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Analise da assimetria de for¢a de preensao manual entre os sexos

Analysis of the asymmetry of hand gripping force between the
sexes

Lidiane Aparecida Fernandes?, Mateus Gongalves Bruno?, Guilherme Menezes Lage?, Cintia de Oliveira

Matos?, Paula Carolina Leite Walker3, “=Tércio Apolinario Souza*

RESUMO

E da natureza dos seres humanos apresentarem preferéncias na realizagdo de tarefas do dia-a-
dia. Esta preferéncia estd associada a lateralidade. Um dos campos de estudo sobre a
lateralidade é a assimetria lateral, que esta presente tanto na dimensdo da preferéncia quanto
no desempenho. Objetivo: Este estudo teve como objetivo comparar a assimetria de forga de
preensdo manual entre os sexos, e identificar se ha associagdo entre assimetria de desempenho
e assimetria de preferéncia. Método: A amostra foi composta por 50 estudantes universitarios
que realizaram teste de forca de preensdo manual maxima. Resultados: Os resultados indicaram
qgue o os homens apresentaram valores absolutos maiores, maior indice de assimetria e menor
consisténcia quando comparados as mulheres. Além disso, a mao preferida apresentou valores
maiores de forga em ambos os sexos. Conclusdo: Em linhas gerais, sugere-se que fatores
genéticos, sociais, culturais e sexo influenciam o comportamento motor dos individuos e,
consequentemente, as assimetrias de desempenho.

Palavras-chave: For¢ca Muscular, Lateralidade Funcional, Dinamémetro de Forga Muscular

ABSTRACT

It is of the nature of human beings to have preferences to performing daily tasks. This
preference is associated with the laterality. One of the fields of the laterality study is lateral
asymmetry, that is present in both preference and performance dimensions. Objective: This
study aimed to compare manual grip strength asymmetry between genders and to identify if
there is an association between asymmetry of performance and preference asymmetry.
Method: The sample consisted of 50 university students who performed maximum manual grip
strength tests. Results: The results indicated that the men had higher absolute values, higher
Asymmetry Index and lower consistency when compared to the women. In addition, the
preferred hand presented higher strength values in both sexes. Conclusion: In general, it is
suggested that genetic, social, cultural and gender factors influence the motor behavior of the
individuals and consequently the appearance of the lateral asymmetries.
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INTRODUGAO

E comum pessoas apresentarem diferentes preferéncias na
realizacdo de tarefas como escrever, usar talheres, escovar os dentes,
arremessar ou chutar uma bola, dentre outras agGes. Essa preferéncia
se caracteriza como lateralidade humana. A lateralidade é um
elemento dindmico da motricidade humana em que predisposi¢cSes
inatas sdo reforgadas ou modificadas pela continua interagcdo com o
ambiente durante o ciclo de vida de um individuo.!

Um dos campos de estudos sobre lateralidade humana é a
assimetria lateral, que pode ser entendida como as diferengas na
capacidade de controle dos segmentos corporais homdlogos.?2

As assimetrias laterais estdo presentes tanto na dimensdo do
desempenho quanto na dimensdo da preferéncia. A assimetria de
desempenho refere-se a qualidade de execugdo da tarefa realizada
por um membro em comparagdo com o membro contralateral
homdélogo.

A identificagdo da assimetria de desempenho pode ser feita a
partir da comparagdao do desempenho dos membros contralaterais,
em uma mesma tarefa. Ja a assimetria de preferéncia diz respeito a
maior frequéncia de utilizagdo de um determinado membro
comparado ao membro contralateral,? ou seja, esta relacionada com
a escolha de utilizagdo de um membro em detrimento do outro. Uma
forma de identificar a assimetria de preferéncia é analisar a frequéncia
de utilizagdo de um determinado membro em relagdo ao membro
contralateral na realizagdo da mesma tarefa.

Fatores ambientais, o estado neuroldgico, o modelo social e 0 sexo
sdo fatores que parecem interferir no desenvolvimento da preferéncia
manual e na consequente assimetria manual.* Em relagdo ao sexo
alguns resultados de pesquisa indicam que as diferengas sdo
observaveis desde a infancia, fase em que o efeito das experiéncias
prévias com cada membro ainda ndo teve um papel marcante quanto
o que ocorre em idades mais avangadas.>® Além disso, é evidenciada
uma tendéncia para a preferéncia manual direita mais precoce no sexo
feminino do que no masculino, no que diz respeito ao comportamento
de agarrar objetos.”

Rodrigues et al.* sugerem que hda um desenvolvimento da
lateralizagdo cerebral mais precoce nas meninas do que nos meninos,
hipotetizando a possibilidade deste resultado ser um precursor da
assimetria mais acentuada nas mulheres adultas, comparativamente
aos homens.

A especulagdo sobre a relagdo entre preferéncia e desempenho
tem subsidiado alguns estudos. Steenhuis® mostrou que para
atividades como a escrita ou arremessar uma bola ndo apenas ha
preferéncia por uma mdo, mas também a tarefa é melhor realizada
com a mao preferida. Corroborando esse achado, os resultados de
Peters?® mostrou que em uma tarefa de controle de forga, mao
preferida apresentou melhor desempenho, sendo mais rapida e
consistente, mesmo apds longo periodo de treinamento.?

Além de apresentar um melhor desempenho é possivel especular
que a mao preferida também apresenta menor variabilidade na tarefa.
A necessidade de modular a forgca através de circuitos rdpidos de
contragdo/relaxamento de grupos musculares antagbnicos do punho
para produzir movimentos de flexdo/extensdo de alta frequéncia,
pode explicar a vantagem da mao preferida.10

Ao que tudo indica, o controle em tarefas de forga representa uma
vocagdo bem definida do sistema composto por hemicortex cerebral
esquerdo/m3o direita para o desempenho dessa fungdo motora.!

Entretanto, a interacdo das diferengas entre os sexos e as
assimetrias manuais de desempenho tem sido objeto de escassa
investigacdo, limitando sobremaneira a compreensdo desse
fendmeno. Ademais, a questdo empiricamente compartilhada de que
a mdo preferida - mdo direita para aproximadamente 90%
populagdo!? - é aquela que apresenta melhor desempenho, também
possui lacunas na sua compreensao e constatagao.

Assim, surgem as seguintes questdes de investigagdo: a) Em uma
tarefa de forca de preensdo manual a assimetria de desempenho é

distinta entre os sexos? b) H4 uma associagdo entre a mdo preferida,
melhor desempenho e menor variabilidade? Responder tais questGes
foi o objetivo do presente estudo.

METODO

A amostra foi constituida por 50 estudantes universitarios,
saudaveis, de ambos os sexos, destros (Tabela 1). Como critério de
inclusdo, os voluntarios deveriam apresentar indice de lateralidade
superior a 80 pontos no Inventdrio de Dominancia Lateral de
Edimburgo.13

Individuos com qualquer lesdo nos membros superiores,
praticantes de esportes com raquete ou que estivessem realizando
treinamento de forga para membros superiores (nos ultimos 6 meses)
ndo foram incluidos na amostra.

Os participantes consentiram participar do estudo através da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. A pesquisa
foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade onde foi
desenvolvido, sob o protocolo n2 02300818.2.0000.5525.

Tabela 1. Amostragem

Sexo N Faixa etdria Média de idade
Homens 25 24,4
Mulheres 25 18225 22,8

Para determinagdo da lateralidade foi aplicado o Inventario de
Dominancia Lateral de Edimburgo,’® que consiste em 10 questdes
relacionadas a preferéncia lateral na execugdo de tarefas motoras do
cotidiano. Foi utilizado um dinamdmetro analégico manual (SGODDE,
SKU262900), para a mensuragdo da forga de preensdo manual dos
sujeitos e a tarefa consistiu em realizar o movimento de forga de
preensdo manual com o aparelho dinamémetro.

Inicialmente, os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, afirmando estar de acordo com a
participagdo voluntaria no estudo. Em seguida, o voluntario
respondeu o Inventario de Dominancia Lateral de Edimburgo.13

Posteriormente, seguindo as recomendagdes da American Society
of Hand Therapists (ASHT), os sujeitos foram orientados a sentar
confortavelmente em uma cadeira sem apoio de bragos, com os pés
totalmente apoiados no chdo, a coluna ereta (encostada no encosto
da cadeira), cotovelo flexionado a 902, ombro levemente aduzido,
antebrago em posi¢do neutra e com o punho podendo variar de 0 a
302 de extensdo (Figura 1).14

Figura 1. Posicdo corporal para realizagdo da tarefa de preensao
manual, de acordo com as orientagbes da American Society of Hand
Therapists

Os participantes foram instruidos a retirar qualquer objeto que
estivesse entre os dedos e/ou o punho para n3o interferir na pegada
do dinamémetro. Além disso, deveriam manter o brago, que realizou
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0 movimento, suspenso (ndo apoiar o cotovelo ou antebrago na coxa)
e colocar a mdo em repouso na coxa correspondente. Os voluntarios
foram instruidos a fazer o maximo de forga de preensdo e manter a
contragdo por 3 segundos (cronometrados pelo pesquisador).

Os participantes foram divididos em dois grupos, sendo eles um
grupo composto por homens (GH) e um grupo composto por mulheres
(GM). Dentro de cada grupo a ordem na qual os membros iniciaram o
teste foi contrabalancada entre os participantes para eliminar
qualquer efeito da ordem de execugdo no desempenho.

O participante visualizou o experimentador realizar uma tentativa
como forma de demonstragdo da tarefa. Em seguida, o participante
realizou uma tentativa submaxima de forca de preensdo manual com
cada membro como forma de ambientagdo a tarefa, seguindo a ordem
de contrabalanceamento entre as maos. Além disso, foram orientados
a ndo consultar os resultados entre as tentativas para evitar qualquer
feedback extrinseco. Os voluntarios receberam comandos e instrugdes
verbais padronizados sobre a tarefa.

Apos a familiarizagdo, os participantes realizaram trés tentativas
com cada mdo. O tempo de descanso entre as tentativas intra-mao foi
de 30 segundos e 2 minutos inter-membros. De acordo com a ordem
de contrabalanceamento, o voluntario realizou trés tentativas
consecutivas com a mao inicial e em seguida repetiu o procedimento
com a mdo contralateral.

Para a analise dos dados, foi utilizada a média e desvio padrao dos
valores obtidos em cada membro. Quando necessério, os valores
foram arredondados seguindo a Norma ABNT NBR 5891. O indice de
Assimetria (IA) foi calculado pela subtragdo entre mao preferida (MP)
e mdo ndo preferida (MNP).

Foram verificados os pressupostos de normalidade e esfericidade
(p<0,05), assim a andlise inferencial foi realizada através de uma
ANOVA two-way com medidas repetidas no segundo fator (2 Grupos
x 2 mdos) Também foi utilizado um teste t de Student independente
para comparar o IA entre os grupos. O nivel de significancia adotado
no estudo foi de 5%.

RESULTADOS

O teste t ndo detectou diferengas no IA entre os Grupos [t(df=48)
=1,71,p=0,09, d =0,49] (Figura 2).

Assimetria (MD ggr- ME gge)
o

GH GM

Figura 2. indice de assimetria entre os grupos homens e mulheres

Em relagdo a andlise das médias dos valores obtidos em cada
membro, a ANOVA two-way indicou diferengas no fator Grupo
[F(1,48) = 58,33; p < 0,01; n,2 = 0,54].

A analise das médias indicou que os participantes do GH (56, 44
kgf) produziram maiores niveis de forga quando comparados aos
participantes do GM (26,96 kgf). A ANOVA two-way também indicou
diferencas no fator M3o [F(1,48) =61,01, p <0,01; n,?2 =0,55]. A andlise
das médias indicou que os participantes sob a condi¢do MP (45, 06 kgf)
produziram maiores niveis de forca quando comparados a condicao
MNP (32, 34 kgf) (Figura 3). A anélise ndo detectou interacdo entre
Grupos e M3os [F(1,48) = 1,50, p = 0,22; np? = 0,03].
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J4 em relagdo a analise do desvio padrdo dos valores obtidos em
cada membro, a ANOVA two-way indicou diferengas apenas no fator
Grupo [F(1,48) = 6,46; p < 0,01; np2 = 0,11]. A anélise das médias do
desvio padrao indicou que os participantes do GH (5,18 Kgf) foram
menos consistentes quando comparados aos participantes do GM
(3,54 Kgf). Nao houve diferengas no fator Maos [F(1,48) = 1,90; p =
0,17; np2 = 0,03] e na interagdo entre Grupos e Maos [F(1,48) = 0,52;
p =0,47; np2 = 0,01] (Figura 4).
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Figura 3. Média dos grupos e maos, as barras verticais representam
um intervalo de confianga de 95%
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*p<0,05 no fator grupos; **p<0,05 no fator mdos MP = mdo preferida; MNP m3o ndo
preferida

Figura 4. Média dos grupos e maos, as barras verticais representam
um intervalo de confianga de 95%

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo comparar a assimetria de
forgca de preensdo manual de homens e mulheres. Foram levantadas
as seguintes questdes de investigacdo: a) Em uma tarefa de forga de
preensdo manual a assimetria de desempenho é distinta entre os
sexos? b) Ha uma associacdo entre a mdo preferida, melhor
desempenho e menor variabilidade?

Em relagdo a primeira questdo, foi observada uma diferenca
marginal na comparag¢do do indice de assimetria entre os sexos, no
qual os homens apresentaram maior indice de assimetria comparado
as mulheres. Por outro lado, foram observadas diferengas estatisticas
na analise de producdo de forga, sendo que, os homens apresentaram
maiores valores de produgdo de for¢a de preensdo manual.

Ja em relagdo a segunda questdo, a mao preferida apresentou
melhor desempenho, ou seja, é mais forte que a mao ndo preferida,
independente do sexo. Quanto a consisténcia, nao foi constatado que
a mao preferida é mais consistente, mas por outro lado, observou-se
também que, apesar dos homens possuirem maiores valores de
producdo de forga, eles sdo menos consistentes, quando comparado
as mulheres.

A maior produgdo de for¢a de preensdo manual dos homens em
comparagdo com as mulheres, em ambas as mdos, corrobora os
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achados de estudos anteriores.’>® Godoy et al.2 em um artigo de
revisdo, observaram que os homens apresentam maior for¢a de
preensdo que as mulheres em todas as faixas etdrias,
independentemente até mesmo de ocupagao profissional.

Isso ocorre por diferengas morfoldgicas e anatdmicas entre os
sexos, como a area e o diametro das fibras musculares que sdo
maiores em homens do que nas mulheres, além disso, os homens
possuem maior massa muscular tanto em termos absolutos quanto
relativos.?!

Quanto a menor consisténcia observada, uma possivel explicagdo
é que o custo de uma maior produgdo de forga resulte em maior
variabilidade entre as tentativas, assim como proposto por Schmidt et
al.22 em tarefas de apontamento. Mais estudos sdo necessarios para
ampliar a compreensdo dessa medida entre os sexos.

Outro achado interessante refere-se ao indice de assimetria
observado. Apesar de ndo haver evidéncia suficiente em termos
estatisticos, é possivel observar uma tendéncia de que os homens sdo
mais assimétricos que as mulheres.

Este resultado vai de encontro com os achados de Rodrigues et al.*
sobre a lateralizagdo precoce de meninas e posterior assimetria mais
acentuada. Parece que além de fatores de ordem bioldgica como os
citados anteriormente, fatores de ordem social, anatémicos e
estruturais relacionados as diferencas entre os hemisférios cerebrais
podem justificar nossos resultados.

Um estudo realizado por Ingalhalikar et al.22 comparou
aproximadamente mil cérebros de homens e mulheres através de
tomografia, observando diferengas marcantes entre os sexos. Foi visto
que o cérebro masculino é estruturado para facilitar a conectividade
intra-hemisférica, enquanto o feminino apresentou maior
conectividade e maior participagdo inter-hemisférica. Em suma, ao
analisar e comparar os dois hemisférios, concluiu-se que o cérebro dos
homens estd conectado de frente para trds, com poucas conexdes
cruzando os hemisférios, ja o das mulheres apresentaram mais
conexdes que se cruzam da esquerda para a direita.

A maior conectividade inter-hemisférica em mulheres pode
facilitar a interagcdo dos hemisférios cerebrais, justificando maior
facilidade na realizagdo de multiplas tarefas, enquanto os homens
apresentam mais facilidade na realizagdo de tarefas Unicas como
andar de bicicleta, dentre outras.2> Uma possivel explicagdo para as
mulheres apresentarem menor assimetria de forca de preensdo
manual, pode estar relacionada com a maior conectividade cerebral
inter-hemisférica, que facilitaria o desempenho da mao nao
dominante.

A andlise das assimetrias laterais em funcdo das demandas de
processamento, particulares para cada tarefa, tem levado a
proposi¢cdo de que as especializagdes de cada hemisfério cerebral sao
determinantes para a emergéncia de diferengas de desempenho entre
os dois lados do corpo.?*

De forma complementar, pode-se especular também que os
fatores culturais contribuem no estabelecimento das diferencgas entre
os sexos, principalmente relacionados as distintas capacidades de
controle dos segmentos corporais para demandas especificas, como a
producdo de forga.

Os resultados dos estudos de Peters?> e Rigal?® partem da ideia
que, devido a condicionamentos de ordem social e cultural, as
mulheres favorecem a maior utilizagdo dos dois membros desde a
infancia, em outras palavras, apresentam comportamentos bilaterais,
0 que cronicamente ao longo do desenvolvimento motor pode ter
influéncia.

A mao preferida obteve valores superiores aos da mao ndo
preferida, independentemente do sexo. Este achado corrobora com
outros estudos,?’-30 que encontraram valores superiores de forga para
a mao preferida. O desempenho superior da mao preferida pode ser
explicado pela pratica, pois ao longo do desenvolvimento motor, o
individuo favorece habitualmente a maior utilizagdo do membro
preferido de forma a produzir adaptagdes, melhorando a condicdo e
as fungdes musculares da m&o.3!
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No que tange a investiga¢do das assimetrias de preferéncia e
desempenho, no presente estudo, pode ser evidenciado que a mdo
preferida é aquela que apresenta o melhor desempenho.

Portanto, pode-se associar a preferéncia com o desempenho, para
esta tarefa, confirmando parcialmente a segunda hipotese.
Entretanto, é importante mencionar que as assimetrias podem ser
concebidas muito mais como tarefa dependente do que acumulado de
pratica.32

Em linhas gerais, com relagdo a performance, os trabalhos tendem
a encontrar diferengas significativas entre os sexos no controle
motor,33 sendo os homens menos lateralizados que as mulheres em
relagdo a assimetria motora.343> Fatores como a especificidade da
tarefa e a distinta organizagao cerebral dos sexos podem explicar a os
resultados encontrados.

Mais estudos sdo necessarios para avangar no entendimento do
fendmeno das assimetrias manuais e diferengas entre os sexos. Como
perspectiva para futuros estudos, a investigacdo das diferengas no
controle motor a nivel neurobioldgico pode contribuir para o avango
na drea.

CONCLUSAO

Em sintese, compreende-se que a assimetria lateral é influenciada
por fatores genéticos, sociais, culturais estruturais e de sexo.
Respeitando as limitagdes do instrumento utilizado para mensuragao
da forga de preensdao manual, o presente estudo identificou que o GH
apresentou valores absolutos maiores que GM.

A mdo dominante é mais forte que a mdo ndo dominante,
independentemente do sexo. GH obteve indice de assimetria superior
ao GM, comprovando que neste estudo mulheres sdo menos
assimétricas. GH foi menos consistente que o GM. Para além disso,
deve-se refletir que existe grande variabilidade de metodologias e
procedimentos no que respeita ao numero e tipo de instrumentos
aplicados para a classificagdo da preferéncia manual e que estes
podem influenciar nos resultados.

A superioridade de desempenho da mao preferida ndo é
unanimidade, dai a necessidade de estudos futuros que apontem para
comparagdao de assimetria de forca e sexo através de diferentes
tarefas, faixas etarias, ocupagdes, e também a nivel neurobioldgico,
visto que o sexo, pratica e tarefa sdo componentes importantes na
emergéncia das preferéncias e das assimetrias laterais.
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