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RESUMO

O objetivo deste estudo foi identificar os limiares de transig¢ao fisiolégica em corredores
de longa distancia, utilizando o Running Advisor Billat Training (RABIT TEST), e
comparar as intensidades (frequéncia cardiaca, velocidade e percentual da frequéncia
cardiaca maxima), no limiar aerdbico, anaerébico e parametros maximos entre
homens e mulheres. Participaram do estudo 29 corredores recreacionais de longa
distancia, sendo 19 do sexo masculino com valores médios de idade de 40,78 + 8,68
anos, estatura 177 + 6 cm, peso 81,57 + 9,34 kg, IMC 25,83 + 2,5 kg/m? e tempo de
treino 7,11 £ 6,41 anos e 10 corredoras do sexo feminino, com valores médios de
idade de 38,10 + 6,01 anos, estatura 165 £ 7 cm, peso 60,70 £ 8,21 kg, IMC 22,17
2,52 kg/m? e tempo de treino 6,60 + 3,78 anos. Para estimar os limiares de transi¢do
fisiologica os padrdes considerados ouro seriam através da concentragao de lactato
sanguineo e o limiar ventilatério. O protocolo de teste utilizado foi o RABIT TEST,
considerado de simples aplicacdo. Neste protocolo os atletas devem executar 4
etapas de corrida com ritmo auto selecionavel: (1) 10 minutos em ritmo de
aquecimento, (2) 5 minutos em ritmo moderado (equivalente a uma PSE 13), (3) 3
minutos em ritmo acelerado (equivalente a uma PSE 15) e (4) 10 minutos em ritmo
facil (equivalente a uma PSE 11), divididos por 1 minuto de recuperagao passiva. A
normalidade dos dados foi analisada através do teste Shapiro-Wilk. Considerando os
dados normais, para comparar as intensidades entre homens e mulheres no limiar
aerdbico, anaerdbico e parametros maximos, foi utilizado o teste “t” de Student
independente para comparar as variaveis velocidade (Vel), frequéncia cardiaca (FC)
e percentual da frequéncia cardiaca maxima (%FCmax). Para o grupo masculino, o
limiar aerébico foi identificado a uma velocidade de 10,84 + 1,50 km/h e FC de 152,26
112,55 bpm, sendo 85,11 £ 7,72% da FCmax. Para o grupo feminino, o limiar aerébico
foi identificado a uma velocidade de 11,12 + 1,02 km/h e FC de 163,00 + 6,49 bpm,
sendo 89,67 £ 3,92% da FCmax, sem diferengas estatisticamente significativas para
esses parametros entre os grupos. O limiar anaerdbico, para o grupo masculino, foi
identificado a uma velocidade de 12,66 + 1,64 km/hr e FC de 155,05 + 12,58 bpm,
sendo 86,70 + 8,11% da FC maxima. Para o grupo feminino, o limiar anaerdbico foi
identificado a uma velocidade de 12,71 + 1,13km/hr e FC de 158,90 + 13,51 bpm,
sendo 87,37 + 7,13% da FCmax, também sem diferencas estatisticamente
significativas para esses parametros entre os grupos. Desta forma foram identificados
os limiares de transig¢ao fisiolégica em corredores recreacionais de longa distancia
através de um teste de facil aplicagcao, que apesar de estar validado, é preciso ser
utilizado em um numero maior de sujeitos e comparado a métodos diretos como
lactato e limiar ventilatorio para comprovar sua efetividade, fornecendo os parametros
de Vel, FC e %FCmax, que relacionados as zonas de treinamento podem ser usados
para a prescricao do treinamento e predigdo da performance, de forma individual ou
em grupo. Além disso, ao comparar as intensidades entre homens e mulheres, nao foi
encontrado diferencas significativas dentro da amostra pesquisada.

Palavras-chave: limiares de transigao fisioldgica; atletas de corrida; endurance.



ABSTRACT

The aim of this study was to identify the thresholds of physiological transition in
recreational long distance runners using the Running Advisor Billat Training (RABIT
TEST), and to compare the intensities (heart rate, speed and percentage of maximum
heart rate), at aerobic threshold, anaerobic threshold and maximum parameters
between men and women. Twenty-nine long distance recreational runners participated
in the study, 19 of whom were male with average age values of 40.78 + 8.68 years,
height 177 + 6 centimeters, weight 81.57 + 9,34 kg, BMI 25.83 + 2.5 kg / m? and training
time 7.11 + 6.41 years, and 10 females, with mean age values of 38.10 £ 6.01 years,
height 165 + 7 centimeters, weight 60.7 + 8,21 kg, BMI 22.17 + 2.52 kg / m? and training
time 6.60 £ 3.78 years. To estimate the thresholds of physiological transition, the
standards considered gold would be through the concentration of blood lactate and
ventilatory threshold. The test protocol used was the RABIT TEST, considered to be
simple to apply. In this protocol, athletes must perform 4 stages of execution with a
self-paced rhythm: (1) 10 minutes at warm-up pace, (2) 5 minutes at moderate pace
(equivalent to a PSE 13), (3) 3 minutes at hard pace ( equivalent to a PSE 15) and (4)
10 minutes at an easy pace (equivalent to a PSE 11), divided by 1 minute of passive
recovery. The normality of the data was analyzed using the Shapiro-Wilk test.
Considering normal data, to compare the intensities between men and women at the
aerobic threshold, anaerobic threshold and maximum parameters, the independent
Student “t” test was used to compare the variables speed and heart rate (HR) and
percentual of maximal HR (%sHRmax). For the male group, the aerobic threshold was
identified at a speed of 10.84 + 1.50 km / h and the HR of 152.26 + 12.55 bpm, with
85.11 £ 7.72% of the maximum HR. For the female group, the aerobic threshold was
identified at a speed of 11.12 £ 1.02 km / h and HR of 163.00 + 6.49 bpm, with 89.67
+ 3.92% of the maximum HR, without significant statistical differences for these
parameters between groups. The anaerobic threshold, for the male group, was
identified at a speed of 12.66 + 1.64 km / h and HR of 155.05 £ 12.58 bpm, with 86.70
1 8.11% of the maximum. For the female group, the anaerobic threshold was identified
at a speed of 12.71 £ 1.13 km / h and the HR of 158.90 + 13.51 bpm, with 87.37 +
7.13% of the maximum, also without statistical differences reasonable for these
parameters between groups. In this way, the thresholds of physiological transition in
long distance recreational runners were identified through an easy-to-apply test, which,
despite being validated, must be used in a larger number of subjects and compared to
direct methods such as lactate and ventilatory threshold for prove its effectiveness,
providing the parameters of speed, HR and %HRmax, which, related to the training
zones, can be used for training prescription and performance prediction, individually or
in groups. In addition, when comparing the intensities between men and women, no
significant differences were found within the surveyed sample.

Keywords: physiological transition thresholds; runners; endurance.



LISTA DE TABELAS

Tabela 01 — Caracteristicas antropométricas da amostra
Tabela 02 — Parametros de velocidade obtidos durante o RABIT TEST

Tabela 03 — Parametros de frequéncia cardiaca obtidos durante o RABIT TEST



LISTA DE FIGURAS

Figura 01 — escala de percepgéao de esforgo de Borg 6-20



SUMARIO

TINTRODUGAO. ... ..ot 10
2 0BUETIVOS. ...ttt e et e e e e et e e e e ennae e e e e nneee e e annee s 12
2.1 ODJEtIVO GEIal.....eiiie et 12
2.2 ODbjetivos ESPECITICOS. ....ccuiiiiiiiiiiiiie e 12
3MATERIAL EMETODOS.........coooiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 13
3.1 Delineamento da PESQUISA.........oiiiiiiiiiiiiiei et e et eeees 13
3.2 PopUlaga0o € AMOSIIa......ccuuiiiiii e e 13
3.3 Instrumentos e Procedimentos.............cccooiiiiiiiiiiii 13
3.3.1 Desenho dO EStUAO..........coiiiiiiiiiciiic e 13
3.3.2 Avaliagcao AntropOmMELriCa........covviiiiiiiceee e 13
3.3.3 Percepgao Subjetiva de ESfOrgo........cccuvviiiiiiiiiiiiiieeieeeeeeeeeeecee 14
3.3 RABIT TEST ..ottt ettt e e e e e e sne e e e e nnneee e 15
3.3.5 Coleta dos Dados e Frequéncia Cardiaca.............c.ccoevvvviriiiiiccice e 15
3.3.6 Percentual da Frequéncia Cardiaca Maxima..............cccoovvvvvviiiiieeeeeeeeeen, 15
3.4 Tratamento dos Dados e Estatistica..............coccoiiiiiiiiiiiiis 16
4 RESULTADOS E DISCUSSAO..........c..cooueoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 17
BCONCLUSOES. ..o, 24
REFERENCIAS...........oouieeeeeeeeeeeeee e en e e enennn e, 25




1 INTRODUGAO

Por volta de 1970, aconteceu o “jogging boom” baseado na teoria do médico norte
americano Kenneth Cooper, criador do “Teste de Cooper”, que prega a pratica da
corrida. A modalidade entéao, cresceu de forma extraordinaria (SALGADO et al., 2006).
Boullosa et al., (2020), afirmam que o sucesso da corrida deve ser atribuido a sua
simplicidade e acessibilidade enquanto favorece a melhora da saude, e as interacoes
sociais e experiéncias prazerosas que atingem a maioria dos praticantes,
independentemente do nivel de experiéncia ou idade. Salgado et al. (2006), ja citava
que naquela época, as corridas, especificamente as corridas de rua, pracas e parques,
apresentavam um rapido crescimento do numero de provas e praticantes, e isso se
mostra verdadeiro até os dias de hoje. Os autores Dyck et al., (2107) apresentaram
alguns dados confirmando que, além do crescimento, ha maior democratizagéo entre
os participantes dos eventos de corrida, onde nédo foram encontradas diferengas na
participagéo entre género, idade e nivel educacional em seu estudo.

Boullosa et al., (2020), definem esses “novos atletas” como sendo corredores
recreacionais, e inclui nessa categoria qualquer corredor que treine e compita
regularmente como forma de lazer, independentemente do nivel de desempenho (de
iniciantes a atletas bem treinados) e de seus objetivos (diversao, saude, competi¢ao).
Entretanto, ao contrario dos atletas profissionais, os corredores recreacionais nao tem
a corrida como sua prioridade principal, tendo seus horarios de treinos limitados,
geralmente adaptados de outros compromissos e deveres do dia a dia.

Portanto programas de treinamentos mais assertivos, com controle das cargas, se
tornam essenciais para a evolugdo do desempenho esportivo e os limiares de
transicao fisiologica (LTF) podem contribuir efetivamente no controle da intensidade
do exercicio, delineando zonas de intensidade para o treinamento de endurance,
geralmente através de frequéncia cardiaca alvo e velocidade de corrida (MEYER et
al., 2005).

De acordo com Costa et al. (2017), os LTF compreendem o momento em que
existe um desequilibrio entre o uso de energia e a remogao dos metabdlitos (lactato)
resultantes da atividade dos musculos durante o exercicio. LTF tém sido amplamente
investigados na area da fisiologia do exercicio.

Ao analisar a resposta do lactato é possivel determinar duas intensidades de

exercicio. O primeiro limiar é identificado onde a concentracéo de lactato sanguineo
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sofre a primeira alteragdo se elevando acima dos valores de repouso, chamado de
limiar aerdbico. O segundo limiar representa a mais alta e constante intensidade de
exercicio que pode ser mantida por um longo periodo de tempo sem o aumento
continuo das concentragbées de lactato, e apresenta uma grande relagdo com a
performance competitiva em eventos de endurance. Também conhecido como limiar
anaerdbico porque representa uma intensidade que pode ser mantida sem
consideravel contribuicdo do metabolismo anaerdbico (MEYER et al. 2005; FRAUDE
et al. 2009; SVEDAL e MACINTOSH, 2003; KINDERMANN et al., 1979).

A detecgao dos limiares de transicao fisioldgica podem ser utilizados com sucesso
para o controle do treinamento, tornando possivel a determinagéo das intensidades
das cargas aplicadas no exercicio, assim como a predicdo da performance
(KINDERMANN et al., 1979; SJODIN e JACOBS, 1981; MADER et al., 1976 citado
por HECK et al., 1985; HECK et al., 1985; BRANDON, 1995; DENADAI et al., 2004).

Programas de treinamento teriam muita validade para prescrever e monitorar a
intensidade de treinos e competicdes ao relacionar parametros praticos com os
limiares de transicao fisiolégica, como velocidade (Vel), (COEN et al.,, 1991)
frequéncia cardiaca (FC), e o percentual da frequéncia cardiaca maxima (%FCmax)
representando a intensidade relativa do exercicio, (KINDERMANN et al., 1979;
DENADAI et al. 2005), e a percepcao subjetiva de esforco (PSE), (CECI E HASSMEN,
1991), que ja sdo amplamente utilizados no treinamento.

Nos dias de hoje é amplamente aceito que a mensuragdo da concentragdo de
lactato sanguineo durante exercicios incrementais € o padréo ouro (RALEIGH et al.,
2018). Para isso, amostras de sangue sdo obtidas a cada taxa de trabalho em
exercicios incrementais, e apds analise quimica, em relacdo ao lactato e sua
concentragdo em cada estagio de esforco, é langado em um grafico com o consumo
de oxigénio no momento da remog&do da amostra. O ponto depois do qual ocorre
elevacéo sistematica e continua da concentragado sanguinea de lactato € determinado
limiar anaerdbico (POWERS e HOWLEY, 2014).

Um método indireto de estimar o limiar anaerébico, chamado de limiar ventilatério
(LV), utiliza a analise das medidas ventilatérias continuas com um calorimetro
(KRAEMER et al. 2016). Powers e Howley (2014), apontam que por ser um método
nao invasivo, o LV tem a simpatia dos pesquisadores e dos individuos submetidos ao

teste. O raciocinio para o uso do LV como marcador do limiar anaerobico esta ligado
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a suposig¢ao de que o aumento na concentragdo sanguinea de lactato até seu limiar
estimula a ventilagao pela influéncia dos ions de hidrogénio nos corpos carotideos.

Contudo, existe uma grande dificuldade para a determinagao do lactato sanguineo
no cotidiano esportivo através desses métodos, em decorréncia de diversos fatores
(ex. alto custo financeiro, procedimentos invasivos, etc.).

Conforme cita Giovanelli et al. (2019), alguns testes simples e de baixo custo se
espalharam na ultima década, dois dos testes mais conhecidos sao o Teste de Cooper
e 0 Teste de Conconi (COOPER, 1968; CONCONI et al. 1982). O mesmo autor propde
um novo teste de campo, denominado RABIT TEST (Running Advisor Billat Training),
que apresenta informacgdes sobre os parametros velocidade e FC, relacionados as
zonas de intensidade. Este teste se mostra de extrema simplicidade de aplicagao para
estimar os limiares aerdbico e anaerdbico, e os parametros maximos, tendo assim,
trés intensidades para planejar e prescrever o treinamento, proporcionando ao ambito
pratico a treinadores e fisiologistas um método de baixo custo e facil aplicagcdo em

atletas recreacionais.

2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar os limares de transig¢ao fisiologica em corredores recreacionais de
longa distancia através do RABIT TEST.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Identificar os limares de transicao fisiolégica por meio do RABIT TEST em

corredores recreacionais de longa distancia do sexo masculino;

- Identificar os limares de transi¢ao fisiolégica por meio do RABIT TEST em

corredores recreacionais de longa distancia do sexo feminino;

- Comparar as intensidades (frequéncia cardiaca, velocidade e percentual da
frequéncia cardiaca maxima) entre corredores recreacionais de longa distancia do
sexo masculino e feminino, no limiar aerdbico e anaerdbico obtido através do RABIT
TEST.
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3 MATERIAL E METODOS

3.1 Delineamento da Pesquisa

Trata-se de uma pesquisa de campo, descritiva, de natureza aplicada com o
objetivo de gerar conhecimentos para aplicagéo pratica dirigidos a solugcdo de
problemas especificos, (PRODANOV e FREITAS, 2013).

3.2 Populacado e Amostra

A selecao da amostra foi feita de forma n&o probabilistica, sendo assim por
conveniéncia. Os pesquisadores deste estudo entraram em contato com treinadores
de assessorias esportivas de Curitiba, no Parana, para divulgar o projeto e solicitar
voluntarios interessados, dentro dos critérios de inclusdo e exclusdo, em participar do
mesmo.

Os critérios de inclusao foram: (1) atletas recreacionais; (2) ambos os sexos; 0s
participantes deveriam: (3) estar ativos, independentemente do nivel do treinamento;
(4) ndo apresentar nenhum tipo de enfermidade ou lesao;

Como critérios de exclusdo foram adotados: (1) atletas que ndo conseguissem
completar o protocolo do teste; (2) erros de medig¢ao da FC; (3) atletas que desistissem
durante a avaliagéo.

Participaram do estudo 29 individuos, dentre os quais, 10 atletas do sexo feminino

e 19 do sexo masculino.

3.3 Instrumentos e Procedimentos
3.3.1 Desenho do estudo

O estudo aconteceu em dois momentos. No primeiro momento foi enviado via e-
mail uma anamnese para obter os dados de cada atleta e a explicacao referente a
escala de PSE. Os atletas tiveram cerca de duas semanas para se familiarizar com a
escala, realizando seus treinos com base na PSE. No segundo momento, apds duas
semanas, foi realizado uma avaliagao antropométrica, seguida de breve orientagcéo

referente ao protocolo do teste e na sequéncia a sua aplicagao.

3.3.2 Avaliagado Antropométrica
O peso foi obtido antes da execucédo do teste por meio de uma balancga digital

(Newfeel, modelo scale 100) e a estatura através de um estadiometro da marca Sanny



12

(ES 2040). Esses dados foram inseridos em um arquivo de Excel (verséo 16.35), onde

foi calculado o IMC através da féormula:

Peso

IMC = ———
(Estatura)?

3.3.3 Percepgéao Subjetiva de Esforgo

A PSE foi mensurada por meio da escala de Borg 6-20. Os participantes foram
apresentados a escala com duas semanas de antecedéncia a aplicacido do teste, no
primeiro momento da pesquisa. Entao seus treinamentos foram prescritos através da
percepcao subjetiva de esforco para o controle da intensidade - para sua
familiarizagao - utilizando a escala de Borg 6-20 (CABRAL et al., 2020).

O protocolo do teste consiste em realizar quatro etapas de corrida, com velocidade
auto selecionavel, e a orientagdo passada pelo operador consiste em regular a
velocidade de cada etapa se baseando pela escala de esforgo de Borg 6-20, onde a
primeira etapa deve ser realizada em ritmo de aquecimento, a segunda etapa em ritmo
médio com PSE igual a 13, a terceira etapa em ritmo forte e PSE igual a 15 e na quarta

e ultima etapa em ritmo leve com PSE igual a 11.

Escala de Esforco Percebido de Borg
6 Nenhum esforgo

7

% Extremamente leve
9 Muito leve

10

11 Leve

12

13 Um pouco dificil

14

15 Dificil (pesado)

16

17 Muito dificil

18

19 Extremamente dificil

20 Esfor¢o Maximo

Escala de Borg para esforgco percebido

Figura 01 — escala de percepgao de esforgo de Borg 6-20 adaptada (CABRAL et
al., 2020).
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3.3.4 RABIT TEST

Foi aplicado o RABIT TEST (GIOVANELLI et al, 2019), desenvolvido pelo “Institut
Billat Training” (Paris, Franga), que consiste em realizar 4 etapas de corrida com pace
auto selecionavel, seguindo as orientagdes abaixo:

1. 10 minutos de corrida em ritmo de aquecimento;

2. 5 minutos de corrida em ritmo médio, atingindo a percepgao subjetiva
de esfor¢co de 13 na escala de Borg, que vai de 6 a 20. (nesta etapa os valores
encontrados serao considerados como limiar anaerobio);

3. 3 minutos de corrida em ritmo forte, atingindo a percepgao subjetiva de
esforco de 15 na escala de Borg, que vai de 6 a 20. (nesta etapa os valores
encontrados seréao considerados como parametros maximos);

4. 10 minutos de corrida em ritmo leve, atingindo a percepg¢ao subjetiva
de esfor¢co de 11 na escala de Borg, que vai de 6 a 20. (nesta etapa os valores

encontrados serao considerados como limiar aerébio).

Entre cada etapa, os atletas se recuperavam 1 minuto em pé. Os atletas utilizaram
um dispositivo com GPS e monitor de frequéncia cardiaca para coletar os dados.
Entao, foi calculada a média dos dados do ultimo minuto de cada etapa e relacionada
a etapa 4 (ritmo facil) com o limiar aerébico, a etapa 2 (ritmo médio) com o limiar

anaerobico e a etapa 3 (ritmo forte) com os valores maximos.

3.3.5 Aquisicao de Dados de Controle Externo e Interno

Os resultados de cada etapa foram coletados através de GPS de pulso e seus
respectivos cardiofrequencimetros (Garmin, modelos forerunner 935 e 920), de
propriedade de cada individuo participante da pesquisa. Os dados coletados pelo
dispositivo durante o teste foram exportados para a plataforma prépria da Garmin e,
apos a verificacdo da média de velocidade e FC do ultimo minuto de cada etapa do
teste aplicado, esses dados foram transmitidos para um arquivo de Excel (versao

16.35), para analise estatistica.

3.3.6 Intensidade Relativa do Exercicio
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Para se estimar a intensidade relativa da corrida, utilizou-se o calculo através do
percentual da frequéncia cardiaca maxima, obtida de forma indireta através da formula
(220 — idade). A partir da estimativa da FCmax, foi calculado o percentual da FC para

cada intensidade, individualmente.

3.4 Tratamento dos dados e Estatistica

As variaveis foram expressas em média t desvio padréo. A normalidade dos dados
foi analisada através do teste Shapiro-Wilk. Considerando os dados normais, para
comparar as intensidades entre homens e mulheres no limiar aerébico (etapa 4) e
anaerobico (etapa 2) e parametros maximo (etapa 3) foi utilizado o teste “t” de Student
independente para comparar as variaveis velocidade, frequéncia cardiaca e % da FC

entre o grupo masculino e feminino.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

As caracteristicas antropométricas e o tempo de treinamento da amostra estao
representados na tabela 01, pela média e desvio padrao, para os grupos feminino e
masculino, e o total da amostra. Nao houveram diferencas significativas, ao comparar
homens e mulheres, em relagéo a idade e anos de pratica. Ao comparar peso, estatura

e IMC, houveram diferengas significativas entre o grupo masculino e feminino.

Tabela 01 — Caracteristicas antropométricas da amostra (n=29)

Masculino Feminino p Todos
Idade (anos) 40,78 + 8,68 38,10 £ 6,01 0,3900 39,86 £ 7,85
Peso (Kg) 81,57 £ 9,34 60,70 £ 8,21 0,0053 74,37 £ 13,4
Estatura (cm) 177,00 £ 6,00 165,00 £ 7,00 0,0065 173,00 + 9,00
IMC (kg / m?) 25,83 + 2,50 22,17 £ 2,52 0,0028 24,57 + 2,52
Anos de pratica 7,11 +£6,41 6,60 + 3,78 0,8100 6,93 £ 5,57

Os parametros obtidos durante o RABIT TEST e o percentual da FC maxima
calculado, estdo apresentados na tabela 02, em média e desvio padrdo, para a
populacdo total da amostra e separado por sexo, incluindo o valor de “p’,
demonstrando que ndo houve diferenca significativa quando comparamos as
intensidades entre homens e mulheres.

Tabela 02 — Parametros obtidos no RABIT TEST:

Masculino e
Masculino Feminino p feminino
Limiar Vel (km/h) 10,84 + 1,50 11,12+1,02 0,17 10,94 +1,35
aerdbico FC (bpm) 152,26 £ 12,55 158,90 + 13,52 0,45 154,55+ 13,05
(etapa 4) %FCmax 85,11 +7,72 87,37+7,13 0,44 85,89 +7,47

Limiar Vel (km/h) 12,66 + 1,64 12,71+1,13 0,15 12,68 + 1,46
anaerébico FC (bpm) 155,05+12,58 163,00+6,50 0,07 156,38 + 12,41
(etapa 2) %FCmax 86,70 £ 8,11 89,67 £3,92 0,28 87,72+7,02

Parametros Vel (km/h) 14,43 + 1,92 14,18 £1,30 0,29 14,34+1,72
maximos FC (bpm) 162,73 +11,79 165,00 £ 13,70 0,42 163,52 + 12,29
(etapa 3) %FCmax 90,96 £+ 7,40 90,73+7,19 0,72 90,88 +7,20

Legenda: Vel- Velocidade; FC- Frequéncia cardiaca; %FCmax — percentual da

frequéncia cardiaca maxima
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De acordo com os dados obtidos no RABIT TEST, foram identificados os limiares
de transicao fisioldgica. Meyer et al., (2005), aponta que esses parametros podem ser
prescritos através de zonas de frequéncia cardiaca e velocidade de corrida e podem
ser usados para delinear as zonas de intensidade no treinamento de endurance.

Ao comparar os dados entre os grupos masculino e feminino, apresentados no
presente estudo considerando a amostra composta por corredores recreacionais, nao
houve diferenca significativa estatisticamente entre os grupos.

Giovanelli et al., (2019), em seu estudo, compararam os dados obtidos através do
protocolo de um RABIT TEST com os dados obtidos através do protocolo de um teste
incremental. Ao compararmos os valores de FC e Vel deste estudo, obtidos através
do RABIT TEST, com os dados obtidos por Giovanelli et al., (2019), utilizando o
mesmo protocolo, eles se mostraram inferiores, tanto ao comparar com a amostra
total do nosso estudo, quando comparando somente a amostra masculina (tabela 02).
E isso se mostra verdadeiro para grande parte dos estudos encontrados, uma vez que
na amostra pesquisada neste estudo os atletas sdo considerados recreacionais. A
pesquisa de Giovanelli et al. (2019) teve a participagao de 15 corredores treinados
(37,9 £ 10,9 anos; 178 £ 0,05 cm; 67,0 £ 9,1 kg). Os valores apresentados, obtidos
através do RABIT TEST, referente ao limiar aerébico foram de 161,2 + 16 bpm e 14,0
+ 1,3 km/h. Em relagao ao limiar anaerobico, 166,5 + 15,6 bpm e 15,8 + 1,8 km/h. Os
parametros maximos obtidos foram 173,8 £ 14,3 bpm e 17,5 £ 1,9 km/h.

Segundo Fraude et al., (2009), o limiar aerébico pode ser adequado para aprimorar
o condicionamento cardiorrespiratorio em atletas recreacionais, para a reabilitagdo em
pacientes, ou para sessdes regenerativas de baixa intensidade em atletas de
endurance de alto nivel. Ela marca o limite superior do metabolismo quase que
exclusivamente aerobico e permite se manter em exercicio por horas dentro dessa
intensidade. Fraude et al., (2009), ainda coloca que os exercicios realizados em zonas
ligeiramente acima dessa citada, podem ser chamados de limiar anaerdbico.
Teoricamente, o periodo mais longo possivel nessa intensidade seria de 45 a 60
minutos, e essa pode ser uma carga adequada para o treinamento de endurance
(URHAUSEN et al. 1993).

Um programa de treinamentos de sucesso, para um atleta de corrida de longa
duracao, deve incluir a prescricao personalizada individualmente para cada atleta.

Neste sentido, a regulacao da intensidade do exercicio é fundamental para o sucesso
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de cada sesséo de treinamento e, de todo o programa de treinamento, uma vez que
intensidades de exercicio muito baixas ndo induzirdo as adaptagdes fisioldgicas
desejadas, enquanto intensidade de exercicio elevadas podem gerar fadiga
excessiva, frustragdo e abandono do treinos (POTTEIGER e WEIBER, 1994, citados
por SEMIN et al., 2008).

Na literatura foram encontrados alguns estudos apresentando os valores do limiar
anaerdbico, com amostras exclusivamente masculinas. Comparando os valores de
limiar anaerdbico obtidos na presente pesquisa, relacionados aos parametros FC, Vel
e %FCmax no grupo masculino, em sua maioria, se mostram inferiores, em relagao a
estes estudos, os quais serao apresentados a seguir:

No estudo ja citado anteriormente, realizado por Giovanelli et al., (2019), com 15
corredores treinados (37,9 + 10,9 anos; 1,78 + 0,05 m; 67,0 £ 9,1 kg), apresentaram,
também, os valores obtidos através do teste incremental, e os valores obtidos
referente ao limiar anaerodbico, 168,1 £ 12,8 bpm e 16,3 £ 1,9 km/h. Assim como
aconteceu com os valores obtidos durante o RABIT TEST, os resultados do teste
incremental também se mostram elevados quando comparados com os valores
obtidos no grupo masculino em nosso estudo, possivelmente pela diferenca de nivel
dos atletas.

Um estudo realizado por Denadai et al. (2004) com o objetivo de analisar a validade
preditiva da capacidade aerébica maxima (VOzmax), velocidade referente a
capacidade aerdbica maxima (vVO2max), tempo limite (Tlim), economia de corrida
(EC) e limiar anaerdbico (Lan) para a performance de atletas de endurance, nas
distancias de 1.500 e 5.000m, apresentaram valores referentes a velocidade do limiar
anaerdbico através de um teste de laboratorio. Participaram da pesquisa 14
corredores bem treinados nas provas de fundo do atletismo (33,4 + 4,4 anos; 62,7
4,3 kg; 166,1 £ 5,0 cm; 6,3 £ 2,9 % gordura corporal e; 7,2 + 4,9 anos de treinamento).
Todos os corredores treinavam seis dias por semana, com um volume semanal que
oscilava entre 70 e 90 km durante o periodo de preparacdo especifica. Com uma
amostra de nivel superior quando comparada a amostra no presente estudo, o
resultado obtido de 17,3 = 1,1 km/h, se mostra superior quando comparado com o
valor obtido no presente estudo.

Heck at al. (1985) ao justificar o valor da concentragdo de 4 mmol/l de lactato no
sangue, no limiar anaerobico, obtiveram o valor médio de FC de 175.5 £ 10,74 bpm e

velocidade de 15,18 + 3,10 km/h. O estudo foi realizado com 16 homens normais e
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saudaveis (179,3 £ 5,0 cm; 71,7 + 8,0 kg; 29,8 + 6,0 anos) com capacidades de
endurance variadas. Quatro desses individuos eram corredores de longa distancia,
dois deles pertenciam a elite nacional. Para a coleta da FC e a concentracédo de
lactato, cada participante realizou 2 testes incrementais e 5 testes com carga continua
em esteira rolante com 1% de inclinagdo. Com atletas de elite em sua amostra, os
valores se mostram acima dos valores encontrados no grupo masculino do presente
estudo, com participacdo somente de corredores recreacionais.

Sjodin e Jacobs (1981) em um esforgo para esclarecer melhor as relagdes entre
caracteristicas histolégicas, metabdlicas musculares e o desempenho do exercicio,
examinaram as inter-relagdes entre o desempenho da corrida em uma maratona, a
intensidade da corrida em que ocorre o inicio do acumulo de lactato sanguineo (limiar
anaerobico), o volume de treinamento e as caracteristicas das fibras musculares em
18 voluntarios do sexo masculino (32 + 7 anos, 179t 6 cm e 78 £ 7,9 kg). Todos os
individuos haviam participado e completado a maratona de Estocolmo daquele
mesmo ano (1979). A amostra consistiu em um grupo homogéneo no que diz respeito
ao tipo de treino, onde evitavam qualquer tipo de treinamento de alta intensidade e
focavam em treinamento submaximo de longa distancia e obteve o valor de velocidade
no limiar anaerobico de 4,2 + 0,5 m/s (15,12 km/h) que comparada a velocidade obtida
pelo grupo masculino, nesta pesquisa, com corredores de niveis recreacionais, se
mostra bastante superior. Outro provavel fator pela diferenga, seria a média de idade
entre os grupos.

Mais um estudo que apresenta valores superiores quando comparado a este
estudo, possivelmente pela modalidade praticada e idade da amostra, € o de
Kindermann, Simon e Keul (1979) que foi realizado para provar que intensidades da
carga de trabalho marcadas significativamente acima do limiar anaerdbico podem ser
sustentadas, com niveis de lactato sanguineo ligeiramente elevados, por periodos
prolongados de tempo. A amostra composta por sete esquiadores de cross country
(20,9 + 1,7 anos; 175,1 + 4,6 cm de altura; 68,7 + 4,9 kg) correram em uma esteira
rolante até a exaustéo. A Vel, FC e %FCmax no limiar anaerébico apresentadas, foram
respectivamente 15,3 £ 0,5 km/h, 174,0 £ 7,7 bpm e 90,62%.

No estudo de Souza et al (2014) com os objetivos de determinar e comparar
indices fisiologicos obtidos em laboratério e em teste de campo em corredores de
endurance moderadamente treinados. As velocidades referentes ao limiar anaerdbico

se mostraram superiores aos obtidos em nosso estudo com o grupo masculino, os
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parametros obtidos em laboratério (14,9 £ 0,7 km/h) ou em teste de pista (15,1 + 1,9
km/hr). Participaram do estudo 10 corredores com, no minimo, dois anos de
experiéncia em treinamento e provas de endurance (28,3 + 6,8 anos; 68,5 * 8,5 kg;
173,5+7,5cme; 10,6 £ 3,1 % de gordura corporal). A idade dos sujeitos pode ser o
motivo pela superioridade nas velocidades referente ao limiar anaerdbico.

Souza et al. (2012) ao determinar e comparar o limiar anaerobico obtido por quatro
diferentes métodos com o maximo estado estavel de lactato em corredores de
endurance, apresentaram valores referente a velocidade mais elevados em relagao
aos valores da amostra masculina estudada (14,3 £ 0,7 km/h), quando obtidos através
concentracao de lactato sanguineo. Muito provavelmente pela diferenca da amostra
em relagao a idade e peso. Participaram do estudo nove corredores moderadamente
treinados, com no minimo dois anos de experiéncia de treinamento e provas de
endurance. A média e o desvio padrao da idade, massa corporal, estatura e percentual
de gordura corporal foram: 29,2 + 10,9 anos; 64,2 £+ 8,5 kg; 171,8 £+ 5,7 cm; e 11,3
3,7%, respectivamente. O volume médio semanal de treinamento de corrida dos
participantes era de 70km.

Em relagéo as pesquisas realizadas exclusivamente com mulheres, foi comparado
os dados obtidos no grupo feminino do presente estudo com o estudo de Evans et al.
(1995), que teve como objetivo determinar as respectivas contribuigdes do VO2max,
limiar de lactato e economia de corrida, para o declinio relacionado a idade no
desempenho do exercicio de endurance em mulheres. A amostra foi composta por 31
mulheres divididas, por idade, em trés grupos. O primeiro grupo, com média de idade
e desvio padrao de 30 £ 1 anos apresentou os valores referente a FC no limiar
anaerobico de 183 £ 4 bpm. O segundo grupo com média de idade e desvio padréao
de 42 + 1 anos apresentou os valores referente a FC no limiar anaerébico de 178 £ 2
bpm. E o terceiro com média de idade e desvio padrédo de 52 + 1 anos, apresentou os
valores referente a FC no limiar anaerébico de 165 + 5 bpm. As 31 mulheres haviam
sido classificadas entre as primeiras entre suas respectivas faixas de idade na
segunda maior prova de 10km de corrida de rua dos Estados Unidos, na época, o que
demonstra o alto nivel das atletas. Os valores identificados em cada grupo
demonstram certa diferencga entre eles, enquanto o valor da FC observado no grupo
2 € 0 que mais se assemelha aos valores obtidos nesta pesquisa, no grupo feminino.

Dois estudos encontrados na literatura se mostram de acordo quando comparados

aos dados encontrados na presente pesquisa:
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Allen et al. (1985) em um estudo com a inteng&o de determinar se as determinantes
fisiologicas da capacidade de endurance, eram as mesmas em atletas mais velhos e
jovens corredores, pareados em relagao ao treinamento e desempenho. A amostra
referente aos atletas mais velhos era composta por 8 atletas master (56 £ 5 anos de
idade; 9 + 5 anos de treinamento; 67 £ 21 km por semana, percorridas em média nos
treinos; 41:24 + 3:18 minutos em 10km) que consistentemente se classificavam entre
os 10% melhores das respectivas categoria de idade. A FC média de 156 bpm e a
intensidade relativa ao exercicio, representada pelo %FCmax, de 88,37% se mostram
de acordo com o apresentado neste estudo. Ja em relagdo ao grupo dos jovens
atletas, que eram compativeis com os corredores mais velhos na questdo de
desempenho e treinamento (25 + 3 anos de idade; 4 £ 5 anos de treinamento; 66 + 24
km por semana, percorridas em média nos treinos; 41:42 + 3:30 minutos em 10km), a
FC média obtida foi de 174 bpm, bastante elevada em relagdo aos dados
apresentados neste estudo, nos mesmos parametros, enquanto que o %FCmax de
89,23% fica proximo ao observado neste estudo.

Ao realizarmos a comparacao dos valores de FC e o %FCmax da amostra
estudada nesta pesquisa (tabela 02), eles se mostram de acordo com os valores
obtidos por Denadai et al. (2005), em seu estudo que teve como objetivo analisar o
efeito da cadéncia de pedalada sobre a FC e a resposta de lactato sanguineo.
Participaram da pesquisa nove individuos ativos do sexo masculino (20,9 + 2,9 anos;
73,9 £ 6,5 kg; 1,79 £ 0,9m), sem experiéncia prévia em treinamento aerdbico no
ciclismo. Os valores encontrados no limiar anaerébico foram de 162,5 + 9,1 bpm a 50
rom e 160,4 £ 9,2 bpm a 100 rpom com o %FCmax de 85,4 + 6,3 e 83,6 + 4,2
respectivamente.

Estudos realizados com homens e mulheres, separados em grupos distintos,
apresentaram os seguintes resultados:

Semin et al. (2008) em uma investigagdo com objetivo de averiguar se corredores
treinados de endurance treinam e competem na FC maxima ou acima dela, quando
obtida através das medidas laboratoriais, quando comparado a FC maxima em um dia
de treinamento intervalado de alta intensidade e durante uma competigao.
Participaram da pesquisa 10 mulheres (média de idade: 20,1 + 7,8 anos) e 10 homens
(média de idade: 19,9 + 6,2 anos). Quando a FCmax foi obtida através do teste
incremental na esteira rolante, foi identificada a média de FC referente ao limiar

anaerobico, nas mulheres, de 158 + 3 bpm que representou 81,02% da FCmax. Nos
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homens, a média de FC referente ao limiar anaerobico identificada foi de 159 £ 2 bpm
que representou 82,38% da FCmax. Em comparagao ao nosso estudo, os dados de
FC ficaram muito préoximos do valor que obtivemos, tanto em homens quanto
mulheres, porém o %FCmax ficou mais alto neste estudo, possivelmente em funcao
do método indireto utilizado para a obtengdo da FCmax, por meio de equagao.

Plato et al. (2008) propuseram, em seu estudo, avaliar se os dados metabdlicos e
de FC obtidos durante um teste de exercicio incremental podem ser usados para
prever com precisdo a FC associada ao limiar de lactato em ciclistas masculinos e
femininos. Dez ciclistas treinados do sexo masculino (36,1 £ 1,9 anos; 78,9 + 3,1 kg;
179,0 £ 2,0 cm) e 9 ciclistas do sexo feminino (33,8 + 2,6 anos; 60,8 + 1,6 kg; 163,3
2,5 cm) participaram do estudo. O grupo masculino apresentou uma média de FC de
158,5 + 4,3 bpm que representou 82,9 + 1,9 % da FCmax. O grupo feminino
apresentou uma média de FC de 168,9 + 1,7 bpm que representou 90,1 £ 0,9 % da
FCmax. O que mostra valores préximos quando relacionado ao nosso estudo, em

relacdo aos homens, porém valores superiores ao deste estudo no grupo feminino.
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5 CONCLUSOES

Os resultados da presente pesquisa identificaram os limiares de transicao
fisiologica de corredores recreacionais de longa distancia, através de um teste de facil
aplicagéao chamado RABIT TEST. Os parametros de velocidade e frequéncia cardiaca
obtidos poderdo ser relacionados as zonas de treinamento para a prescricao
individualizada e em grupo do treinamento, assim como a predi¢do da performance.
Ao comparar as intensidades entre homens e mulheres, ndo encontramos diferengas
significativas entre os sexos, dentro da amostra pesquisada.

Sugerimos a utilizacdo de métodos de padrdo ouro para estimar os limiares de
transigcédo fisiologica, como lactato e o limiar ventilatério, os quais comparados a

proposta do RABIT TEST podem auxiliar na confirmacao da eficacia do mesmo.
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