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RESUMO

O presente estudo investigou a utilizacdo do consumo méximo de oxigénio (VO2max ) €
o Limiar de lactato (LL) através do método de identificacdo IAT como preditores
fisiologicos do desempenho em corredores amadores nas distancias de 5 e 21.1 km
(meia maratona). Doze corredores amadores foram avaliados para determinacéo do
VOomax, através de protocolo incremental em esteira e do LL, através do método IAT
adaptado para pista de atletismo. Para determinacdo da velocidade média de prova,
foram utilizadas duas provas oficiais de corrida de rua, nas distancias de 5 km e 21.1
km (meia maratona). Foi encontrada uma alta correlacéo (r= 0,81; p=0,001) entre o LL
e a velocidade média na distancia de 5 km, e uma moderada correlagdo entre o LL e a
meia maratona( r=0,57; p=0,054). As correlacdes encontradas entre 0 VO,mnax € as
velocidades médias de 5 km e meia maratona foram respectivamente, (r= 0,45;
p=0,143 e r= 0,32; p=0,319). Baseado nos resultados apresentados, o estudo sugere
que o LL € um bom preditor de desempenho de corredores amadores apenas na
distancia de 5 km, e que a utilizagdo do VO,max NA0 Se mostra capaz em predizer o
desempenho de corredores amadores em provas com distancia de 5 km e de meia

maratona.

PALAVRAS CHAVE: Corrida de rua; corredores inexperientes, limiar anaerébico

individual , consumo maximo de oxigénio



ABSTRAT

This study investigated the use of maximum oxygen uptake (VOzmax) and lactate
threshold (LT) identified by the method of individual anaerobic threshold (IAT) as
predictors of 5 km and 21.1 km (half marathon) race performance. Twelve men,
amateur runners, volunteered to take part in the study. VO,max Was determined using
an incremental protocol on a treadmill and the LT was determined using the IAT
method adapted to running track. All subjects participated in two official races, one of 5
km and 21.1km (half marathon), and the average running speed was calculated. We
found a high correlation (r = 0.81, p = 0.001) between LT and the average speed of 5
km, and a moderate correlation between LT and the half marathon (r = 0.57, p =
0.054). The correlations between VO,max and average speeds of 5km and half
marathon were, respectively, (r = 0.45, p = 0.143 and r = 0.32, p = 0.319). The results
suggests that the LT is a good predictor of amateur runners 5km performance but not
of half marathon performance, and that the VOjmax was unable to predict the

performance of amateur runners in 5km and half marathon events.

KEY WORDS: Street Racing, inexperienced runners, individual anaerobic threshold,

maximal oxygen uptake



LISTA DE FIGURAS

FIGURA 1. Diagrama dos fatores determinantes do desempenho aerobico,
consumo maximo de oxigénio (VOzmax), limiar de lactato e
percentual do consumo maximo de OXigénio (Y0VOamax) «veeereerrereerenne 17

FIGURA 2. Conversdao do piruvato a lactato pela acdo da enzima lactato

desidrogenase (LDH) .......ccooveiie i 19
FIGURA 3. Exemplo de determinacdo da Maxima Fase Estavel de Lactato........... 20
FIGURA 4. Exemplo de determinacéo do Limiar Anaerobico Individual ................. 23
FIGURADS. Delineamento EXperimental..........cccccooveiieiiiiiiic e 30

FIGURA 6. Figura esquematica da pista de atletismo com as marcacdes a
cada 100m para facilitar o ajuste da velocidade através dos
SINAUS SONOTOS.....cviitiiiieiiesieiete ettt e et e ettt be st e re e e eeesbesbesbesbe s e 32

FIGURA 7. Correlacdo entre consumo maximo de oxigénio (VOzmax) €
velocidade média de corrida na prova de 5km (Vm5Km)..........ccceveee. 36

FIGURA 8. Correlacdo entre consumo maximo de oxigénio (VO2max) e
velocidade média de corrida na prova de 21,1km (Vm21,1km)............ 37

FIGURA 9. Correlagéo entre velocidade do limiar anaerébico individual (IAT)
e velocidade média de corrida na prova de 5km (Vm5km).................. 37

FIGURA 10. Correlacdo entre velocidade do limiar anaerdbico individual (IAT)
e velocidade média de corrida na prova de 21,1km (Vm21,1km). ....... 38



LISTA DE TABELAS

Tabela 1. Caracteristicas da amostra: idade, massa corporal, estatura, percentual de

gordura e consumo maximo de oXigénio (VOZ2MAX)..........ceuururrmniiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeennnnnns 29

Tabela 2. Condigbes Ambientais da Situagoes Experimentais. ........ccccceeeeeeeeriniiiinnnns 34

Tabela 3. Resultados de tempo e velocidade média de corrida de cada voluntario nas
Provas € 5 € 2L.LKIM .. ..uuiiiiiiiiiiiiiiii e e et e e e e e e e e e e e e 37

Tabela 4. Consumo maximo de oxigénio (VO2zma), Velocidade de corrida
correspondente ao limiar anaerébico individual (IAT) e velocidade média de corrida
em 5km (Vm5km) e 21.2Km (VM2L.1KM)....oooiiiiiiiiiiieieiiee e 37



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

ACSM - Colégio Americano de Medicina Esportiva

ATP - Adenosina trifosfato

°C — Grau Celsius

COEP - Comité de ética em pesquisa

CP - Creatina fosfato

EEFFTO - Escola de Educacéo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional
FC - Frequéncia cardiaca

FC - Frequéncia cardiaca

FCmax - Frequiéncia cardiaca maxima

IAT - Limiar anaerdbio individual

km — Quilémetros

L — Litros

LA - Limiar anaerobio

[Lac] - concentragdo de lactato sanglineo

LAFISE — Laboratério de Fisiologia do Exercicio

LL - Limiar de lactato

MC - Massa corporal

MFEL - Maxima fase estavel do lactato

min - Minutos

NAD - Nicotinamida adenina dinucleotideo

NADH - Nicotinamida adenina dinucleotideo na forma reduzida
NaF — Fluoreto de sédio

OBLA - Concentracéo fixa de 4mM de lactato sanglineo
PSE — Persepcdao subjetiva de esforgo

PUC/MG - Pontificia Universidade Catdlica de Minas Gerais
R — Quociente respiratorio

UFMG - Universidade Federal de Minas Gerais

URA — Umidade relativa do ar

VO, - Consumo de oxigénio

VO2max - Consumo maximo de oxigénio



SUMARIO

1. INTRODUGAO ..ottt ettt 13.
2. REVISAO BIBLIOGRAFICA.......oo oottt 15.
pZ0 R o ¢ T F= T30 [N - T 15.
2.2 Determinantes do desempenho aerobiCO ...........cooovviiiiiiiiiiiiiiieeee e 15.
2.3 Origem de uma intensidade liMiar .............ooouuiiiiii e 18.
2.4 Método para identificacdo do limiar de lactato...............oueeiiiiieiiiiiiiiiiee e 20.
2.4.1 Maxima fase estavel de lactato ( Padrao OUr0) .............euevverreveemmemmeenneininininnnns 20.
2.4.2 Inicio do acumulo de lactato no sangue OBLA ...........coviiiiiiiiiiiiiieeeeeeeen 22.
2.4.3 Limiar anaerobico individual IAT ......oovviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeiiitivsvvvveeeeeveeeeeeeeeneaennaane 23.
G T O 1 | I Y PPN 26.
4. HIPOTESES ....oiiiteit ettt ettt s ettt et se et e e e ene e s 27.
4. METODOS ...ttt ettt ettt e e et e et e et e s e st e s e e te e te e ereenaes 28.
5.1 CUIJATOS BLICOS ....cevvviiiiiiiiiiiiiiiiiiitiieibbbbbeb bbb e e e e e e e e e e e e s 28.
LT N 1 [0 111 = PP 29.
5.3 Procedimentos prévios a situacao experimental..............ccccovvvviiiiieee e, 29.
5.4 Medidas antrOpPOMELIICAS ........uvuuuiiieeeeeiieriiiie e e e e e et e e e e e e e e e e e e e eaaaa s 30.
5.5 Delineamento eXperimental ..o 30.
5.6 SItUAGOES EXPEIMENTAIS.......vviiiiiiiiiiiiirititbiebt i a e e e e e e 31.
5.6.1 Teste para medida do consSUMO de OXIgENIO .........uvvuiiiieeeiiiiiiiiiie e e e 31.
5.6.2 Teste para medida do limiar de lactatO.............cccevvviiiiiieiiiiiiiiie e, 32.
5.6.3 Avaliacdo do desempenho nas corridas OfiCIaIS ...........ccevvveeiiiiiiineeeeeeeiiiiinnn, 34.
5.6.4 CondicOes amBDIENTAIS .........uuiiiiiiiii i 35.
6 ANALISE ESTATISTICA ..ottt e e e e e e e e e e e e e as 36.
7. RESULTADOS ...ttt ettt e e e e e e e e ettt e e e e e e e e s e s nnbsanreeeaeaeeeaeeans 37.
8. DISCUSSAD ...ttt ettt st tese ettt s et s et et s et et ne e 41.
9. CONCLUSAOD ......ccuiiiteieeieie ettt ettt ettt en s 48.
REFERENCIAS ...ttt ettt ettt ettt nn e nene s 49.
ANEXO Lo 55
ANEXO 2.ttt et e e e e e ettt e e e e e e e e a i raaaaaas 56

ANEXO St 60



13

1. INTRODUCAO

A participagdo em corridas de rua por corredores amadores tem aumentado
consideravelmente (SALGAD & CHACON-MIKAHIL, 2006) o que chama a atencao
dos profissionais de Educacdo Fisica, que buscam informacdes para desenvolver
melhores condicbes de treinamento e para propiciar um aumento no desempenho

desse publico.

E bem descrito na literatura que a interacdo de fatores tais como, consumo maximo
de oxigénio (VOzmax), O limiar de lactato (LL) e a economia de corrida (EC) sdo
determinantes para o desempenho em provas de média e longa distancia (MIDGLEY
et al., 2007; MCLAUGHLIN et al. 2010). O LL (SJODIN & JACOBS, 1981) e 0 VOzmax
(MIDGLEY et al.,, 2006) sdao mais frequentemente utilizados como preditores de
desempenho em provas de longa distancia (JOYNER & COYLE, 2008), que
compreendendo provas com distancias de 1500m a ultra maratonas (STOA et al.,
2010).

O VO2.max tem se mostrado a variavel fisiolégica que melhor se correlaciona com o
desempenho em competicbes envolvendo exercicios com duracdo entre 4 e 10
minutos (STOA et al., 2010) sendo a capacidade de sustentar elevados percentuais
do VOymsx, determinante no desempenho em provas de média e longa distancia
(SCHNITZLER et al., 2010). Entretanto, segundo Midgley et al. (2006),
frequentemente o VO,nax tem apresentado uma baixa correlacdo com o desempenho
em corridas de longa distancia em individuos bem treinados, considerando ainda que
corredores desse nivel podem melhorar seu desempenho nesse tipo de prova, sem

necessariamente apresentar aumento No VOzmax (JONES, 1998).

O LL geralmente tem sido utilizado para definir a maior taxa de trabalho ou consumo
de oxigénio nos quais os atletas podem manter os seus esforcos por um tempo
determinado (LORENZO et al., 2011). Para a avaliacdo do LL sao sugeridos
diferentes tipos de exercicios progressivos e isso tem gerado algumas controvérsias a
respeito da padronizacao destes, assim como em relacdo aos resultados encontrados

(DENADAI, 2000). Alguns desses protocolos de exercicio tém como objetivo a
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identificagdo do inicio do acumulo do lactato no sangue, sendo que outros procuram
estimar a maxima fase estavel do lactato (MFEL) (DENADAI, 2000). Dentre os
diferentes métodos para a determinacdo do LL, o limiar anaerébico individual (IAT)
(STEGMANN et al., 1981) tem se mostrado eficaz em estimar a MFEL em corredores
e triatletas (COEN et al., 2001).

Apesar do VO,max € do LL serem frequentemente utilizados como preditores de
desempenho em atletas, ndo foram encontrados estudos nos quais foi verificada a
relacédo desses dois parametros com o desempenho de corredores amadores. Dessa
forma, o objetivo do presente estudo foi verificar a utilizagdo do VO,max € do LL como
preditores de desempenho de corredores amadores em corridas de 5 km e meia

maratona.
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2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1 Corridas de rua

A partir do final da década de 1970 foi observado um aumento no numero de
corredores amadores inscritos em provas de rua em todo mundo (NOAKES, 2003).
Em 1925, na corrida de Séo Silvestre, 60 individuos se classificaram, ao passo que
em sua 832 edicdo em 2007, 16.327 corredores completaram o percurso (DALLARI,
2009), que nessa época ja permitia a livre participacdo de corredores com diferentes
perfis. Isso faz com que o nivel técnico e econdmico, o género, idade e tipo fisico ndo

sejam critérios de exclusdo para participacéo na corrida (DALLARI, 2009).

Provas com essas caracteristicas, em sua maioria, ndo exigem um indice minimo de
tempo como referéncia para participacdo e a cada vez mais sdo um atrativo para
pessoas consideradas “atletas de final de semana”, uma vez que muitos individuos
nao se preparam adequadamente para as competicdes, ou até se deixam influenciar
pelo desempenho de outros participantes, e podem chegar a esfor¢cos extremos ou

até mesmo ndo completa-las.

2.2 Determinantes do desempenho aerdbico

Tradicionalmente, fisiologistas do exercicio tém considerado a capacidade maxima de
transporte e consumo de oxigénio (VOzmax), Mmuitas vezes identificado em um
exercicio progressivo maximo, como o melhor preditor de desempenho em eventos
esportivos de longa duracdo (NUMMELA et al., 2006), no entanto, outros fatores
também contribuem para o desempenho em exercicios de longa duracédo. Estudos
mostram que as caracteristicas aerébicas e anaerObicas sao importantes para o

desempenho em corridas de diversas distancias (SLATTERY et al., 2006).
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A importancia da avaliacdo do LL € demonstrada através de altas correlagbes entre
velocidade de corrida no LL e desempenho aerobico (AMANN et al., 2006; YOSHIDA
et al.,, 1987; KUMAGAI et al., 1982; TANAKA et al.,, 1983; FARRELL et al., 1979),
assim como entre velocidade de corrida em intensidades relativas as concentraces
fixas de lactato (por exemplo: OBLA) e o desempenho aerdbico (FAY et al., 1989;
SJODIN & JACOBS, 1981).

Costill et al. (1973) observaram uma correlacdo inversa (r= -0,91) entre 0 VO,nax € O
tempo de corrida em uma prova de 1600 metros. Contudo, o grupo de individuos
avaliados neste estudo era heterogéneo e possuiam uma grande variacdo de VO max
(54,8 — 81,6 mL.kg*.min™), no entanto, quando individuos com VO,nsx semelhantes
foram avaliados, baixas correlacdes entre o VO,nsx € desempenho foram encontradas
(COSTILL et al. 1973; HAGBERG & COYLE 1983). Apesar do VOzmax S€r um meétodo
cladssico de avaliacdo da aptidao aerdbia, esse procedimento parece ser limitado na
avaliacdo do desempenho em atletas treinados, ndo apresentando sensibilidade para

detectar as alteracdes ocorridas com o treinamento (BILLAT et al., 1994). Além disso,

Murase et al. (1981) observaram melhoras no desempenho nessa populacdo apos

um periodo de treinamento, embora ndo houvessem alteracdes No VO ax.

Daniels & Daniels (1991) avaliaram a influéncia do VO,max €m grupos com economia
de corrida semelhantes e observaram que 14% das diferencas encontradas no VO max
resultaram em 14% de variagdo na velocidade correspondente ao VOomax.
Consequentemente, parece evidente que a economia de corrida e 0 VO nmax interagem
para manter a maxima velocidade de corrida que pode ser sustentada, em
contrapartida, Conley & Krahenbuhl (1980), avaliaram um grupo de corredores com
VO.max Semelhantes e observaram alta correlacdo entre a economia de corrida e 0
desempenho em uma prova de 10 km. Entretanto, como as corridas de longa
distancia ndo séo realizadas na velocidade do VOzmax, a habilidade de correr em um
alto percentual do VOomax (%VO2omax) pode ter um impacto significativo no
desempenho (BASSETT & HOWLEY 2000).

Embora a maioria das competicfes esportivas ndo sejam realizadas com intensidades

constantes, a velocidade associada ao estado estavel do lactato permite a predicdo
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da velocidade de corrida de 30-60 minutos, assim como a intensidade de exercicio
para todos os esportes de resisténcia aerdbica os quais sdo baseados na locomocgao
humana, tais como triatlon, remo e ciclismo (BENEKE, 1995; BENEKE et al., 2000;
BILLAT, 1996).

Ha evidéncias de que o desempenho em atividades esportivas continuas e
prolongadas apresenta maior correlagdo com a resposta do lactato sanguineo do que
com 0 VOzmax, porém, um alto valor de VOnax € um pré-requisito para o desempenho
em provas com essas caracteristicas (SVEDAL & MACINTOSH, 2003). Nesse
contexto a importancia da avaliagdo das concentracdes de lactato € demonstrada
através de altas correlagdes entre velocidade de corrida no “limiar de lactato” e o
desempenho em provas de longa duracdo (AMANN et al 2006; YOSHIDA et al., 1987;
KUMAGAI et al., 1982; TANAKA et al., 1983; FARRELL et al., 1979), assim como
entre velocidade de corrida em intensidades relativas as concentracfes fixas de

lactato (por exemplo, 4mM).

A resposta do lactato sanguineo durante um teste de intensidade progressiva tem
sido muito utilizada na area esportiva e médica como forma de mensuracdo dos
efeitos do treinamento na capacidade aerdbica e prescricdo das intensidades de
exercicios (KINDERMANN et al., 1979). Harnish et al. (2001) relataram que a
velocidade associada a maxima fase estavel de lactato (MFEL), padrdo ouro para a
identificacd@o do limiar de lactato, correspondeu a 92% da velocidade média de contra-
relogio de 5 km de ciclismo e néo foi significativamente diferente da velocidade média

do contra-relégio de 40 km.

Dessa forma, o limiar de lactato em conjunto com 0 VO;nsx € economia de corrida sdo
considerados os fatores determinantes de desempenho em provas de resisténcia
aerobica (MIDGLEY et al. 2007; BASSETT & HOWLEY 1999) (Figura 1).
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FIGURA 1. Diagrama dos fatores determinantes do
desempenho aerdbico, consumo maximo de oxigénio (VO,max),
limiar de lactato e percentual do consumo maximo de oxigénio
(%VO,max) . Adaptado de Midgley et al. 2007, p.859

2.3 Origem de uma intensidade limiar

Segundo Svedahl & Macintosh, (2003) os primeiros estudos a respeito do
comportamento da concentracdo de lactato sanguineo ocorreram na década de 1930
guando um pesquisador chamado Owles verificou que o surgimento desse metabdlito
na corrente sanguinea tinha uma relacdo com a intensidade do exercicio. Ele
constatou que com o aumento da intensidade do exercicio ocorria uma elevagéo na
concentracao de lactato no sangue acima dos valores de repouso e atribuiu isso a um

déficit na oferta de oxigénio aos musculos ativos.

Hollmann e colaboradores na década de 60 iniciaram um estudo medindo as
concentracfes sanguineas de lactato em exercicios submaximos para a identificacéo
de uma intensidade de exercicio que seria intoleravel para pacientes cardiopatas.

Caso o exercicio fosse capaz de ser mantido sem que houvesse um acumulo
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constante da concentragédo de lactato sanguineo, este era definido como “puramente
aerdbico”, iniciava-se entdo o conceito de limiar anaerdbico (SVEDAHL &
MACINTOSH 2003).

Em 1964, Wasserman e Mcilroy tentaram identificar uma intensidade de exercicio que
promovesse um estresse fisico, porém seguro, para pacientes com insuficiéncia
cardiovascular. Esses autores propuseram que se um teste submaximo fosse capaz
de identificar determinado nivel de estresse fisico, ndo seria necessario expor o0s
pacientes ao esforco méaximo. Consequentemente, a intensidade de exercicio que
levaria a uma limitagdo do sistema cardiovascular em ofertar oxigénio seria definida,
dando a idéia de uma intensidade limiar e originando o termo “limiar anaerdbico”.
Apesar desses estudos sugerirem uma relacdo do aumento na concentracdo de
lactato a uma deficiente ou ndo oferta de oxigénio a musculatura ativa, existem

controvérsias a respeito do assunto.

Segundo Svedahl & Macintosh (2003) o aumento da concentracdo de lactato
sanguineo pode ser associado a oferta ineficiente de oxigénio para o tecido ativo,
contudo essa auséncia de oxigénio ndo é o Unico pré-requisito para a formacao do
lactato, ja que mesmo em condi¢cdes de repouso esse metabdlito é encontrado na
corrente sanguinea (GLADEN, 2004). Isso demonstra que outros fatores que nao
estdo relacionados exclusivamente com a oferta de oxigénio para o tecido ativo

podem influenciar a formacé&o do lactato.

Além disso, a formacédo de lactato na corrente sanguinea pode ser influenciada pelo
mecanismo simpatoadrenal que leva a um aumento do metabolismo glicolitico
(MAZZEO & MARSHALL, 1989). Segundo Joyner & Coyle (2008), o que parece
ocorrer € uma insuficiéncia da oxidacdo méaxima dos &cidos graxos para atender a
demanda de ATP durante a contragdo muscular vigorosa. Isso gera uma sinalizagéao
intracelular que estimula um aumento da gliconeogenese e glicélise, o que excede a
capacidade da mitocondria de oxidar o piruvato, levando a uma acelerada producéo
de &cido latico.

O aumento da concentracao de lactato seria uma via que ajudaria na manutencao da
razdo dos niveis de NAD'/NADH durante o exercicio (HOLLOZY & COYLE 1984).
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Como nem todo piruvato pode ser oxidado e consequentemente transformado a
acetil-coenzimaA na mitocéndria (BILLAT et al. 2003), a formacéo de lactato, pela
enzima lactato desidrogenase (LDH), possibilitaria uma maior disponibilidade de NAD*
(Figura 2) para que o piruvato possa ser oxidado a acetilCoA e entre no ciclo de Krebs
(ROBERGS et al., 2004).
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Figura 2. Converséo do piruvato a lactato pela acdo da enzima

lactato desidrogenase (LDH). Robergs, 2004.

Mesmo com tantas discussfes a respeito dos motivos que levam a formacao e
acumulo de lactato na corrente sanguinea, observa-se claramente a existéncia de

uma intensidade de exercicio, acima da qual parece haver um acumulo de lactato.

2.4 Métodos para identificacdo do limiar de lactato

2.4.1 Maxima Fase Estavel do Lactato ( Padrao Ouro)

Segundo Heck et al. (1985) e Carter et al. (1999), a MFEL seria a maior intensidade
de exercicio onde ndo ha aumento na concentragdo de lactato sanguineo nos 20
minutos finais de um exercicio de intensidade constante, no entanto, com um conceito
abrangente, Billat et al. (2003), propuseram que a MFEL €& a maior concentracéo de
lactato e intensidade de exercicio que podem ser mantidos durante um tempo sem um

acumulo na lactatemia.
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Na intensidade correspondente a MFEL, um acumulo inicial da lactatemia ira ocorrer
seguido de um estado estdvel. Quando o exercicio for realizado em intensidades
abaixo da MFEL, esse acumulo inicial na concentracédo de lactato ir4 ocorrer, porém
com posterior diminuicdo. Ja em intensidades acima da MFEL é esperado que a

concentragdo de lactato aumente constantemente até o fim do exercicio (Figura 3).

A mensuracdo dessa variavel envolve a medida de varias amostras sanguineas
durante a realizacdo de exercicios com intensidade constante e que devem durar
aproximadamente 30 min (ANOULA & RUSKO, 1992 ; BENEKE & VON Du
VILLARD, 1996; HECK et al. 1985). Essa medida € considerada o padrédo ouro para a
identificacdo do limiar de lactato, entretanto apresenta algumas desvantagens, ja que
o individuo tem que comparecer ao laboratério no minimo trés vezes, o que aumenta

o custo financeiro e pode ser incompativel com a rotina de treinamento e/ou trabalho.
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Figura 3. Exemplo de determinacdo da maxima fase estavel do lactato de

um individuo. De Barros, 2007.

Dessa forma, para a identificacdo do limiar de lactato sdo sugeridos diferentes

meétodos a partir de exercicios de intensidade progressiva em que apresentam menor
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custo e sdo realizados com apenas um encontro, tais como inicio do acumulo de

lactato no sangue (OBLA) e Limiar anaerdbico Individual (1AT).

2.4.2 Inicio do acumulo de lactato no sangue — OBLA

Véarios estudos propuseram a identificacdo da intensidade de exercicio
correspondente & MFEL através de um protocolo de exercicio progressivo. Sjodin &
Jacobs (1981) denominaram a intensidade referente a concentracdo sangiinea de 4

mM de lactato como “onset of blood lactate accumulation” (OBLA).

Em um estudo de Heck et al. (1985) foi identificado que a média das concentracdes
de lactato encontrada em testes para a identificacdo do LL era de 4mM, dessa forma
foi proposto que uma intensidade de exercicio correspondente a essa lactatemia
representaria 0 ponto de maior balanco entre a producdo e remocdo do lactato
sanguineo. Sendo assim, sugere-se a identificacdo da intensidade de exercicio
correspondente a LL a partir da realizacdo de apenas um teste progressivo.

Para esta identificacdo, utiliza-se o método de interpolacédo linear para calcular a
intensidade de exercicio ou velocidade de corrida correspondente a concentracao fixa
de lactato sanguineo a partir da resposta da lactatemia durante um exercicio
progressivo. No estudo de Heck et al. (1985), apesar de ter sido encontrada uma
média de 4mM nas concentracdes de lactato para individuos que se exercitavam na
intensidade da MFEL, houve uma variacdo individual de 3,0 a 5,5mM. Isso esta de
acordo com um estudo realizado em nosso laboratdrio em que a média da lactatemia
foi de 5,6mM, em individuos sedentarios com variagdo de 4,53mM a 6,69mM (DE
BARROS et al., 2011).

Na tentativa de estimar a MFEL a partir da concentracéo fixa de lactato, Denadai et
al. (2005) ndo encontram diferencas entre a velocidade de corrida, frequéncia
cardiaca e lactatemia identificadas na MFEL e no OBLA , além disso, foi observada
uma correlacdo significativa (r = 0.80 e p<0,05) para a intensidade de exercicio

identificada pelos métodos em jogadores de futebol. Denadai et al. (2004), também
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ndo observaram diferencas na intensidade de exercicio identificada pelo OBLA (274.8
+ 24.9W; 187.2 + 28W) e MEFL (282.1 + 23.8W; 180.2 + 24.5 W) em ciclistas
treinados e individuos fisicamente ativos, respectivamente. Eles concluiram que o
método OBLA foi eficiente para a estimativa da intensidade na MFEL e nao foi

influenciado pela diferente capacidade aerdbica apresentada pelos individuos.

Em outro estudo, Van Schuylenbergh et al. (2004), compararam a poténcia,
freqiéncia cardiaca e intensidade de exercicio identificados no OBLA com as
encontradas na MFEL em ciclistas treinados e nédo foi observada correlacdo entre
estas variaveis. Figueira et al. (2007) observaram que a intensidade identificada pelo
OBLA em cicloergdbmetro subestimou aquela na MFEL, no entanto, isso ndo ocorreu
guando utilizou-se o exercicio de corrida em esteira. Isso sugere que além das
controvérsias a respeito da utilizacdo de protocolos de exercicio progressivo que
levam em consideracdo concentracdes fixas de lactato para a estimativa da MFEL e
do desempenho estes protocolos ainda parecem ser influenciados pelo tipo de

exercicio realizado, duracdo dos estagios e temperatura ambiente.

Portanto, devido as limitagdes do uso de concentracdes fixas de lactato na
identificacdo do limiar de lactato, muitas sdo as propostas de individualizacdo desses
métodos. Por esses motivos, autores como Stegmann et al. (1981) propuseram a

utilizac&o do limiar anaerdbio individual.

2.4.3 Limiar anaerdbico Individual - IAT

Apesar de alguns autores considerarem a MFEL como padrédo ouro para
determinacdo do LL, existe uma grande desvantagem, pois o voluntario tem que
comparecer ao laboratoério entre 4 e 6 vezes, 0 que aumenta muito o custo e dificulta
a logistica do estudo (DENADAI, 2005).

Considerando que a média da concentracdo sanguinea de lactato encontrada na
MFEL é de 4mM, apresentando uma grande variabilidade individual (1,5 a 7,0),

Stegman et al. (1981) propuseram um método para a estimativa da MFEL de forma
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individualizada. O IAT sugerido considera a resposta da lactatemia durante um

exercicio progressivo e também durante alguns minutos de recuperagdo. Segundo

esses autores, o IAT representa a razdo metabdlica na qual a eliminacdo de lactato

durante o exercicio € maxima e igual a difusdo desse metabdlito na corrente

sanguinea e para a sua avaliagdo deve-se encontrar a intensidade de exercicio

identificada através do ponto de tangéncia, no grafico da curva da lactatemia durante

0 exercicio progressivo, a partir de uma linha tracada da concentracdo de lactato do

ultimo estagio do teste sobreposta a da lactatemia de recuperacéao (Figura 4).
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Figura 4. Exemplo de determinacgéo do limiar anaerébio individual (IAT) de um

individuo do presente estudo
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Coen et al. (2001) realizaram varios testes para a identificacdo do IAT, em corredores
e triatletas homens e mulheres, nesse estudo foram comparados os testes, como o
proposto por Stegmann et al. (1981), com outros testes modificados. Os resultados
mostraram ndo haver diferencas significativas entre os tipos de protocolos de teste na
velocidade de corrida referente aquela encontrada no IAT. Dessa forma pdde-se
concluir que a identificacdo do IAT foi objetiva e confiavel.

Também alterando o teste proposto por Stegman et al. (1981), Baldari & Guidetti
(2000) identificaram o que chamaram de “IAT” a partir do comportamento da curva de
lactatemia durante o exercicio progressivo. Os autores consideraram que o segundo
aumento na concentracdo de lactato maior que 5mM corresponderia a intensidade
referente ao “IAT”. Posteriormente, os individuos realizaram um teste constante com
duracdo de 30 minutos na intensidade identificada como o “IAT”. De acordo com
Baldari & Guidetti (2000), o método “IAT” modificado foi eficaz para estimar a MFEL ja
gue a lactatemia apresentou um estado estavel durante a realizacdo do exercicio a
intensidade constante.

No estudo de Simdes et al., (1999), quinze corredores de média e longa distancia,
foram avaliados em teste incremental adaptado para pista de atletismo. Os autores
concluiram que o IAT foi capaz de determinar o limiar anaerébico dos corredores

avaliados.

Por outro lado alguns estudos que levaram em consideracédo a medida da MFEL para
comparacao com IAT, ndo observaram diferencas significativas entre a intensidade
referente aos dois métodos (CAMPBELL et al.,, 1998; DE BARROS, et al., 2011),
mesmo quando a comparacdo foi feita em exercicios realizados sob temperaturas
ambientais distintas (DE BARROS,et al., 2011). Dessa forma o IAT pode ser
considerado um método com pratico e confiavel na determinagdo do LL, com apenas

uma visita do voluntario ao laboratério.
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3. OBJETIVO

O objetivo do presente estudo foi verificar a utilizacdo do consumo méximo de
oxigénio e do limiar de lactato como preditores do desempenho de corredores

amadores em corridas de 5km e meia maratona.
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4. HIPOTESES

Ho-O VO2max ndo é bom preditor do desempenho em corredores amadores em
corridas de 5km

Hy - O VO2max € bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas
de 5km.

Ho - O VO2max Nn&o é bom preditor do desempenho em corredores amadores em
corridas de 21.1km.

H, - O VO2max € bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas
de 21.1km.

Ho - O IAT ndo é bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas
de 5km.

Hs - O IAT é bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas de
5km.

Ho - O IAT ndo é bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas
de 21.1km.

Hs - O IAT é bom preditor do desempenho em corredores amadores em corridas de
21.1km.
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5. METODOS

5.1 Cuidados éticos

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
de Minas Gerais (UFMG) - COEP 339/10 (ANEXO 1) e em todos os procedimentos
adotados, respeitou-se a Resolucdo 196/1996 do Conselho Nacional de Saude
(Ministério da Saude), sobre diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas
envolvendo seres humanos. Os individuos selecionados para participar
voluntariamente da pesquisa assinaram um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (ANEXO 2) apds explicacédo detalhada dos objetivos, métodos, beneficios
previstos e potenciais riscos e incObmodos que a pesquisa poderia acarretar. Os
voluntarios estavam cientes que poderiam deixar de participar da pesquisa a qualquer
momento, sem a necessidade de se justificarem. Cuidados com a integridade fisica e
privacidade dos voluntarios foram tomados, sendo que a saude e o bem estar dos

mesmos em primeiro lugar.

Todos os dados relacionados ao experimento foram utilizados apenas para fins de
pesquisa e a identidade dos corredores foi mantida sob sigilo. Estas precaucfes

foram adotadas com o intuito de preservar a privacidade dos voluntarios.

Os voluntarios também foram submetidos a um questionario médico PAR-Q
(THOMAS et al. 1992) (ANEXO 3) a fim de identificar qualquer fator que pudesse
impedir ou limitar sua participacéo neste estudo, quando nenhuma questao € marcada

como positiva o voluntario foi considerado apto em participar do estudo.
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5.2 Amostra

Participaram do estudo 12 homens saudaveis, corredores de rua amadores cujas

caracteristicas estdo descritas na Tabelal.

Tabela 1. Caracteristicas da amostra: idade, massa corporal, estatura,

percentual de gordura e consumo maximo de oxigénio (VOzmax)-

N Idade Massa Estatura Gordura VOomax
(anos)  corporal (cm) (%) (mL.kg™.min™)
(kg)

12 29+4 712+11,7 179,1+8,1 11,1+3,8 55,6 +6,4

Todos os voluntérios tiveram participacdo em no minimo de uma corrida oficial de rua
nos 12 meses antecedentes ao inicio do estudo, sendo estas corridas com distancias
semelhantes as utilizadas no estudo. Nenhum voluntario fazia uso de medicamentos,
cigarro ou apresentava doencas agudas ou crdnicas que pudessem limitar a sua

participagéo no estudo.

5.3 Procedimentos prévios a situacao experimental

Inicialmente foi realizada uma reunido com todos os corredores que se dispuseram
voluntariamente a fazer parte deste estudo. Foram fornecidas informacdes sobre os
objetivos e todos os procedimentos que seriam adotados durante a realizacdo da
pesquisa, assim como o esclarecimento de dlavidas e os possiveis riscos relacionados
a participacdo nos experimentos.

Para evitar quaisquer influéncias do ciclo circadiano, todas as avaliacbes foram

realizadas no mesmo horéario das provas oficiais de corrida de rua de 5km e meia
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maratona. Além disso, os voluntarios foram requisitados a nédo ingerir bebida alcodlica
ou contendo cafeina, e a ndo realizar atividade fisica intensa 24 horas que
antecedessem todas as situacdes experimentais. Também foram orientados a manter
a mesma dieta na ultima refeicdo da noite e da manha no dia dos experimentos e a
beber 500 mL de agua duas horas antes do experimento para garantir que iniciariam
o exercicio euhidratados (ACSM, 2000).

5.4 Medidas Antropomeétricas

Foi realizada uma avaliacéo fisica para caracterizacdo da amostra, que consistiu na
mensuracdo da massa corporal (MC), dobras cutdneas e consumo maximo de
oxigénio (VO2zmax), 0 qual também foi utilizado, posteriormente, como uma variavel de
predicdo do desempenho. A MC foi medida com os corredores descal¢cos e vestindo
apenas um short, utilizando-se uma balanca digital (Filizola®) com precisdo de 0,02
kg. A estatura (cm) foi medida em um estadidmetro com precisdo de 0,5 cm
(Filizola®). As dobras cutaneas subescapular, triceps, peitoral, subaxilar, suprailiaca,
abdominal e coxa foram medidas com um plicometro (Lange®), graduado em
milimetros, de acordo com o protocolo de 7 dobras proposto por Jackson & Pollock

(1978), sendo estas realizadas em triplicata e sempre pelo mesmo pesquisador.

5.5 Delineamento Experimental

Inicialmente todos os voluntarios passaram uma avaliacdo laboratorial para a medida
do consumo maximo de oxigénio e, com o intervalo minimo de 48h, submeteram-se a
um teste em campo para a medida do e limiar de lactato, através do método IAT.
Posteriormente participaram duas provas oficiais de corrida de rua sendo uma de
21,1km e outra de 5km (Figura 5). Entre essas provas 0s voluntarios tiveram um

intervalo de aproximadamente 30 dias
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Inicio 3km Fim
10 Out 2010 11 Dez 2010
. * I_I_I '
Teste Teste em Campo Corrida Corrida
Laboratorial
VO, .. Limiar de Lactato 21km 5km

Figura 5 — Delineamento experimental do presente estudo

Para minimizar quaisquer alteracbes do nivel de treinamento no periodo entre as
avaliacOes e as provas oficiais, todos os voluntarios foram requisitados a manter sua
rotina de treinamentos sem alterar o volume e a intensidade durante sua participacao

no estudo.

5.6 Situacdes experimentais

5.6.1 Teste para a medida do consumo maximo de oxigénio

Esse teste para medida do VOznax foi realizado no Laboratorio de Fisiologia do
Exercicio (LAFISE) da Escola de Educacéo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(EEFFTO) da UFMG.

Para determinacdo do VO.max foi realizado um exercicio de intensidade progressiva
em esteira (Quinton Med-Track ST65) sendo a velocidade inicial de 2,7 km.h?,
inclinacao inicial de 10% e aumento na velocidade e inclinagdo a cada 3 minutos até a
interrupgéo voluntaria do exercicio (BRUCE et al., 1973). O consumo de oxigénio foi
medido por espirometria de circuito aberto utilizando o analisador de gases (BIOPAC
System®, GasSys2, EUA) previamente calibrado. O VO, do Ultimo minuto de

exercicio (consumo de oxigénio pico) foi considerado como 0 VOymax.

A freqUéncia cardiaca (FC) foi registrada ao final de cada estagio do exercicio

progressivo e no momento da interrupcdo do esforco utilizando-se um
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cardiofrequencimetro (Garmin®, forerunner 405). A percepcdo subjetiva de esforco
(PSE) foi avaliada ao final de cada estagio através de uma tabela de 15 pontos, sendo
6 0 mais facil e 20 o mais dificil (BORG, 1982).

Foi considerado como atingido 0 VO2nax, quando pelo menos dois dos seguintes
critérios estabelecidos pelo ACSM (2000) foram observados:

1) FC atingida equivalente a 90% FCnax prevista pela idade (FCnax = 220 —
idade);

2) Quociente respiratorio (R) > 1,06;

3) PSE igual a 20 (BORG, 1982);

4) Platdé do consumo de oxigénio (VO,) mesmo com o0 aumento de carga.

Os testes para a medida do VO,nsx foram realizados a temperatura ambiente de 21 —
23°C, com 62 a 69% de umidade relativa do ar (URA) e foram sempre monitorados

pelo mesmo pesquisador.

5.6.2 Teste para a medida do limiar de lactato

Os testes para medida do Limiar de Lactato, foram realizados na Pista de Atletismo
da Pontificia Universidade Catdélica de Minas Gerais (PUC/MG)

Para a determinacdo do LL, foi utilizado o método IAT (STEGMANN et al., 1981)

adaptado para campo previamente descrito por Simdes et al.(1999).

Para determinagéo do IAT cada voluntario realizou 8 corridas de 800m, com intervalo

de 45 segundos em uma pista oficial de atletismo em intensidades progressivas.

Para o célculo das intensidades das corridas de 800m no teste de IAT, foi realizado
previamente um teste individual em campo que consistiu em cada voluntério percorrer

a distancia de 3 km no menor tempo possivel (Simdes et al., 1999). A velocidade



33

média para percorrer essa distancia de 3 km (Vm3km) serviu como referéncia para as
intensidades no teste para a determinacdo do IAT. Dessa forma cada voluntario
iniciou a primeira corrida de 800m com uma velocidade correspondente a 84% da
Vm3km e apoOs cada intervalo de 45s aumentava-se a intensidade da corrida na
seguinte escala: 87, 89, 91, 93, 95, 97 e 102% da Vm3km.

Para garantir que a intensidade estipulada pudesse ser mantida em cada corrida de
800m, os voluntarios tiveram o auxilio de relégio com GPS (Garmin, forerunner 405) e

de sinais sonoros emitidos pelos pesquisadores a cada 100m (Figura 6).

- Pista oficial de atletismo 400m

A - Cones para demarcacao de distancia e ajuste de velocidade

@ - Local onde eram feitas as colheitas sanguineas

Figura 6 — Figura esquematica da pista de atletismo com as
marcacdes a cada 100m para facilitar o ajuste da velocidade

através dos sinais sonoros.

Amostras de sangue (30 uL) foram coletadas do I6bulo da orelha, com o individuo em
repouso, ao final de cada corrida de 800m e nos minutos 3, 6, 9 e 12 de recuperacao
apos a ultima corrida de 800m na intensidade de 102% da Vm3km. As amostras de
sangue foram armazenadas em tubos Ependorff contendo 50 yL de NaF (1%) e
mantidas a uma temperatura de ~10°C até o final do exercicio. Logo apds, as
mesmas foram congeladas a uma temperatura de ~ - 20°C. e posteriormente,

analisadas em duplicatas para a medida da concentragdo de lactato (YSI 2300
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STAT®, Yellow Springs, Ohio, EUA). O aparelho utilizado para as andlises sanguineas
(YSI 2300 STAT®) foi calibrado previamente com solucdes padrdo de 5mM e 30mM

de lactato, de acordo com as recomendacdes do fabricante.

A cinética da lactatemia ap0s cada corrida de 800m assim como durante o periodo de
recuperacéo foi utilizada para determinar uma curva de lactatemia em funcdo do
tempo (SIMOES et al., 1999) em que tracou-se uma reta paralela ao eixo das
abscissas a partir da [Lac] do dltimo estagio em direcdo a curva de recuperacao. A
partir do ponto de intersecao entre esta reta e a curva da recuperacao da lactatemia,
foi feita uma nova reta, tangente a curva da lactatemia do exercicio. O IAT foi
considerado como a intensidade (velocidade de corrida) correspondente ao ponto de

intersecao entre esta Ultima reta e a curva da lactatemia (Figura 4).

5.6.3 Avaliacdo do desempenho nas corridas oficiais

O desempenho de meia maratona foi medido em uma prova oficial de rua (21,1km),
realizada no dia 10 do més de outubro de 2010 no contorno da lagoa da Pampulha
em Belo Horizonte, Minas Gerais. Para medida do desempenho na distancia de 5km,
os voluntarios puderam escolher uma entre duas provas de corrida oficial de rua,
realizadas nos dias 21 e 28 de novembro de 2010 no contorno da lagoa da Pampulha

em Belo Horizonte, Minas Gerais.

O desempenho dos voluntarios foi calculado como a velocidade média de 5km
(Vm5km) e velocidade média da meia maratona (Vm21.1km) através dos respectivos
tempos registrados nas provas.

Os resultados obtidos foram utilizados para correlacionar VO;max € a velocidade
correspondente ao Limiar de Lactato com a velocidade média das distancias de 5km

€ meia maratona.
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5.6.4 — Condi¢gbes ambientais

Todos os experimentos foram realizados na estacao primavera (outubro a dezembro)

e as condi¢cbes ambientais estdo descritas na tabela 2.

Tabela 2. Condigbes ambientais das situacdes experimentais

Situacéo Temperatura média URA
°C) (%)
% Maratona 25,0 55
5km 23,4 56
IAT 24,4 61

VOZmax 22,0 65
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6 ANALISE ESTATISTICA

Inicialmente, foi verificada a normalidade de distribuicdo dos resultados através do
teste de Kolmogorov-Smirnov. Como todas as variaveis estudadas apresentaram uma

distribuicdo normal, foi utilizada a analise paramétrica dos resultados.

Para comparar os resultados (velocidade de corrida) de Vm5km, Vm21lkm e IAT foi
utilizada uma andlise de variancia com um fator de variagdo e medidas repetidas,

seguido pelo post hoc de Tukey quando necessario.

Para verificar a relacao entre as variaveis de desempenho (Vm5km e Vm21.1km) e as

variaveis fisiologicas (VO2max € IAT) foi utilizada a correlagédo de Pearson.

Todos os resultados estdo expressos como média = desvio padrdo. O nivel de
significancia adotado foi de (p<0,05). Foi utilizado o Software SigmaPlot 11.0 em

todas as analises.
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7 RESULTADOS

Foi observado um VO,max de 55,6 + 6,4 ml.kg™.min™ e velocidade de corrida no IAT
de 13,5 + 1,1 km.h™ nos corredores do presente estudo. O tempo médio para
realizacdo das provas na distancia de 5 km foi 20min54seg + 1min19seg e na prova
de 21.1km de 1h46min25s + 8min43s (Tabela 3). A Velocidade média do IAT foi
diferente da velocidade média de corrida na prova de 5 (Vm5km) e 21,1km
(Vm21.1km) (Tabela 4).

Tabela 3. Resultados de tempo e velocidade média de corrida de cada voluntario nas
provas de 5 e 21.1km.

Corrida 5km Corrida 21.1km

Velocidade Tempo Velocidade Tempo

(km.h™)  (h:min:ss) (km.h™)  (h:min:ss)
V1 13,7 0:21:50 12,2 1:43:06
V2 14,3 0:21:.01 12,3 1:42:15
V3 15,4 0:19:31 12,9 1:38:03
V4 16,4 0:18:20 13,7 1:32:18
V5 14,5 0:20:40 13,1 1:36:13
V6 14,5 0:20:42 11,0 1:54:32
V7 15,0 0:20:02 11,5 1:49:11
V8 13,6 0:22:06 12,1 1:44:36
V9 13,0 0:23:06 10,4 2:01:05
V10 15,1 0:19:56 11,9 1:46:05
V1l 13,6 0:22:03 11,0 1:55:02
V12 14,0 0:21:29 11,0 1:54:40
Média 14,4 0:20:54 11,9 1:46:25
Desvio Padréao 0,9 0:01:19 1,0 0:08:43

Tabela 4. Consumo méaximo de oxigénio (VO,ns), Vvelocidade de corrida
correspondente ao limiar anaerébico individual (IAT) e velocidade média de
corrida em 5km (Vmb5km) e 21.1km (Vm21.1km). Resultados expressos em

média + desvio padréo.

IAT Vm5km Vm21.1km
(km.h™) (km.h™) (km.h™)
13,5+ 1,1* 14,4 + 0,9* 12,0 + 1,0

* Diferenca significativa entre as variaveis (p<0,01).
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N&o foi encontrada correlagéo significativa entre 0 VOomax € 2a Vm5km (r=0,45; p=0,14)
(Figura 7) .Entre 0 VO2max € @ Vm21,1km (r=0,32; p=0,32) (Figura 8). Contudo, foi
encontrada uma alta correlacdo significativa entre o IAT e Vm5km (r=0,81; p<0,01)
(Figura 9) e baixa correlacdo entre IAT e Vm21km (r=0,57; p=0,05) (Figura 10).
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Figura 7. Correlagdo entre consumo maximo de
oxigénio (VO,msx) € velocidade média de corrida

na prova de 5km (Vm5km). n=12
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Figura 9. Correlagdo entre velocidade do limiar
anaerobico individual (IAT) e velocidade média de

corrida na prova de 5km (Vm5km). n=12
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Figura 10. Correlagdo entre velocidade do limiar
anaerébico individual (IAT) e velocidade média de
corrida na prova de 21,1km (Vm21,1km). n=12
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8. DISCUSSAO

Vérios fatores fisiologicos estdo relacionados com o desempenho em corridas de
longa distancia. O objetivo do presente estudo foi verificar a utilizagdo do VO;max € do
LL, através do método IAT, como preditores do desempenho de corredores amadores

em corridas de 5km e meia maratona.

O VOymax € 0 LL vém sendo utilizados com preditores do desempenho em corredores
experientes e com alto nivel de desempenho nas provas de corrida de rua, porém
poucos estudos foram encontrados com corredores inexperientes e com baixo nivel
de desempenho. O tempo médio de realizacdo das provas pelos voluntarios do
presente estudo na distancia de 5km foi 20min53seg, enquanto o tempo médio dos
trés primeiros colocados da mesma prova, na classificacdo geral, foi 15minl2seg. Ja
na prova de 21.1km o tempo médio dos voluntarios do estudo foi 1h44min versus
1h06min para os trés primeiros colocados na mesma prova, na classificacdo geral, o

gue caracteriza nossos voluntarios como corredores amadores.

O principal achado do presente estudo, foi a confirmacéo da hipotese 3, em que o IAT
€ um bom preditor fisiolégico para o desempenho em provas com distancia de 5km. A
correlagdo encontrada (r = 0,81; p<0,05) foi a maior entre as variaveis estudadas.
Este resultado corrobora os achados de Kumagai et al.,, (1982). Estes autores
mostraram alta correlacéo (r = -0,945) entre o LL e o tempo em uma prova de 5km,

em dezessete corredores bem treinados, com faixa etaria entre 16 e 18 anos.

Além disso, Grant et al. (1997) verificaram uma alta correlacdo (r = 0,93) entre o
desempenho de corredores bem treinados em 3km de corrida e a velocidade no LL

determinado pela concentragao fixa de lactato de 4mM.

Outros estudos também apresentaram resultados semelhantes. Stratton et al. (2009)
encontraram em individuos néo treinados, correlacdo significativa entre a velocidade
de corrida no LL e a velocidade média em prova de 5 km, antes e apds os atletas

serem submetidos a um periodo de seis semanas de treinamento de corrida (r=0,73 e
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r=0,76, respectivamente). Este estudo teve como objetivo investigar as determinantes
fisiologicas do desempenho que melhor predizem a velocidade média nos 5km antes
e apos treinamento de corrida. Participaram do estudo trinta e nove voluntarios
previamente selecionados, que nunca tinham participado de programa de treinamento
de corrida. No presente estudo foram selecionados corredores amadores, ou seja,
pessoas que participam de corrida de rua, mas sem um treinamento sistematizado. A
semelhanca entre o resultado do estudo de Stratton et al. (2009) e o encontrado no
presente estudo, em que o LL consegue ser um bom preditor de desempenho em

distancias de 5km, pode ser atribuida aos individuos selecionados ndo serem atletas.

Em outro estudo realizado com corredores amadores, Schnitzler et al. (2010)
encontraram alta correlacao (r=0,83) entre o IAT e a velocidade critica de corrida, a
qual é definida como intensidade de corrida que pode ser mantida por um periodo
prolongado sem entrar em exaustao (DENADAI et al., 2005).

Entretanto, alguns autores encontraram resultados diferentes aos do presente estudo.
Abe et al. (1999) ndo encontraram uma forte correlacdo (r= 0,29) entre o LL -
determinado pelo método OBLA - e a velocidade média nos 5km em 11 atletas de
elite do sexo masculino. A diferenca entre os resultados encontrados nesse estudo e
0S nossos pode ser explicada pelas diferencas no nivel de treinamento dos
individuos, uma vez que no estudo de Abe et al. (1999) os atletas eram de elite
enquanto os voluntarios do presente estudo eram amadores. Em contrapartida,
Roecker et al. (1999) avaliaram 427 corredores de rua competitivos e encontraram
uma alta correlacao (r=0,91) entre o IAT e a velocidade média em prova de corrida de
rua com distancia 5km, o que corrobora 0s nossos resultados, apesar dos individuos
escolhidos, serem corredores com bom nivel de desempenho em provas de corrida
de rua na distancia de 5km. Os autores desse estudo concluiram que o IAT é o mais

forte preditor da capacidade de desempenho em corridas de longas distancias.

A correlacdo encontrada no presente estudo entre o IAT e a velocidade média na
corrida com distancia de 21.1 km (r= 0,57) ndo confirma a hipotese 4, de que o IAT é
um bom preditor fisiolégico de desempenho para esta distancia. Porém, o valor de p
encontrado foi 0,054, o que sugere uma tendéncia de que o IAT pode ser um bom

preditor de desempenho na meia maratona, para corredores amadores.
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Este resultado ndo corrobora com o resultado encontrado por Williams & Nute (1983),
gue avaliaram dez corredores recreacionais em uma prova simulada de meia
maratona. Os autores encontraram uma correlacdo alta (r = -0,877) entre o LL e a
velocidade média de corrida na meia maratona. A divergéncia do resultado com o do
presente estudo, pode ser explicada pelo método (OBLA) utilizado para determinacéo
do LL. Além disso, estes corredores apresentaram um melhor desempenho (13,38

km/h), em relacdo aos do presente estudo (11,9 km/h).

Papadopoulos, et al (2006) realizaram um estudo com treze corredores bem treinados
e correlacionaram diferentes métodos de determinacdo do LL com o desempenho em
provas de 10 e 21.1km. O resultado encontrado mostrou alta correlacéo (r = 0.78)
entre o LL, determinado através do método Dméax, e o desempenho em provas de
21.1km. A diferenca entre esse resultado e o achado no presente estudo, pode ser
atribuida primeiramente, ao nivel de desempenho dos corredores ser diferente, uma
vez que 0 VOmax dos voluntarios do estudo acima foi 65,3 + 3,7 ml.kgt.min® e a
velocidade do LL foi 16,8 km.h. Outro fator que deve que ser levado em
consideracao, é a diferenca entre os locais de realizacdo dos experimentos entre 0s
estudos. Os corredores do estudo acima citado realizaram o teste de desempenho em
laboratorio e os corredores deste estudo, participaram de uma prova oficial de meia
maratona, sendo, portanto, influenciados pelo nimero de participantes da prova, bem
como pelas condigbes ambientais.

Alguns autores sugerem que a capacidade de sustentar elevados percentuais do
VOomax, € determinante no desempenho em provas de média e longa distancia em
corredores treinados e nédo treinados (SCHNITZLER et al., 2010), porém, em uma
extensa revisao, Faude et al. (2009), sugerem , porém o uso exclusivo da andlise da

curva de lactato, principalmente em corredores, pode nao ser preciso.

Além disso, Stoa et al. (2010), concluiram em seu estudo que o LL esta melhor
relacionado a provas de maiores distancias do que com provas de menores
distancias. No entanto, os resultados encontrados no presente estudo contradizem

essas afirmacdes, possivelmente pelo nivel dos corredores participantes do estudo.
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Historicamente, 0 VO,nax € considerado a primeira determinante fisiologica de
desempenho em corredores de longa distancia contempladas entre 1500m e 42.2km,
porém, quando se trata de grupo homogéneo com valores semelhantes de VO;omax, S€
torna um pobre preditor de desempenho em corredores bem treinados (MIDGLEY et
al., 2006).

O VO2max ho presente estudo apresentou baixa correlacdo (r = 0,45) com o
desempenho na corrida de 5km, 0 que néo suporta nossa hipétese 1, de que 0 VOomax

seria um bom preditor do desempenho nesta prova.

Esse resultado, porém nao corrobora os resultados encontrados por Kumagai et al.
(1982), que verificaram correlacdo moderada entre 0 VOomsx (64,1 ml.kgt.min™) e o

tempo de prova de 5km (r=-0,645).

Segundo Legaz-Arrese et al. (2006), embora todos os corredores de elite exibam alta
capacidade aerobica, o VOymax como preditor de desempenho apresenta maior
correlacdo com menores distancias, 0 que aconteceu no presente estudo,

comparando 0 VO;zmax cOm as duas distancias estudadas

De acordo com Stratton et al. (2006), que estudaram individuos com VO,max de 43,9 £
6,0 ml.kgh.min™ que nunca tinham feito treinamento de corrida, a associacéo entre
VO.max € desempenho é evidente apenas em grupos heterogéneos. Em seu estudo
ficou evidente que a correlacdo entre VO,max € @ média de velocidade na distancia de
5km foi moderada, o que sugere que a aplicacdo exclusiva dos parametros
cardiovasculares para a determinacdo do desempenho em corrida de média distancia

é insuficiente.

Em estudo feito com 190 corredores de elite de ambos os sexo, ndo houve grande
variacao signifcativa nos valores de VO;max nNas distancias de 3km (77,6 £ 4,4 ml.kg’
min?), 5km (78,9 * 85 mlkgt.min?), 10km (77,1 * 56 mlkgt.min?) e
maratona(80,1 + 4,0 ml.kg™.min™).0 estudo mostra que valores altos de VO,max S&0
pré-requisitos para desempenho nas distancias citadas, porém nao € a principal
determinante nas variacdes de desempenho dos corredores de elite. Correlagéao

significante tem sido encontrada entre VO,nax € 0 desempenho em corredores em
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grupos heterogéneos em diferentes distancias, contudo, este parametro nao
apresenta ser um bom preditor de desempenho para corredores em um grupo
homogéneo. (LEGAZ-ARRESE et al., 2006). Além disso, quanto menor a diferenca
entre 0 VO,max dos corredores, maior a participacdo de outras variaveis capazes de
influenciar o desempenho (MCLAUGHLIN et al.; 2010)

De acordo com o coeficiente de variacdo (11%) dos valores de VOjmax dos
corredores estudados pode-se classificar este grupo de corredores como um grupo
homogéneo. Os resultados encontrados ndo confirmam a hipétese 1, de que 0 VOzmax
seria um bom preditor para a distancia de 5km. De acordo com a afirmag¢do dos
autores acima, este achado do presente estudo, poderia ser a homogeneidade do

grupo de corredores em relacdo aos valores de VO max -

O presente estudo, n&do encontrou uma correlacdo alta entre 0 VOzmax € O
desempenho na distancia de 21km (r= 0,32), o que ndo confirma nossa hipétese 2
gue o VOzmax Seria um bom preditor para meia maratona. O resultado do presente
estudo ndo corrobora com o resultado de recente estudo em distancia semelhante
(MCLAUGHLIN et al. (2010). Os autores avaliaram dezessete corredores bem
treinados de ambos 0s sexos, em uma prova simulada em pista de atletismo com
distancia de 16km, e encontraram uma alta correlag¢éo (r=-0,97) com 0 VOomax ( 60,2 £
5,4 ml.kgt.min™).

Porém, alguns estudos feitos com corredores bem treinados, demonstraram que o
VOomax € um pobre preditor para desempenho em longa distancia (SJODIN &
SVEDENHAG, 1985; CONLEY & KRAHENBYHL, 1980)

Outro estudo realizado com dez corredores recreacionais de ambos 0S Sexos,
encontrou um correlacdo r=-0,81 (p<0,01) entre 0 VOomax (79 + 5 ml.kgh.min™® ) e

tempo de desempenho em uma meia maratona (WILLIAMS & NUTE , 1983).

O VO2max por si s6 ndo pode ser responsavel por toda a variancia do individuo no
desempenho de corridas de longa distancia (KUMAGAI et al., 1982), contudo pode
definir o ritmo de corrida que permite a utilizacdo de um percentual alto do VOjmax,

sem permitir o aumento exponencial do lactato no plasma (FARREL et al., 1979)
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Além disso, a predicdo do desempenho de corredores de longa distancia em testes
feitos em laboratorios pode ndo ser adequada (NOAKES et. al., 1990). Contudo, no
presente estudo, com excecdo do teste para determinacdo do VOzmax que foi
realizado em laboratorio, as coletas foram realizadas em campo e em situagfes reais

de competicao.

"Em estudo realizado em nosso laboratério, De Barros et al. (2011) comprovaram a
importancia do controle da temperatura ambiente, quando se tem como objetivo uma
avaliacéo fisica criteriosa. Ainda segundo os autores, existe uma variacao significativa
no acumulo de lactato para a identificacdo do LL, em ambiente quente em relacédo ao

ambiente termoneutro.

Embora as coletas do presente estudo tenham sido realizadas em campo, a
temperatura registrada ficou entre 21 e 25 graus, impossibilitando a interferéncia da

temperatura ambiente nos resultados obtidos.

De acordo com Roecker et al. (1999), para uma avaliacdo entre um teste com
parametros fisioldgicos e o desempenho em uma determinada prova de corrida, deve
ter no maximo dois meses de intervalo entre eles. As coletas do presente estudo
foram realizadas entre 10 de outubro e 11 dezembro de 2010, o que estaria de acordo
com as condicfes prevista por este autor. Durante o periodo de realizacdo dos testes

os atletas foram instruidos a nao alterarem sua rotina de treino.

As determinantes fisiolégicas, tais como VO,max, LL € EC explicam em torno de 70% o
desempenho em corredores de longa distancia (MIDGLEY; MCNAUGHTON, JONES
2007) e, consequentemente, outras variaveis, tais como fatores neuromusculares
podem contribuir para o desempenho em corredores, merecendo uma maior atencao
dos fisiologistas do exercicio (STRATON et al., 2009, JACOBS et al., 2011).

Para tanto, o fato do estudo néo ter encontrado altas correlagdes entre 0 VO,nsx € a
velocidade média nas distancias de 5 km e 21.1 km e entre o IAT e a velocidade
meédia na distancia de 21.1km, pode estar atribuido, além da inexperiéncia dos

corredores em provas de longa duracdo a esses outros fatores que nao foram objeto



47

de estudo (JACOBS et al.,, 2011). Além disso, os corredores tiveram seu tempo
registrado em provas oficiais de corrida de rua, com um grande numero de

participantes, o que pode ter dificultado a realizacdo de seus melhores desempenhos.

Baseado nos resultados apresentados, a utilizacdo do VO,nsx NA0 Se mostrou capaz
de predizer o desempenho de corredores amadores nas duas distancias estudas.
Além disso, o estudo sugere que o LL é um bom preditor de desempenho de

corredores amadores apenas na distancia de 5 km.
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9 CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo sugerem que o IAT é um bom preditor do
desempenho apenas em provas de 5km em corredores amadores nas distancias
estudadas. Os resultados também sugerem que, para corredores amadores 0 VO max
ndo € um bom preditor em provas de 5 e 21.1km.

Este estudo indica a necessidade de maiores investigacbes, com 0 objetivo de
desenvolver alternativas para avaliacdo e consequentemente, prescricdo de
treinamento para atletas amadores em provas de corridas de rua de média e longa

distancia.
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ANEXO 2 TCLE
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (DE ACORDO COM O ITEM
IV DA RESOLUCAOQ 196/96 DO CNS)

TITULO DO PROJETO DE PESQUISA

Utilizacdo do consumo maximo de oxigénio e do limiar de lactato como preditores do

desempenho de corredores amadores em corridas de 5km e meia maratona

OBJETIVO

O objetivo do presente estudo foi verificar a utilizacdo do consumo méaximo de
oxigénio e do limiar de lactato como preditores do desempenho de corredores

amadores em corridas de 5km e meia maratona.

PROCEDIMENTOS

Antes de iniciar a pesquisa, vocé deverd responder aos questionarios de atividade

fisica que tém como objetivo saber se vocé esta apto a praticar atividades fisicas.

Apbs a andlise das respostas dos questiondrios, caso ndo haja alguma restricao para
a pratica de exercicios fisicos, vocé ira realizar uma avaliacdo fisica que tem o
propésito de determinar suas caracteristicas fisicas tais como peso, estatura e

percentual de gordura corporal e consumo pico de oxigénio.

Concluida a avaliagdo antropométrica e o teste para avaliagdo do consumo maximo
de oxigénio, vocé ira passar pela situacdo experimentral em outro encontro, que se
consistira em correr 3 km no menor tempo possivel. Em novo encontro vocé devera
correr 8 vezes 800m em intensidades progressivas (relativas a velocidade média de
3km). No procedimento, serdo retirados 25 mL de sangue do I6bulo de sua orelha,
para posterior analise. Vocé devera ainda participar de duas provas oficiais de corrida
de rua, com as distancias de 5km e meia maratona, definidas pelos pesquisadores,

com sua estratégia de corrida. Além disso, sua frequiéncia cardiaca ser4 monitorada
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durante as corridas através de um sistema telemétrico e vocé recebera uma fita com

um sensor para colocar junto ao térax.

OS DADOS SERAO CONFIDENCIAIS

Todos os seus dados sédo confidenciais, sua identidade ndo serad revelada
publicamente em hipétese alguma e somente os pesquisadores envolvidos neste

estudo terdo acesso a estas informacdes que serao utilizadas para fins de pesquisa.

RISCOS

Os riscos deste estudo sao relativamente pequenos e estdo associados com a prética
de exercicios fisicos em uma bicicleta, como por exemplo, o surgimento de lesdes
musculo-esqueléticas. No entanto, esses geralmente desaparecem em poucos dias.
Entretanto, durante todas as situacfes experimentais, caso seja necessario, vocé

podera contar com o servi¢o de pronto atendimento.

EVENTUAIS DESPESAS MEDICAS

N&o esta prevista qualquer forma de remuneracdo ou pagamento de eventuais
despesas médicas ou indenizacdo de qualquer natureza para os voluntarios. Todas
as despesas especificamente relacionadas com o estudo sdo de responsabilidade do
Laboratério de Fisiologia do Exercicio (LAFISE) da Escola de Educacado Fisica,

Fisioterapia e Terapia Ocupacional da UFMG.

Vocé dispde de total liberdade para esclarecer questdes que possam surgir durante o
andamento da pesquisa. Qualquer duvida, por favor, entre em contato com as
pessoas responsaveis pelo estudo: Emerson Silami Garcia, tel. 3409-2350 e Emerson
Rodrigues Pereira tels. 3409-2350/ 3776 4611/ 9221 0813.

Vocé poderd se recusar a participar deste estudo e/ou abandona-lo a qualquer

momento, sem precisar se justificar. Vocé também deve compreender que o0s
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pesquisadores podem decidir sobre a sua exclusdo do estudo por razdes cientificas,

sobre as quais vocé sera devidamente informado.

CONSENTIMENTO

Concordo com tudo o que foi exposto acima e, voluntariamente, aceito participar do
estudo “Avaliacdo do estado de hidratacdo de corredores em prova de 21.097 metros
”, que serd realizado no Laboratorio de Fisiologia do Exercicio da Escola de Educacéo
Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional da Universidade Federal de Minas Gerais.
Os resultados desta pesquisa serdo utilizados na elaboracdo de uma dissertacdo de
mestrado. Eu sei que posso me recusar a participar do estudo ou que pOSsO
abandonéa-lo a qualguer momento, sem qualquer tipo de constrangimento. Eu recebi
uma copia deste documento que foi assinado em duas vias idénticas. Portanto,

forneco o meu consentimento para participar dos experimentos do estudo em questao

Belo Horizonte de de 2010

Nome do voluntéario:

Assinatura do voluntario:

Declaro que expliquei os objetivos deste estudo para o voluntario, dentro dos limites

dos meus conhecimentos cientificos.

Eliney Silva Melo
Mestrando em Ciéncias do Esporte — EEFFTO/UFMG
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Emerson Silami Garcia
Professor orientador —- EEFFTO/UFMG

Testemunha 1 Testemunha 2

Comité de Etica em Pesquisa da UFMG. Av. Antdnio Carlos, 6627. Unidade
Administrativa Il, 2°. Andar. Sala 2005. Campus Pampulha. Belo Horizonte — MG CEP
31270-901. Tel: 34094592
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ANEXO 3

Questionério PAR-Q

1 - Seu médico ja mencionou alguma vez que vocé tem uma condi¢do cardiaca que
vocé so deve realizar atividade fisica recomendada por um médico?

( )Sim( )Nao
2 — Vocé sente dor no térax quando realiza atividade fisica?
( )Sim ( )Nao

3 — No més passado (ou num periodo recente), vocé teve dor toracica quando néo
estava realizando atividade fisica?

( )Sim ( )Néao

4 — Vocé perdeu o equilibrio por causa de tontura ou alguma vez perdeu a
consciéncia?

( )Sim ( )N&o

5 — Vocé tem algum problema désseo ou de articulacdo que poderia piorar em
consequéncia de uma alteracdo em sua atividade fisica ?

( )Sim ( )Néao

6 — Seu médico esta prescrevendo medicamentos (Ex., pilulas) para sua presséo ou
condicdo cardiaca?

( )Sim ( )Nao
7 — Vocé conhece alguma outra razao que ndo o permita praticar atividade fisica?
( )Sim ( )Nao

Li, entendi e completei este questionario. Todas as duvidas que tive foram
respondidas satisfatoriamente.

Observacao:

Data: / /

Nome: Assinatura:




