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Resumo

Os musculos responsaveis pelo controle e pela estabilizacdo entre tronco e os membros
superiores e inferiores sdo conhecidos como musculos do core. Portanto, a estabilidade
do tronco esta diretamente relacionada com o desempenho, producdo de forca e
mobilidade das extremidades tais como: correr, chutar e arremessar. O presente estudo
tem por objetivo: Investigar a influéncia da fadiga dos muasculos do manguito rotador na
ativacdo dos masculos do core. Foram avaliados 23 individuos, de ambos 0s sexos, com
idade média de 21,5 anos, saudaveis e sem histérico de lesdo em membros superiores ou
coluna, que passaram pela avaliacdo eletromiografica dos musculos transverso do
abdémen/ obliquo interno e multifidos, durante o teste de cadeia cinética fechada do
membro superior, antes e apds um protocolo de fadiga que consistia na realizacdo de
rotacdo interna e rotacdo externa, repetidas vezes, com o equipamento Magic Circle,
associado ao uso de um metrénomo com frequéncia de 50 bpm. foi possivel concluir
que as mulheres necessitam de menor tempo e numero de repeticdes para levar o
musculo a fadiga. Quando comparada a frequéncia mediana antes e apos a fadiga
muscular nas mulheres, houve a diminuicdo da mesma, com sugestivo de fadiga
muscular. Ao analisar o comportamento muscular nos homens, foi possivel concluir que
também ha a interacdo da fadiga dos musculos do manguito rotador, com os musculos
do core porem de maneira diferente das mulheres, aumentando a frequéncia mediana
dos musculos multifido esquerdo e transverso do abdomén/obliquo interno direito.
Entretanto, ndo houve diferenca significativa entre os resultados obtidos.

Palavras-chave: Fadiga muscular, Manguito Rotador, EMG



Introducéo

Os mdasculos responsaveis pelo controle e pela estabilizacdo entre tronco e 0s
membros superiores e inferiores sdo conhecidos como musculos do core. A estabilidade
do tronco é um processo dinamico que requer capacidade muscular ideal com forga,
resisténcia e poténcia, para, consequentemente, propiciar o controle neuromuscular que
é dado pela precisdo das informac6es oriundas das articulacdes, receptores musculares,
tendinosos e as vias neurais, que integram informacdes sensoriais rapidas para alterar as
respostas motoras em relacdo as informagdes sensorio-motoras internas e externas.
Portanto, a estabilidade do tronco esta diretamente relacionada com o desempenho,
producéo de forgca e mobilidade das extremidades tais como: correr, chutar e arremessar.
1-2

Em individuos saudaveis podemos observar o controle motor normal dos
musculos do CORE como, por exemplo, a contracdo antecipatéria do musculo
transverso abdominal e multifidos, isso reflete a sua contribuicdo para a estabilizacdo do
tronco. ® Os musculos paravertebrais e abdominais devem estar equilibrados com outras
estruturas para que constituam um sistema dindmico que forneca forca, estabilidade e
auxilie na estabilizacdo e sustentacdo da coluna lombar em uma movimentacdo ampla e
saudavel. Os mosculos profundos promovem uma base estavel para que as
extremidades executem sua funcéo. A falta de estabilidade produz uma exacerbacao dos
movimentos da coluna quando esta é submetida a determinadas forcas, gerando
movimentos ineficientes que podem levar a ocorréncia de lesbes, que resultam na
alteracdo do controle motor, dor, disfuncdes, predisposicdo a fadiga muscular e
diminuicdo da funcionalidade dos segmentos. °

Para avaliar a perda de desempenho das extremidades superiores e inferiores
pode-se utilizar os testes funcionais; assim, por exemplo, a avaliacdo funcional do
membro superior pode ser realizada pelo teste de estabilidade de cadeia cinética fechada
do membro superior (Closed Kinetic Chain Upper Extremity Stability test-CKCUES),
que é um teste de baixo custo que pode ser utilizado como diagnostico clinico
complementar com o objetivo de avaliar o desempenho funcional da extremidade
superior. Este teste fornece dados quantitativos e ndo requer alto nivel de técnica ou
preparacdo clinica para a sua aplicacdo. °

Outra forma de avaliar a a¢cdo muscular € a eletromiografia de superficie (EMG)

que é um instrumento capaz de quantificar a ativagdo muscular de acordo com o padréo



de recrutamento de unidades motoras de um determinado musculo. Os dados referentes
a EMG tém sido utilizados para inferir a forga e o torque muscular, a capacidade da
resisténcia muscular, na verificacdo da especificidade e eficiéncia de métodos de
treinamento e reabilitacdo, na quantificacdo da taxa (frequéncia) de disparo de unidades
motoras e consequentemente na identificacdo da fadiga muscular. °

A ativacdo dos masculos que atuam no arremesso pode gerar perturbagdo
postural, influenciando na ativacdo do transverso abdominal, indicando que esta
musculatura tem papel importante no arremesso, transmitindo estabilidade para
proporcionar uma mecanica eficiente nas acfes gestuais.’® Para a eficacia do
movimento e prevencdo de lesbes dos membros superiores e inferiores, é necessaria
uma forte estabilizacdo do tronco. O equilibrio entre a estabilidade do tronco e a
movimentacdo das extremidades pode ser alterada pela fadiga muscular, que é descrita
pelo declinio progressivo do desempenho muscular e que pode alterar a forca do
musculo acometido e consequentemente o desempenho do mesmo. Dentre os estudos de
interacdo sobre esses segmentos a maioria dos autores observaram que a fadiga da

musculatura do tronco influencia a acdo do membro superior. 8%

De acordo com o exposto, torna-se importante a observacdo da alteragéo da taxa
de ativagdo da musculatura do CORE em individuos po6s fadiga dos musculos do
manguito rotador.

O presente estudo tem como objetivo: investigar a influéncia da fadiga dos
musculos do manguito rotador na ativa¢do dos musculos do CORE.

Métodos
Este é um estudo transversal de mensuragéo clinica e foi aprovado pelo comité

de ética em Pesquisa em Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina/UFSC,
pelo parecer 1.619.689. E estd fundamentada nos principios éticos, com base na
Resolugdo n° 466 de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Sadude. o qual
incorpora sob a Gtica do individuo e das coletividades, as quatro referenciais basicos da
bioética: autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica, entre outros, visando
assegurar os direitos e deveres que dizem respeito a comunidade cientifica, aos sujeitos
da pesquisa e ao Estado.

Todos os voluntarios que aceitaram participar deste estudo leram e assinaram o

termo de consentimento livre e esclarecido. O estudo foi realizado no Laboratério de



Avaliacdo e Reabilitacdo do Aparelho Locomotor- LARAL, localizado na Universidade
Federal de Santa Catarina — UFSC, Campus Mato Alto.

Foram incluidos no estudo individuos saudaveis, adultos jovens, sem historico
de lesdo na coluna vertebral e extremidades que impossibilitem a realizacdo das tarefas.
Os critérios para exclusdo dos voluntarios foram: possuir qualquer patologia no membro
superior, inferior e coluna vertebral que impossibilite a realizacdo do teste, doengas
neuroldgicas, cognitivas, reumatoldgicas e sistémicas.

Os voluntarios foram classificados de acordo com a classificacdo do nivel de
atividade fisica pelo Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ). O IPAQ, o
qual é validado para a populacdo brasileira, € um questionario que permite estimar o
tempo gasto em atividades fisicas de intensidade moderada e vigorosa, em diferentes
contextos do cotidiano e o utilizaremos para avaliar o nivel de atividade fisica dos

participantes do estudo. ™2

Tabela 1- Dados Sociodemograficos dos Participantes

HOMENS MULHERES
IDADE (ANOS) 22,54 20,66
DOMINANCIA 9/2 11/1

(DIE)

IMC (kg/cm?) 25,92 23,02
IPAQ (IA/A) 6/5 8/4

D- Direita; E- Esquerda; IA- Irregularmente Ativo; A- Ativo

A tarefa que foi realizada pelos voluntarios para avaliar a funcionalidade do
membro superior foi o teste de cadeia cinética fechada do membro superior. Conforme a
figura 1, o individuo ficou em posicéo de flexdo de braco (push-up) e, quando solicitado
o0 voluntario tocou o dorso da mao oposta 0 mais rapido possivel por um periodo de 15
segundos. ** A pontuaco do teste foi dada pelo niimero de vezes em que o participante

tocou a outra m&o no tempo do teste. °



—

Fiajra 1- A- Po's}géo do teste de estabilidade de cadeia cinética fechada do membro superior. B-

Execucéo do teste de estabilidade de cadeia cinética fechada do membro superior para o lado direito.

Todos os voluntarios foram submetidos ao procedimento de fadiga dos masculos
do manguito rotador. O protocolo de fadiga foi baseado na realizacao de rotagdo interna
e rotagéo externa, repetidas vezes, com o equipamento Magic Circle, associado ao uso
de um metrdbnomo com frequéncia de 50 bpm, conforme figura 2. O teste foi
interrompido quando o voluntario foi incapaz de manter a frequéncia em dois
movimentos consecutivos ou trés alternados, ou o relato de incapacidade de prosseguir
com o procedimento. Os participantes foram orientados a ndo realizarem atividades
fisicas moderadas ou vigorosas 48 horas antes da coleta dos dados. Todos 0s voluntarios
foram submetidos a realizacdo do teste de estabilidade de cadeia cinética fechada do

membro superior antes e apds o protocolo de fadiga.

Figura 2- Realizacdo do Protocolo de Fadiga A- Rotacdo Interna de Ombro e B- Rotacdo Externa de
Ombro.



A EMG de superficie foi utilizada para avaliar o padrdo de recrutamento dos
musculos estudados, através do eletromiografo da marca Miotec® (Miotool 400,
Software Miograph®), com um conversor analdgico para digital (A/D) de 14 bits de
resolucdo, aquisicdo amplificada em 1000 vezes e modo comum de rejei¢do de 100 dB,
com filtro passa banda de 10-500 Hz. Os eletrodos foram do tipo descartaveis modelo
Double, confeccionado em espuma de polietileno com adesivo medicinal hipoalérgico,
gel sélido aderente, contato bipolar de Ag/AgCI (prata/cloreto de prata) e distancia de
20 mm entre os polos. Foram acoplados 4 eletrodos sobre o musculo transverso do
abdémen/obliquo interno direito e esquerdo, cerca de 2 centimetros medial e inferior da

1415 ¢ 4 eletrodos sobre os musculos multifidos lombares (2

crista iliaca anterossuperior
centimetros a esquerda e a direita da vértebra L5) segundo as orienta¢cdes da SENIAM
(Surface Eletromyography for the Non-Invasise Assessment of Muscles). Na aquisicdo
do sinal EMG de mdsculos que estdo em exaustdo (fadiga), pode-se observar um
aumento da amplitude do sinal e uma diminuicdo da frequéncia da taxa de disparo
dessas unidades motoras. ’ As avaliagdes ocorreram antes e apés o protocolo de fadiga.

Os tracados eletromiograficos foram analisados a partir dos valores de RMS
(Root Mean Square) e de Fmed (frequéncia mediana). Os valores de RMS foram
normalizados pelo pico de contragdo em cada muasculo e mensurados em unidade
normalizada durante a tarefa realizada; e a Fmed serd expressa em Hz. O tempo de
exaustdo foi medido em segundos. Os valores do teste de cadeia cinética fechada de
membros superiores foram contabilizados em vezes em que o0 paciente toca 0 membro
contralateral durante 15 segundos.

Antes da andlise, a normalidade na distribuicdo dos dados foi verificada por
meio dos procedimentos da estatistica descritiva, utilizando-se o teste de Shapiro-wilk.
A analise comparativa dos grupos foi realizada através do modelo t-student test, com
indice de significancia de 0,05. As analises foram realizadas através do software

Graphpad Prisma 6.

Resultados
Os resultados do presente estudo foram obtidos através da observacdo de 23
voluntarios de ambos os sexos (11 homens e 12 mulheres), com média de idade de 21,5
anos. Os voluntarios responderam ao IPAQ (Questionario Internacional de Atividade
Fisica) e foram classificados como ativos e irregularmente ativos, 14 voluntarios se

enquadraram nos irregularmente ativos e 9 nos ativos



Com a avaliacdo eletromiografica foi analisada a porcentagem de ativagédo
muscular e a taxa de disparo das unidades motoras dos musculos multifidos e transverso
do abddmen/obliquo interno. A analise foi realizada bilateralmente durante o teste de
cadeia cinética fechada do membro superior, antes e apos a inducdo da fadiga dos
musculos do manguito rotador, as figuras 3 e 4 demonstram a frequéncia mediana (Hz)

dos homens e das mulheres respectivamente.
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Figura 3— Dados referentes a taxa de frequéncia de disparo das unidades motoras em homens, antes e
apos a indugdo da fadiga dos musculos do manguito rotador.

Conforme a figura 3, podemos observar que a taxa de frequéncia de disparo das
unidades motoras ndo houve diferenga estatistica na comparacao antes e apos a inducgao
da fadiga dos musculos do manguito rotador. Ao analisar os musculos multifido
esquerdo e transverso/obliquo direito houve um leve aumento da taxa de frequéncia
disparo de unidades motoras
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Figura 5 — Dados referentes a taxa de frequéncia de disparo das unidades motoras em mulheres, antes e
apos a indugdo da fadiga dos musculos do manguito rotador

A figura 4, demonstra a taxa de frequéncia de disparo das unidades motoras dos
musculos avaliados nas 12 mulheres que participaram do estudo, houve a mesma
tendéncia em todos os musculos ap6s a inducdo da fadiga, onde, observamos uma
diminuicdo da taxa de frequéncia de disparo das unidades motoras, porém ndo houve
diferenca estatistica quando comparado os dados antes e a pos a fadiga do manguito
rotador.

A anélise da porcentagem de ativacdo dos musculos multifidos e transverso do

abdémen/obliquo interno, foi realizada durante o teste de cadeia cinética fechada do
membro superior. O teste foi realizado antes e ap6s a inducdo da fadiga dos musculos
do manguito rotador e as figuras 5 e 6 demonstram a porcentagem da ativacdo muscular
(RMS) dos homens e das mulheres respectivamente, a analise da porcentagem foi
observada baseando no pico de ativacdo durante a tarefa realizada. Assim o pico de
ativacdo foi considerado como 100% da ativagdo muscular e a média de ativacdo foi

descrita como a porcentagem em relacéo ao pico de ativagéo.
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Figura 5 — Porcentagem de Ativacdo dos musculos avaliados durante o teste de cadeia cinética do
membro superior em homens, antes e apds a inducdo da fadiga dos musculos do manguito rotador

Observamos na figura 5 que houve a diminuicdo da ativacdo do mdasculo
multifido direito pds fadiga, porém os outros musculos se comportaram diferentes, com
aumento da ativagdo (RMS) na comparacdo antes e apés a fadiga dos musculos do

manguito rotador.
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Figura 6 — Porcentagem de Ativacdo dos musculos avaliados durante o teste de cadeia cinética do

membro superior em mulheres, antes e apds a inducdo da fadiga dos musculos do manguito rotador



A figura 6, demonstra a ativacdo muscular (RMS) das 13 voluntarias avaliadas
pela eletromiografia, o qual pode-se observar que houve um aumento da ativagdo nos
masculos multifido esquerdo e transverso do abdomén/obliquo direito, porém sem

diferenga estatistica, na avaliagdo antes e ap6s a inducédo da fadiga.

A avaliacdo do tempo de fadiga, nimero de repeti¢Ges para fadigar os muasculos
do manguito rotador s&o demonstrados na figura 7. J& os dados referentes ao teste de
cadeia cinética fechada do membro superior estdo descritos na figura 8. Todos os dados

foram coletados antes e apés a indugdo da fadiga dos musculos do manguito rotador.
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Figura 7 — Dados referente ao tempo necessario para fadigar os masculos do manguito rotador, e nimero
de rotacdes internas e externas necessarias para levar os musculos a fadiga em homens e mulheres

A figura 7 demonstra o tempo em que homens e mulheres levaram para fadigar
0s musculos do manguito rotado, juntamente com o nimero de repeti¢des. Observou-se
que os homens levaram mais tempo e necessitaram um ndmero maior de rotacdes
internas e externas para levar os musculos a fadiga.



22 1 —T

21 4 I
20 4
19 1
18 1
17 1
16 4 — —
15 1
14 4
13 1
12 4
11 1
10 1
94
8 -
7 4
6
5
4 4
3
24
14

Repeticdes

Pré Pés Pré Po6s

Homens Mulheres

Figura 8 — Dados referentes ao teste de cadeia cinética do membro superior, obtidos pela avaliagdo dos
homens e mulheres participantes do estudo, antes e apés a inducéo da fadiga muscular.

Na figura 8 observamos que a média de repeticdes no teste de cadeia cinética
fechada de membro superior antes e apds a fadiga. houve uma pequena diminuicao
quando comparado o teste antes e apos a fadiga. Nas mulheres a média foi menor
qguando comparada aos homens, mas ndo observamos diferenca estatistica entre o pré e
pos fadiga.

Discussao

O presente estudo teve como objetivo, verificar a influéncia da fadiga dos
masculos do manguito rotador na ativagdo dos masculos do core, durante o teste de
Cadeia Cinética Fechada do Membro Superior.

Os resultados do presente estudo ndo demonstraram diferenca significativa entre
a fadiga do manguito rotador com ativacdo e taxa de disparo dos musculos do core.
Apos o protocolo de fadiga houve a diminuicdo da freqiiéncia mediana nas mulheres, o
que indica a fadiga, porém quando comparados valores antes e pés fadiga ndo houve
diferenca estatistica.

O presente estudo se aplicou com individuos que ndo praticavam nenhum tipo de

esporte especifico, portanto o estudo se iguala ao de Alvarenga et al ’, que avaliou 15



universitarios destros e 15 jogadores destros de handebol, e foram submetidos as
avaliacdes da capacidade de ativacdo do musculo transverso do abdémen por meio da
unidade de biofeedback de presséo e da capacidade de ativacdo dos musculos rotadores
internos e externos pelo break test por meio do Esfigmomandmetro Modificado e
concluiram que ndo houve alteracdo entre rotacdo interna e externa de ombro com o
transverso do abddémen em individuos sedentarios, ja em individuos praticantes de
handebol, houve correlagéo entre o transverso do abdomen e a rotagdo externa, iSso
sugere que a ativagdo muscular dos antagonistas do arremesso pode gerar perturbagéo
postural.

Para avaliar a funcionalidade dos membros superiores alguns estudos fazem uso
do teste de cadeia cinética fechada para 0 membro superior, no qual o estudo de Tucci et
al * determinam que a média do teste e reteste para o Teste de Cadeia Cinética Fechada
para Membros Superiores que quantifica o nimero de vezes que o voluntario toca a méo
oposta na posi¢cdo de pushup, foi de 18,5 para homens e 20,5 para mulheres. No
presente estudo, foi observado que os homens realizaram em media 21,09 repeticbes
antes da fadiga e 21,69 apds a fadiga, maior nimero de repeticbes que as mulheres que
realizaram em média 16,33 antes da fadiga e 15,63 ap0s a fadiga.

Segundo Da Silva et al *’

, 0 pardmetro mais confiavel para a mensuracdo das
mudancas dos espectros da eletromiografia é a frequéncia mediana, este parametro é
menos sensivel a mudancas fisioldgicas relacionadas a fadiga muscular como o acimulo
de lactato e potéssio extracelular. Este acumulo metabdlico leva a reducdo da
velocidade de conducdo do potencial de agdo, resultando na diminuicdo dos valores de
frequéncia mediana na medida em que o musculo entra em fadiga.

Os achados eletromiograficos obtidos nesta pesquisa evidenciaram que a
frequéncia mediana nas mulheres, apds a fadiga do manguito rotador, diminui a ativagao
dos musculos avaliados, porém sem diferenca significativa. Nos homens avaliados,
houve somente a diminuicao da frequéncia mediana em transverso do abdémen/ obliquo
esquerdo, sem diferencas significativas.

O presente estudo observou que nas mulheres a taxa de frequéncia de disparo
das unidades motoras foi menor que a observada em homens, e que houve uma
diminuicdo da freqiiéncia mediana apds a fadiga. Quando comparadas as porcentagens
de ativacdo pré fadiga, os homens apresentam maior ativacao que as mulheres.



Cad6 et al '8 avaliou 21 estagiarios do curso de Fisioterapia do Centro
Universitéario Franciscano, RS que teve por objetivo avaliar a estabilidade do CORE dos
académicos, por meio do esfigmomanémetro como unidade de biofeedback pressérico
para avaliar os musculos mdaltifido e transverso do abdémen. Foram questionados sobre
a relacdo a pratica de exercicios, 57,14% dos avaliados declaram-se sedentarios
enquanto 42,86% declaram-se fisicamente ativos. Foi concluido que os estagiarios
possuem deficiéncia na ativagcdo dos musculos multifidos.

Segundo os dados eletromiograficos, os homens avaliados obtiveram maior
porcentagem de ativacdo dos masculos madaltifidos direito e esquerdo quando
comparados as mulheres.

O mecanismo de contracdo antecipada confere ao transverso do abdémen o
papel de iniciar a contragdo dos musculos profundos afim de aumentar a pressao intra
abdominal, tensionando a fascia toraco lombar e aumentando a co-ativa¢do de outros
musculos responsaveis pela estabilizacdo, como o obliquo interno e o multifidos.
Rodrigues e Marota. *°

O que também pode interferir em relacdo a capacidade de resistir a fadiga
muscular, sdo as fibras musculares, que via de regra as mulheres possuem menor
diferenca na proporcdo entre fibras tipo I e tipo 11, quando comparadas aos homens. %
No estudo de Salvador et al #,as mulheres apresentaram menor queda no desempenho
do que os homens, nos exercicios investigados (supino em banco horizontal,

agachamento e rosca direta de biceps). Coelho et al %

, observou em seu estudo que as
mulheres sdo mais resistentes a fadiga do que os homens. No exercicio utilizado neste
estudo (rotagdo interna e externa de ombro), foi observado que os homens necessitam de
maior tempo (segundos) e nimero de repeticdes maior para levar os masculos a fadiga,
quando comparados as mulheres.

Fuller, Fung e C6té  referem que é um desafio a biomecanica e a interagdo do
tronco com o membro superior e que ndo encontraram a interacdo entre a fadiga e a
perturbacdo do tronco; os autores concluem que a ndo interagdo entre o tronco e o
membro superior pode estar ligada & adaptacdo do sistema nervoso central,
minimizando a interagdo entre os segmentos. No estudo, foi observado na mulheres que
quando fadigados os musculos do manguito rotador ha diminuicdo na freqliéncia
mediana dos mausculos multifidos direito e esquerdo e também transverso do

abddmen/obliquo interno direito e esquerdo, porem quando observados os valores dos



individuos masculinos houve o aumento da freqliéncia mediana, o que ndo identifica
relacdo com a fadiga muscular.

Com a amostra analisada, foi possivel concluir que as mulheres necessitam de
menor tempo e nimero de repeticBes para levar o0 musculo a fadiga. Quando comparada
a frequéncia mediana antes e apds a fadiga muscular nas mulheres, houve a diminui¢do
da mesma, com sugestivo de fadiga muscular. Ao analisar o0 comportamento muscular
nos homens, foi possivel concluir que também ha a interacéo da fadiga dos musculos do
manguito rotador, com os musculos do core porem de maneira diferente das mulheres,
aumentando a frequéncia mediana dos musculos multifido esquerdo e transverso do
abdomén/obliquo interno direito. Entretanto, ndo houve diferenca significativa entre os

resultados obtidos.
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Instructions for Authors
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The Jowrnal of Applisd Biomechanics (JAB) dizsemmates the hishest quality pear-reviewed
siudies that uhilize biomechanical sirategies to advance the sindy of luman movement Specific
mofmﬂn&uhqntrdﬂbﬂmmmpﬂmmmm Alzo withm the
scope of J4B are sindies nsme hiomechamcal sfrafesies fo mmvestizate the stmchre, control,
fimction, and state (health and disease) of anmals.

L. Types of Manuscripts
JAB arcepts six types of mamecripts, which are deseribed below. The word count Emitations
pertam fo the Infroduction sechion throush the Dizuesion sechion.

Original Research Article: Presents the results of 2 hypothesiz-dnven study of, I some
cases, 2 descriptive study, the results of which are considered novel and important. Original
Research Articles should not exceed 4,000 words or mclude more than 8 fisures/tables.

Technical Note: Presents 3 new or modified method or mstnment. or an 1
expenmmental obsarvation. Techmical Notes should not excead 2,000 words or melude more
than 4 fiswrestables.

Computational Model Article: Presentz novel and mmportsnt model development and 'or
apphication  Authors are required to address 1z=nes of model vahidahion, senstivity, and
bmitations a= appropriate. Supplements] nformation (2 2. equations, visuslizations, and
data) can be made available onlme. Computational Model Articles should not exceed
4,000 words or melude more than § fiowrestables.

Review Article: Presents a corifical and mehusive overview of a topic of scientific and/or
climical mportance m bicomechanics. The role of Review Ariicles m J4B 15 to provide a
stimmibues for firther systemafic biomechanical mqury. This requires thet 2 presmably lage
body of acommulated itersiure i= summarized 2o a2 to dluminste gzps W the state of
Enowledse. These gaps can be revealed by identifying conflicting evidence, problems bome
nfmdhﬂahmraldlqmmesmdmnnhqlme&lhemﬂlnmofmmhdmmmm
assumptions, and the potential for alterative mterpretations. Collectively, these zaps should
lead to establishing explicit and testable hypotheses. Such reviews should be forward looking
and should not merely report the current state of the art. Please e-mail the Editor-m-Chief
wmfm@mﬁmmmmmmammmm
consideration. This email should mehnde an sbsiract and 2 bnef statement of expertise of the
anthor(z) on the fopic of the review, which can smply be a list of publicafions on the topic.
Resnew Aricles should not exceed 6,000 words or melnde more than 8 fisres/tables.

Target Article: Presents 3 summary of ourrent soenfific thousht from the mmaque perspective
of an expenenced stienfist on 2 matter of Somficance to the fisld of iomechamcs. Imvated
responses to the Target Aticle and the author z refwiital can be published slons with the
Target Article. Target Articles are designed to stimulate thinking and research ideas relating
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fio the fopic. Please e-mal Editor-in-Chief Nochael Madizan (mimitamm edn) if vou are
mterested m developing a Target Arficle.

Book Review: Please &-mail Editor-m-Chief Michael Madizsn (mim({@tarmm edn) if you are
nterested in submitting a book resiew for consideration. Book Reviews should not excead
1.000 words.

IL Cover Letter
A cover letter mmst acoompany all submizsions. The cover letter should inclnde the followins
Hems:

A Mamsonpt ifle
B. Typeof
C. A sistement that all anthors safisfy the ontena for anthorhip a5 ouflmed by the
International Committes of Medical Jownal Editors (zvailable at www icmje org). Each
anthor mmst meet all 4 ontena:
1. Substantial contributions o the conception or design of the works or the
acqmsition analyzis. or mtespretafion of data for the work
2. Diafting the work or revising it critically for impertant mtellects] content
3. Final approval of the version to be publi
4. Agreement fo be accountable for all aspects of the work i ensirng that queshons
related to the acouracy or integrity of any part of the work are appropnately
investizated and resolved
*Individuals who do not meet the above criteria may be Listed in the
ackmonledoments sachion of the manusenipé
D. A statement that the manuecript has not been publizhed elsewhere, and is not mnder
consideration for publication elsewhere.
E. List of all anthorz. The comespondms author may sion on behalf of all anthors.
E Ifﬂtaniu{s}lentmmaRmm%mﬂtihemlem!ﬂnﬂdalmmhﬂ&a
brief statement of expertize within the topic of the review, which can smply be a list of

publications on the fopic.

O Preparation

All marmscripts nst be wiitten m Enclish with attenhion to concize lanouace. a logical stmichme
and flow of mftemation. and comect grammar. We appreciate that some of owr anthors do not
s]mkEnEhshmihmrﬁmtlaummemdnm need assistance to reach the standards required by
the jounal In addition. zome younger authors may not be experienced in scienfific wiiting
sfyles. Since mamecripts that fal to mest the joumal’s witng standards wall not be sent out for
review, such anthors should ensure that they mekmmeﬁommhwfmzhimkmmﬂu
experienced colleagues prior to submitting their paper. Many joumnals acknowledse the existence
of compamies that offer profeszional editng services. An example of zuch 2 service can be foumd
&t bfp-//www aje.com. This information does not consiriute endorsement of fhis service. Use of
meﬁmﬂmmuﬂﬁeﬁmﬂmmﬂmﬂofﬁemﬂn&mdnﬂmmm

for publication in J4B
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The manuecript should be formatted and orgamized 2= desoribed below, and a= iinstrated m the
sample at the end of this document I not specified here, questions about writing
style should defamlt to the 10th edition of the .4 164 Léwmal of Siyle. Failore to follow these
emidelines may result in your mamescript being retmmed without review. Additional insisht into
hﬁnmﬂhmssl:lmldmmpmeﬂ:ﬂrmm:ptmfmeh available in the arficle referenced below.

Brand RA Hinskes B Structoral outline of an archival paper for the Josrma! off

Biomechanics. J Biomech. 2001 34(11):1371-1374. bitp-/'wenw jbiomech com arficle/S0021-
920001 00104 X
A. Formatting

Mamzeripts should be submitted in Microsoft Word Use Times New Roman 12-poimt
font, 1-inch margine, fiall rishtlef usbficstion. double-spacine and continmons line
mmber: throushont the mameenpt Do not inchede pace mmbers becanss they will be
automatically added when yvouwr submission is compiled mto a PDF for peer review.
Paraﬂraphss]:nu]dhemn with zn mdentation by preszng the Tab key, with no blank Ine

between parasraphs.

B. Organization
Pleaze zee the sample mamme=cript at the end of thi= docoment

C. Equations
Whenever poszible, we recommend Dezion Science’s MathType becanze it work= well
with Microsoft Word (_doc or docx). and becanse it is compatible with post acceptance:
Jjoumal production procedires. In ordinary text. please type In single vanshbles and'or
symbolz by mserting characters from Word™z Symbol Stendard font (eg. o @, or Ag) If
these approaches are not possible, any program used to generate equations must render its
equations in imase format at 2 resohition of at least 300 pixels per mch.

D. Numbers and Unitz
Pﬁmmﬂﬂthmhﬂml&ﬁmqunﬂs{SDmiﬂsspmmlﬂfmaﬂmhﬁsmﬂ
wnifz For the coavect ablweviations, zee hitp /o 0T OF
Tfip: ]b_mﬂmmﬂ@llpﬂlfmﬁmnf:mﬂﬁmmﬂﬁﬂmt

‘Jmnerfm’amntonmﬁa’PasctPa:ﬁxapasmlmmnd

m/s or m-s " for a meter per second

L for a Iiter m all sytnations: ml. mmolT. and zimlar

%mmzmeammsqmmlhemmhﬂﬁ'ﬂmﬂnmn—asm‘ﬂ4kmhﬂﬂ,

W; and age, 277 = 1.7 ¥ —even when nzed m a modifying context “the

mm@hadagmmmﬂmnm (mh'.];immthh_bﬁﬁbm

235 and MPa).

2 Useﬂmexpmﬂnmiefctmhlplem_rmhﬁﬁanihemhﬂn(slmtﬂmiﬂ
without parentheses: Use —21.25 Jhkg'-m ! instead of 2125 Jks'm_

g Lo p

(=]

E. Additional Formatting Preferences
1. Ablways uze commss and semi-colons In a senes to separate the tems The comma
15 the mandatory first-order zeparator. and the semi-colon 1= reserved to fimction
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only as the second-order separsior, a5 m. “sports, exercize, and physical activty;

randomized, double-blind. controlled trials; and enthmsiasm_ organization. and

commitment . . . :'!hmsm:hﬂ:ﬁu:cmamm—mlm.mm
before the conjunction word (znd, or, buf).

The semi-colon 15 used only to separsie, and never to miroduce.

The colon is used to miroduce.

Capitahize only the very few londs of words specified m the AMA style mammsl,

such as persons” names. If in doubt, use lowercase.

5. Use acronyms and sbbreviations sparmoly. Spell out 2 term at each matance if
you e it only 2-3 times. Differentiste between abbreviations (psually lowercase
letters) and acromyms (2l capital letters). Always use the spelled-out form to
begin a sentence. Once you miroduce an acronym, keep usme it and do not revert
o wse of the spelled-out term.

6. Inthe text parentheses should alwayz suround the brackets- (.. . ]).

7. Inmath always use the multiplication =ign (%) or centered dot (- ), but never the
astensk In text, type 2 space on both sides of all operators, or allow the math
meﬂnmtoawhslmdard Sqnizﬂmnpﬁmmhmkﬂ:and
parentheses: { . . ST

B Lﬁﬂtmmbeﬁxthﬁnmandaﬂermmbmmtmmpﬂm

9. Never we the Tab key except to mdent the first Ime of a paragraph

s

IV. Review Criteria

will mitially be screened by the Editonal staff to defermme whether it fits within the
muf.l—!.!i‘ has the potential for a positive review, and complies with the requested format and
organization Followmg this mitial screening J45 uses a smole-blinded review process where
the identity ufﬂ:eamhmsumm]ndmttemmmhlnimwrﬂ\hmmwmpm
reviewed by the Editorial Board and reviewers according to the following general criteria:

A Sigmificance or importance of the topic or problem to the field

B. Ongmalify of the research question(z) or goal(s) of the study

C. Scientific quality of the methodology, results, and interpretation of the results
D mmaﬂimﬂfﬁtﬂm

E Pttﬂ:nalnnpactmﬂ:eﬁeld

F. Inmterest to the readership

V. Revised

Following peer review,, it 1= common for revizions to be requested As part of the revizion
process, please create 2 document that provides a point-by-point response to the reviewer
commentz Thiz document should altemste hetween each reviewer comment (pasted verhatim
from the review). and your response to that comment State specifically where m the mammscrpt
vourevised the text. table. and'or fizure in response to the reviewer's concem. and underline
added or changed text in the revised mamscript (do not use the track chenges festore m
Microsoft Word). If you choose ndtummihemmmxpmapa’hmlarpumtdemh state so
and justify your decision.
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Durnge submizzion of your revized mamn=cnpt. upload your point-by-poimnt responze as a
“Supplementary Fil=", and update the order o that thi= file appears pnor to the revized
mam=cript. This will ensare your response appears first n the PDF compiled by ScholarOne.

On the Tifle Pase winte the J4 5 mamecnpt ID mumber followed by “B1™ for a first revizion,
“ B2 for a second revizion. and 50 on
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Abstract

Do not uze subheadmos and hmit the lensth to 200 words.
Keywords: Please melnde 3 to 5 keywords that help desenbe the seneral aspects of the
mamrript These kevivords shonld- sof already appear in the title. be hsted m all lowercase and

be zeparated by commas (ot semi-colons).

Word Count: Please provide the word count for the Infroduction throunsh the Discussion.
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Introduction
Provide backeround mftwmation on the sionificance of the problem or iz=nes addressed
by the work, making =ure to adequately motivate the need fior the study. In text citations shounld
appear as superscript mumerals.! and should be mmmbered in the order of appearance.
The last paragraph of the Introdncfion should explicitly state the purpoze of the study,

Other types of menuscript listed above do not have this requirement

Methods

Begin with 2 description of your subjects. Studies imvolving mans mmst melnde 2 stafement
reganding metitnhionsl approval of protocol and mfemed consent Stadies mvolving antmals
must include a statement regarding mstitutional approval and compliance with govermment
regulations on amimal welfare. Then provide an overview of your Methods (includine a
description of vour experimental desion). and a detailed desoription of the Methods. If von
proposed a question or hypothesis in the Infroduction, conclnde this zection a description of your

Subheadine=: Subheadine=: are acceptable within the Methods section if formatted as
shown here, but should not be uzed a2z a subsfitate for clear topic sentences that lead each

paragraph

Resuls
Begzin each paragraph with a topic senfence that states a key result Each topic sentence
should comespond fo a specific question azked or a hypothesiz posed The text following the
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topic sentence provides the substantiafine mftwmation  Subbeadms=z should not be used m the
Results section.

To repoat p values (note that p should be lowercase and itslicized). uze 3 decimal places
for exact valoes, without a leadng zero. For p values less than (001, uze p < 001. References to

Fizures (Figure 1) and Tables (Tzble 1) in the text should be given parenthetically.

Discussion
Begin by reiterating the purpose of the study or the important questions hypotheses, and
then the primary findings. Next, it is typically best to describe the important limitations of the
study. The remaming Dismussion should inchode: (1) miterpretstion (what happened and why7);
(2) ntegration (how do the comrent results compare‘snpport/diverge from existing evidence or
thearies?); and (3) implications (what does the current work suopest rearding practice in this or
related field=7) End thiz section with 2 summary of your findmo=. Do not uze “Conclusions™az a

subbeading. and do not provide any comments directed toward fiture research

Acknowledgments
Include sourees of fimdine. and any other contnibutors to the work presented in the mamiseript

References
References should be mumbered. and be histed in the same order as they appear m the marm=cript
References mmst follow the American Medical Association (4 M4) Mol gf Style, 10th edition
This 1= the same format as used by the Jownal of the American Medical Association, for which

output ztyle files are availsble fir most reference manasement sofiware. References should be
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for published materials (idelly, peer-reviewed), and prefersbly not sources that are not generally
available to readers. References do not need to be double-spaced  Samples melude:

1. Brand BA Hmnskes B Structoral cutlne of =n archival peper for the Joumal of
Biomechawics J Biomech 200134(11)1371-1374. [journal article]

2. Cosco JT, Wilcox BY, Machan JT, et al Maonitude of head mpact expozres in individual
collemate football players. J 4zp! Biomech In presz_ [in press journal arficle]

3. Lewmsohn P. Depression in adolescents. In Gotthb IH, Hammen CL. eds. Handbook of

New York, NY: Guilford Press; 2002:541-553. [chapter in a book]

4 Iverzon C, Chmstisnzen 5. Flanagin A_ et al 4 M4 Mwmal of Stvle: A Guide for Authors and

Editors. 10th ed. New York, NY: Oxfiord University Press; 2007. [entire book]
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Tables
Tables must be formatted using Microsoft Word's table building fimctions, with rows, columms,
and cells, and not with tabs, spaces, and parasraph brezks. Tables must be concise and no larger
then approximately 15 cm (6 inches) wide by 23 am (9 inches) tall. includine the title and
footnotes, if intended to it on a single printed page. Tables should not be double-spaced. Each
table must be mumbered, have a brief title, and be mentioned in the text parenthetically (Table 1)

B

BB Y R H B B

2t least once.

Table 1 Faller and nonfaller soup charactenstics, mean (SD)

Characteristic  Faller (n==60) Nonfaller (7= 90) P
Azge (vears) T10(82) 743 (9.0) 002
Height (cm) 1644 (82 170.8 (10.9) i1
Weaght (N) T43.4(166.8) 764.7 (1483)

Sex 16 maledd female 46 male'4d female = 001

Naie. Detailz shonld go in the text or m the table footnote. and not mn the table title.

(Irzart paze break hare
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Figure Captions
Fizgure 1 — Provide a caphion that desonbes a fact or findme depicted i the fimwe. Define all
nonstandsrd abbrevistions or acromyms used m the fimmwe The capbion should be 2= short ==
possible. with fill explanations provided m the text Each fisure nmst be mmmbered and each
should be called out in the fext I consecutive mmencal order.

{End of muzin documers)
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Figures

Pleaze do not infegrate fisures info your mamecript. Instead . each figore will be uploaded
separately durmg the online submission process, and antomatically appended fo the end of your
mam=enpt when a PDF of your entire submission is created via ScholarOne.

Each fioure pmet be no Larger than approximately 15 om (6 mohes) m wadth and 20 om (8
mrhes) in heicht. not mehnding the caption. The zize of any text appearing in yvour fizures must
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