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RESUMO

O volume méaximo de oxigénio que um individuo consegue consumir e transformar em
energia durante o exercicio aerébio, frequentemente designado pelo acrébnimo VO,
méaximo, representa a capacidade aerébia maxima dos seres humanos. O consumo de
oxigénio de um tecido seria dependente de dois fatores essenciais: do fluxo sanguineo
direcionado para esse tecido e da extracdo de oxigénio do sangue arterial fornecido
para o0 mesmo. Para incrementar um aumento da capacidade aerébia méxima ou VO
maximo € Necessario empregar uma carga de treinamento seguindo os principios do
treinamento esportivo. A influéncia das adaptacdes circulatérias centrais e periféricas no
aprimoramento do VO, naximo tem sido muito estudada para tentar ajudar aos atletas de
auto-rendimento de atividades predominantemente aerobias na melhoria das suas
performances. O processo de adaptacéo biologica pode ser separadamente analisado
em diferentes tipos especificos de reacdes adaptativas ao treinamento que em conjunto
fazem com que haja uma elevacdo no desempenho dos individuos. As adaptacfes
periféricas como o maior conteudo de mioglobina, melhor oxidacdo dos substratos,
maior densidade capilar e mitocondrial em conjunto com as adaptacfes circulatérias
centrais como o aumento do volume plasmético e do volume sistélico, do débito
cardiaco, hipertrofia fisiolégica do ventriculo esquerdo e reducado na freqtiéncia cardiaca
de repouso tem influéncia direta no aprimoramento do VO; maximo. AS adaptacdes
circulatérias centrais e periféricas sdo adaptacdes fisioldgicas do treinamento esportivo

gue levam a um aprimoramento do VO3 maximo

Palavras-Chave: Intensidade, Volume, VO3 maximo



ABSTRACT

The maximum oxygen volume that a person can consume and transform into energy
during aerobic exercises, frequently assigned as VO; max represents the human
maximum aerobic capacity. Tissue oxygen consumption depends on two essential
factors: the blood flow towards this tissue and the extraction of arterial oxygen from
blood stream to the issue. In order to increase the maximum aerobic capacity or VO3 max,
a training program is requested following the principles of sportive training. The
influence of central and peripherycal circulatory adaptations in the improvement of VO,
max capacity has been studied in order to help high-performance athletes of endurance to
improve their performances. The biological process of adaptation can be separately
analyzed in specific adaptative reactions to the training process that considered as a
hole creates improvement in individual performances. The peripherycal adaptations
such as the myoglobin content, oxidation of substracts, higher mitochondrial and
capillary density, together with central circulatory adaptations such as increase in
plasma and systolic volume, cardiac output, physiological hypertrophy of left ventriculum
and heart rate rest decrease, has a direct influence on the improvement of VO, nax. The
central and peripherycal adaptations are considered physiological adaptations to the

sports training that leads to an improvement in the VO3 max.
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1 INTRODUCAO

O volume méaximo de oxigénio que um individuo consegue consumir e transformar em
energia durante o exercicio aerébio, frequentemente designado pelo acrébnimo VO,
maximo, Tepresenta a capacidade aer6bia maxima dos seres humanos. Também
denominado por alguns estudiosos como poténcia aerébia maxima, 0 VO3 maximo p6de
ser compreendido com mais clareza a partir de um principio e equacao propostos pelo
fisiologista Adolph Fick, ainda nos meados de 1870. Para Fick o consumo de oxigénio
de um tecido seria dependente de dois fatores essenciais: do fluxo sanguineo
direcionado para esse tecido e da extracdo de oxigénio do sangue arterial fornecido
para o mesmo. Fick entdo propbs a seguinte equacao: VO,= Q x dif. (a-v) O,. O débito
cardiaco (Q) seria responsavel pelo fluxo sanguineo direcionado para os tecidos,
resultado do produto da frequiéncia cardiaca (FC) e volume sistélico (VS) por minuto, e
a diferenca arterio-venosa de oxigénio [dif. (a-v) O] seria a extracdo de oxigénio do
sangue arterial pelos tecidos que pode ser medida pela diferenca da presséo parcial de
oxigénio do sangue arterial para o sangue venoso (WILMORE; COSTILL; KENNEY,
2010). Um organismo em exercicio, imposto a uma intensidade onde o débito cardiaco
esteja no maior nivel possivel e a extracdo de oxigénio por parte dos tecidos da
musculatura ativa tenha atingido a sua maior magnitude, estara sendo exigido no seu
VO: maximo- Para incrementar um aumento da capacidade aerdbia maxima ou VO3 maximo
€ necessario empregar uma carga de treinamento seguindo o0s principios do
treinamento esportivo. A influéncia das adaptacdes circulatérias centrais e periféricas no
aprimoramento do VO, maximo tem sido muito estudada para tentar ajudar aos atletas de
auto-rendimento de atividades de endurance na melhoria das suas performances.
Individuos que ndo visam um auto-rendimento esportivo e praticam exercicios em
carater de saude também séo beneficiados quando submetidos a cargas de
treinamento esportivo visando o aumento da poténcia aerébia maxima utilizando
estrategicamente os métodos mais adequados para alcancarem suas metas pessoais.

Diversas adaptacdes ao treinamento aerobio podem ser observadas em individuos
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submetidos a cargas de treinamento especificas de endurance, o que acarreta em
melhoria da capacidade aerdbia maxima (YADAV; SAJWAN; SINHA, 2009).

O objetivo deste trabalho € verificar na literatura as influéncias das adaptacfes

circulatérias centrais e periféricas no aprimoramento do VO3 maximo.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Os componentes da carga de treinamento esportivo

A prescricdo de uma carga de treinamento esportivo deve ser baseada nos objetivos do
treinamento, como por exemplo, no aumento do desempenho dos atletas ou da
melhoria do estado funcional de individuos que praticam exercicios em carater de
saude, onde o profissional de educacéo fisica elabora um programa de treinamento
utilizando os métodos mais adequados para prescrever a carga de treinamento. O
ponto de vista quantitativo e qualitativo ser4 determinante para o direcionamento da
especificidade do treinamento. Os componentes que constituem uma carga de
treinamento esportivo sdo: intensidade, volume, frequéncia, duracdo e densidade. Os
componentes quantitativos sao o volume, a duracao e a frequéncia da carga, enquanto
0S componentes qualitativos sdo a intensidade e a densidade da carga. A intensidade
da carga de treinamento esportivo € um componente qualitativo muito importante para
direcionar a especificidade do treinamento, pois determina a musculatura envolvida no
exercicio e 0s processos de regulacdo neuromuscular. O volume da carga de
treinamento, componente quantitativo, tem sua importancia, pois consegue causar um
distarbio na homeostase sem a necessidade de intensidades muito altas causando uma
adaptacao ou elevacéo do estado funcional com seguranca o que se torna interessante
para programas de treinamento envolvendo populagdes idosas e de criangas
(WEINECK, 2003).



2.2 Fatores que Afetam a Resposta ao Treinamento Aerdbio

Para a determinacéo de progndésticos no aumento do VO3 maximo, alguns fatores devem
ser levados em consideracdo para que uma influéncia de dose-resposta do programa
de treinamento esportivo prescrito possa ser efetiva. O nivel de condicionamento
inicial, a intensidade do treinamento, a frequéncia do treinamento, a duracdo do
treinamento, o género e a hereditariedade sao fatores que influenciam na adaptacao
bioldgica dos individuos ao programa de treinamento (WILMORE; COSTILL; KENNEY,
2010, McARDLE; KATCH; KATCH, 2008).

2.3 Adaptacdes Periféricas

O aumento do VO3 maximo €M conseqiéncias de adaptacées no musculo esquelético tem
sido bastante estudado. Em uma investigacdo 20 individuos saudaveis do género
masculino foram submetidos a 7 semanas de treinamento intervalado em um ciclo
ergbmetro que consistia em sessdes com sprints de 30 segundos com intensidade
méaxima e intervalos de 2 a 4 minutos que variaram ao longo das 7 semanas assim
como o numero de estimulos. A freqiéncia de sessdes de treinos era de 3 vezes por
semana. A atividade maxima de enzimas glicoliticas e oxidativas foi significativamente
maior no periodo pés-treinamento em relacdo ao periodo pré-treinamento. O aumento
no VO maximo também foi significativo ap6s as sete semanas de experimentos. Os
graficos abaixo ilustram o aumento da atividade maxima das enzimas oxidativas malato
desidrogenase (MDH), succinato desidrogenase (SDH) e citrato sintase (CS)
concomitante ao aumento no VO3 maximo absoluto e relativo comparando os periodos

pré-treinamento e pos-treinamento (MacDOUGALL et al., 1998):
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GRAFICOS 1 e 2 — - Atividade Maxima das Enzimas Oxidativas Malato Desidrogenase (MDH: A), Succinato
Desidrogenase (SDH: B) e Citrato Sintase (CS: C) antes e depois do treinamento. * P<0,05. Consumo Maximo de
Oxigénio antes (pré) e depois (post) do treinamento. A representa os valores absolutos em litros por minuto e B os
valores relativos em mililitros por quilo por minuto. *P<0,05. Fonte: MacDOUGALL et al.; 1998, p. 2140

Entretanto, outra investigacao cientifica apontou resultados semelhantes no aumento
da atividade maxima da enzima succinato desidrogenase (SDH) ao longo de um
periodo maior do que o estudo citado anteriormente, 7 meses de treinamento em
nadadores sem que o aumento N0 VO: maximo S€Qui-se 0 mesmo padrdo. Com o
aumento do volume da carga de treinamento a cada més (em metros por dia) sempre
ocorria 0 aumento da atividade da SDH até o final dos 7 meses de treinamento, porém
ao aumentar somente o volume, ap6s uma elevacdo nos dois meses iniciais de
treinamento ndo ocorreram mudancas significativas no VO, maimo até o final do
experimento (WILMORE; COSTILL; KENNEY, 2010):
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GRAFICOS 3,4 e 5 — Percentual de Mudanga no VO2 maximo, Percentual de Mudanga na Atividade da SDH e Distancia
de Treinamento.Fonte: WILMORE; COSTILL; KENNEY, 2010, p. 244

Esses resultados sugerem que os aumentos nas atividades das enzimas oxidativas tém
uma parcela significativa no aumento do VO, maximo até certo ponto, sendo superpostos
por outras adaptacdes bioldégicas mais importantes no que se referem ao fornecimento
de oxigénio para a musculatura ativa (adaptacfes circulatérias centrais) e nao
simplesmente pelo maquinarismo de utilizagdo aprimorado (adaptaces periféricas).
Para investigar as adaptacdes de treinamento relacionadas ao numero de capilares,
Jansen et al. (2004) realizaram um estudo que tinha como um dos seus objetivos a
analise da influéncia de exercicios de alta intensidade na capilarizacdo do musculo
esquelético em humanos. Ao final dos procedimentos que envolviam exercicios com
intensidades de 150% e 90% do VO, de pico em um cicloergdbmetro, durante 7
semanas, foi verificado um aumento na rede de capilares ao redor das fibras de tipo | e
das fibras de tipo Il sem diferenca entre elas. Apos 4 semanas de treinos verificou-se o

maior indice de aumento no niumero de capilares que pode ser visto no grafico dos
resultados:
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GRAFICO 6 — Capilares em contato com as fibras do tipo | (coluna escura) ecom as fibras do tipo 1l (coluna clara)
antes (pre-training) durante (4) e ap0s (7) o periodo de treinamento

2.4 Adaptacdes Circulatérias Centrais

Em resposta ao exercicio aerobio, delicadas adaptacdes circulatorias centrais ocorrem
ao longo de um periodo de pratica regular, ocasionando em uma melhora da
capacidade aerdbia maxima cuja magnitude é dependente das caracteristicas da carga
de treinamento empregada além de outros fatores como o nivel de condicionamento
inicial, o género, a idade, a hereditariedade, a intensidade do treinamento, a frequéncia
do treinamento e a duracdo do treinamento. Alteracdes morfolégicas no coracdo como
a hipertrofia fisiol6gica excéntrica do ventriculo esquerdo, além do aumento do volume
plasmatico e do volume sistolico, do débito cardiaco, da diminuicdo da frequéncia
cardiaca de repouso, influenciam diretamente no aumento do VO3 maximo- (POWERS;
HOWLEY, 2009).
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2.4.1 Volume Plasmético

O aumento do volume plasmatico € uma das adaptacfes bioldégicas mais rapidas do
treinamento de endurance que contribuem com o aprimoramento do VO2 maximo.
Existem controvérsias sobre a magnitude da sua contribuicAo no aumento da
capacidade aerdGbia maxima. A duragdo do treinamento passou a ser investigada para
elucidar essas duvidas. O grafico 7 mostra a comparacao do aumento do VO2 maximo
em estudos cujos protocolos de exercicios eram com dura¢cdes menores ou iguais a 11
dias, com estudos cujos protocolos de exercicios tinham dura¢cdes maiores ou iguais a
21 dias envolvendo exercicios com intensidades e volumes variados. Nos estudos com
uma menor duracéo foi verificado um aumento médio de 11% no volume plasmatico
sem que houvesse qualquer aumento na massa de hemacias. Nestas condi¢cées houve
um aumento médio de 6% no VO2 maximo. Nos estudos com uma duragéo maior de 21
dias houve um aumento médio de 10% no volume plasmatico e de 9% na massa de
hemacias, fazendo com que o VO2 maximo aumentasse em média 16%. (SAWKA et
al., 2000). Esta revisdo sugeriu que até certo ponto o aumento inicial do VO2 maximo
deve-se ao aumento do volume plasmatico, uma vez que depois de um periodo maior
de treinamento, porém ainda breve, o aumento da massa de heméacias teria uma maior
parcela de contribuicdo na magnitude da melhora do VO2 méaximo tendo em vista os

resultados obtidos nos diversos estudos investigados.
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GRAFICO 7 — Mudancas relativas no volume plasmatico (PV, Barras abertas), volume de eritrocitos (EV, barras
forradas) e no VO2 méaximo, barras rachuradas) apos treinamentos de resisténcia aerdbia com duracdes inferiores a
11 dias (=11d) e superiores a 21 dias (=21).

2.4.2 Volume Sistolico

De acordo com McARDLE et al. (2008) a funcédo contrétil intrinseca aprimorada, a
rigidez arterial e cardiaca reduzida, o aumento do tempo do enchimento das camaras
cardiacas além do aumento da massa e do volume do ventriculo esquerdo sao
importantes fatores resultantes de uma adaptacdo ao treinamento de endurance que
influenciam no aumento do volume sistdlico. Em um estudo abrangente realizado por
Wilmore et al. (2001) verificou-se as alteracdes no volume sistélico comparando o
periodo pré-exercicio com o periodo pds-exercicio que variaram de acordo com a
intensidade e com as caracteristicas dos voluntarios. Homens e mulheres, negros e
brancos, jovens e adultos maduros, foram submetidos a exercicios em um
cicloergbmetro para analisar a influéncia de diferentes intensidades do exercicio em
diferentes respostas cardiovasculares. Houve diferenca significativa no aumento do
volume sistdlico tanto no pré-treinamento quanto no pés-treinamento considerando a
média total dos géneros masculino e feminino. Porém, a magnitude da diferenga

absoluta do aumento do volume sistdlico pos-treinamento comparando as duas
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intensidades diferentes (50W e 60%V02 maximo) foi maior no exercicio mais intenso

como pode ser visto nas tabelas 2 e 3:

TABELA 1 — Alterag8es nas Variaveis Cardiovasculares a 50 Watts

Mudangas na Varidveis Cardiovasculares a 50 Watts

Variaveis Pré -Treinamento Pés-Treinamento Diferenca Absoluta Diferenca Significativa* (P < 0.05)

Volume Sistdlico [mubeat"]

Total 95.9 = 18.9 99.8 = 18.6 +3.9 a
Homens - total 108.7 = 16.7 112.4 + 16.9 +3.7 a
17-29 anos 1126 = 154 1154 £ 16.2 +2.8 —
3049 anes 107.2 = 16.2 112.0 = 176 +4.8 —
50-65 anos 103.1 =184 106.8 + 15.9 +3.7 —
Mulheres - total 859 =137 90.0 = 13.2 +4.1 a
17-29 anos 845+ 142 883 £ 129 +3.8 -
3049 anos 88.1 £ 13.0 91.7 133 +3.6 —
50-65 anos 846+ 136 90.6 = 13.3 +6.0 —
Negros - total . 944 +18.1 99.7 = 18.9 +5.3 ac
Homens 1101 = 15.0 116.5 = 17.3 +6.4 ad
Mulheres 858 +13.3 90.5 =124 +4.7 a
Brancos - total 96.7 + 192 99.8 + 185 +3.1 a,¢
Homens 108.1 = 17.3 110.7 = 16.5 +2.6 a, d
Mulheres 86.0 £ 14.0 896 =13.7 +3.6 a

*a diferenca significativa pré para pés-treino; b, diferenga significativa entre homens e mulheres; c, diferenca
significativa entre brancos e negros; d, diferenca significativa entre homens negros e homens brancos, e, diferenga
significativa em comparagéo com o grupo de 17-29 anos de idade; f, diferenca significativa em compara¢éo com o
grupo de 30-49 anos de idade; g, significativa diferenga em comparag¢éo com o grupo de 50-65 anos de idade.

TABELA 2 — Alterag8es nas Variaveis Cardiovasculares a 60% VO2 Maximo

Mudangas na Variaveis Cardiovasculares a §0% m__\?[)mm,

Varidveis Pré -Treinamento Pés-Treinamento Diferenca Absoluta  Diferenca Significativa* (P < 0.05)
Volume Sistélico [‘mubeat’q
Total 98.6 + 22.2 109.2 = 23.6 +10.6 a
hommens - total 1148+ 198 1275+ 192 1127 ab
17-29 anos 191 £17.7 1321 £ 185 +13.0
30-49 anos 115.0 + 20.7 128.0 + 17.7 +13.0 -
5065 anos 105.8 = 19.8 1175 £ 183 +11.7
Mulheres - tgtal 85.9 + 145 950+154 +9.1 a b
17-29 anos 845+ 148 93.8 +15.0 +9.3 —
30-49 anes 87.9 + 145 973 +15.7 +9.4 —
5065 anos 85.2 + 12.7 924 + 154 +7.2 -
Nearos - 96.5 = 21.3 106.5 + 221 +10.0 a
g total
o 151 = 198 12782 174 +12.7 a
Homens 8.2 = 13.9 947 142 +85 a
Brancos - total 89.7 + 22.6 110.7 £ 24.2 +11.0 a
Homens 1146 + 19.9 127.3 +19.9 +12.7 a
Mulheres 85.8 + 14.8 - 9751:1 16.2 +9.3 a

*a, diferenca significativa pré ao pds-treino; b, diferenca significativa entre homens e mulheres; c, diferenca
significativa entre brancos e negros; d, diferenca significativa entre mulheres negras e brancas, e, diferenca
significativa em comparagdo com o grupo de 17-29 anos de idade; f, diferenca significativa em comparacdo com o
grupo de 30-49 anos de idade; g, significativa diferenca em comparacdo com o grupo de 50-65 anos de idade
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2.4.3 Débito Cardiaco

FOSS et al. (2000, p. 289, 292) compararam as alteracbes no débito cardiaco de

individuos destreinados com individuos treinados em exercicios submaximos em estado

estavel e com individuos treinados em exercicios maximos. O gréafico 9 ilustra de forma

clara o comportamento das alteracbes do débito cardiaco em resposta a cargas de

treinamentos com intensidades diferentes.

L/min

Exercicio maximo

Alteracdes no fluxo sanglineo total
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GRAFICO 8 — Comparacéo do comportamento das alteragdes do débito cardiaco, volume de ejecéo e frequéncia
cardiaca em resposta a exercicios com intensidades maximas e submaximas.

2.4.4 Hipertrofia Cardiaca

A hipertrofia ventricular esquerda é uma adaptacdo do treinamento de endurance que
aprimora o VO2 maximo. Um estudo realizado por Ghorayeb et al. (2005) teve como
conclusao que a hipertrofia ventricular esquerda representa uma resposta adaptativa a
um intenso e prolongado treinamento fisico. Ehsani et al. (1978) verificou que apdés um
periodo de treinamento de 9 semanas, ocorreu um aumento da espessura ventricular
esquerda posterior de nadadores competitivos. No mesmo estudo o0s autores
verificaram que o destreinamento influenciou na diminuicdo da espessura ventricular
esquerda posterior de nadadores nado realizaram os treinamentos caracterizando uma

reversibilidade da adaptacao.

3 CONCLUSAO

As adaptacdes circulatorias centrais e periféricas sdo adaptacdes fisioldgicas do

treinamento esportivo que levam a um aprimoramento do VO3 maximo.
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