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EFEITO DA FOTOBIOMODULAÇÃO DE BAIXA INTENSIDADE EM ATLETAS 

AMADORES DE KICKBOXING DURANTE E APÓS SESSÃO DE TREINAMENTO 

 

CÂMARA, Isac Gabriel Guimarães ¹ 

LACERDA NETO, José 1 

ANDRADE DE SOUZA, Jean Cesar 2 

 

Resumo 

 

A fotobiomodulação de baixa intensidade (LLLT) pode modular processos inflamatórios e o 

estresse oxidativo, aumentando a concentração de óxido nítrico e a produção de adenosina 

trifosfato dada sua capacidade de estimular a enzima citocromo c oxidase mitocondrial. 

Mecanismos que podem favorecer a performance física em modalidades de alta intensidade, 

como o Kickboxing, dada a produção exacerbadamente de radicais livres e queda do potencial 

hidrogeniônico, culminado em fadiga muscular. Diante da escassez de estudos envolvendo 

LLLT em lutas de combate, objetivamos investigar o efeito da administração aguda de LLLT 

imediatamente antes de uma sessão de treinamento sobre o desempenho funcional e parâmetros 

de potência/recuperação em atletas de Kickboxing. Participaram deste ensaio clínico 

randomizado, cruzado, duplo-cego, com período de washout de 7 dias, 5 atletas amadores de 

Kickboxing, recrutados por voluntariado. Estes foram alocados para um dos ensaios 

experimentais: i) placebo ou ii) e dose de LLLT com energia de 6 joules (J) (8 diodos; 

infravermelho de 960 nm; densidade de 91 J/cm²) em cada um dos catorze pontos dos membros 

inferiores. A sessão de treinamento consistiu em um aquecimento de 4 minutos e fase principal 

com três blocos de 5 minutos intercalados por 3 minutos de descanso passivo. Cada bloco foi 

composto por 10 rounds de 20 segundos de joelhadas intercalados com pausas de 10 segundos. 

Foram aplicados, pré e pós-sessão, testes de desempenho funcional — joelhadas em 60 

segundos, salto com contra movimento, salto horizontal unilateral e agachamento profundo — 

além da mensuração da frequência cardíaca e da percepção subjetiva de esforço. Os resultados 

indicam que não houve diferenças estatisticamente significativas em nenhuma das variáveis 

mensuradas entre LLLT e placebo (p>0,05). Diante disso, conclui-se que a LLLT não teve 

efeito significativo, resultado potencialmente explicado pelo pequeno número amostral. 

Finalmente, sugere-se que novos estudos sejam realizados vogando maior número amostral e 

diferentes dosimetrias. 

 

 

Palavras-chave: Fotobiomodulação; Joelhadas; Kickboxing; Lutas. 

 

 

 

 

 

 

 



Abstract 

 

Low-level photobiomodulation (LLLT) can modulate inflammatory processes and oxidative 

stress, increasing nitric oxide concentration and adenosine triphosphate production due to its 

ability to stimulate the mitochondrial cytochrome c oxidase enzyme. These mechanisms may 

favor physical performance in high-intensity sports such as kickboxing, given the excessive 

production of free radicals and the decrease in hydrogen ion potential, culminating in muscle 

fatigue. Given the scarcity of studies involving LLLT in combat sports, we aimed to investigate 

the effect of accute administering LLLT immediately before a training session on functional 

performance and power/recovery parameters in kickboxing athletes. Five amateur kickboxing 

athletes, recruited voluntarily, participated in this randomized, crossover, double-blind clinical 

trial with a 7-day washout period. These were allocated to one of the experimental trials: i) 

placebo or ii) LLLT dose with an energy of 6 joules (J) (8 diodes; 960 nm infrared; density of 

91 J/cm²) at each of the fourteen points of the lower limbs. The training session consisted of a 

4-minute warm-up and a main phase with three 5-minute blocks interspersed with 3 minutes of 

passive rest. Each block consisted of 10 rounds of 20 seconds of knee strikes interspersed with 

10-second pauses. Pre- and post-session functional performance tests were applied—60-second 

knee strikes, countermovement jump, single-leg horizontal jump, and deep squat—in addition 

to measuring heart rate and subjective perception of effort. The results indicate that there were 

no statistically significant differences in any of the measured variables between LLLT and 

placebo (p>0.05). Therefore, it can be concluded that LLLT did not have a significant effect, a 

result potentially explained by the small sample size. Finally, it is suggested that further studies 

be conducted using a larger sample size and different dosimetries. 
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INTRODUÇÃO 

 

 

Com base nas diretrizes de organizações chave como a Organização Mundial da Saúde 

(OMS, 2020) e o Colégio Americano de Medicina do Esporte (ACSM, 2018), o exercício físico 

é formalmente definido como uma subcategoria da atividade física. Sua distinção reside no 

caráter programado, estruturado e repetitivo, focado em alcançar ou preservar a aptidão e a 

saúde. Modalidades esportivas de combate, como o Kickboxing, ilustram perfeitamente este 

conceito, pois são desenvolvidas em sessões de treinamento direcionadas à progressão 

constante das capacidades físicas do praticante. Neste contexto, o Kickboxing é um esporte de 

combate caracterizado por esforços intermitentes de alta intensidade, que usa combinações 

explosivas com pausas rápidas. Fisiologicamente, esse trabalho exige mobilização rápida da via 

energética creatinafosfato fosfagênica e da via glicolítica (Ouergui et al., 2013). Essa natureza 

de striking (golpes) é uma modalidade com um alto uso de potência e velocidade para 

sequências eficazes de socos e chutes, sendo estas variáveis essenciais para o desempenho 

competitivo (Franchini et al., 2019). O correto monitoramento e lapidação dessas capacidades, 

por meio de testes funcionais como o salto em contramovimento (i. e., Countermovement Jump 

- CMJ) e indicadores específicos da modalidade (p. ex., ações rápidas repetitivas), são 

essenciais para otimizar a performance do atleta (Jiménez-Reyes; González-Badillo, 2012; 

Oyarzo Mauricio et al., 2017). 

Essa repetição intensa de ações explosivas dos golpes, com o período curto de 

recuperação, leva a um certo desgaste fisiológico, marcado pelo acúmulo de metabólitos, como 

o lactato, mais principalmente pelo aumento da produção de radicais livres, sobretudo, espécies 

reativas de oxigênio (EROs) e nitrogênio (ERNs) (Ouergui et al., 2013). Como resultado, ocorre 

o acometimento do estresse oxidativo, caracterizado pelo desequilíbrio entre a produção de 

EROs e ERNs (cuja a principal fonte intracelular é a mitocôndria) e a capacidade antioxidante 

do organismo (Powers & Jackson, 2008; PETRY et al., 2010), que pode atrapalhar o 

desempenho de potência muscular, comprometer a qualidade técnica dos golpes e, em última 

instância, dificultar a manutenção do desempenho tático durante os rounds na luta. Desse modo, 

a recuperação rápida e a manutenção das funções aeróbias e anaeróbias são extremamente 

fundamentais para o sucesso nas competições, permitindo que o praticante diminua a fadiga e 

mantenha a eficácia no desempenho técnico e tático durante a luta (Ouergui et al., 2013), 

portanto decisivos para o resultado final do combate, seja vitória ou derrota. 

Considerando essas demandas fisiológicas das modalidades de combate, 
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especificamente do Kickboxing, estratégias que visam a mitigação da fadiga e a aceleração da 

recuperação adquirem grande destaque e tem se tornado objeto de estudo e interesse de 

pesquisadores e treinadores. Dentre estas ferramentas e métodos, encontra-se a 

fotobiomodulação de baixa intensidade (LLLT, do inglês Photobiomodulation/ Low-Level 

Laser Therapy), também referida como terapia a laser de baixa intensidade. O seu mecanismo 

de ação principal é de natureza mitocondrial, envolvendo a absorção de fótons (luz vermelha e 

infravermelha próxima) pela enzima citocromo c oxidase, sendo ela o complexo IV da CTE. 

Este processo promove a fotodissociação do óxido nítrico (NO) que está inibindo a enzima sob 

estresse celular (Karu, 1987, 2004; Nascimento et al., 2021). Como resultado, há um aumento 

significativo na síntese de adenosina trifosfato (ATP) e na bio-liberação de NO, além da 

fundamental modulação do estado redox (Nascimento et al., 2021; Hamblin, 2017). 

Os eventos resultantes com o uso da LLLT, como a cadeia biológica, podem ter como 

resultado efeitos relevantes para os atletas de combate, como: o aumento do ATP, a liberação 

do NO (que é fruto do próprio estresse fisiológico do atleta) e, com isso, também ajuda na 

vasodilatação e perfusão tecidual (Chung et al., 2012). À medida que a fotobiomodulação 

favorece a produção de ATP, a maior disponibilidade energética tende a contribuir para a 

execução de ações explosivas, muito comuns nas modalidades de combate. Além disso, este 

recurso auxilia na redução do acúmulo de subprodutos associados à queda de rendimento 

durante esforços intensos, principalmente íons de hidrogênio (H+), que se elevam em virtude 

da rápida quebra de ATP em condições de alta demanda metabólica. É importante destacar que 

o lactato não deve ser interpretado como algo prejudicial; sua formação atua como uma via 

alternativa para manter o metabolismo energético quando o exercício atinge intensidades 

elevadas. Paralelamente, a fotobiomodulação também exerce, ainda que de forma indireta, um 

papel na modulação do estresse oxidativo, contribuindo para diminuir a formação excessiva de 

espécies reativas e favorecer a atividade das enzimas antioxidantes, conforme descrito por 

Furlan et al. (2022) e Nascimento et al. (2021). Conforme evidências, trazem plausibilidades 

biológicas de que a LLLT reduz a fadiga e o dano muscular, melhora a capacidade contrátil e 

ajuda em um maior tempo até a exaustão em protocolos de alta intensidade, sendo um recurso 

valioso para o pré-condicionamento em esportes de força dinâmica e isométrica, como os 

esportes de combate, que se encaixam perfeitamente com essas informações (Ferraresi et al., 

2016; Follmer et al., 2018). 

Ademais, a natureza explosiva do Kickboxing impõe a necessidade de intervenções que 

consigam preservar a capacidade contrátil em estados de fadiga (Guedes Neto et al., 2005). 

Sendo assim, a pertinência do uso de protocolos de LLLT aplicados no pré-exercício deve ser 
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investigada com desfechos que reflitam o desempenho técnico e a recuperação imediata 

inerentes ao esporte de combate. Neste contexto, o presente estudo investiga o impacto da LLLT 

pré-exercício em desfechos diretamente ligados às demandas do Kickboxing e à lógica 

fisiológica da LLLT.  

 

1. DESENVOLVIMENTO  

 

1.1. Metodologia 

 

1.1.1. Delineamento experimental 

 

Este estudo caracteriza-se como um ensaio clínico randomizado, cruzado (crossover), 

com período de washout de 7 dias, com os participantes sendo recrutados por voluntariado. 

Estes foram alocados para um dos ensaios experimentais: i) placebo ou ii) e dose de LLLT com 

energia de 6 joules (J) (8 diodos; infravermelho de 960 nm; densidade de 91 J/cm²) em cada um 

dos catorze pontos dos membros inferiores. A sessão de treinamento consistiu em um 

aquecimento de 4 minutos e fase principal com três blocos de 5 minutos intercalados por 3 

minutos de descanso passivo. Cada bloco foi composto por 10 rounds de 20 segundos de 

joelhadas intercalados com pausas de 10 segundos. Foram aplicados, pré e pós-sessão, testes de 

desempenho funcional  joelhadas em 60 segundos, salto com contra movimento, salto 

horizontal unilateral e agachamento profundo  além da mensuração da frequência cardíaca e da 

percepção subjetiva de esforço. A abordagem quantitativa se justifica pela coleta e análise de 

dados numéricos para testar a hipótese de que a LLLT melhora o desempenho dos atletas. No 

delineamento cruzado (crossover), cada participante serviu como seu próprio controle, sendo 

submetido a ambas as condições (LLLT e placebo) em sessões separadas por um período de 

washout de 7 dias. Isso minimiza a variabilidade individual, aumentando o poder estatístico da 

análise, mesmo com um número reduzido de voluntários. Já o duplo cegamento, garante que 

nem os participantes nem o pesquisador responsável pela coleta de dados soubessem qual 

intervenção (LLLT ou placebo) estaria sendo aplicada (Franchini; Cormack; Takito, 2019). Os 

testes de desempenho funcional e de potência foram realizados antes e imediatamente após a 

aplicação da LLLT ou placebo. As variáveis de análise incluíram teste de joelhadas de 60 

segundos para avaliar resistência e desempenho específico (Suanca Alfonso, 2021), salto 

vertical (CMJ) para mensurar a potência dos membros inferiores (Jiménez-Reyes; González-

Badillo, 2012), salto horizontal unilateral para avaliar a potência e a estabilidade de cada perna 
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(Oyarzo Mauricio et al., 2017), teste de agachamento de 60 segundos para verificar a resistência 

muscular localizada (Souza et al., 2015), além da análise da frequência cardíaca (FC), 

percepção subjetiva de esforço (PSE) coletada utilizando a Escala de Borg (6 a 20), para 

monitorar intensidade e recuperação (Tobase et al., 2023). 

 

1.1.2. Participantes 

 

A amostra do estudo foi composta por cinco voluntários (n=5), do sexo masculino, 

selecionados por voluntariado e que preenchem os seguintes critérios de elegibilidade: ter idade 

entre 18 e 30 anos, ser atleta praticante de Kickboxing com, em média, um ano e meio de treino 

na modalidade, ter uma frequência de treino de 2 a 3 vezes por semana, estar em bom estado de 

saúde geral, sem lesões musculoesqueléticas que possam comprometer a participação ou a 

execução dos testes, não fazer uso contínuo de medicamentos ou substâncias que possam afetar 

o desempenho físico (Tabela 1, página 15). Indivíduos que apresentem qualquer lesão aguda ou 

crônica que possa interferir na execução dos testes, voluntários que estejam fazendo uso de anti-

inflamatórios ou analgésicos nas 48 horas anteriores à coleta de dados, pessoas com condições 

médicas que contraindiquem a prática de exercícios de alta intensidade, desistência voluntária 

em qualquer etapa do estudo. 

 

Tabela 1 – Características físicas e demográficas dos participantes (média ± desvio-padrão) 

Variável Média Desvio-padrão 

Idade (anos) 23,00 4,24 

Tempo de prática (anos) 1,50 0,00 

Massa (kg) 87,62 26,05 

Altura (cm) 173,40 6,55 

IMC (kg/m²) 28,96 7,92 

Legenda: kg = quilogramas; cm = centímetros; m = metros.  

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

 

 

1.1.3. Terapia de fotobiomodulação e placebo 

 

A aplicação da (LLLT) foi realizada imediatamente antes da sessão de treinamento de 

alta intensidade (HIIT) de joelhadas características do Kickboxing. Para assegurar consistência 

e evitar contradições, adotou-se um único dispositivo do tipo cluster, DMC Equipment Ltda 
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(São Carlos, Brasil), contendo oito diodos com comprimento de onda infravermelho de 960 nm. 

Parâmetros de Aplicação: emissão contínua; potência de saída 120 mW por diodo; spot 0,05 

cm²; densidade de potência 2 W/cm²; dose por ponto 6 J; densidade de energia 91 J/cm²; 

tempo/ponto 50 s; distância entre diodos 1 cm. A aplicação foi feita com o dispositivo 

posicionado perpendicularmente (90°) à pele e com leve pressão (Figura 3, página 16). A 

distribuição dos pontos foi a seguinte (bilateral): oito pontos no quadríceps — dois sobre o vasto 

medial, três sobre o reto femoral e três sobre o vasto lateral; quatro pontos nos isquiotibiais:— 

dois no bíceps femoral e dois entre semimembranoso/semitendinoso; e dois pontos nos 

gastrocnêmios: (cabeças medial e lateral); conforme Dellagrana et al. (2020) (Figura 1 e 2, 

página 16). Por outro lado, a aplicação do placebo seguiu protocolo idêntico de 

posicionamento/tempo/pontos, com o dispositivo desligado. Para manter o cegamento 

sensorial, o participante utilizou protetor ocular e venda, além de fones intra-auriculares 

conectados via Bluetooth (música ambiente) (Figura 4, página 16). A cada 50 segundos trocava-

se o ponto seguindo o mesmo cronograma do grupo LLLT.  

 

Figura 1 – Pontos de aplicação no quadríceps, isquiotibiais e gastrocnêmios (esquema) e 

referências anatômicas anterior e posterior da coxa. 

  

Fonte: Modificado de Dellagrana et al. (2020) e Netter (2018). 
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Figura 3 – Aplicação da LLLT na face anterior da coxa (90°). 

 

 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 
 

 

Figura 8 – Participante sob condição placebo (venda e fones). 

 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

1.1.4. Treinamento de alta intensidade (HIIT) de joelhadas do Kickboxing 

 

O treinamento foi dividido em aquecimento e blocos de exercício de joelhada 

caractesrísticos do Kickboxing. O aquecimento consistiu em pular corda e joelhadas com as 

mãos apoaidas na parede, realizados de forma contínua por 4 minutos, para preparar os sistemas 

neuromuscular e cardiovascular (Xueqian; Jiechun, 2023). A Figura 4 mostra a primeira fase 

do aquecimento, na qual os participantes realizaram o exercício de pular corda. Essa atividade 

foi escolhida para estimular o sistema cardiorrespiratório e preparar os principais grupos 

musculares, promovendo uma transição segura para o esforço de alta intensidade e reduzindo a 

probabilidade de lesões durante o treino. A Figura 5 (página  18) apresenta o segundo exercício 

do aquecimento, composto por joelhadas na parede. Essa prática teve como finalidade 

c 
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aprimorar a amplitude articular do quadril e a coordenação motora, além de reproduzir o gesto 

técnico característico do Kickboxing, favorecendo a ativação muscular específica necessária 

para o desempenho na parte principal do protocolo. A parte principal foi estruturada em três 

blocos, cada um contendo 10 repetições de 20 seg de esforço por 10 seg de descanso, com 3 

min de descanso passivo entre blocos. Em cada intervalo de esforço, o participante executou o 

máximo de joelhadas válidas possível. Definiu-se “joelhada válida” como aquela que atinge o 

aparador com ativação do quadril e potência no final do gesto, com controle técnico (Figura 6, 

página 18). 

Figura 4 – Aquecimento: pular corda. 

 

 

 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

Figura 5 – Aquecimento: joelhadas na parede. 

 

 
 

 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 
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Figura 6 – Execução do exercício de joelhadas. 

 

 
 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

1.1.5. Testes para avaliação de desempenho 

 

1.1.5.1. Salto vertical (CMJ) 

 

O teste de salto com contra movimento (CMJ) foi escolhido por ser adotado por sua 

sensibilidade em detectar alterações na potência dos membros inferiores. O teste de salto 

vertical com contra movimento (CMJ) foi realizado de maneira padronizada para todos os 

participantes. Cada voluntário se posicionava inicialmente em pé, mantendo o tronco alinhado, 

os pés paralelos e afastados aproximadamente na largura dos ombros, enquanto as mãos 

permaneciam apoiadas na cintura para evitar qualquer auxílio dos braços durante o movimento. 

Depois do comando de início, o participante executava uma flexão rápida e contínua dos joelhos 

e do quadril, criando o chamado contra movimento, que aumenta o aproveitamento da fase 

excêntrica. Sem qualquer interrupção entre essa fase de descida e a fase de subida, ele realizava 

uma extensão explosiva das articulações, projetando o corpo verticalmente.                                                                                                                            

Para que a tentativa fosse considerada válida, era necessário que todo o gesto acontecesse de 

forma fluida, sem hesitações ou pausas que pudessem descaracterizar o padrão do CMJ. A 

aterrissagem também precisava ser estável, com controle do tronco e sem passos de ajuste logo 

após tocar o solo (Figura 7). Cada participante realizou duas tentativas, e o aplicativo Nike 

Training®, que detecta o tempo de voo e o transforma em altura estimada. Quando necessário, 

a medida era conferida manualmente com o recurso de repetição do app, ou pela trena que 

também era passada para não haver duvidas. Foram consideradas válidas até três tentativas, 
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mantendo-se o maior valor alcançado antes do treino e repetido o mesmo procedimento ao final 

da sessão. A maior medida obtida entre as execuções válidas foi registrada como o resultado 

oficial do teste. 

 

Figura 7 – Execução do Salto de Contramovimento (CMJ). 

 
 

Fonte: Estraído de Walker (2025). 
 

              A Figura 7 apresenta as etapas fundamentais do Salto de Contramovimento (CMJ), 

destacando a fase de flexão preparatória seguida da extensão propulsora dos membros 

inferiores. Essa representação visual evidencia a utilidade do CMJ na análise da potência 

explosiva, ao demonstrar de forma prática o funcionamento do ciclo de alongamento e 

encurtamento muscular, contribuindo para a compreensão da mecânica do movimento e para a 

padronização da execução durante os testes de desempenho (Guedes Neto et al., 2005). 

 

1.1.5.2. Salto Horizontal Unilateral 

 

O teste de salto horizontal unilateral foi utilizado para analisar a potência e o controle 

neuromuscular de cada membro inferior de forma individual. Para sua execução, o participante 

se posicionava atrás da linha delimitada no solo, apoiando apenas o pé do membro que seria 

avaliado. Nessa posição inicial, mantinha o tronco alinhado e estável, enquanto os braços 

permaneciam soltos, permitindo que fossem usados apenas como auxílio natural para o 

equilíbrio. Após o comando verbal, realizava um único impulso, tentando se projetar para frente 

na maior distância possível (Figura 8). Durante todo o procedimento, alguns cuidados técnicos 

foram seguidos para garantir a validade das tentativas. O movimento de impulsão era executado 

exclusivamente com uma perna, sem que o pé contralateral tocasse o solo em nenhum momento. 
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Na aterrissagem, o participante precisava manter-se estável, evitando passos extras, quedas 

laterais ou qualquer movimento de compensação que indicasse perda de equilíbrio. Tentativas 

em que houvesse apoio adicional, desequilíbrio evidente ou avanço irregular não eram aceitas. 

 

Figuras 8 – Execução do Salto Horizontal Unilateral (fase inicial e final). 
 

 
 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

O salto partia sempre de apoio unipodal, e o atleta precisava sustentar o equilíbrio no 

momento do contato final com o solo até que alcançasse estabilização completa. A inclinação 

do tronco para frente era permitida apenas no grau necessário para manter o controle do corpo, 

evitando exageros que comprometessem a naturalidade do gesto. A distância percorrida era 

medida desde o ponto inicial — localizado no calcanhar do pé de apoio — até o calcanhar do 

mesmo pé na aterrissagem. Para essa medição, utilizou-se uma trena posicionada diretamente 

sobre o solo, o que permitiu registro preciso, com marcação centimétrica. Cada membro foi 

avaliado em duas tentativas tanto no momento pré-treino quanto após o período de intervenção. 

Em cada condição, apenas a maior distância válida era registrada para análise, assegurando 

consistência e comparabilidade entre os resultados obtidos. 

A Figura 8 apresenta as etapas essenciais do Salto Horizontal Unilateral, destacando o 

impulso inicial e o controle da aterrissagem. Essa sequência ilustra de forma prática a aplicação 

dos princípios biomecânicos envolvidos na produção e absorção de força, enfatizando a 

importância do controle corporal e da coordenação intermuscular durante o movimento. A 

observação das fases permite compreender como o gesto técnico contribui para o 

desenvolvimento da potência e da resistência muscular em esportes que exigem movimentos 

explosivos e assimétricos, como as artes marciais e o atletismo (Oyarzo Mauricio et al., 2017).  
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1.1.5.3. Teste de Agachamento Profundo de 60 Segundos 

 

O teste utilizado para avaliar a resistência muscular dos membros inferiores consistiu na 

execução contínua de agachamentos ao longo de um período de 60 segundos. Antes de iniciar, 

o participante posicionava-se de pé, mantendo os pés paralelos e alinhados à largura do quadril, 

com as mãos apoiadas firmemente na cintura e o olhar direcionado para um ponto fixo à frente, 

a fim de evitar oscilações do tronco. Assim que o cronômetro emitia o sinal sonoro, iniciava-se 

a sequência de movimentos. Para garantir que todas as repetições fossem comparáveis, adotou-

se um padrão único de execução. A descida deveria alcançar aproximadamente noventa graus 

de flexão dos joelhos, o suficiente para caracterizar um agachamento profundo, mas sem 

permitir que a coluna perdesse a postura neutra. O tronco podia inclinar-se levemente para 

frente, como ocorre naturalmente neste tipo de movimento, porém não era permitido arredondar 

as costas. Durante toda a execução, os calcanhares precisavam permanecer firmes no chão, sem 

qualquer elevação, assegurando que o esforço fosse distribuído de maneira adequada pelas 

articulações. Na fase de subida, exigia-se a extensão completa dos joelhos antes de iniciar a 

repetição seguinte, mantendo um ritmo constante e sem pausas prolongadas que pudessem 

favorecer a recuperação entre repetições. 

Sempre que algum detalhe técnico se perdia, a repetição era desconsiderada. Isso 

ocorria, por exemplo, quando o participante não atingia a profundidade mínima, quando os 

joelhos se aproximavam em direção ao centro — caracterizando o valgo dinâmico —, quando 

havia elevação dos calcanhares ou uso dos braços para facilitar a subida. O avaliador ficava 

responsável por acompanhar todo o movimento e contar apenas as execuções válidas, 

informando verbalmente a progressão ao longo do minuto. O mesmo procedimento era repetido 

no momento pré e pós-treinamento, permitindo a comparação direta com o resultado obtido 

antes da aplicação da LLLT ou do placebo. A partir dessa comparação imediata, tornava-se 

possível observar eventuais alterações no desempenho provocadas pela intervenção. 

O teste de agachamento profundo de 60 segundos, conforme descrito por Dantas (2003), 

consiste na execução contínua do agachamento até que as coxas formem um ângulo de 90° com 

as pernas, com os pés paralelos e os calcanhares fixos ao solo e o retorno à posição inicial. As 

mãos devem permanecer na cintura e o olhar direcionado à frente, sendo contabilizado o número 

de repetições corretas no intervalo de um minuto (Figura 9). 
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Figuras 9 – Execução do Agachamento Profundo (fase inicial e final). 
 

 
 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 
 

 

1.1.5.4. Teste de Joelhadas de 60 Segundos 

 

O teste de joelhadas de 60 segundos foi adotado para mensurar a capacidade do atleta 

de repetir movimentos rápidos, explosivos e com padrão técnico semelhante ao utilizado nas 

situações reais do Kickboxing. A execução seguia um procedimento simples, mas rigoroso. O 

participante permanecia diante do aparador, mantendo uma base firme, com os pés bem 

apoiados e o tronco estabilizado para evitar oscilações que pudessem facilitar ou dificultar a 

execução. Após o comando verbal, iniciava imediatamente a série contínua de joelhadas (Figura 

10). Durante o minuto de avaliação, só eram contabilizadas as ações que apresentavam a 

amplitude mínima necessária do quadril, o contato preciso com o alvo e a manutenção do 

alinhamento corporal. Esse cuidado evitou que movimentos incompletos ou tecnicamente 

inadequados inflassem artificialmente o resultado. A cada joelhada, o avaliador observava se o 

gesto permanecia dentro dos padrões esperados: subida rápida do joelho, extensão adequada do 

quadril no momento do impacto e retorno do membro inferior à posição inicial sem perda de 

equilíbrio. O teste buscou reproduzir o esforço repetitivo característico das trocas de ataque 

durante os rounds, em que o lutador precisa combinar velocidade, estabilidade e técnica mesmo 

sob fadiga crescente. Assim, além do número total de repetições, observou-se também a 

capacidade do atleta de sustentar a potência ao longo do tempo, já que a queda na qualidade do 
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movimento poderia indicar limitação muscular localizada ou piora no controle motor. Como a 

execução não permitia pausas prolongadas nem movimentos compensatórios, o teste forneceu 

uma medida direta da resistência muscular específica do gesto de joelhada, preservando a 

fidelidade ao padrão técnico da modalidade e refletindo com maior precisão a exigência real do 

Kickboxing. 

 

Figura 10 – Execução do Teste de Joelhadas (fase inicial e final). 
 

 
 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

A Figura 4 demonstra a aplicação prática do teste mencionado, evidenciando as etapas 

de impulso e impacto no pad, que refletem a integração entre força, velocidade e controle 

técnico. A ilustração possibilita observar a coordenação motora envolvida no movimento e a 

exigência de resistência muscular para sustentar repetições intensas em curto intervalo de 

tempo. Esse registro visual reforça a importância do teste para mensurar a potência específica 

e o desempenho funcional em esportes de combate, nos quais a execução precisa de golpes 

sucessivos é um indicador essencial de condicionamento e eficiência atlética (Oliveira, 2024). 

 

1.1.6. Monitoramento da intensidade: FC e PSE 

 

A intensidade do esforço físico foi monitorada por meio de dois indicadores 

complementares: a frequência cardíaca (FC) e a percepção subjetiva de esforço (PSE). A FC 

foi mensurada com o uso de um frequencímetro Polar® modelo H10 (Polar Electro Oy, 
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Finlândia), conectado via Bluetooth a um celular. O protocolo de aferição foi padronizado, 

contemplando 12 medições/sessão, realizadas em momentos específicos para mapear a resposta 

fisiológica durante todo o protocolo de treino de alta intensidade. As medições foram replicadas 

em ambas as visitas, de modo a assegurar a comparabilidade entre as condições LLLT e 

placebo. Os 12 momentos de aferição da FC foram: M1: pré-aquecimento (repouso); M2: pós-

aquecimento; M3: três minutos após o aquecimento (pré-1º round); M4: imediatamente após o 

1º round; M5: após três minutos de descanso (pré-2º round); M6: imediatamente após o 2º 

round; M7: após três minutos de descanso (pré-3º round); M8: imediatamente após o 3º round; 

M9: um minuto após o término da sessão; M10: três minutos após a sessão; M11: cinco minutos 

após a sessão; M12: sete minutos após a sessão. Por outro lado, a percepção subjetiva de esforço 

(PSE) foi avaliada com base na Escala de Borg modificada (6–20 pontos), validada por Tobase 

et al. (2023), amplamente utilizada para quantificar o esforço percebido em atividades de alta 

intensidade. O instrumento foi aplicado verbalmente aos participantes, imediatamente após 

cada fase definida do protocolo experimental. Foram realizadas 11 medições de PSE por sessão, 

padronizadas conforme a seguinte sequência temporal:  M1: pré-1º round (três minutos após o 

aquecimento); M2: pós-1º round; M3: pré-2º round; M4: pós-2º round; M5: pré-3º round; M6: 

pós-3º round; M7: um minuto após a sessão; M8: três minutos após a sessão; M9: cinco minutos 

após a sessão; M10: sete minutos após a sessão; M11: trinta minutos após a sessão. 

 

1.1.7. Análise estatística 

 

A interpretação dos resultados foi realizada com o suporte de um programa estatístico 

específico. A verificação da distribuição dos dados ocorreu por meio do teste de Shapiro–Wilk, 

o que possibilitou definir o emprego de procedimentos paramétricos ou não paramétricos, 

conforme a adequação de cada variável analisada. Para comparação das médias dos diferentes 

ensaios experimentais (LLLT e placebo) e diferentes recortes temporais foi aplicado o T de 

Student dependente, sendo os resultados expressos em média e desvio padrão para um nível de 

significância de 5%. As análises estatísticas foram realizadas nos softwares STATISTIC 

(versão 7.0), com os dados sendo previamente organizados no software Excel®. 

 

1.2.  Resultados 

 

A análise comparativa entre o Dia 1 (LLLT) e o Dia 2 (placebo) demonstrou que não 

houve diferenças estatisticamente significativas entre todas as variáveis de desempenho 
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funcional estudadas entre os ensaios experimentais, ou seja, LLLT e placebo (p > 0,05) (Tabela 

2). O mesmo foi observado quando comparado a diferença em cada ensaio experimental pré e 

pós sessão (Tabela 3 e 4, página 26). A análise da frequência cardíaca ao longo das 8 medições 

demonstrou comportamento semelhante entre as condições (p > 0,05) (Tabela 5, página 26). A 

comparação entre as 7 medições de PSE demonstrou que não houve diferenças estatisticamente 

significativas entre os cortes amostrais de PSE (p > 0,05) (Tabela 6, página 27).] 

 

 

Tabela 2 – Comparação entre LLLT e Placebo nos testes funcionais (M1 e M2). 

Variável DIA LLLT DIA Placebo DIF T p 

Salto Vertical M1 255,6 258,4 -2,8 -0,7876 0,474999 

Salto Vertical M2 257,6 259,6 -2 -0,8771 0,429973 

Salto H. Esquerdo M1 139 130,8 8,2 0,7112 0,516241 

Salto H. Esquerdo M2 124,6 124 0,6 0,1109 0,917022 

Salto H. Direito M1 131 138,8 -7,8 -0,9816 0,381866 

Salto H. Direito M2 126,6 123,2 3,4 0,4899 0,649838 

Nº Agachamentos M1 62 63,8 -1,8 -0,4286 0,690306 

Nº Agachamentos M2 58 62,8 -4,8 -0,7241 0,509076 

Nº Joelhadas M1 100 94 6 1,6577 0,172711 

Nº Joelhadas M2 102,2 94 8,200 1,2259 0,287463 

Legenda: Comparação entre LLLT e Placebo nos testes funcionais (M1 e M2). Valores expressos como média ± 

DIA 1 LLLT e média ± DIA 2 Placebo, Diferença entre os dias e Teste t pareado (p < 0,05). 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025).  

 

 

 

Tabela 3 – Comparação entre as medidas M1 e M2 nos testes funcionais do DIA LLLT. 

Variável MEDIDA 1 MEDIDA 2 DIFF p 

Salto Vertical 255,6 257,6 -2 0,274577 

Salto H. Esquerdo 139 124,6 14,4 0,146621 

Salto H. Direito 131 126,6 4,4 0,719881 

Nº Agachamentos 62 58 4 0,443728 

Nº Joelhadas 100 102,2 -2,2 0,730808 

   Legenda: Comparação entre as medidas M1 e M2 nos testes funcionais do Dia LLLT. Valores expressos como             

média ± MEDIDA 1 e média ± MEDIDA 2, a diferença entre os dias e o valor de p. 

   Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 
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Tabela 4 – Comparação entre as medidas M1 e M2 nos testes funcionais do DIA placebo. 

Variável MEDIDA 1 MEDIDA 2 DIFF p 

Salto Vertical 258,4 259,6 -1,2 0,341851 

Salto H. Esquerdo 130,8 124 6,8 0,462081 

Salto H. Direito 138,8 123,2 15,6 0,084207 

Nº Agachamentos 63,8 62,8 -1,0 0,764225 

Nº Joelhadas 94 99 -5 0,338574 

Legenda: Comparação entre as medidas M1 e M2 nos testes funcionais do Dia Placebo. Valores expressos como             

média ± MEDIDA 1 e média ± MEDIDA 2, a diferença entre os dias e o valor de p. 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

Tabela 5 – Média e comparação das variáveis de FC durante o treinamento nas condições LLLT e Placebo. 

Legenda: Média e Comparação das variáveis de FC durante o treinamento nas condições LLLT e Placebo durante 

o protocolo de HIIT. 

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025). 

 

 

Tabela 6 – Média e comparação das variáveis de PSE durante o treinamento nas condições LLLT e Placebo. 

Legenda: Média e Comparação das variáveis de Percepção Subjetiva de Esforço (PSE) durante o treinamento nas 

condições LLLT e Placebo durante o protocolo de HIIT.                                                                                                

Fonte: Elaborado pelo próprio autor (2025) 

 

Momento de Medição 
DIA 

LLLT 

DIA 

Placebo 

Diferença 

(LLLT–Placebo) 
T p 

AAQ (Antes do aquecimento) 89 78,6 10,4 2,018 0,113758 

R1 D (Depois do primero round) 183,8 184,4 -0,6 -0,2978 0,780701 

R2 D (Depois do segundo round) 183,4 185,2 -1,8 -0,6159 0,571252 

R3 D (Depois do terceiro round) 188 183,2 4,8 2,5159 0,065644 

-1 (Após 1 minuto do termino do HIIT) 146,8 141,8 5 1,0518 0,352251 

-3 (Após 3 minutos do termino do HIIT) 121,4 118,8 2,6 0,5909 0,586355 

-5 (Após 5 minutos do termino do HIIT) 116 114,4 1,6 0,392 0,715049 

-7 (Após 7 minutos do termino do HIIT) 115,8 113 2,8 0,7013 0,521761 

Momento de Medição 
DIA 

LLLT 

DIA 

Placebo 

Diferença 

(LLLT–Placebo) 
T p 

R1 D (Depois do primeiro round) 14,8 13,4 1,4 1,1586 0,311061 

R2 D (Depois do segundo round) 17,6 16,2 1,4 0,894427 0,024896 

R3 D (Depois do terceiro round) 19 17,6 1,4 1,5097 0,20564 

-1 (Após 1 minuto do término do HIIT) 15,6 14,6 1 1,118 0,326164 

-3 (Após 3 minuto do término do HIIT) 12,2 11,6 0,6 0,4804 0,656045 

-5 (Após 5 minuto do término do HIIT) 9,8 9,6 0,2 0,1094 0,918128 

-7 (Após 7 minuto do término do HIIT) 8,8 8 0,8 0,7845 0,476621 
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1.3. Discussão 

 

Ao analisar os resultados obtidos, percebemos que o LLLT não produziu mudanças 

relevantes no desempenho dos participantes. Por isso, para compreender melhor o que ocorreu, 

discutimos cada variável avaliando como os autores interpretam esses testes e como nossos 

achados se encaixam no que já é conhecido. Nesse sentido, a literatura demonstra que o teste 

de agachamento de 60 segundos é muito usado para avaliar como a musculatura das pernas 

resiste ao esforço repetido, como destacam Dantas (2003) e Souza et al. (2015). Esses autores 

mostram que esse tipo de movimento ajuda a entender o quanto o corpo aguenta manter força 

por mais tempo. No nosso estudo, apesar de hipotetizarmos que o LLLT poderia contribuir com 

o desempenho reduzindo a fadiga e melhorando a capacidade e eficiência do metabolismo 

bioenergético, isso não aconteceu na prática. Os resultados de LLLT e Placebo foram muito 

semelhantes, o que mostra que o protocolo utilizado, o baixo número amostral e a dosagem do 

LLLT podem ter impactado na performance, portanto não conseguiu gerar melhora perceptível 

no desempenho de agachamentos. 

 Da mesma forma, para o teste de joelhadas em 60 segundos há uma alta exigência de 

força, explosão e capacidade de repetir um movimento intenso várias vezes, como explicam 

Alfonso (2021) e Oliveira (2024). Eles mostram que modalidades de combate desenvolvem 

essas capacidades através de gestos repetitivos e de alta intensidade. Por isso, o teste de 

joelhadas é uma boa forma de avaliar potência e resistência local. Porém, no nosso estudo, não 

houve diferença entre LLLT e Placebo. Mesmo que a teoria atribua ao LLLT um potencial 

efeito capaz de reduzir a fadiga e remover metabólitos. Na prática, o LLLT não aumentou o 

número de joelhadas e tãoet pouco melhorou o desempenho específico dessa capacidade 

significativamente no protocolo aplicado. Isto pode ter ocorrido pelo tempo de treinamento que 

os voluntários já possuem na modalidade especifica e por já estarem acostumados com 

estímulos semelhantes em treinamentos. 

Não bastante, sabe-se que o teste de salto vertical é uma das formas mais conhecidas de 

avaliar potência muscular e identificar sinais de fadiga, como apontam Bosco et al. (1983), 

Vandewalle et al. (1987) e Jiménez-Reyes & González-Badillo (2012). Esses estudos mostram 

que pequenas mudanças no salto já indicam variação na força explosiva. Mesmo assim, em 

nossa pesquisa, não houve diferença significativa entre LLLT e Placebo. Embora o LLLT 

teoricamente possa aumentar a produção de energia e diminuir o estresse muscular, isso não se 

refletiu no CMJ dos participantes. Assim, a técnica não produziu melhora na potência explosiva 

dentro das condições do estudo. Em continuação, nos testes de salto horizontal unilateral, ambos 
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os lados exigem controle motor, força rápida e boa coordenação, como destacam Menzel 

(2013), Guedes Neto et al. (2012) e Oyarzo Mauricio et al. (2017). Esses autores reforçam que 

testes unilaterais mostram muito bem a potência de cada membro separadamente. Porém, no 

nosso estudo, o desempenho unilateral das duas pernas também não apresentou diferença entre 

LLLT e Placebo significativa. Mesmo com uma base de dados dos autores que mostram o uso 

do teste para avaliar a melhora da contração muscular, isso não se confirmou 

experimentalmente, isto pode ocorrer pelo curto período que os voluntários foram avaliados, o 

LLLT não trouxe melhora na impulsão ou na potência das pernas no salto unilateral no 

protocolo utilizado. 

 Na frequência cardíaca que é um jeito muito direto de entender como o corpo reage ao 

esforço, especialmente em treinos intensos como o HIIT de joelhadas que usamos neste estudo. 

Tobase et al. (2023) comentam que a FC mostra exatamente o nível de intensidade do exercício 

e ajuda a ver como o corpo vai lidando com a carga ao longo da sessão, já Franchini et al. 

(2019) lembram que a recuperação da FC nos primeiros minutos depois do treino mostra como 

está o sistema de recuperação, algo muito usado em esportes de combate. Mesmo com toda essa 

teoria indicando que a fotobiomodulação poderia melhorar a oxigenação muscular e ajudar o 

corpo a responder melhor ao esforço, nossos resultados não mostraram diferenças entre LLLT 

e placebo em nenhum dos momentos medidos. Por isso, comparando o que os autores dizem 

com o que encontramos na prática, fica claro que nesse protocolo, o LLLT não mudou a resposta 

da frequência cardíaca ao exercício de maneira significativa. Quando entramos na questão da 

PSE que é uma ferramenta muito prática para entender como o atleta sente o esforço durante 

exercícios intensos, funcionando como um complemento da frequência cardíaca. Tobase et al. 

(2023) explicam que a Escala de Borg é muito usada justamente porque representa bem a 

sensação real de fadiga. Além disso, Souza et al. (2015) mostram que a percepção do esforço 

está ligada à tolerância muscular e ao acúmulo de fadiga, sendo uma forma importante de 

acompanhar a queda de desempenho. Apesar dessa base teórica sugerir que a fotobiomodulação 

poderia diminuir a fadiga e tornar o esforço mais confortável, nossos resultados não mostraram 

diferenças significativas entre LLLT e placebo nos momentos avaliados. Assim, comparando o 

que os autores dizem com o que vimos na prática desta pesquisa, fica claro que nesse protocolo 

o LLLT não mudou significativamente a percepção de esforço dos voluntários. 

 Uma possível explicação fisiológica para os nossos resultados é que a dose utilizada na 

intervenção pode não ter sido a mais adequada para gerar o efeito esperado, no protocolo, 

aplicamos 6 J por ponto com luz infravermelha de 960 nm e uma densidade de energia de 91 

J/cm². Segundo Rola et al. (2022), a fotobiomodulação funciona dentro de uma “janela ideal” 
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de dose, descrita pela lei de Arndt-Schulz. Os autores explicam que doses muito baixas não 

estimulam a célula, enquanto doses muito altas podem acabar inibindo a função celular, porque 

ultrapassam o nível terapêutico, como a densidade aplicada no nosso estudo (91 J/cm²) está 

acima do intervalo considerado mais estimulatório na literatura que geralmente fica entre 0,05 

e 10 J/cm² é possível que tenhamos ultrapassado essa zona ótima. Isso ajuda a entender por que, 

mesmo com toda a teoria apontando benefícios do LLLT, não observamos efeitos na frequência 

cardíaca, na PSE ou nos testes funcionais, com isso nessa parte concluimos que a energia usada 

pode simplesmente não ter gerado a resposta fisiologica que esperávamos. Estudos que 

investigaram a fotobiomodulação em exercícios predominantemente aeróbios, como o realizado 

por Tomazoni et al. (2019), observaram efeitos positivos no desempenho porque esse tipo de 

esforço depende fortemente do metabolismo oxidativo, o qual é diretamente beneficiado pelos 

mecanismos celulares estimulados pelo laser. Em modalidades contínuas e cíclicas, há maior 

participação da fosforilação oxidativa, permitindo que o aumento da atividade da citocromo c 

oxidase, a melhora do estado redox e a elevação da produção de ATP ocorram de maneira mais 

expressiva durante o exercício (FERRARESI; HUANG; HAMBLIN, 2016; HAMBLIN, 2017). 

Essa condição favorece a manifestação dos efeitos ergogênicos da LLLT, algo também relatado 

em pesquisas com protocolos de corrida ou esforços prolongados (DELLAGRANA et al., 2020; 

FOLLMER et al., 2018), nos quais o músculo permanece sob um regime metabólico que 

permite maior aproveitamento dos efeitos bioenergéticos e antioxidantes do recurso. 

Por outro lado, o protocolo utilizado no presente estudo baseia-se em esforços 

predominantemente anaeróbios, explosivos e intermitentes, característicos do Kickboxing, nos 

quais a principal demanda energética recai sobre as vias fosfagênica e glicolítica rápida. Esse 

tipo de esforço provoca acúmulo acelerado de íons H⁺ e espécies reativas, além de impor 

períodos muito curtos de recuperação, o que reduz a janela de tempo necessária para que os 

efeitos celulares desencadeados pela LLLT se expressem plenamente. Autores como Orssatto 

et al. (2021) e Rola et al. (2022) destacam que a eficácia da fotobiomodulação depende de uma 

combinação adequada entre dose, tipo de fibra muscular ativada, intervalo entre irradiação e 

exercício e duração do esforço. Considerando que a densidade de energia utilizada em nosso 

protocolo (91 J/cm²) e o tempo curto entre aplicação e execução podem ter ultrapassado a 

chamada “zona terapêutica” descrita pela lei de Arndt–Schulz, é plausível que esses fatores 

tenham limitado o efeito ergogênico esperado. Assim, enquanto exercícios aeróbios oferecem 

condições fisiológicas propícias para a ação da LLLT, a natureza altamente anaeróbia e 

intermitente do Kickboxing pode ter dificultado a expressão desses efeitos no presente estudo. 

A dosimetria adotada em nosso estudo 6 J por ponto, com densidade de energia de 91 J/cm²  foi 
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escolhida com base em recomendações consolidadas na literatura aplicada ao desempenho 

muscular, especialmente em esforços de alta intensidade (ALVES et al., 2019; FERRARESI; 

HUANG; HAMBLIN, 2016). Esses autores defendem que estímulos energéticos mais elevados 

seriam potenciais gatilhos para aumentar a atividade mitocondrial e modular o estado redox em 

condições de estresse metabólico intenso. Entretanto, existe consenso de que a 

fotobiomodulação segue um comportamento bifásico, conhecido como lei de Arndt–Schulz, no 

qual doses inferiores não produzem estímulo celular suficiente e doses muito altas podem inibir 

a resposta mitocondrial (ROLA et al., 2022). Quando articulamos esse conceito com os 

resultados obtidos em nosso estudo, observa-se que a densidade energética elevada  embora 

fisiologicamente defensável para exercícios explosivos pode ter ultrapassado a janela 

terapêutica ideal para a modulação do desempenho em protocolos altamente anaeróbios, 

reduzindo assim a eficácia da intervenção. 

Além disso, estudos recentes têm mostrado que a resposta fisiológica à LLLT depende 

não apenas da dose total aplicada, mas também da interação entre comprimento de onda, 

profundidade tecidual, tipo de fibra muscular recrutada e tempo entre a irradiação e o exercício 

(HAMBLIN, 2017; ORSSATTO et al., 2021). Fibras do tipo II, predominantes em gestos 

explosivos como joelhadas e saltos, tendem a apresentar maior taxa de glicólise e maior 

resistência ao estímulo fotobiomodulatório quando comparadas às fibras oxidativas, que são 

mais responsivas à modulação mitocondrial (FERRARESI et al., 2016). Considerando que 

nosso protocolo envolveu ações intensas, repetidas e com intervalos extremamente curtos, é 

possível que o tempo para manifestação dos efeitos bioquímicos como liberação de NO, 

aumento da produção de ATP e redução de espécies reativas tenha sido insuficiente para 

influenciar o desempenho de forma mensurável. Assim, ao relacionarmos as características 

fisiológicas da modalidade, a dosagem utilizada e o comportamento bifásico da resposta ao 

laser, torna-se coerente interpretar que a combinação entre alta densidade de energia, 

recrutamento dominante de fibras rápidas e rápida instalação de fadiga metabólica pode ter 

limitado a capacidade do LLLT de modular o desempenho muscular no presente estudo. 

Após analisar cada variável com atenção e comparar nossos achados com o que outros 

autores já observaram, percebemos que o LLLT, da forma como foi aplicado, não conseguiu 

promover melhorias concretas no desempenho. Fechamos a discussão reconhecendo que este 

estudo contribui justamente por deixar claro que ainda há muito a ser investigado 

principalmente com amostras maiores e ajustes nos parâmetros de aplicação e no tempo de 

pesquisa para que possamos entender até onde o LLLT realmente pode atuar no esporte. Uma 

possível explicação para a ausência de efeitos significativos da LLLT em nosso estudo pode 
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estar relacionada a dosagem da aplicação do laser e ao curto intervalo entre a aplicação do laser 

e a realização dos testes, o que possivelmente não ofereceu tempo suficiente para que a luz 

interagisse de forma efetiva com os tecidos alvo. Essa interpretação encontra respaldo na 

literatura, como no estudo de Batista et al. (2021) que aponta que o tempo reduzido entre a 

irradiação e a execução do exercício pode limitar o efeito terapêutico esperado, uma vez que os 

efeitos da luz nas células precisem de um período mínimo para ocorrerem de maneira eficaz. 

Além disso, o mesmo artigo destaca que intervalos de repouso muito curtos entre as tarefas 

podem comprometer a recuperação muscular, reduzindo a capacidade de observar potenciais 

benefícios do LLLT. De forma semelhante, em nosso protocolo os participantes tiveram pausas 

reduzidas entre os exercícios e entre as medidas, o que pode ter dificultado a manifestação de 

qualquer possível efeito ergogênico. Outro fator que pode ter influenciado a ausência de efeitos 

significativos é o pequeno número de participantes, amostras reduzidas diminuem o poder 

estatístico da pesquisa, tornando mais difícil identificar diferenças reais 

entre o LLLT e Placebo, mesmo que elas existam. Com poucos voluntários, pequenas variações 

individuais acabam pesando mais nos resultados gerais, o que pode ter contribuído para que os 

efeitos da fotobiomodulação não aparecessem de forma clara neste estudo. Assim, com base 

nas limitações metodológicas discutidas por Batista et al. (2021), é plausível considerar que o 

tempo insuficiente entre aplicação, descanso e coleta tenha contribuído para que o LLLT não 

demonstrasse resultados significativos no presente estudo.  

 

 

CONCLUSÃO 

 

Conclui-se que a aplicação do LLLT não teve efeito estatisticamente significativo sobre 

o desempenho funcional, FC e PSE, resultado potencialmente explicado pelo pequeno número 

amostral. Ainda que não tenha identificado efeitos ergogênicos, o presente estudo contribui para 

o avanço do conhecimento sobre o tema ao mostrar a necessidade de novos estudos que 

explorem diferentes protocolos, intensidades e tempos de irradiação, além de amostras mais 

amplas e diversificadas. Finalmente, sugere-se que novos estudos sejam realizados vogando 

maior número amostral e diferentes dosimetrias. 
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