assimetria
térmica pode ser considerada como uma caracteristica do
esporte, sem associagio com risco de lesdo.

Vale ressaltar que as RCI podem apresentar um desequi-
librio térmico em relagio a sua drea contralateral, o qual pode
ser visualizado pela termografia a partir de dreas hipotérmicas
ou hipertérmicas na pele, indicando a necessidade de uma
avaliagdo mais detalhada para o diagndstico da causa dessa
alteracio. Estudos prévios indicam que valores de assimetria
térmica maiores que 1°C sdo fortes indicativos para o pos-
sivel surgimento de um processo lesivo (Corte et al., 2019;
Gémez-Carmona et al., 2020). No nosso estudo, a amostra
ndo apresentou valores médios de assimetria térmica maio-
res que 1°C (Tabelas 1 e 2), sendo que, na maioria das RCI
analisadas, os valores foram inferiores a 0,5°C(Fabelas4-—<
5). Esse quadro térmico refor¢a um estado de normalidade
térmica e auséncia de alteragdes na TP, e estd de acordo com
os valores observados em trabalhos realizados com individuos
nio atletas (Marins et al., 2014a).

Entretanto, alteragdes térmicas acima de 0,8°C na TP
média e méxima foram observadas em alguns jogadores
(Fabetas4e5). Para a TP média, houve 2 casos de assime-
trias de 0,8—-1°C no antebrago e joelho anterior, 1 caso na
perna anterior, além de 1 caso com assimetria > 1,6°C no

joelho anterior (Fabeta4). Em relagio a TP méxima, foram

verificados mais casos se comparado a TP média, retratando
casos individuais de assimetrias > 0,8°C no antebrago ante-
rior; brago e ombro posterior. Além disso, para os membros
inferiores, foi constatado assimetria térmica de 0,8-1,6°C
para vista anterior e posterior. Logo, nés recomendamos
que os atletas identificados com assimetrias elevadas sejam
reavaliados nos dias seguintes e direcionados para exames
complementares como imagem de ressondncia magnética,
dosagem de marcadores inflamatérios e testes funcionais.
Isso ajudaria a identificar se as assimetrias observadas sdo
decorrentes de problemas estruturais ou fisiolégicos, ou se
sdo habituais ao atleta em fungio de fatores como lesdo
antiga, cirurgia prévia etc.

Nesse sentido, as diversas a¢des técnicas realizadas ao
longo de treinamentos e jogos, como por exemplo, bloqueio
ou ataque, tendem a sobrecarregar as articulagdes dos ombros,
assim como os saltos geram um forte estresse a0s mem-
bros inferiores, pois os mesmos sdo exigidos tanto na fase
de impulsio quanto na de queda (Dos Anjos et al., 2017).
Associado a isso, por conta de um quadro constante de fadiga,
os jogadores sdo impactados por um desequilibrio dos mus-
culos e articulagdes (Horta, Bara Filho, Coimbra, Werneck,
& Miranda, 2019). Tais fatores podem promover lesdes do
tipo ligamentar (Baugh et al., 2018), luxa¢des (Kilic, Maas,
Verhagen, Zwerver, & Gouttebarge, 2017) e tendinites (Pires,
Bini, Fernandes, & Setti, 2015), traumas estes, que sdo per-
ceptiveis e captados pela TT.

Portanto, torna-se sugestivo a implementagio da avalia-
¢do termogrifica no cotidiano de equipes de voleibol pro-
fissional, tanto durante a pré-temporada quanto durante o
periodo competitivo. Como jd € visto em outras modali-
dades, essa técnica permite o acompanhamento longitudi-
nal dos atletas, comparando-o com o préprio histérico de
imagens, permitindo, se necessario, intervengdes que visam
prevenir lesdes (Gémez-Carmona et al., 2020). No estudo
de Corte et al. (2019), foi verificado uma redugio expres-
siva no nimero de lesdes de atletas de futebol se comparado
a temporada em que nio foi utilizado a TI. Além disso, o
tempo de afastamento por lesdo, incidéncia de lesio muscu-
lar por atleta e o indice de lesdo por sessdo de treinamento,
também diminuiram.

As limitagdes do estudo foram a falta de realizagio de
exames sanguineos como o de creatina quinase, além de exa-
mes de imagens, como ressonéncia magnética para analisar a
relagio entre casos de assimetrias de TIP superiores a 0,7°C
com algum problema fisico na drea. Estudos futuros devem
monitorar longitudinalmente a simetria térmica de jogado-
res de volei e analisar o impacto da carga de treinamento e

jogos no perfil térmico.
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CONCLUSOES

Atletas de voleibol de alto rendimento apresentam sime-
tria térmica com diferencas na média de TP entre RCI bila-
terais iguais ou menores que 0,4°C, além de valores normais
de temperatura média e médxima paras as RCIs do tronco.
Esse padrio simétrico sugere que os atletas apresentaram
uma avaliagdo termografica normal. O presente trabalho for-
nece o primeiro perfil termogrifico de jogadores de voleibol
de alto nivel e podera servir como ponto de referéncia para

novos estudos e para a prética profissional.
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