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RESUMO 

A seleção dos exercícios é uma importante variável para a correta prescrição de um treinamento de força, 

contudo muitas vezes as escolhas e a repercussão que determinado exercício produz no nível de ativação 

dos membros inferiores são baseadas em conhecimentos empíricos. Com isso o objetivo do presente 

estudo é o de classificar por nível de ativação muscular os exercícios para membros inferiores, sendo 

neles: o agachamento livre e a cadeira extensora. Método: Foi no formato de revisão de literatura, serão 

selecionados os estudos que avaliaram e compararam a ativação do quadríceps femoral utilizando a 

EMG nos exercícios de agachamento livre e de cadeira extensora. Conclusão: O reto femoral teve uma 

ativação maior em exercícios monoarticulares, pois isola bem o músculo multiarticular, já no exercício 

multiarticular encontrou-se uma diferença significativa de maior ativação do vasto lateral e vasto medial 

no agachamento do que na cadeira extensora, essa maior atividade no exercício de agachamento, seria 

produzida pelo aumento da demanda para estabilização da carga, com isso há um aumento de atividade 

dos músculos estabilizadores. Portanto, os níveis de ativação que cada exercício produz nos músculos 

são informações importantíssimas para auxiliar o profissional de Educação Física no correto 

planejamento de um treinamento de força. 

 

Palavras-chave: Quadríceps. EMG. Cadeira extensora. Agachamento livre. 
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ABSTRACT  

The selection of exercises is an important variable for the correct prescription of strength training, 

however, many times the choices and the repercussion that a given exercise produces on the activation 

level of the lower limbs are based on empirical knowledge. Thus, the objective of the present study is 

to classify the exercises for the lower limbs by level of muscle activation, including: the back squat and 

the leg extension machine. Method: It was in the literature review format, will be selected the studies 

that evaluated and compared the activation of the quadriceps femoris using EMG in the back squat and 

leg extension machine. Conclusion: The rectus femoris had a greater activation in single-joint exercises,  

because it focuses multi-joint muscle, while in the multi-joint exercise there was a significant difference 

in greater activation of the vastus lateralis and vastus medialis in the back squat than in the leg extension 

machine, this greater activity in the squat exercise, it would be produced by the increased demand for 

load stabilization, with this there is an increase in the activity of the stabilizing muscles. Therefore, the 

activation levels that each exercise produces in the muscles are very important information to help the 

Physical Education professional in the correct planning of strength training. 

 

Keywords: Quadriceps. EMG. Leg Extension Machine. Back Squat. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

O interesse do homem pelo desenvolvimento da força já existia muito ates que a ciência 

e seus dados pudessem ser publicados. O homem primitivo dependia principalmente da sua 

força física e da sua coragem para garantir suas necessidades pessoais e de proteção. A história 

revela que um corpo bem desenvolvido era muito importante tanto para eventos de combate 

quanto como uma expressão da personalidade do homem e de saúde em geral1. 

A capacidade do músculo em desenvolver força pode ser considerada uma qualidade 

fundamental do organismo humano2, sendo um importante componente da aptidão física 

relacionada à saúde, além de exercer um papel relevante para o desempenho físico em inúmeras 

modalidades esportivas3. Desta forma, a força muscular e sua capacidade de gerar movimentos 

estão diretamente relacionadas com nossas ações do dia-a-dia e às necessidades pessoais, 

tornando-se um pré-requisito para a realização de diferentes tarefas motoras relacionadas com 

as diferentes atividades profissionais, com o tempo livre e com o esporte4. 

O treinamento resistido (TR), pode-se também ser entendido como treinamento de força, 

treinamento com pesos ou simplesmente como musculação, contribui para o desenvolvimento 

e manutenção dos níveis de força, tanto no campo do exercício físico para fins de saúde, como 

para fins estéticos ou desempenho atlético. O TR foi definitivamente colocado aos programas 

de exercícios físicos visando saúde e qualidade de vida a partir da publicação, pelo American 

College of Sports Medicine (ACSM), dos artigos “The recommended quantity and quality of 

exercise for developing and maintaining cardiorespiratory and muscular fitness, and flexibility 

in healthy adults”5 e “Progression models in resistance training for healthy adults” 6,7. 

Diversas variáveis são manipuladas na prescrição do treino resistido (TR), como seleção 

de exercícios, sequência de exercícios, número de repetições, número de grupos, carga de 

treinamento (intensidade), velocidade de execução do exercício, descanso entre grupos/ 

exercício/sessão, frequência semanal de treinamento e escopo do exercício. 

À medida que se eleva a qualificação esportiva e exigência no treinamento, para seguir 

progredindo, é necessária uma combinação adequada de exercícios para permitir que a estrutura 

de treinamento possa obter o rendimento específico máximo8.   
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Entende-se que manuseá-los corretamente no treinamento, pode fornecer os resultados 

esperados para indivíduos que buscam melhores condições físicas ou aumento da massa 

muscular.  

Por praticarmos musculação a alguns anos e desejar seguir carreira trabalhando na área 

da musculação, começamos a nos atentar sobre a necessidade de saber manipular os exercícios 

livres e nas máquinas nos treinamentos resistidos. Cabe ressaltar a real importância que se tem 

que ter em saber manipular as ativações musculares necessárias em cada exercício e as 

recomendações da literatura e da ciência para que se obtenham ganhos significativos de força e 

hipertrofia na atividade.  

Sendo assim, entender sobre os diferentes exercícios, suas relações com aspectos 

fisiológicos, biomecânicos e respostas de treinamento é um aspecto fundamental para o 

profissional de Educação Física. 

Diante disto decidimos analisar o que a ciência tem de estudos sobre a ativação do 

quadríceps femoral com o auxílio da eletromiografia nos exercícios de agachamento livre e na 

cadeira extensora. 

 Desde que vários programas de treinamento têm apresentado exercícios tanto com pesos 

livres quanto com máquinas variadas, tem sido de extrema importância à comparação dos 

efeitos do treinamento e dos padrões de atividade muscular quando diferentes programas de 

exercício são seguidos9. 

O objetivo é o de comparar estudos que mostram os níveis de ativação do músculo 

quadríceps femoral com o auxílio da eletromiografia entre o agachamento livre (exercício 

multiarticular) e a cadeira extensora (exercício monoarticular). 
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2. REVISÃO DE LITERATURA 

 

2.1  Eletromiografia - EMG 

A eletromiografia (EMG) é uma ferramenta que analisa a função do músculo estriado 

por meio de estudo do sinal mio elétrico captado durante o repouso ou durante a contração 

muscular registrando as diferentes voltagens produzidas pela membrana das fibras musculares 

e é a soma de todos os sinais mio elétricos de um determinado local, podendo ser afetado por 

propriedades musculares, anatômicas e fisiológicas, assim como pelo controle do sistema 

nervoso periférico e a instrumentação utilizada para a aquisição dos sinais10. 

A EMG pode ser uma técnica muito importante para realizar uma análise esportiva e 

clínica. Para Basmajian11 essa ferramenta é de grande valor tanto no método diagnóstico quanto 

investigativo por ser possível ver o que o músculo realmente faz em qualquer momento, durante 

diversos tipos de atividades, movimentos e posturas. 

Essa técnica pode ser realizada com eletrodos de profundidade ou superficiais. É 

importante ressaltar que a técnica superficial tem algumas limitações intrínsecas (ex: crosstalk) 

e extrínsecas (ex: iluminação, som, temperatura do local, posicionamento do eletrodo, etc). 

2.2 Quadríceps femoral 

O quadríceps femoral é composto por um grupo muscular, que contém quatro 

músculos que preenchem o maior volume da face anterior da coxa, que tem grande importância 

para reforçar a estabilidade do joelho. 

Segundo Carpes et al.12, o quadríceps é composto pelos músculos reto femoral, vasto 

lateral, vasto medial (mais superficiais) e vasto intermédio (mais profundo) e é eles são muito 

importantes, como um motor primário, para a extensão do joelho, sendo o reto femoral o único 

das quatro porções que transpassa por duas articulações, a do quadril e a do joelho tendo origem 

na espinha ilíaca anteroinferior e margem superior do acetábulo e inserção na tuberosidade da 

tíbia e realiza ação agonista de flexão do quadril e extensão do joelho. Já os vastos estão 

localizados lateralmente e medialmente ao reto femoral, transpassam somente a articulação do 

joelho e realizam a extensão do mesmo.    
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2.3 Agachamento livre  

 

Na execução do agachamento livre existe uma variação que pode ser observada em 

relação à profundidade com que o agachamento é realizado. Caterisano et al.13 classificaram os 

agachamentos analisando o ângulo de flexão de joelho e os denominaram em: agachamento 

parcial (aprox. 135º), agachamento paralelo (aprox. 90º) e agachamento completo (aprox. 45º).  

Outra característica importante do agachamento é o número de articulações que são 

utilizadas para a realização do movimento, as principais são: articulação do quadril, articulação 

do joelho e articulação do tornozelo. Por utilizar três articulações dos membros inferiores, o 

agachamento é considerado um exercício multiarticular, Steindler apud Stenddotter, et al.14 diz 

que no geral exercícios de cadeia cinética fechada, são movimentos multiarticulares onde a 

extremidade distal é fixa.  

Para realizar o momento os músculos inferiores de modo geral são recrutados, 

entretanto os mais requisitados são os que participam da fase concêntrica do movimento 

(músculos extensores de quadro e músculos extensores de joelho), pois esses devem superar a 

resistência imposta pelo peso do corpo e também podendo ser adicionada uma carga adicional 

com barras, anilhas e halteres15. 

Marchetti et al. e Prilutsky apud Da Silva et al.16 dizem que o exercício agachamento 

utiliza simultaneamente músculos com diferentes morfologias (monoarticular e multiarticular) 

para produzir uma “coordenação muscular”. 

2.4 Cadeira Extensora  

 

A cadeira é um aparelho, no qual a extensão de joelho é o movimento articular efetuado, 

sendo assim o quadríceps é o músculo mais trabalhado durante sua execução. 

Por ser um exercício monoarticular, Steindler apud Stendotter, et al.14 diz que no geral 

exercícios monoarticulares realizados com a extremidade distal livre são exercícios de cadeia 

cinética aberta. A cadeira extensora é muito útil para conseguir trabalhar os músculos do 

quadríceps de maneira mais “isolada” sem recrutar isquiotibiais ou glúteos, como, por exemplo 

o agachamento ou leg press. 
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3. METODOLOGIA  

 

  A revisão conforme Mazucato et al.17 vincula-se à leitura, análise e interpretação de 

artigos, livros, relatórios, teses, entre outros que condensam a confecção de trabalho científico. 

A pesquisa foi de caráter descritivo e exploratório com buscas em bases de dados na internet 

como Google Acadêmico, SciELO, PubMed, periódicos da CAPES, entre outros. Foram 

utilizadas as palavras-chaves: agachamento livre, eletromiografia, cadeira extensora. 

Foram selecionados os estudos que avaliaram e compararam a ativação do quadríceps 

femoral utilizando a EMG nos exercícios de agachamento livre e de cadeira extensora. Foram 

considerados como critério de inclusão para a amostra desta pesquisa: (a) todos os artigos 

produzidos por profissionais da área que tiverem em seus títulos as palavras chaves relacionadas 

à temática proposta, (b) estudos que analisaram a ativação muscular do quadríceps femoral 

usando sinais EMG durante os exercícios de agachamento e/ou na cadeira extensora. Excluem-

se todas as publicações que não correspondam aos critérios de inclusão referenciados, com 

dados insuficientes, amostras formadas por indivíduos doentes, má apresentação de dados, 

descrições pouco claras ou vagas dos protocolos aplicados. 
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4. DISCUSSÃO 

 

Para responder os problemas de pesquisa, o presente estudo ranqueou por 

eletromiografia os dois exercícios, pautas dessa pesquisa, conforme tabela abaixo: 

FONTE 

(AUTOR, 

ANO) 

MÉTODO 

DA 

PESQUISA 

POPULAÇÃO 
COLETA DE 

DADOS 
RESULTADOS 

Escamilla et 

al. 1998 

Realizar três 

séries de cada 

exercício 

(Agachamento, 

Leg Press e 

Cadeira 

Extensora) para 

12 RM. 

Dez homens com 

experiencia em 

treinamento 

Dados 

cinemáticos, 

cinéticos e 

eletromiográficos 

foram calculados 

usando câmeras 

de vídeo (60 Hz), 

transdutores de 

força (960 Hz) e 

EMG (960 Hz).  

A atividade do 

músculo quadríceps 

foi maior no exercício 

multiarticular quando 

o joelho estava 

próximo da flexão 

total e no 

monoarticular quando 

o joelho estava 

próximo da extensão 

total. O monoarticular 

produziu mais 

atividade do músculo 

reto femoral enquanto 

multiarticular 

produziu mais 

atividade do músculo 

vasto. 

Stensdotter 

et al. 2003 

Estender os 

joelhos 

isometricamente 

em exercícios 

multi e 

monoarticulares 

em um 

paradigma de 

tempo de reação 

usando força 

moderada. 

Dez homens e 

mulheres 

saudáveis (idade 

média 28,5) 

Registros de 

eletromiografia 

de superfície 

(EMG) foram 

feitos de quatro 

partes diferentes 

do músculo 

quadríceps. O 

início e a 

amplitude dos 

dados de EMG e 

força foram 

medidos 

Não houve diferença 

entre os músculos no 

exercício 

monoarticular, ou 

seja, os inícios da 

EMG de todos os 

músculos foram 

simultâneos. Em 

contraste, no 

multiarticular, houve 

diferença na latência 

entre o início de EMG 

e o início do aumento 

de força entre os 

músculos. 

 

 Para iniciarmos essa discussão cabe ressaltar que o músculo do quadríceps femoral é o 

único músculo que gera força na extensão de joelho.  
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 O agachamento, um exercício multiarticular, podem ativar os músculos do quadríceps 

femoral de maneira equitativa do que os movimentos monoarticulares, com isso melhora a 

coordenação entre os músculos reto femoral, vasto lateral e vasto medial, o que é 

extremamente importante para a estabilidade da articulação femoropatelar. 

 Vale ressaltar que a quantidade de peso (carga) entregue em diferentes movimentos 

multiarticulares e monoarticulares podem afetar diretamente o nível de ativação muscular 

no quadríceps. Nos estudos mostram quando os indivíduos realizaram a cadeira extensora 

com carga maior que o agachamento, consequentemente, houve uma maior ativação durante 

a extensão do joelho, enquanto outros indivíduos realizaram com maior carga nos 

agachamentos do que na cadeira extensora e, consequentemente, apresentaram maior 

ativação no agachamento. A mudança de peso nesses dois exercícios, provavelmente, se 

deve ao maior desenvolvimento e capacidade dos músculos paravertebrais, glúteos e 

isquiotibiais em suportar a carga, o que permitiria uma carga maior no agachamento, 

aumentando assim o nível de ativação no quadríceps femoral. 

Segundo alguns autores14,18 a ativação do reto femoral é impedida durante o movimento 

multiarticular, demonstrando um efeito agonista na extensão do joelho e antagonista na ação 

durante a extensão do quadril. Portanto, exercícios monoarticulares como a cadeira 

extensora podem ter maior ativação do reto femoral. Durante o exercício de agachamento 

livre o musculo do reto femoral tem a ação principal de estabilizador do joelho e quadril 

durante as fases (excêntrica e concêntrica).  

Vários estudos mostram que a manutenção do equilíbrio mecânico dos músculos vasto 

lateral e vasto medial é primordial para evitar o desgaste da cartilagem do joelho, pois esses 

músculos realizam força em diferentes direções em relação à patela, e se um dos músculos 

vastos for mais forte que o outro, a patela pode ser puxada para fora e tender a sair de sua 

posição natural. Segundo Stensdotter et al.14, exercícios destinados a corrigir desequilíbrios 

musculares por meio do recrutamento seletivo, principalmente no vasto medial, são 

importantes para a melhora da estabilidade e da tração patelar em pessoas com síndrome da 

dor patelofemoral, a qual pode acontecer tração lateral excessiva da patela por uma pausa 

da atividade do músculo vasto medial oblíquo. Escamilla et al.18, essa ideia foi acentuada 

pelo relato de que o primeiro músculo do quadríceps a atrofiar por inatividade é o vasto 

medial, o que poderia levar a um desequilíbrio entre os vastos e causar a disfunção patelar, 

levando à condromalácia patelar, subluxação patelar ou tendinite patelar. 
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A ativação dos vastos medial e lateral não difere independente da condição do 

agachamento seja ele parcial ou total. Stensdotter et al.14 identificou maior ativação do vasto 

medial em contrações isométricas de extensão de joelho e quadril simultâneas e 

correlacionaram essa dominância com diferentes situações biomecânicas que afetam os 

padrões de ativação, visto que o sinal eletromiográfico se manifestou primeiramente em 

movimentos multiarticulares quando foram estendidos simultaneamente quadril e joelho, 

ativando 153,4% da extensão isométrica do joelho, sugerindo assim que a extensão do 

quadril combinada com a extensão do joelho facilitou a atividade. No vasto medial, foram 

encontrados percentuais parecidos de ativação entre o exercício multiarticular, 

agachamento livre, e monoarticular, cadeira extensora. Contudo os valores percentuais 

foram superiores aos encontrados no vasto lateral.  
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5. CONCLUSÃO 

 

Ressaltando que existem variações metodológicas entre os estudos analisados, porém 

indicam formas de aplicação para direcionar o planejamento dos exercícios físicos para os 

profissionais da área e atletas. Ao realizar a leitura dos textos, nenhum desses estudos dinâmicos 

especificou o percentual da carga máxima de cada sujeito em que eles realizaram esses 

exercícios, como diz Escamilla et al.18  

Concluímos que o reto femoral teve uma ativação maior em exercícios monoarticulares, 

pois isola bem o músculo multiarticular (tibiofemoral e coxofemoral) que nos exercícios de 

agachamento ao mesmo tempo que é encurtado com a extensão de joelho é alongado pela 

extensão de quadril limitando a ação do musculo, já no exercício multiarticular encontrou-se 

uma diferença significativa de maior ativação do vasto lateral e vasto medial no agachamento 

do que na cadeira extensora. Essa maior atividade no exercício de agachamento, seria produzida 

pela maior ação neural e pelo aumento da demanda para estabilização da carga, com isso há um 

aumento de atividade dos músculos estabilizadores.  

Levando em consideração os resultados, presentes nesta pesquisa, se levanta algumas 

dúvidas sobre a necessidade de complementar o agachamento com o exercício na cadeira 

extensora. No entanto, Escamilla et al.18 sugeriram que para o desenvolvimento completo do 

músculo do quadríceps, os exercícios monoarticulares podem ser melhores ou pelo menos tão 

eficazes quanto os exercícios multiarticulares, uma vez que observaram que o músculo reto 

femoral teve uma grande contribuição na ativação do quadríceps. Neste estudo, demonstraram 

que os padrões de ativação dos três músculos superficiais do quadríceps eram semelhantes. 

Entretanto, quando os movimentos de agachamento e na cadeira extensora foram comparados 

por cada músculo do quadríceps separadamente, reto femoral, vasto lateral e vasto medial, o 

exercício monoarticular sugeriu que pode ser mais eficaz para o desenvolvimento do reto 

femoral, enquanto o exercício multiarticular, podem desenvolver os vastos de forma mais 

eficiente. 
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