Revista Brasileira de Ciéncias da Saide

DOI:10.4034/RBCS.2016.20.01.09 Volume 20 Numero 1 Paginas 61-70 2016
ISSN 1415-2177
Avaliacao da Forca Muscular de Diferentes
Populacoes: Uma Revisao de Literatura
Assessment of Muscular Strenght in Different Populations: A Literature Review
KARINE JOSIBEL VELASQUES STOELBEN!
ESTELE CAROLINE WELTER MEEREIS?
JULIANA CORREA SOARES?®
CARLOS BOLLIMOTA*
RESUMO ABSTRACT

Introdugéo: A forga muscular (FM) é a capacidade do sistema
musculo esquelético produzir tensdo e torque. Essa €&
essencial em tarefas de vida diaria e em atividades
desportivas. A FM é utilizada para identificar individuos que
possam estar em grupo de risco para lesdes
musculoesqueléticas, além de avaliar a aptidao fisica para
desportos, o que torna sua mensuracdo de grande
importancia. Objetivo: Verificar os métodos utilizados para
avaliagao quantitativa da FM. Material e Métodos: Foi
realizada uma pesquisa bibliografica na base eletronica de
dados Scielo publicados entre 2007 e 2011. Os descritores
utilizados para a busca foram “muscle strength” e “forga
muscular”, foram incluidos artigos originais nos idiomas
portugués ou inglés, que avaliassem a forga muscular de
membros inferiores (MMIl) e superiores (MMSS) de forma
quantitativa. No total, 37 artigos foram analisados.
Resultados: Foi encontrada diversidade entre os estudos
analisados na escolha do método de avaliagdo da FM. Foi
verificado que o método mais utilizado para avaliagdo da FM
foi o dinamometro, seguido pelo teste de 1 repeticdo maxima
(RM) e pelo teste de 10RM. Conclusdo: Os métodos mais
utilizados para avaliagdo quantitativa da FM foram o
dinambmetro isocinético e teste de 1 RM, porém ainda néo foi
possivel observar um método padréo para avaliagdo da FM.

DESCRITORES
Forga Muscular. Biomecanica. Fisioterapia. Dinamémetro de
Forga Muscular

N

Introduction: Muscle strength (MS) is the system’s ability to
produce skeletal muscle tension and torque. This is essential
for daily living tasks and sporting activities. MS values are
used to identify individuals at risk for musculoskeletal injuries
and can also serve to evaluate physical fitness for sports
practice, which makes it an important measure. Objective:
To investigate the methods used for quantitative assessment
of MS. Material and Methods: we performed bibliographic
searches in the electronic database Scielo of articles
published between 2007 and 2011. The descriptors “Muscle
strength” and “forga muscular” were used in the searches
of originals articles in Portuguese and English investigating
quantitative MS of lower and upper limbs. A total of 37 articles
were analyzed. Results: Among the studies analyzed, there
was a heterogeneity regarding the MS procedure. The most
commonly used MS assessment method was the
dynamometer, followed by the test of 1 maximum repetition
(MR) and 10 MR tests. Conclusion: The mostly used methods
for MS quantitative assessment was the dynamometer and 1
MR test. However, it was not possible to establish a standard
method to assess MS.

DESCRIPTORS
Muscle Strength, Biomechanics, Physical Therapy
Specialty, Muscle Strength Dynamometer.
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or¢a muscular (FM) pode ser definida como a

capacidade do sistema musculo esquelético

produzir tensdo e torque' e esta relacionada com
a aptiddo fisica vinculada a satde, além de ter papel
relevante para o desempenho fisico em diversas
atividades de vida diaria? e/ou esportivas®*. A
capacidade de produzir forga pode ser influenciada por
diversos fatores, dentre eles, detacam-se a idade’, o
treinamento muscular®®, as patologias®>’® e as
intervengOes cirurgicas’.

FM ¢ uma varidvel comprovadamente
importante de ser avaliada ndo somente para obter bom
desempenho na pratica de esportes, como também para
identificar individuos que possam estar em um grupo
de risco para lesdes musculoesqueléticas®. Além de
auxiliar no reconhecimento de doengas que afetam esta
variavel, e, até mesmo, para verificar o impacto de um
programa de treinamento ou avaliar a capacidade de
gerar forga de uma populago especiiica’.

Portanto, a avaliacdo de FM torna-se um
elemento importante que auxilia na identificacdo de
grupos de risco para lesdes®, no aperfeicoamento do
desempenho de atletas**!*!!_ na identificagdo do declinio
da FM em idosos™"!'¢) na evolu¢do de doengas que
diminuem a capacidade de gerar for¢a® e na verificagdo
da efetividade e os efeitos de treinamentos e
intervengdes que auxiliam no desempenho da FM™!*
15,17-26.

Devido a auséncia de padronizagdo de um
método de avaliacdo de FM, a presente pesquisa se
propode a verificar os métodos utilizados em estudos
que realizaram esta avaliagdo em diferentes populagdes.

METODOLOGIA

A pesquisa foi conduzida através de uma
revisdo sistematica da literatura, de estudos indexados
no periodo de 2007 a 2011 na base eletronica de dados
Scielo. Os termos utilizados para a busca dos artigos,
de acordo com os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) foram: muscle strength e forga muscular. Também
foi realizada uma busca nas referéncias dos artigos
encontrados para suprir informagdes relacionadas ao
tema.

Os critérios de inclusdo foram: artigos originais
de pesquisa publicados entre 2007 ¢ 2011 nos idiomas
portugués ou inglés, que avaliassem a for¢a muscular
de membros inferiores (MMII) e superiores (MMSS) de
forma quantitativa. Diante destes critérios foram
selecionados 37 artigos para analise conforme
demonstrado na Figura 1.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A sintese dos artigos esta ilustrada no Quadro
1, no qual pode ser observado que foram analisadas
diversas variaveis referentes a FM com diferentes
tematicas.

A FM vem sendo investigada em diferentes
tipos de populagdes e 21 estudos tiveram sua pesquisa
voltada para a populagdo de individuos saudaveis de
diferentes idades. Alguns com grupo de estudo formado
por jovens do sexo feminino'?"*?  jovens do sexo
masculino'##-3% ¢ outros por individuos idosos de
ambos os sexos>"1216203132 " J4 outros estudos foram
voltados para a populagdo de individuos com
patologias>68333435 ¢ em pds-operatdrio®S.

Entender as relagdes entre as variaveis
fisiologicas e biomecédnicas em um esporte ajuda a
alcangar o maximo desempenho dos atletas. Em virtude
disso, cinco estudos avaliaram a FM de atletas para
verificar efeitos de treinamentos'?, comparar respostas
fisiologicas e variaveis biomecanicas?, desempenho da
musculatura'!, comparar efeitos de treino de forga e
respectivo destreino® e descrever valores de forca em
diferentes articulagdes®.

Foi observado que os artigos apresentaram
disparidade quanto ao método de avaliacdo de FM, ao
membro e misculos avaliados, e também no momento e
na quantidade de avaliagdes.

Dentre os estudos selecionados para a presente
revisdo, em 18 estudos os pesquisadores avaliaram
MMII, seis MMSS e catorze ambos os membros. Ja em
relagdo aos métodos utilizados, o mais recorrente foi
dinamdmeto (24 estudos), mas oito usaram o teste de
uma repeti¢ao maxima (1RM) e quatro (4) o teste de dez
repeti¢oes maximas (10RM).

Nas pesquisas que avaliaram MMII, foi
utilizado dinamdémetro isocinético, dinamoémetro
analogico, dinamometro isométrico conectado a um
transdutor de forca e a um poligrafo digital e teste de
1RM. Ja os que avaliaram MMSS utilizaram dinamometro
isocinético, dinamometro eletronico, dinamdmetro
hidraulico, dinamometro de pingar e teste de 10RM. O
Quadro 2 abaixo, ilustra os misculos e membros que
foram avaliados com os respectivos métodos utilizados.

Nos estudos que abordaram avaliagao de
MMSS e MMII, foram utilizados midmetro” dinamoémetro
eletronico'®, transdutor de for¢a com célula de carga?,
dinamometro isocinético™, teste de IRM?*33% ¢ teste
de 10RM 82728,
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Artigos
encontrados na base de dados
Scielo, a partir dos descritores

forga muscular e muscle strength

Excluidos pelo abstract

37 artigos

87 artigos

Excluidos pelo
titulo e pelo ano

48 artigos

Excluidos pelo
desenho de estudo

Figura 1. Selecéo dos artigos

Quanto a frequéncia de avaliagdes, uma unica
avaliagdo foi a mais recorrente®34682:11-141628.30-38 (Qutrog
estudos abordaram avaliagdes pré e pos-intervengao,
sendo estas treinamento de forga’!%!7:20:23:26; eletro-
estimulagdo®, suplementagido® e alongamento'*’.

Estudo!® que buscou verificar os efeitos de um
treinamento isocinético de curta duracdo no
desempenho muscular em individuos jovens, avaliou a
forga muscular de forma diferente. Para tal, realizaram
quatro testes isocinéticos para as medidas de forga,
poténcia e trabalho, permeados por trés sessdes de
treinamento divididas ao longo dos cinco dias de
duragdo do estudo.

Outro estudo®” no qual foi realizada a avaliagdo
da FM de outra maneira verificou o efeito das diferentes
fases do ciclo menstrual (CM) no desempenho da FM
em exercicios resistidos. O efeito das oscilacdes
hormonais decorrentes do CM sobre o desempenho
fisico vem sendo bastante abordado, no entanto a

literatura apresenta resultados controversos. Neste
artigo, os autores avaliaram a FM em cada fase do CM
com o teste de 10 RM e concluiram que as fases deste
ndo influenciaram o desempenho muscular nos
exercicios resistidos, sejam eles uni ou multiarticulares,
para grandes ou pequenos grupamentos musculares ou
em diferentes segmentos corporais.

Pode-se identificar a frequéncia dos diferentes
temas relacionados a FM investigados nos estudos
selecionados para a presente revisdo, conforme a figura
2.

Pode ser observado na Figura 2, que o tema
mais frequentemente relacionado a avaliagdo muscular
nos estudos foram a resposta fisioldgica e/ou
capacidade funcional. Logo, abre caminho a novas
pesquisas relacionando FM com os temas menos
abordados para enriquecer a literatura com informagdes
novas.
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Quadro1. Sintese dos articos encontrados na base eletronica de dados Scielo entre 2007 e 2011.

Artigo N Variaveis analisadas Tema abordado Conclusdo
ALBUQUERQ | 16 Pico de torque Aquecimento X forca As diversas técnicas realizadas
UE et al conceéntrico, pico de torque muscular previamente ao exercicio resistido ndo
excéntrico e trabalho total. produziram alteracéo do desempenho de
forca muscular.
ALMEIDA et 61 Sexo, idade, média da Forga muscular X Os pacientes submetidos a tenotomia
al® forga muscular. tenotomia astroscopica | artroscépica do cabo longo do biceps
apresentam significativo déficit da forga de
flexdo do cotovelo.
BAPTISTAet | 15 Consumo de oxigénio, Respostas fisiologicas Os remadores stroke e bow nao
al4 producdo de di6xido de X variaveis apresentaram diferengas significativas nas
carbono, ventilag&o, taxa biomecénicas variaveis fisiolégicas e biomecanicas, com
de troca respiratoria, custo excegao da poténcia maxima produzida.
metabdlico, lactato,
frequéncia cardiaca, pico
de forga, poténcia e
impulso.
BOCALINIet | 20 Composig&o corporal, Treinamento de forga O programa de treinamento de forga
al.’0 forga muscular explosiva, especifico X muscular com parachute foi eficiente para
forga maxima e testes de desempenho aprimorar a forga muscular e a velocidade
nado (desempenho de de nado, e houve economia de movimento
saida, resisténcia de durante o nado.
velocidade, velocidade
maxima e desempenho
técnico).
CAMARA et 17 Frequéncia cardiaca, Resposta Os testes isocinéticos de avaliagdo da
al® presséo arterial, forca e cardiovascular X forca e resisténcia musculares promovem
resisténcia muscular. Avaligdo muscular aumento da frequéncia cardiaca, da
isocinética presséo arterial sistolica e do duplo
produto durante sua execucéo.
CANDELORO | 31 Pico de forga isométrica, Hidroterapia X O programa de hidroterapia proposto foi
etal” envergadura e teste de flexibilidade e forga | eficiente para melhorar a flexibilidade e a
flexao. muscular forga muscular das mulheres jovens
idosas.
CARDOSO et | 31 Forga muscular maxima, Fibromialgia X Os resultados revelam reducéo da forca
al? qualidade de vida e qualidade de vida, muscular em membros superiores e
distancia caminhada. forca e capacidade | inferiores, reducéo na distancia percorrida
funcional. e também da qualidade de vida.
CUNHA et 11 | Forga, poténcia e trabalho. Treinamento Duas sessoes de exercicio resistido
al.® isocinético X isocinético séo suficientes para induzir
desempenho muscular ganhos de forca.
DEMANGE et | 20 Peso, idade, estatura, Forga muscular X Nao ha diferenca na forga da musculatura
al.3 indice de massa corporal, | Artroplastia total de extensora e da musculatura flexora do
torque maximo e trabalho. joelho joelho aos seis meses de cirurgia.
DIAS et al. 26 Limitagbes ortopédicas, | Teste de 1RM X DAOP | A medida acurada da forca maxima é

indice tornozelo-brago,
forca maxima e histérico
médico (niveis de
atividade fisica, tabagismo
e doencas associadas).

obtida quando duas sessdes de testes de
1-RM s&o realizadas.

-
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ENDLICH et 14 | Forca muscular dindmica. | Alongamento X forga | Sessdes de alongamentos estaticos antes
al? muscular de atividades de forga dindmica alteraram
negativamente esse desempenho.
ERNESTOet | 20 | Massa corporal, estatura, Intervalo de Os resultados mostraram que o indice de
al’ composicéo corporal, pico | recuperagdo X Forga | fadiga exerce importante influéncia sobre
de torque, trabalho total e muscular o desempenho muscular isocinético.
indice de fadiga.
FERREIRAet | 23 Pico de torque (PT), PT Desempenho Apesar das diferengas entre membro
al" normalizado, PT médio, | isocinético X Membro dominante e membro ndo-dominante,
poténcia média, trabalho dominante e ndo- essas diferengas ndo os predispdem a
total da repeti¢do maxima dominante incidéncia de lesdes.
e quantidade de trabalho
total.
GARCIA et 81 | Forga e poténcia muscular | Fungdo muscular X Existe associagdo entre a fungao
al."? e as medidas clinicas de | Mobilidade funcional X | muscular, FPP e velocidade de marcha
circunferéncia, mobilidade Nivel de atividade | maxima: esses pardmetros diminuem com
funcional e nivel de fisica o envelhecimento, e a FPP pode prever
atividade fisica. reducéo de funcdo muscular em idosas.
GERALDES 19 | FPM, velocidade méxima | FPM X desempenho | Conclui-se que a FPM pode ser uma boa
et al® de caminhada, timed up & funcional preditora do desempenho em tarefas
go test, colocar e retirar motoras em idosos frageis.
chave de fechadura e tirar
e recolocar lampada em
um bocal.
GOMES et 72 Sexo, faixa etéria, Desempenho fiscio e | Entre idosos que ja cairam, piores niveis
al® alfabetizag&o, ocorréncia | nimero de quedas X | de desempenho fisico relacionam-se com
de quedas, numero de caracteristicas maior faixa etéria, mais doengas e menos
doengas associadas, sociodemograficas, independéncia funcional.
numero de medicamentos fisicas, clinicas e
em uso e visdo, atividade funcionais
fisica regular, niveis de
desempenho fisico nos
dominios equilibrio,
marcha, forga, medida de
independéncia funcional.
LOUREIROet | 9 Forga muscular méxima. | Ciclo menstrual X forca As fases do CM néo influenciam o
alz muscular desempenho da forga muscular nos
exercicios resistidos.
LUSTOSA et 12 | Desempenho muscular. | Alongamento estatico 0 alongamento estatico prévio ndo
al2o Xforca muscular | interferiu no ganho de forga muscular apds
um programa de fortalecimento.
MACEDO et 18 | Forga muscular maxima, Isostretching X O Isostretching mostrou-se eficiente para
al* capacidade funcional, nivel | resisténcia muscular diminuir a incapacidade e a dor, bem
perceptivo de dor como para o aumento da resisténcia
muscular de pacientes com lombalgia.
MEDEIROS et | 27 Contracéo voluntéaria Suplementagao de A suplementag&o de creatina aumenta a
al® isométrica maxima e creatina X forca forga isométrica maxima e a amplitude do
amplitude do muscular EMG pode ser utilizada como indicador
eletromiograma. dessas alteracdes de desempenho.
GREGO 36 | Amplitude de movimento | Alongamento estatico | A capacidade méaxima de producdo de
NETO et al.2 ativa, pico de torque, 0 X forga muscular forga é dependente do volume de
trabalho maximo e o alongamento.
trabalho total.
MARQUES et | 12 | Forga explosiva, poténcia Treino de forga X Os resultados sugerem que 8 semanas
al? e forga dindmica maxima. Destreino X de treino de forca induzem modificagdes

Indicadores de forca

significativas da forca.
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bras ci Saude 20(1):61-70, 2016




STOELBEN et al.
I

SILVA NETO 21 Forga muscular. Forga muscular em A diferenga de valores de forca devem ser
et al® diferentes articulagdes considerados durante a avaliagdo de
atletas de futebol do sexo feminino, seja
para tratamento e reabilitacdo de lesbes,
ou para avaliagdo de prevencéo a
doencas musculoesqueléticas.
PEREIRA et 12 Forga muscular e de Forga muscular e O desempenho funcional em pacientes
al.34 caminhada. Capacidade funcional com DAOP foi fortemente correlacionado
X DAOP com forga muscular, mas ndo com
desempenho funcional.

BORBA 16 DMO, for¢ga muscular, Treinamento resistido | A metodologia aplicada ao treino resistido

PINHEIRO et equilibrio e qualidade de X Menopausa pode ser recomendada a mulheres

al.1s vida. menopausadas com baixa DMO.

REBELATTO 61 FPM e questionario (a Caracteristicas gerais, Houve alta incidéncia de quedas, sendo

et al. 14 eventos de queda e fatores determinantes que os idosos com menor forga de

possiveis fatores X FPM X Quedas preens&o manual, os mais velhos e os
determinantes). incapazes de assistir televisédo se
mostraram mais propensos a sofrer
quedas.

SANTOS et 20 Peso corporal, cirtometria, Eletroestimulagao X Os aparelhos de eletroestimulagdo séo

al.24 ?eximetria e forga condicionamento menos e?cientes do que a pratica de

muscular. neuromuscular exercicio fisico voluntario.

SILVA et al.38 8 Numero maximo de Ordem dos exercicios Conclui-se que a ordem dos exercicios
repeticdes, percepcao X influenciou o nimero maximo de
subjetiva de esforco e Desempenho fisico repeticdes e a percepgdo de esforgo ao

forca muscular maxima. final das sequéncias em idosas.

SOUZA et 20 Estatura, massa corporal, Treinamento de Conclui-se que o treinamento de

al.2s dobras cutaneas, resisténtica de forga X resisténcia de forga com alto nimero de
percentual de gordura, Capacidade repeticdes proporcionou melhora da

gordura corporal absoluta, cardiopulmonar poténcia aerdbia das voluntarias.
massa magra, consumo
maximo de oxigénio, limiar
ventilatorio, frequéncia
cardiaca e forga muscular
maxima.
RADAELLI et 69 Espessura muscular, Diferentes locais O ponto de medida exerce influéncia
al.30 qualidade muscular e forga de mensuragdo X significativa na espessura muscular e
isométrica. mensuragao de qualidade muscular.
variaveis

SIMOES et 65 Pico de torque, poténcia Forga muscular, TC6 X A associacdo entre forga muscular

al.1e média muscular, pressao Capacidade funcional respiratéria e de membros inferiores

inspiratéria maxima,
pressédo expiratéria
maxima e distancia

com a distdncia caminhada sugere que
a otimizagdo dessas funcdes pode
contribuir para manter e/ou melhorar a

caminhada.

capacidade funcional da populacao idosa.
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SOUZA et 20 | Massa corporal, estatura, Forga muscular X E possivel recomendar treinamentos de
al.% medidas das dobras Treinamento de forga | forga no meio aquatico como um método
cutaneas, densidade aquatico alternativo e eficaz para a melhora da
corporal, massa corporal forga muscular.
magra e forca maxima
dindmica.
AVILAetal'? | 20 Torque extensor EENM X Treinamento A associacao entre a EENM e o
isométrico e isocinético isocinético treinamento voluntario isocinético
conceéntrico. concéntrico ndo melhorou os ganhos de
forca e de propriedades neuromusculares.
CARDOSO 28 | Amplitude da mobilidade | Mobilidade articular, A restricao da flexdo de ombro, sem
SANTOS et articular, forgas de garrae | forcade garraede | correlagdo com a idade, sugere que este
al® de pinga, excregao urinaria pinga X achado esteja presente precocemente na
de glicosaminoglicanos, | mucopolissacaridose | mucopolissacaridose tipo VI e se constitua
atividade da arilsulfatase B tipo VI em sinal clinico importante para suspeita
e distdncia caminhada. diagndstica desta doenca.
COSTA et 65 | Equilibrio estatico, torque Mulheres férteis X A diminuigao da forga muscular ap6s a
al37 e forga muscular. Mulheres na pos- menopausa parece estar relacionada ao
menopausa hipoestrogenismo e que o torque dos
dorsi?exores de tornozelo é um fator
importante para a manuteng&o do
equilibrio estatico nos primeiros anos da
menopausa.
SOUZA et 183 Frequéncia de Neurofibromatose tipo O perfil clinico destes pacientes é
al.3% manifestagdes clinicas, 1 X Prevaléncia de semelhante aos relatos prévios da
complicagdes da caracteristicas clinicas literatura.
neurofibromatose tipo 1,
gravidade, visibilidade,
alteragbes da motricidade
oral e da voz e forga
muscular.
OLIVEIRA et 57 Niveis de Interleucina 6, | Interleucina 6 X forga A Interleucina 6 esté associada com
al* forga muscular isocinética, | muscular e capacidade reducéo da forga muscular.

capacidade funcional e
velocidade da marcha.

funcional

N: nimero; RM: Repetig&o méaxima; DAOP: Doenca Arterial Obstrutiva Periférica; FPP: Forga de Preensé&o Palmar; FPM: Forga de
Preens&o Manual: DMO: Densidade Mineral Ossea; EENM: Estimulac&o Elétrica Neuromuscular
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Quadro 2. Relagdo entre musculatura avaliada e método de avaliagdo nos artigos encontrados na base
eletronica de dados Scielo entre 2007 e 2011.

Musculos avaliados Método Estudos
MMSS Musculos que Dinamémetro CARDOSO et al?, GARCIA et al.'2, GERALDES et
realizam a preenséo hidraulico al3!, REBELATTO et al."4, CARDOSO SANTOS et
palmar al®
Dinam6metro GOMES et al."3
manual
Musculos que Dinamometro de CARDOSO et al.2, CARDOSO SANTOS et al.3
realizam a preenséo pingar
digito-digital e digito-
lateral
Flexores do cotovelo Dinamémetro ALMEIDA et al.?
isocinético
MMII Extensores de joelho Dinamdmetro ALBUQUERQUE et al., ERNESTO et al5, AVILA et
Isocinético al.'7, CUNHA et al.'%, DEMANGE et al.36, FERREIRA
et al.!", LUSTOSA et a2, SIMOES et al.'6,
OLIVEIRA et al.32, GARCIA et al.1?
Teste de 1RM PEREIRA et al34, DIAS et al.?, CARDOSO et al.
Flexores de joelho Dinamémetro CUNHA et al.'®, DEMANGE et al.36, FERREIRA et
Isocinético al", LUSTOSA et al.20, SIMOES et al.'6, OLIVEIRA
et al32, GARCIA et al."?
Teste de 1RM CARDOSO et al?
Flexores e Dinamémetro GARCIA et al.2
extensores do quadril Isocinético
Flexores plantares Dinamdmetro GARCIA et al.2
Isocinético
Dorsiflexores do Dinam6metro GARCIA et al.12
tornozelo Isocinético
Isquiotibiais Dinamémetro GREGO NETO et al.29
Isocinético
Quadriceps Dinamometro SANTOS et al.24
analéaico
Dinamémetro MEDEIROS et al.23
isométrico
conectado a um
transdutor de forga e
a um poligrafo
digital
Teste de 1 RM COSTA et al.37
Gluteo Maximo Teste de 1 RM MACEDO et al.!

MMSS: Membros Superiores, MMII: Membros Inferiores, RM: Repeticdo Maxima.
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Figura 1. Quantidade de estudos que relacionaram temas com a forga muscular na base eletrénica de dados Scielo entre

2007 e 2011

CONCLUSAO

Diante dessa pesquisa foi possivel observar

que os métodos mais utilizados pelos pesquisadores
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