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RESUMO

A verificacdo da intensidade de transicdo aeroh@idbia pode ser realizada por
meio de procedimentos invasivos, como o Lactatoifvbin(Lacmin) e por métodos nao
invasivos, como a Velocidade Critica (Vcrit). Paistencdo de parametros anaerdbios é
possivel citar drunning Anaerobic Sprint Test (RAST) e a Capacidade de Corrida Anaerdbia
(CCA). Nao ha na literatura informacdes sobre a téxsucesso do Lacmin, bem como o0 uso
do RAST na primeira fase do método, em corredores, ouiaagdo da Vcrit na identificacao
das intensidades do Teste Incremental (T1). Aléssaji estudos que se propdem analisar
longitudinalmente os resultados desses testes mns#d® escassos. Assim, o0 objetivo do
presente estudo foi avaliar as capacidades aeeGim@erobia em corredores, identificando a
existéncia de sensibilidade das variaveis ao tne@mho, as distincbes desses parametros para
atletas de diferentes especialidades e géneros,ddéanalisar a taxa de sucesso do protocolo
de Lacmin. Foram avaliados 10 atletas corredot@gndo 27 resultados para as avaliacdes
do Lacmin, velocidade equivalente ao Lacmin (VlagmVvcrit, CCA e para cada parametro
indicado peloRAST. Foram analisadas as variaveis Lacmin, Lactato (liecpic), Vlacmin,
Vcrit, CCA e Lactato de repouso, além da area solnea de cada uma das variaveis para 0s
trés momentos de avaliacdo realizados. Foi enamttaxa de sucesso de 85,20% para o
protocolo de Lacmin proposto e alta correlacdoeeaticrit e a Vlacmin. A utilizacdo do
RAST foi eficaz para gerar parametros necessarios riifidacdo do Lacmin e o uso do
modelo de Vcrit possibilitou adequada escolha dasnsidades do TI. Foi identificada
sensibilidade ao treinamento para as variaveisitazfpacmin para fundistas e velocistas,
Poténcia minima, para velocistas, Vcrit, para amdmgéneros, Lacmin e Vlacmin, para o
género masculino. Nao houve diferencas na evoldedovariaveis entre as especialidades
estudadas. Entre os géneros, somente Lacpic mose&ouliferente. A partir dos dados
obtidos, conclui-se que protocolo de Lacmin aplicadcorrida, com dRAST na fase de
inducdo e Tl em pista, com velocidades basead&&riia pode ser utilizado em corredores,
apresentando elevado percentual de sucesso. Feodi Vcrit ndo se mostrou capaz de
identificar a Vlacmin, mas parece ser uma intergssierramenta para acompanhamento das
evolucdes da Vlacmin ao longo do treinamento. Godeetle analise longitudinal proposto foi
capaz de identificar variaveis que sofreram infai@mlo treinamento, mas nao detectou quais

seriam mais ou menos sensiveis para as especesidatidadas.

Palavras-chave Acido Latico; Limiar Anaerdbio; Corrida; DesemenAtlético.



ABSTRACT

The verification of the aerobic/anaerobic intenditgnsition can be performed
using invasive procedures, such as the lactatemmimi (Lacmin) and non-invasive methods,
such as the critical velocity (Vcrit). To obtainammobic parameters, the Running Anaerobic
Sprint Test (RAST) and the Anaerobic Running Caga@CCA) can be highlighted. No
information is identified at the literature abolétsuccess rate of Lacmin as well as the use of
RAST in the first phase of the method, in runnersabout use of the Vcrit to identifying the
velocities of the incremental test (TI). In additjostudies designed to analyze long term
results generated by these tests are also scdreabjective of this study was to evaluate the
aerobic and anaerobic capacities on runners, fgergisensitivity variables to the training,
the distinctions between these parameters fortathief different specialties and genres, and
analyze the success rate of the protocol Lacmin.eWsuated 10 runners, getting 27 results
for assessments Lacmin, velocity equivalent to Liacfwlacmin) Vcrit, CCA and for each
parameter indicated by RAST. The variables analyzex Lacmin, peak of lactate (Lacpic)
Vlacmin, Vcrit, CCA, Lactate of rest, and the atgaler the curve of each of the variables for
the three stages of evaluation was performed. Vdasd= 85.20% to the success rate for the
proposed Lacmin protocol and high correlation betw¥crit and Vlacmin. The RAST was
effective to generate needed parameters to idettidyLacmin and the use of the Vcrit
allowed appropriate choice of the intensities of $ensitivity to the training has been
identified for the variables Lacpic and Lacmin f&printers and distance runners, Minimum
power for sprinters, Vcrit, for both genders, aratinin and Vlacmin for males. There were
no differences in the evolution of the variableadsd between the specialties. Among
genders, only Lacpic showed difference. We concltltee Lacmin protocol applied to
runners with the induction phase by RAST and Tlronning track with speeds based on
Vcrit can be used featuring a high percentage ofess. On the other hand Vcrit was not able
to identify the Vlacmin, but appears to be an iesting tool for monitoring the developments
of Vlacmin during the training. The proposed metladdongitudinal analysis was able to
identify variables that were influenced by the rinag, but could not detect which ones are

more or less sensitive to the specialties studied.

Keywords Latic Acid; Anaerobic Threshold; Running; Atlhetic Performance.



1. INTRODUCAO

O atletismo € uma modalidade de acentuada evolhg&alltimos anos. Pode-se
atribuir esses avancos, em parte, aos aspectaosrdif@dos e significantes das metodologias
de treinamentos adotadas, além de desenvolvimeagtscos e taticos embasados nas
respostas adaptavias dos atletas, proporcionan@ogunamde modificacdo no desempenho
atlético.

As provas de corrida de velocidade séo classifcademo as distancias
compreendidas entre 100 e 400 metros. O meio-féridterpretado como provas que variam
de 800 a 1500 metros e as provas de fundo, congeeeas distancias entre 3000 metros a
maratona (Vieira e Freitas, 2007).

Nesse sentido, identificando caracteristicas ebp&giaos atletas velocistas,
meio-fundistas ou fundistas, € possivel efetuagmisticos, programacao, elaboracdo e
implementacédo de programas de treinamento maisuades. Para identificacdo dessas
caracteristicas é necessaria uma analise detathealatelosa dos parametros fisiol6gicos que
possam informar sobre as capacidades fisicas dadetss. Esses parametros por sua vez,
podem apresentar importancia ou sensibilidadeatiferao se avaliar corredores de diferentes
provas.

Assim, avaliar as capacidades fisicas torna-se afuedtal para a efetiva
prescricdo e acompanhamento das respostas fidisadpgicas e motoras frente ao
treinamento imposto. Desse modo, o adequado emplegwotocolos de avaliacdo se faz
necessario para a conquista de melhores resultados.

Além da adequada escolha dos métodos de avalissgem usados, € importante

gue esses testes apresentem tarefas motoras sf@kague sao desenvolvidas na modalidade



e/ou tenham sensibilidade as pequenas modificgom@esovidas pelo treinamento, além de
apresentarem aplicabilidade durante a periodizegzlzada.

A transicdo de predominancia entre o metabolismmba® e anaerobio,
determinada pela resposta lactacidémica durankemieio, é aceito como um dos métodos
de avaliacdo mais precisos para mensuracao daidapacaerobia (Santhiago et al., 2008).
Além disso, parece ser sensivel ao treinamento @am preditor de desempenho aerdobio
(Silva et al., 2005).

Dentre os métodos existentes, o teste de Lactatumdi (Lacmin) parece
promissor, ja que busca identificar a intensidaferente a transicdo aerdbio-anaerdbia em
uma unica sessdo de teste com reduzidas coletgsiseas (Sotero et al., 2007), podendo
identificar também parametros anaerobios (Tegtt83).

Ja em relacdo aos méetodos nao invasivos, 0 modebmt@ncia critica (Pcrit), o
qual foi adaptado a avaliacdo da velocidade crifitait), tem se apresentado como um
método capaz de inferir sobre a capacidade aelphif 1993), predizer o rendimento
aerébio (McLellan e Cheung, 1992), apresentanddoéamsensibilidade ao treinamento
(Jenkins e Quigley, 1992; Jenkins e Quigley, 198%)da em estudo, e com o significado
fisiol6gico questionavel, outro parametro obtiddap&crit é a capacidade de trabalho
anaerdbia (CTA), denominada de capacidade de acanderdbia (CCA), quando se avalia o
exercicio de corrida, que aparentemente represemstoque energético anaerdbio, utilizado
apos o exercicio ter alcancado a transicdo aesdt@arobia (Monod e Scherrer, 1965).

Dentre os métodos de avaliacdo que determinam péd@sranaerdbios, pode-se
destacar como testes especificos a corrida, odesterrida atada (Zemkova e Hamar, 2004)
e oRunning Anaerobic Sprint Test (RAST) (Zacharogiannis et al., 2004; Zagatto et al.,9200
O RAST é caracterizado por simples execucao e apresamashcustos operacionais, o que

favorece sua utilizacdo para avaliar as capacidausrobias de atletas (Zagatto et al., 2009).



Vérios sdo os estudos utilizando o Lacmin em conexl (Tegtbur et al., 1993;
Carter et al., 1999a e 1999b; Santhiago et al.8;2Ribeiro et al., 2008), mas as diferencas
metodoldgicas dificultam a comparacdo entre sehadms, sendo necessarios ainda mais
estudos para que se possa esclarecer as diveg@xeséentes na literatura. As diferencas
aparecem tanto nos procedimentos utilizados nadaseducao a hiperlactacidemia, quanto
no tipo de atividade realizada durante o testeemental (Tl), ambos necessarios ao metodo.

Santhiago et al. (2008) identificaram que os rasgols obtidos pela realizacédo da
fase de inducéo na esteira foram diferentes datiamaerdbio (Lan) obtido por concentracao
fixa (OBLA). Essa diferenca nao existiu no prota@caalizado em pista, o que possivelmente
corrobora com a importancia da utilizacdo do métado maneira mais especifica a
modalidade. De acordo com a especificidade dadagria utilizacdo ddRAST e do teste
incremental em pista de atletismo parece se aperxiastante das atividades desempenhadas
por esses atletas.

Por ser um método relativamente recente, ndo famaocontrados na literatura
estudos que abordem o potencial de sucesso ow&iafina determinacdo do Lacmin em
corredores, tampouco trabalhos envolvendo essedt@pexercicio utilizando ®AST como
indutor a hiperlactacidemia de corredores avaligawd acmin.

Avaliacbes que objetivem também a identificacdoirdansidade de exercicio
durante a transicdo metabdlica, talvez possam smtas para padronizar seletivamente as
intensidades utilizadas no TI, uma vez que, podersentrar na literatura a influéncia das
cargas impostas no Tl sobre determinacéo do Laf@arter, 1999a).

O modelo de Vcrit se destaca para esse fim, j&qua método nao invasivo, de
simples aplicagdo, que busca justamente a ideagdmw desse momento de transicao
energética (Monod e Scherrer, 1965) e para soraacardo com a revisao literéria realizada,

parece ainda nao ter sido comparado ao Lacmin eredaves. Além disso, o modelo de



Vcrit ainda gera resultado sobre parametros anmergimr meio da CCA, podendo esses
serem comparados aos parametros anaerobios siQpeldRAST.

Para todas as variaveis encontradas pelos métedasatiacdo supracitados, 0s
resultados consistem, em quase sua totalidadenaleses transversais. Isto ocorre por que
estudos longitudinais que utilizam métodos de agab mais especificos para identificacdo
das capacidades aerébia e anaerObia de atletasemaja® varias dificuldades ou
impossibilidades em sua execucdo, o que favoreceaiar producdo de conhecimentos
baseados em estudos transversais.

Desse modo, andlises longitudinais dos paramea@bi@s e anaerobios citados
anteriormente sao reduzidas, o que dificulta atifieacdo da existéncia de variaveis mais ou
menos sensiveis ao treinamento quando comparattasseou entre atletas corredores com
diferentes exigéncias fisicas.

Sabe-se que estudos epidemioldgicos comumenteamilrecursos baseados em
andlise de area sob a curva (ASC), para deterraiteaacdes de uma determinada variavel ao
longo do tempo, bem como criar indices criticosdgeslteracdes.

Em estudos relacionados ao esporte, praticamemteh&@da utilizacdo desses
recursos. Dessa forma, talvez a utilizacdo dessé&wdwms de analises longitudinais de
resultados, que abordem tanto testes de desempanhto de respostas fisioldgicas, possam
fornecer informacbes que possam elucidar algunstignp@mentos nao respondidos por

analises transversais.



2. OBJETIVOS

Objetivo Geral:

v' Avaliar capacidades aerObia e anaerébia em coesdadentificando as distincdes
significantes desses parametros para atletas derewliés especialidades na
modalidade e analisar a efetividade dos métodoavdkacao fisiologica invasiva e

nao invasiva utilizados.

Objetivos Especificos:

v" Investigar o protocolo de Lactato Minimo como métatk avaliacdo no atletismo,

utilizando o RAST como indutor a hiperlactacidemia e teste increaieat pista,

analisando sua taxa de sucesso.

v Averiguar a utilizacdo do modelo velocidade critieadeterminacao das intensidades

utilizadas no teste incremental do método de lactdhimo;

v' Comparar os achados obtidos sobre a intensidadateicio referente a transicéao

aerdbia-anaerdbia pelos métodos de velocidadeacdtiactato minimo;

v" Propor método de analise longitudinal de variaeeigbias e anaerdbias obtidas ao

longo do treinamento;



3. REVISAO DA LITERATURA

3.1. Atletismo (corrida)

O atletismo € uma modalidade esportiva que est@egmanente ascensao e por
isso, modificacGes decorrentes de sua evolucaanpagede evidenciadas a partir de marcas de
desempenho expressivas, como a reducdo abruptengmd de prova nas corridas de
velocidade e fundo. Essas modificacdes podem sermates de diversos fatores, dentre elas
a insercdo de melhores métodos de treinamentogi@spe para serem atingidas as marcas
necessarias e utilizacdo de estratégias técnidasicas pelo atleta (Billat, 2005). Essas
mudancas, tanto no atletismo, quanto em outras lidadas, sdo decorrentes de um processo
de desenvolvimento de conhecimento e aplicacOesanas areas envolvidas com o esporte,
como a fisiologia do exercicio, biomecanica, psig@d do esporte, entre outras.

Enfatizando especialmente as provas de corridantes ao atletismo, € possivel
classificarmos os atletas em trés tipos: velogistagio-fundistas e fundistas. S&o
classificados como velocistas, atletas que realipapvas com distancias compreendidas
entre 100 e 400 m. O meio fundista é o atleta geewga provas que variam de 800 a 1500 m
ou 3000 m. Provas caracteristicamente aerébiastambém denominadas de fundo,
compreendem as distancias entre 3000 m ou 5000mmaya@tona, realizadas pelos chamados
fundistas (Vieira e Freitas, 2007).

Para atletas envolvidos com provas de velocidadaedominancia energética
responsavel pela ressintese de adenosina trifog#di®) é anaerdbia (Westerbland et al.,
2002; Fitts et al., 1991). Em consonancia com dieado em atletas velocistas, os fundistas
também sdo suscetiveis a grandes modificacbes pidasopelo treinamento fisico, porém,
outros aspectos parecem determinar o sucesso ggdigo de corredores. A via energética

predominante no fornecimento de energia para @sricbm elevado volume é a aerdbia.



Desse modo, a elevagdo no consumo maximo de ogid®ns) € no limiar anaerébio
(Lan) séo fundamentais para 0 sucesso nesse tipmdas.

Sendo assim, métodos de avaliagcdo que informem afeima efetiva sobre as
capacidades aerObia e anaerdbia dos atletas sdanientais para o aprimoramento do
treinamento e consequentemente elevacdo do renimeratleta. Quanto mais direcionados
a especificidade da modalidade esportiva e sessagenlteracdes ao longo do treinamento,

mais eficazes serdo os métodos de avaliagcao.

3.2. Lactato sanguineo

O lactato é um metabdlito produzido, entre outresidbs, nos musculos
esqueléticos, podendo ser consumido, liberado marde sanguinea ou acumulado nas fibras
musculares. Sua producdo ocorre pela aceleracagiabdise para producdo de ATP, na
atividade muscular, ou pela maior capacidade gticalem relacédo a capacidade oxidativa na
busca do fornecimento dessa energia (Juel, 2001).

Quando a via anaerbbia é ativada em exercicioaltdeintensidade e curta
duracao, diminuindo a eficiéncia do uso de oxigénjaroporcionando utilizacdo da glicose
por via glicolitica anaerdbia, o lactato é liberadocorrente sanguinea por meio de proteinas
monocarboxilatos denominadas de MCTs (Aguiar, 2009)

Essas proteinas carreadoras de lactato possuernceap@l no metabolismo da
glicose e na comunicacdo entre células e tecidasngvendo transporte do lactato e
possibilitando sua integracdo com metabolismo e&tiem glicolitico e oxidativo,
promovendo também o substrato para gliconeogéniipogénise (PHILP et al., 2005;
BROOKS, 2007).

Por meio dos MCTs é possivel o transporte de @ceaitre citoplasma e

mitocondria, musculo e sangue, sangue e muscutoskB, 2000). Sua remog¢do no sangue €



também realizada por varios tecidos tais como &@igads, coracdo (Roth, 1991), pulmdes,
cérebro, testiculos e ovarios (Aguiar, 2009), pddeser removido por tecidos mais ou menos
ativos (Gladden, 2000; Brooks 2000).

Durante o exercicio fisico foi observado que o atactintramuscular e sua
liberacdo na corrente sanguinea aumentam. Apesao,da relacdo entre a producdo e
remocao é variavel de acordo com o tipo de intewlgddo esfor¢co. Na atividade fisica
intensa foi observada uma transferéncia constant®dcentracdo do metabolito do musculo
para o sangue, diferentemente da atividade fisieaé prolongada, na qual identificou-se um
aumento da concentracdo sanguinea de lactato ¢io s@guido de reducéo desses valores,
até a aproximacao das concentracfes de repousmuser continuidade do exercicio por
uma a duas horas (Roth, 1991).

Além disso, foi identificado que durante o exewigrogressivo, em atletas
treinados ou individuos bem condicionados, o Lamntificado por concentracdo fixa de
lactato foi associado a uma maior capacidade deg&ndo musculo durante o exercicio e na
recuperacao (Oyono-Enguelle et al., 1990). Somaedmesses achados, Coggan et al. (1993)
encontraram reducdo do lactato sanguineo, para anesrga, apos programa de 12 semanas
de exercicio prolongado com intensidade de 60% @bnY sugerindo uma adaptacédo
oxidativa ao exercicio.

J& segundo Powers e Howley (2000), o equilibrioeeptoducédo e remocao de
lactato (Lan) em individuos sedentérios correspanitgensidade de 50% a 60% do M&,
diferentemente do limiar na faixa de 65% a 85%V@yms, apresentado por individuos
altamente treinados. Em intensidades superiorsses g@ercentuais, ha grande propensédo da
producao lactacidémica ser maior que a sua remdidder e Heck, 1986).

Desse modo, é possivel identificar o lactato saregu€éomo metabdlito indicador

da intensidade de exercicio e que sua reducdo esmanmtensidade de trabalho, apés um



periodo de treinamento, indica uma adptacdo cromoaitivo da atividade fisica,
especialmente sobre o metabolismo oxidativo (Hareisl., 2001).

Devido as suas concentracfes sanguineas estareadaseem exercicios com
intensidades superiores ao Lan e reduzidas emsidtetes moderadas, é sugerida utilizacéo
do lactato como parametro preditivo para o rendimesportivo, bem como para indicacéo
das intensidades ideais de exercicio e acompaniandentreinamento. Além disso, esse
metabolito apresenta elevada sensibilidade fresdégoeogramas crénicos de exercicio fisico.

A partir de todas as observacgdes a respeito dagetracdes de lactato sanguineo
durante o exercicio foi possivel o desenvolvimed® varios protocolos de avaliacédo
(Kinderman et al., 1979; Wasserman e Mcllroy, 196i&din e Jacobs, 1981; Tegtbur, 1993)
que objetivam a determinacdo do momento de invetagwedominancia metabdlica aerdbio-

anaerobia.

3.3. Equilibrio aerdbio-anaerdbio

Em 1964, Wasserman e Mcllroy (1964) sugeriram maelimiar anaerdbio para
definir o momento de “transicdo” energética aerdabiaerdbia. Posteriormente, Kinderman et
al. (1979), estudando essa transicdo, observaranudanca da predominancia entre o0s
metabolismos quando a concentragdo sanguinea taéolancontra-se entre 2,0 e 4,0 mM,
relatando ainda a existéncia de um limiar aerdbsicencentracdo proxima a 2,0 mM e limiar
anaerdbio préxima ao valor 4,0 mM de lactato.

Em 1981, Sjodin e Jacobs encontraram o valor 4,0co0Mo concentracdo de
lactato para o exercicio aerdbio, denominando pemiva intensidade deorfiset of blood
lactate accumulation” (OBLA), ou simplesmente, Lan por concentracdoafide lactato.
Posteriormente, Heck et al. (1985), observando mpootamento do lactato em cargas

constantes também verificaram que a maxima fageasde lactato sanglineo em humanos
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ocorreu em concentracdo 4,0 mM, com um desvia @il mM, confirmando a hipdtese de
Kinderman et al. (1979) e Sj6din e Jacobs (198MefSos estudos com humanos reportam a
possibilidade de utilizacdo da intensidade de ésieraeferente ao Lan determinado por
concentragdo fixa como periodo de transicdo erdrenetabolismos aerdbio e anaerdbio,
indicando alta correlacdo desse valor identificado lactacidemia aos limiares obtidos por
ergoespirometria (Jones e Doust, 1998, Gaskill €2@01).

Por outro lado, sabe-se que a concentracdo detolastamguineo durante a
transicdo aerdbia/anaerdbia pode apresentar grarddilidade inter-individuos (1,4 a 7,5
mM) (Stegmann et al., 1981). Assim, destaca-sepmiitancia de métodos que identifiquem
individualmente tanto a concentragdo de lactatguaeo quanto a intensidade do exercicio
durante essa zona de transigao.

Atualmente, o método considerado padrao-ouro phmatificar esses parametros
€ a maxima fase estavel de lactato (MFEL), defimiolmo a mais alta intensidade na qual o
metabolismo aerdbio ainda se encontra em equildmn o anaerébio, durante exercicios de
carga constante (Beneke, 1995; Beneke, 2003; Bilatt, 2003). Apesar de ser considerado
como padrao-ouro, esse € um meétodo de alto custoa@pnal e demorado, podendo

interferir na rotina do treinamento (Beneke et2003; Bilatt et al., 2003).

3.4. Lactato Minimo

O teste do lacmin é considerado por alguns autooeso um método valido,
reprodutivel e confiavel (Tegtbur et al., 1993;&®ib et al., 2003), além de versatil, haja vista
0s estudos que recentemente vem adaptando-o &ssativ modalidades esportivas
(Macintosh et al., 2002Ribeiro et al., 2003; Zagatto et al., 2004; Aragjoal., 2006;
Roseguini et al., 2008). Uma de suas vantagensEgao a outros testes € a facil aplicacéo

do método e possibilidade de maior especificidgdgque € realizado no proprio ambiente de
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treinamento/competicdo, em uma Unica sessao de eéesbm reduzido numero de coletas
sanguineas (Sotero et al., 2007). Somando-se & @sfsmmacdes, varios estudos tém
mostrado a validade do método de Lacmin na ideatifio da intensidade correspondente a
MFEL e ao Lan (Bacon & Kern, 1999; Campbell, 199Bndes et al., 1998; Macintosh et al.,
2002; Simdes et al., 2005; Sotero et al., 2007 sa, et al., 2009).

Apesar disso, pode-se encontrar na literatura nmdgbes contraditorias com
relacdo a sensibilidade do teste ao treinamentopanostram os resultados de Carter et al.
(1999b), no qual ndo foi observado, em corredaredhora na intensidade de Lacmin apos
um periodo de treinamento, mesmo havendo modifesa@dsitivas do limiar ventilatorio.
Outro levantamento efetuado pelos mesmos autoregju® o protocolo do Lacmin é
dependente das cargas iniciais durante a aplickgéeste incremental (Carter et al., 1999a) e
que isso invalidaria sua utilizacao.

O teste foi apresentado no meio esportivo origieabe por Tegtbur et al. (1993),
que preconizam a realizacdo de esforgcos maximodneee periodo de tempo, capazes de
elevar demasiadamente a lactacidemia, resultandouremestado hiperlactacidémico do
organismo. Foram realizadas para isso, duas cerexkaustivas consecutivas. Posteriormente,
apos 8 minutos de recuperacédo, o avaliado é sutormetiim teste progressivo executado em
esteira rolante, com coletas de sangue sendo sbpdsa posterior analise da curva
lactacidémica. No teste do Lacmin, a curva de factanguineo pode ser expressa pelo
formato de “U”. O valor minimo de lactato verifieadio teste, bem como a intensidade de
exercicio equivalente a esse ponto, supostametiitaiia intensidade de transicdo metabdlica
aerbdbia-anaerdbia, uma vez que ele, teoricamemesenta a maxima intensidade de
exercicio na qual a producéo de lactado € iguabaramocédo (Tegtbur et al., 1993, Jones e

Doust, 1998, Ribeiro et al., 2003, Ribeiro et2008).
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Mais recentemente, estudos vém sendo realizadokzantio modelos
matematicos (ex.: funcéo polinomial) ao invés dgpatdes visuais, para ajuste da curva de
lactato sanguineo durante o teste incrementalndermais fidedignidade na identificacao da
intensidade correspondente ao Lacmin (Macintosth. .e2002; Voltarelli et al., 2002; Ribeiro
et al., 2004). Adaptacdes metodoldgicas tambénst@arealizadas para avaliacdo especifica
de modalidades esportivas como o protocolo adagaa@liacdo do basquetebol (Aradjo et
al., 2006), ténis de mesa (Zagatto et al., 2004dagdo (Ribeiro et al., 2003) e handebol
(Roseguini et al., 2008) entre outros.

Simdes et al. (2005) relataram que o protocoloataniin é valido para avaliacdes
em corredores e para predicdo de desempenho eigtasode distancia. O mesmo parece ser
apresentado pelos estudos mais recentes que aonglositivamente para a validade do
método (Sotero et al., 2007; Johnson et al., 2088m da ndo dependéncia em relacdo ao
protocolo de inducédo a acidose metabdlica (Smit.e2002). Em contrapartida, ainda séo
necessarias mais investigacoes nas diversas madiadicésportivas, visto que alguns autores,
como citado anteriormente, ainda apontam o métodwadncapaz de estimar a intensidade
correspondente ao Lan e MFEL (Carter et al., 19989éjn de apresentar baixa sensibilidade
as alterac6es induzidas pelo treinamento (Cartar,et999b).

Levando em consideragdo as caracteristicas retasafi@e 0 método de Lacmin e
a existéncia de unico estudo (Araujo et al., 208@prdando taxas de sucesso desse teste, em
ratos. E de suma importancia a definicdo da taxaudesso para humanos, bem como a
identificacdo de variaveis que se relacionem aess@ou ao insucesso do teste, sejam elas

relacionadas a primeira fase do teste ou ao TI.
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3.5. Velocidade Critica

Procedimentos invasivos para a analise das vasidi@oldgicas permitem a
obtencéo de resultados precisos que fornecem sobgidra identificacdo do metabolismo
predominante durante o esforco. Por outro ladevidéncias de que € possivel determinar a
transicdo de utilizacdo do metabolismo aerdbio @araerdbio simplesmente através da
relacéo entre intensidade de esforco e sua dued€&exaustao, que se manifesta através de
uma funcdo hiperbdlica (Monod e Scherrer, 1965).af0ste da funcdo para dados
experimentais revelou a existéncia de uma assjnti@i@ominada Pcrit, que corresponde,
teoricamente, a mais alta intensidade em que ciekempode ser realizado sem exaustao,
portanto representando uma capacidade aeréObia.aAd@ssa poténcia, ha a utilizacdo de um
estoque limitado de energia anaerédbia para atemierecessidades adicionais do esforco.
Segundo o modelo, esgotamento desse estoque, temmmMCTA, conduz 0 executante a
exaustdo (Bishop et al., 1998). Dessa forma, o lnode Pcrit apresenta a vantagem de
determinar, por método matematico, tanto a capdeid&robia (Pcrit), quanto o estoque de
energia anaerdbia (CTA) do avaliado. Segundo Hidle(2002) e Gaesser e Poole (1996), a
Pcrit também caracteriza a intensidade de trangigiie os metabolismos.

A metodologia empregada na determinacdo da Pc@TA € simples e nédo
invasiva, sendo necessarios apenas um cronémeiro ergbmetro. O protocolo consiste na
realizacdo de esforcos maximos executados em udmetgp, no qual é verificado o tempo
de exercicio limite em cada intensidade. Controagérgquanto ao numero de esforgos ideal
sado encontradas na literatura. Segundo Hill (1993Bishop et al. (1998) trés cargas
exaustivas distintas sdo suficientes para tal ohtecdo, desde que o tempo limite de
exercicio encontre-se entre um e 10 minutos.

Em humanos, o pardmetro aerobio do modelo de panéce ser valido devido as

altas correlagbes observadas entre seus resultadostensidades determinadas por
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procedimentos invasivos, tais como o OBLA (Kokutketmal., 1996) e limiar anaerdbio
individual (McLelllan e Cheung, 1992; Wakayoshyi at, 1992). Porém, a Pcrit parece
superestimar a maxima fase estavel do lactato gaeg{Pringle e Jones, 2002).

Diferente da Pcrit, que j4 € bem consolidada comcametro aerdbio, o
significado fisiologico da CTA ainda esta sendooatke inUmeras pesquisas. Isso devido a
dificuldade em estimar o acumulo total ou degradagdds metabdlitos associados com a
ressintese de ATP para a musculatura ativa em hasnadfesmo com essa dificuldade, a
CTA parece ser moderadamente correlacionada cormpaduwtes anaerobios tais como o
déficit de oxigénio (Hill e Smith, 1994).

Os conceitos do modelo de Pcrit podem ser tamb#imadbs para corrida, com o
emprego do modelo matematico distaneersus tempo (Wakayoshyi et al., 1992),
determinando assim a Vcrit e CCA. Esse foi o mod#ilizado por Dangelo (2008), na
avaliacdo de corredores fundistas. Método tambéadaupor Simdes et al. (2005), que
identificaram a Vcrit como valida para avaliacbes eorredores e para predicdo de
desempenho em provas de distancia.

Com essas informacdes, pode-se constatar que ajsed@arit ser um parametro
de aptidao aerdbia que se tem mostrado sensivdinamento (Jenkins, 1992), apresentando
alta correlacdo com o Lan (Wakayoshi et al., 199%akayoshi et al., 1992b), mais estudos
s80 necessarios para se assumir tal afirmacédo. di€so, o parametro anaerdbio apontado
pelo mesmo método (CCA) ainda carece de evidémstbee seu significado, mostrando a

necessidade em ainda se estudar o método.

3.6.Running Anaerobic Test — RAST
O protocolo denominad®AST é um método de avaliagdo anaerdbia que foi

desenvolvido na Universidade de Wolverhampton, W& Unido (Zacharogiannis et al.,
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2004), para avaliacdo especifica do gesto motocodeda. Muitos outros protocolos séo
empregados para determinar parametros anaerObaemp a grande maioria utiliza
movimentos de salto e ciclismo.

Além de fornecer importantes informacdes acercapdgncia anaerbdbia e
variaveis relacionadas, como o indice de fadigRAST é simples, ndo invasivo, de facil
aplicacdo e ndo necessita de equipamentos cagjog, @amenta sua aplicabilidade (Zagatto et
al., 2009). Ele € composto por seis tiros maxim®8%9 metros, separados por uma reduzida
recuperacao passiva de 10 segundos. Os valoremge bbtidos em cada tiro séo registrados
com significancia centesimal e posteriormenteasdbs para efetuar os calculos na predicéo
dos parametros anaerébios.

Recentemente, Zagatto et al. (2009) realizaram wuat@acdo constructa do
método, demonstrando alto coeficiente de correlagdaclasse (r = 0,88) e resultados com
correlag@es significativas com o teste de Wingatigaificativa correlacdo com performances
para 35, 50, 100, 200 e 400 metros.

Araujo et al. (2007) e Araujo et al. (2008) asskia 0 RAST ao protocolo de
Lacmin, utilizando-o na primeira fase do teste,npgndo a inducdo lactacidémica de
jogadores de basquete. Com essa manipulagdo, &sivey em uma Unica sessao de
treinamento, efetuar importantes avaliagcbes aemlainaerobia, e ainda com gestos motores
especificos da modalidade em questdo. Procedinsmitar de associacdo entRAST e
Lacmin foi executado com jogadores de handebolesgmtando resultados interessantes

(Roseguini et al., 2008).
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4. MATERIAIS E METODOS

4.1. Participantes

Todos os participantes concordaram e assinarammo tge consentimento livre e
esclarecido. O projeto foi aprovado pelo Comité Htea em Pesquisa da Universidade

Metodista de Piracicaba (protocolo 65/09).

Todas as avaliagbes foram realizadas pelos pesguesa responsaveis e
colaboradores, na cidade de Piracicaba — SP, eta gistética oficial de atletismo. As
avaliacdes, em sua totalidade, foram efetuadas esmm local e horario no qual os atletas

realizam seus treinamentos.

Foram inicialmente selecionados para o estudo [Eastcorredores de uma
mesma equipe, com pelo menos dois anos de treimamagular e periodizado. Todos o0s
avaliados apresentam desempenho proximo aos indeEssarios aos eventos regionais e
nacionais.

Como critérios de inclusdo foram considerados erg@ como atleta da equipe
de corredores selecionada, a participacao ativeueaedo os treinamentos de acordo com a
periodizagdo proposta pelos responsaveis pela equig participacdo nas competicdes
compreendidas no calendario competitivo. Comorargéde exclusdo foram considerados o
tempo de treinamento com periodo inferior a dossaa auséncia em aproximadamente 10%
das sessdes de treinamento inseridas no periog@ratério geral da periodizacdo e o
desligamento da equipe.

Dos 12 atletas inicialmente avaliados, dois abaadon a equipe por motivagdes
pessoais e profissionais. Desse modo, participatlanprojeto de pesquisa 10 corredores,
sendo eles seis velocistas, dois fundistas e agbixigtas e meio-fundistas, sendo quatro do

género feminino e seis do género masculino, comamkidade igual a 21+1 ano (Tabela 1).



17

Anteriormente ao inicio do projeto, os participantéoram orientados e

informados acerca de todos os procedimentos expetais que seriam adotados durante o

estudo. As caracteristicas biométricas e espeaddidos atletas estdo descritas na tabela 1.

Tabela 1 Caracteristicas biométricas ao inicio do prot@iperimental, género, tempo de

treinamento e prova realizada para cada atleta.

Atleta Idade Peso Estatura  Treinamento  Género Prova
(anos)  (Kg® (m*) (anos) (M*/F*)

1 21 59,0 1,74 2 M 5000/20000 m
2 25 74,0 1,78 2 M 5000/10000 m
3 24 67,5 1,71 8 M 800 m
4 19 66,0 1,77 2 M 400/200 m
5 18 69,0 1,77 2 M 400sb/400 m
6 17 58,5 1,76 2 M 1500/800 m
7 20 49,5 1,59 6 F 200/400 m
8 22 51,0 1,62 6 F 200/100 m
9 24 59,0 1,68 6 F 400sb/400 m
10 21 62,0 1,73 4 F 400sb/400 m

Média 21 61,6 1,72 4

EPM 1 2,5 0,02 1

* Kg = Kilogramas; m = Metros; M = Masculino; F =efinino; EPM =

média.

4.2. Desenho Experimental

Erro padrdao da

As avaliacOes foram realizadas em trés momentdisitds durante o treinamento

periodizado da equipe (periodizacao tradicional adoms picos deperformance anual),

especificamente no periodo preparatério especifleomarco a junho de 2010 (Figura 1).

Todos os testes ocorreram em mesmo horério (ingiasad 4:00 hs £1 hora), em mesma pista
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oficial e com condi¢bes climaticas similares, segjnando as condicdes de treinament

equipe.

1° Bateria de 2° Bateria de 3° Bateria de
Avaliagﬁes Avalia:gées Avalie:gﬁes
| | |
Marco Maio Junho

Figura 1. Periodos de realizacdo das avalia, no priméro semestre de 20!

O protocolo de Lacmin (Tegtbur et all993) foi associado & RAST
(Zacharogiannis et al., 200para promover a elevagao lactacidémia dos & e obter
resultados sobre poténcia e indice de fadiga. & ajustesdas intensidad realizadas no TI,
necessario ao Lacmintilizou-se o modelo de VcritWakayoshi et al., 1992) que, além
auxiliar na determinacdo das velocidades utilizagesou os resultados Vcrit e CCA, for:
comparados e/ou correlacionados aos resultadas €o teste de Lacmin (Vlacmin)RAST.

Em cada bateria de avaliacOes foi reali, durante quatro dia:o registro dos
tempos de distancias pgéterminadas para obtencdo dos dados necessé@os palculo d:
Vcrit e CCA. Posteriormente, em outro dia, fimo a primeira avaliacdo, foi aplicado
RAST, obtendo-sePmax, Pmed, Pmin IF, seguido do Tlpara obtengcdo dos dac

neessarios a identificacdo Lacmin e Vlacmin (Figura 2).
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QQ%Q@Q@ @é\ Vcrite Tempos dos tiros Pmin Vissisin
'@I 'b“l ‘1? 'IQ' C(;.:A Amostra dle sangue IIF :
EEE I | I I
| | | |
Registro Regressao linear Rast e teste Andlise LeituralLactato
dostempos para os dados incremental Rast Regressédodos
dados
1° Momento 2° Momento

Figura 2. Desenho experimental do est.

Dessa maneira, foi possivel er durante os trés momentos de avaliagéac
resultados para as avaliacées do Lacmin e velogidgdivalente ao Lacmin (Vlacmin). /
longo das avaliacdes dois atletas abandonaramipee@ém de nao ter sido possivel ol
um dos resultados, reduzind total de 30 avaliacOgsossiveis. Foram obtidos também
resultados Vcrit e CCA, além de 27 resultados pada parametro indicado pelo RA

(Pmax, Pmed, Pmin e IF).

4.3. Modelo de Velocidade Critic

Para determinagdo da Vcrit e CCfoi utilizado o mod® matematico distanci
versus tempo (Wakayoshi et «, 1992). Desse modo, os avaliadforam submetidos as
corridas em intensidade maxima nestancias equivalentes a 800 m, 1200 m, 1500 000
m, realizadas aleatoriamente, em dias subsequesdsgre no mesmo periodo do dia
respeitando o horario de treinamento de rotinaatletas. Os particijntes foram estimuladc
a percorreras distancias estipuladas em um menor tempo pbs€isetempos de corric

foramregistrados por um cronémei
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A partir dos valores de tempo de corrida para cada distéfoi plotado um
gréfico relacionando-sedistancii percorrida e tempo realizadBigura 2) a partir do qual a
Vcrit foi determinada pelo coeficiente angular da reta deess§o obtida e a CCA, pe
coeficiente linear proveniente da mesma equi Os resultados de’®Ras regressées lineal

foram analisados para observar a efetividade maitado modelo utilizad

3500 -

3000 -
E 2500 -
]
S 2000 -
i
8 1500 - v =3,905¢+381,1
RZ=0,996
1000 -
500 5 T T T T T 1
100 200 300 400 500 600 700

Tempo (s)

Figura 3. Exemplo do modelo matematico utilizado no presesgtudo para obtencao
valores de Vcrit e capacidade de CCA. Os dadosaaexpostos foram obtidos por um «

participantes.

4.4.Running Anaerobic Sprint Tes

Os procedimentos iniciais dRAST que envolvem pesagem dos participe
foram obtidos anteriormente & aplicacdo e teste. Juecimento leve de aproximadame
10 minutos comiecuperacgdo passiva de 5 utos foram realizadgsreviamente a realizag
do protocoloHouve incentivo sonoro e visual durante o testends 0 empenho maximo g
parte dos atletas e ndo foitada a realizacdo de pequenos deslocamentos neiouasnne

pista durante os primeiros trés minutos da fasedgperaca
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O RAST (Zacharogiannis et al.,, 20) consistena execucdo dseis corridas
maximas de 35 metros, com intervalo de 10 s erdréros, tendo 0s tempos registrac

precisamente a nél centesimal (Figura).

Cone 1 ) Cone 2
metros

Figura 4. Esquema ilustrativo da pista de atletismo, comcegho do ponto do local «
realizacdo d&AST.

Com a aplicacdo do tesfoi possivel, além da elevacéo do lacteanguineo dos
atletas, a determinacd@ias poténcias maximamax= maior valor dos seis tir), média (Res
valor médio dos seis tirp® minima (lin= menor valor dos seis tir) além do indice de
fadiga (IF=poténcia maxime poténcia minima/ potencia ména] x 100%), a partir das
informacgdes (tempo/distancia = velocidade; velatedimpo = aceleracdo; aceleragao X |
= forga; forca x velocidade = poténcia) geradas pagistro dos tempos realizados durant
tiros maximos. Os registros temporais execucdo das corridas ao longo desse prott

foram obtidos com utilizacdo de cronometi
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4.5. Teste Incremental

O teste de intensidade progressiva para realizigaonétodo de Lacmin (Tegtbur
et al., 1993) foi executado em pista de atletisifimab, utilizando raia central (400 m). Para
cada individuo realizou-se quatro estagios de 8p@am aumento da intensidade a cada
estagio realizado. Para que fosse possivel a celetguinea entre cada mudanca de
intensidade, houve um pequeno intervald@ segundos) entre cada estagio do teste.

Para determinacdo das quatro velocidades do Thdoiado para cada atleta, o
uso de duas intensidades acima (115 e 130% Vcdt)as abaixo (70 e 85 % Vcrit) de sua
respectiva Vcrit. O controle da intensidade efetuatilizando-se demarcacdes visuais a cada
100 metros na pista por meio da utilizacdo de coaksn de avisos sonoros realizados
manualmente utilizando apito e tabela de referéfmieda a partir da relacdo tempo e

distancia para cada 100 metros).

4.6. Determinacgéo do Lactato Minimo

Durante estudo piloto, p6de-se observar uma grdifideldade em determinar as
melhores intensidades para realizacdo do testenmartal para cada atleta, utilizando
parametros como resultados de provas realizadaslggrAssim, foi proposta a utilizagéo da
Vcrit para esse fim.

Inicialmente, durante quatro dias consecutivosarforealizadas as distancias de
800, 1200, 1500 e 3000 metros de maneira aleatdsiaa determinacdo da Vcrit.
Posteriormente, em outra ocasido, foram feitaga®mlganguineas com os atletas em repouso
seguido ddRAST.

Apbs o término do métodBAST os participantes, na propria pista de atletismo,
foram orientados a recuperar passivamente duratde n@nutos, para determinagao da

concentracao pico de lactato sanguineo.



23

Nesse intervalo de recuperacao foram realizadatasotle sangue do l6bulo da
orelha ao 3°, 5° e 7° minuto apds os esforcos naxirealizados no RAST. Apds o oitavo
minuto, os atletas foram submetidos ao protocotmnessivo composto por quatro tiros de
800 m, em quatro intensidades selecionadas a gartiélculo da Vcrit de cada atleta. Como
intensidades do teste progressivo (segunda etapast® do Lacmin), foram selecionadas
individualmente, velocidades de 70%, 85%,115% e %3da Vcrit, determinada
anteriormente a aplicacdo do Lacmin.

A selecdo da intensidade do teste progressivo dalizada na tentativa da
aquisicao de melhores ajustes dessas intensidadlasopmétodo. As velocidades do teste
incremental variaram de 6 a 17 km/h e foram coatta$ por sinais sonoros disparados pelo
avaliador e demarcacdes realizadas por cones thspmsada 100 m na pista de atletismo.

Apoés o término de cada tiro de 800 m, foram novdeneoletadas amostras
sanguineas para determinacdo do Lacmin, conformeeritte posteriormente, detectando o
ponto de equilibrio entre remocdo e producdo ddatiac A relagdo obtida entre a
concentracdo de lactato e a intensidade de ex@foicajustada utilizando fungéo polinomial
de grau dois (Sotero et al., 2006) (Figura 5), semtlacmin foi considerado a derivada zero

desse ajuste e a Vlacmin a intensidade corresptmdessse ponto.
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Figura 5. Exemplo do modelo matemético utilizado no presestedo, para obtencao c
valores de Lacmin e/lacmin. Os dados acima expostos foram obtidos ymor dos

participantes.

4.7. Anélise Biogquimica

As coletas de sangue do I6bulo da orelh: uL) foram realizadas com capilal
calibrados e heparinizados, sentransferidos para microtubopara centrifug, com
capacidade de 1,5 mkpntendo 40 pL de acido tricloroacético (TCA) concentrac 4%.
Em seguidaa mistura foi agitada e centrifug: para posterior retirada de 100 pL
sobrenadante, sendo transfe para tubos de ensaio, no qual se adici 500 uL de reativo
preparado a base de estoque glicina/EDTA 50 mldeakdina Hidrato 1. mL, 100mgd de
NAD (Betahicotinamide Dinucleotide SIGMA) e 150uL de LDH-Lactic Dehydrogenas
bovine heart -1000units/mL SIGMA) a pH 8,85. As amostiforar agitadas e incubadas
durante 20 minutoem Banh-Maria mantido a 37°C para depois serem analisada
Espectrofotdmetro (Marca Micronal, Modelo B382 U8} A concentracdo de lactafoi

mensurada a 80nm contra a curva de calibragéo (Engel e Joi®F8,.
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4.8. Determinacado do sucesso para o Lactato Minimo

Foi considerado como resultados de sucesso pasteode Lacmin avaliado, os
resultados que apresentaram curva de regressdvatonde R > 0,80, com perfil do ajuste
em formato de “U positivo” da curva de regressas)(®& Tl concluido para os quatro estagios

(T14), coletas sanguineas (C4) e leitura de lagtatd realizadas em sua totalidade.

4.9. Calculo das areas sob as curvas

Com o objetivo de identificar o efeito do treinarnmesobre as variaveis aerobia e
anaerdbia dos participantes identificadas nessed@stforam plotados em um grafico
percentual de evolucaersus tempo (Figura 6) os seguintes resultados: PmardRnPmin;

IF; CCA,; Vcrit; Lacpic; Lacmin; Vlacmin.

Para cada momento dos trés momentos de avaliacadefdificado um valor
percentual a partir do primeiro resultado, considercomo 100 %. Assim, para os dois
resultados seguintes, os valores podem ter tidwesmaiores, iguais ou menores em relagcéo
ao primeiro, variando assim o seu valor percentual.

Dessa forma, por meio da identificacdo do percéniei@levacao ou reducao para
cada variavel foi possivel calcular a area sobr@ac(ASC) para cada par de avaliacdes, pelo
calculo da area dos poligonos graficamente delowddgo abaixo da curva, gerando
resultados, em unidade de medida arbitraria, gpeeegam teoricamente, a evolucao dessas

variaveis ao longo de todo periodo avaliado.
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Figura 6. Esquema gréfico ilustrando como foram obtidos osir@as sob as curvas
progreséo percentual (x, y e z), coordenada vertical, pada variavel identificada no estL
nos trés momentos de avaliacao (A, B e C), coodieharizontal, podent-se identificar as

areas parciais (1 e 2), delimitadas por linhasjeata, e area total dprogressao (G

Para ser possivel a comparagdo entre as areas dem 2 influéncia do fat
tempo, foi realizado ajuste da coordenada horizantian de torn-los idénticos entre as du
areas.Esse ajuste foi realizado por meio da realizacdoedeesdo linear para cada par
pontos no grafico percentual de evoluwversus tempo. A partir da obtencdo da equaca
regressao foi realizada a substituicdo da coordehadzontal, resultando em duas areas

mesmo valor na coordenada horizc.

4.10. Analise Estatistica
Foi utilizado o pacote estatistico Biostat, comtestes de Shapi-Wilk para
verificar a normalidade dos resultados, Tes«Student para comparar os valores encontr

entre as areas sob a curva de progressao dosadesjlbem (mo entre 0 método de Lacrr
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e Vcrit e Coeficiente de Correlacdo de Pearsoreesgsas variaveis. Foi utilizada também

analise descritiva dos dados. Para todas as amdbsadotado o nivel de significancia 5%.
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5. RESULTADOS

Os resultados foram organizados, separando-se psddsdos de analise dos
dados, sendo eles transversal e longitudinal Ossdadtédo apresentados em média e erro
padrdo da média (EPM).

Para os resultados transversais, a tabela 2 apesgmresultados obtidos pelo
protocolo de Lacmin e Vcrit utilizados. Além dosubltados de Lacpic fornecidos apés a
realizacdo ddRAST, foi possivel identificar com os seis tiros maxame 35 metros, 0s
valores relativizados para poténcia, poténcia mgmigéncia minima e indice de fadiga dos

atletas, indicados na tabela 3.

Tabela 2. Médias dos resultados encontrados para Vcrit,WilacLacmin, Lacpic, Lacmin,
Lacrep e R para curva de regressdo do Lacmin.

Verit* Vlacmin®* R#* Lacpict Lacmin® Lacrep*

km/h)  (km/h) (MM) (MM) (MM)
Média 12,88 11,61 0,91 8,42 3,41 1,32
EPM  (+0,54)  (+0,39)  (+0,03) (+0,36) (0,33) (+0,07)

Legenda: * Velocidade Critica: Velocidade equivalente ao Lacmifi; coeficiente de
determinacdo para regressdo polinomial de seguralo wilizado na andlise de Lacmih;

Lactato pico; Lactato minimo.

Ao levar em consideracdo a amostra total, sepama gémeros ou por
especialidades, nao foi possivel identificar cag@és significativas entre os resultados para

CCA dos atletas (tabela 3) e suas respectivas gateea indices de fadiga.
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Tabela 3.Média dos resultados encontrados para as variamaerébias Pmax, Pmin, Pmed,
IF e CCA.
Pmax*(W/Kg) Pmin*(W/Kg) Pmed(W/Kg) IF" (W/Kg/ls) CCA®(m)
Média 11.95 6.20 8.26 0.72 318.85
EPM +0.72 +0.31 +0.31 +0.06 +16.18

Legenda: * Poténcia maxima;Poténcia minima® Poténcia média" indice de fadiga”

Capacidade de corrida anaerdébia.

O resultado para sucesso e insucesso do métododestéito na tabela 4,
juntamente com os dados relativos as suas avatia@beumprimento dos critérios adotados

apresentados pelas avalia¢cdes de insucesso podsusdizado da tabela 5.

Tabela 4. Apresentacéo dos resultados separados em agrujgad@sucesso e insucesso do

método de Lacmin para valor de n, participantesregmtual, R Lacrep, Lacpic e Lacmin.

n % R#* Lacrep*(mM)  Lacpic*(mM) Lacmin*(mM)
Sucesso 23 85,20 0,97 £0,01 1,32 0,08 8,41 +0,39 3,27 40,3
Insucesso 4 14,80 0,58 0,15 1,46 +0,13 8,50 +1,11 4,49 +1,00

Legenda® coeficiente de determinacéo para regressdo poiahate segundo grau utilizado

na andlise de Lacmin; * Lactato de repoddactato pico® Lactato minimo.

Tabela 5. Resultados dos testes de Lacmin de insucesscopauenprimento dos requisitos
exigidos: R, U+, C4 e L4.

INSUCESSO  R%*(valor) U+* TI4¥ c4° L4*
1 NAO (0,13) SIM SIM SIM SIM
2 NAO (0,73) SIM SIM SIM SIM
3 NAO (0,75) SIM SIM SIM SIM
4 NAO (0,70) SIM SIM NAO NAO

Legenda® coeficiente de determinacdo para regressdo poiahate segundo grau utilizado
na andlise de Lacmin; * perfil em formato de “U”sjiivo para a regressabguatro estagios
do TI concluidos;* coletas das amostras sanguineas realizadas adeweratd;® leituras

adequadas de lactato para os quatro estagios do TI.
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Foi verificada diferenca significativa entre as oedllades encontradas pelo
método invasivo e nao invasivo, com Vcrit de 1:8854) Km/h e Vlacmin igual a 11,61
(x0,39) Km/h. Apesar da Vcrit superestimar o Lacnem 9,8%, houve elevada e
significantiva correlacdo entre esses parameffos 0,85; p = 0,00001). Houve também
correlacéao significativa (Tabela 6) para Lacrepaedic (r = 0,47), Lacrep e Lacmin (r =
0,68) e para Lacpic e Lacmin (r = 0,61). Nao fonaarificadas diferencas dos achados ao se

analisar os géneros separadamente.

Tabela 6.Correlacéio entre as variaveis Lacrep, Lacpic, liacRf, Vlacmin e Vcrit.

Lacrep” Lacpic” Lacmin ¥ R Vlacmin®  Vecrit#
Lacrep - 0.4751* 0.6885* -0.1711 0.3847 0.2220
Lacpic 0.4751* - 0.6151* - 0.1921 0.0882 -0.0600
Lacmin 0.6885* 0.6151* - -0.3604 0.3708 0.0863
R? -0.1711 -0.1921 -0.3604 - 0.0893 0.2729
Vlacmin 0.3847 0.0882 0.3708 0.0893 - 0.8505*
Vcerit 0.2220 -0.0600 0.0863 0.2729 0.8505* -

Legenda: * valores indicanda,05: * Lactato de repousd;Lactato pico* Lactato minimo;
* coeficiente de determinacdo para regressao polahaia segundo grau utilizado na analise

de Lacmin**Velocidade equivalente ao LacmffiVelocidade critica.

Ao realizar o método de analise proposto para iiieagéo de sensibilidade das
variaveis ao longo do periodo analisado, puderanebeervar algumas diferencas
significativas, assim, os proximos resultados descse referem as analises longitudinais.

As tabelas 7 e 8 mostram osresultados obtidos asrareas sob a curva de

progressao das variaveis para cada especialidg@ieeeo.
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Tabela 7. Médias dos resultados para as areas sob a curpeogeessao das variaveis IF,
Pmax, Pmed, Pmin, CCA, Lacrep, Vlacmin, Lacmin efi@ separadas para velocistas e

fundistas.
Fundistas \delstas
Al® A 2" A1° A2"
IF* Média 636.17 1416.11 498.70 495.25
EPM +49.76 +488.85 +12.33 +59.52
Pmax‘ Média 546.05 763.52 500.75 531.19
EPM +35.54 +144.03 +12.66 +54.69
Pmed' Média 509.03 572.34 500.04 522.66
EPM +9.74 +49.43 +3.62 +16.93
Pmin¥ Média 496.25 480.89 496.65 507.66
EPM +4.12 +36.27 +5.33 +33.72
CTA Média 480.92 392.50 488.37 438.96
EPM +5.82 +26.80 +6.97 +35.28
Verit Média 512.13 568.27 506.67 541.92
EPM +3.40 +16.82 +2.13 +11.29
Lacrep Média 489.22 465.07 505.81 587.01
EPM +9.09 +45.39 +18.84 +105.65
Vlacmin Media 504.06 536.61 503.02 521.22
EPM +0.54 +12.76 +2.21 +8.93
Lacmin Média 506.36 576.58 498.94 573.06
EPM +18.67 +61.12 +9.27 +64.65
Lacpic Media 520.34 596.14 498.15% 502.74
EPM +14.22 +63.43 +11.84 +59.37

Legenda¥ Variaveis relativizadas para massa corpdratea sob a curva de progressao entre
o primeiro e segundo periodo de avaliadarea sob a curva de progresséo entre o segundo e

terceiro periodo de avaliacddiferenca significativa entre os valores das Al2e A
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Tabela 8. Médias dos resultados para as areas sob a curpeogeessao das variaveis IF,

Pmax, Pmed, Pmin, CCA, Lacrep, Vlacmin, Lacmin €fi@ separadas para 0s géneros

feminino e masculino.

Masculino Feminmo
Al® A 2" A1° A2"
IF* Média 558.45 921.64 510.67 540.64
EPM +49.26 +349.36 +18.06 +88.28
Pmax‘ Média 513.64 601.95 513.77 591.74
EPM +24.04 +115.78 +16.96 +53.82
Pmed' Média 501.44 532.33 504.16 542.88
EPM +6.25 +32.37 +3.80 +15.14
Pmin¥ Média 495.36 486.99 498.11 517.27
EPM +3.12 +17.21 +8.88 +59.53
CTA Média 488.81 435.10 480.20 398.94
EPM +6.06 +31.94 +8.21 +41.63
Vrit Média 508.1% 549.02 509.6% 556.44
EPM +3.21 +15.56 +0.90 +10.01
Lacrep Média 503.88 557.16 492.45 514.82
EPM +18.31 +103.15 +13.93 +88.82
Vlacmin Media 504.3% 534.59 501.26 510.87
EPM +1.30 +7.74 +2.69 +13.00
Lacmin Média 507.26 616.76 489.16 468.98
EPM +11.31 +42.31 +9.71 +52.90
Lacpic Média 516.75* 582.72 489.34* 462.84
EPM +12.84 +63.15 +6.19 +26.79

Legenda¥ Variaveis relativizadas para massa corpdratea sob a curva de progressao entre
o primeiro e segundo periodo de avaliadarea sob a curva de progresséo entre o segundo e
terceiro periodo de avaliacdo; * Diferenca sigaifica entre os valores da Al entre o0s

géneros marculino e femininbDiferenca significativa entre os valores das Al2e A
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Os valores de p para as comparacdes das areas3le@tre fundistas e velocistas

e entre 0s géneros masculino e feminino estao esgeaa tabela 9.

Tabela 9.Valores de p pareompara¢fes dos resultados das &reas sob a ctnwdienlistas
e velocistas e entre os géneros masculino e femipara as areas 1, 2 e 3.

ESPECIALIDADES GENEROS

MEDIDA Al A 2" A3 Al A2 A3

IF ¥ 0.3240 0.3151 0.2973 0.5915 0.3565 0.3646
Pmax’ 0.6444 0.7997 0.7709 0.6851 0.6447 0.6566
Pmed" 0.5282 0.4862 0.4935 0.5679 0.7916 0.7719
Pmin* 0.5022 0.6198 0.6725 0.7805 0.6424 0.6626
CCA 0.9583 0.3238 0.3479 0.2831 0.5387 0.5127
Vecrit 0.6109 0.2693 0.2631 0.3904 0.7114 0.6931
Lac repouso 0.4701 0.3234 0.3492 0.6545 0.7810 0.7504
Vlacmin 0.2844 0.2106 0.2060 0.1464 0.2431 0.2205
Lacmin 0.4017 0.9946 0.9307 0.1351 0.1293 0.1480
Lacpic 0.1398 0.3381 0.3232 0.0446* 0.1435 0.1330

Legenda: ¥ Variaveis relativizadas para massa calipoResultados indicando valores de p
< 0,05;a area sob a curva de progressao entre o primeiegendo periodo de avaliagédo; p
area sob a curva de progressao entre o segundeegdeeriodo de avaliacdo; £ &rea sob a

curva de progressao entre o primeiro terceiro gderde avaliacéo (area total).

Para realizar as comparacdes entre as areas lpa&a&,cada especialidade e
género, foi necessario o ajuste da coordenadadmbaiizpara todas as areas. ApGs o ajuste, foi

possivel idenficar os valores de p indicados nel&b0.
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Tabela 10.Valores de p para comparacdes entre os resultasreas sob a curva para
fundistas, velocistas e para ambos os géneros.

Medida Fundistas Velocistas Masculino Feminino
IF ¥ 0.3565 0.1769 0.3143 0.7156
Pmax* 0.7162 0.7210 0.4086 0.1790
Pmed* 0.0526 0.1578 0.3223 0.0984
Pmin¥ 0.0527 0.0207* 0.6108 0.7421
CCA 0.5770 0.4028 0.1072 0.1385
Vcrit 0.1240 0.0783 0.0297* 0.0419*
Lacrep 0.2421 0.2871 0.5644 0.7934
Vlacmin 0.2654 0.9278 0.0144* 0.5225
Lacmin 0.0119* 0.0217* 0.0314* 0.7216
Lacpic 0.0220* 0.0013* 0.2611 0.3293

Legenda? Variaveis relativizadas para massa corporal; *uRados indicando g 0,05.
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6. DISCUSSAO

O protocolo de Lacmin proposto no presente esttitiaow o teste denominado
RAST (Zacharogiannis et al., 2004) para gerar o estaderlactacidémico necessario ao
método. Esse teste foi recentemente validado, wheaf@onstructa (Zagatto et al., 2009), e
vem sendo utilizado na primeira fase do métodoatariin em esportes que utilizam a corrida
como gesto motor principal (Araujo et al., 2007aép et al., 2008; Roseguini et al., 2008).
Ele é também capaz de inferir sobre o desempenhooemdas de 35, 50, 100, 200 e 400
metros (Zagatto et al., 2009), o que demonstraespacificidade principalmente para atletas
velocistas, o0 maior nimero dos atletas aqui esagdad

Ao analisarmos os resultados obtidos por esse, tEst@ossivel identifica-lo
como uma ferramenta util ao protocolo de Lacmincemedores, jA que com sua utilizacéo,
foram encontrados valores de Lacpic adequados peakzacdo do teste e posterior
determinacdo do Lacmin. Esse achado se torna ngaisicativo ao ndo identificamos na
literatura, segundo nosso conhecimento, a existé&irealizacdo do protocolo de Lacmin
em pista, utilizando &®AST como indutor a hiperlactacidemia em corredoresgalBlamente
obtiveram-se os parametros anaerébios Pmax, Pmed,ePIF.

Apesar de adequado, o uso BAST no presente estudo apresentou valores
médios de Lacpic (8,42 mM) menores que outros estutbmo os de Zagatto et al. (2009),
que encontraram valor médio de 15,70 mM para Laapits ORAST e Santhiago et al.
(2008), que também apresentaram valores mais esvaara de Lacpic (11,27 mM) apés
dois tiros de 233 metros em pista para induziparhéactacidemia no teste do Lacmin.

Por outro lado, os valores de Lacpic encontrado®looram com os achados de
Ribeiro et al. (2008), que mostraram Lacpic médio7¢b0 mM para 0 grupo que realizou

recuperacdo passiva pos-inducdo através de doss e 300 e 200 metros, a intensidade
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relativa ao VQmnax, € com resultados de Souza et al. (2003), queiidanam valores de
Lacpic acima de 8,00 mM como satisfatorios pardeserminar o Lacmin.

Além disso, ainda ndo se sabe ao certo se os saleré.acpic podem interferir
nos resultados de Lacmin ou se, alteracdes do baamiuzidas pelo método utilizado
alterariam também a Vlacmin, resultado-alvo desstet Padorno et al. (2005), Santhiago et
al. (2008) e Johnson et al., (2009) apresentararacgies onde protocolos diferentes geraram
concentracdes distintas de Lacpic e/ou Lacmin, mdasdiferiram em relacdo a Vlacmin. Ja
Carter et al. (1999a) e Ribeiro et al. (2008) aponessa possibilidade como controversa,
uma vez que seus estudos mostraram haver diferggasd da [Lac], mas também da
Vlacmin para protocolos diversificados.

Para o TI, nosso estudo utilizou um protocolo pEegivo em pista oficial de
atletismo visando obter resultados mais especificoedalidade proposta, ou seja, valores de
Lacmin e Vlacmin mais reais as condi¢coes apresastpdlos atletas durante os treinos e na
realizacdo das provas.

Com esse objetivo, o Tl proposto possibilitou aeobfio de [Lac] proximas as
encontradas por Sjodin et al. (1981) (OBLA a 4 m@ltambém variabilidade desses
resultados (1,11 — 8,12 mM) proximos aos achadosSwgmann et al. (1981), que
identificaram variagao de 1,40 a 7,50 mM para o. lsso possibilita a afirmacao de que o Tl
realizado em pista, com estagios de 800 metrosp gugerido por Tegtbur et al. (1993), é
adequado para determinacdo do Lacmin em atletasdoves. Esse também foi o protocolo
de TI utilizado por Simdes et al. (2005) em 20 fatas$, diferindo apenas no numero de
estagios, quatro para o presente estudo e seig patado de Simdes et al. (2005).

Embora esses autores também tenham obtido resslsatigfatérios com o uso
do protocolo de Tl citado, os autores identificadzaomin médio de 5,00 mM para os atletas

avaliados, enquanto nossos achados mostraramdea®d1l mM. Essa diferenca entre nossos
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achados e o de Simdes et al. (2005) pode ser agpliem parte, pela variabilidade inter-
individuo e pelo periodo de treinamento estudade, mfo foi detalhado no estudo desses
autores.

Durante estudo-piloto, foi possivel identificar quatilizacdo do modelo de Vcrit
reduziu consideravelmente os erros em determinantessidades ideais para o teste. Assim,
a utilizacdo do modelo se tornou util tanto pamnidica-las quanto para gerar resultados
indiretos sobre a transicdo aerdbia-anaerébiajyeassle comparacdo ao Lacmin.

A partir dessa identificacdo e por entendermos ajerit € valida para inferir
sobre capacidade aerobia (Kokubun et al., 1996;dilleh e Cheung, 1992; Wakayoshyi et
al., 1992; Jenkins e Quigley, 1998), as velocidagdisadas durante os quatro estagios do TI
foram identificadas a partir dos valores percestdai 70%, 85%,115% e 130% da Vcrit para
cada participante. Varios outros métodos para iawslselecéo das cargas do Tl no protocolo
de Lacmin podem ser encontradas na literatura $JenBoust, 1998; Simdes et al., 2005;
Padorno et al., 2005; Ribeiro et al., 2008; Johretal., 2009), porém nenhum deles utiliza o
modelo de Vcrit.

Com base em revisdo realizada, somente o estudSirdées et al. (2005)
relacionou Vcrit com os achados do Lacmin, em clames fundistas. Porém, eles ndo usaram
esses resultados para determinar as intensidad@s. deara esse fim, foi realizada uma
corrida maxima de 3000 metros, tendo a velocidaéldianapresentada nessa distancia como
base dos célculos.

Ao relacionar os valores de Vcrit e Lacmin, esse®ras identificaram alta
correlagao e diferenca significativa entre elesn ddcrit de 17,52 Km/h e Vlacmin 16,86
Km/h. Resultado semelhante foi demontrado por reoasbados, que também identificaram
valores superiores de Vcrit (12,88 Km/h) em relagd@lacmin (11,61 Km/h) em atletas

velocistas, meio-fundistas e fundistas. Os doisidest mostram que a Vcrit parece
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superestimar ndo sé o Lan (McLellan e Cheung, 1632MFEL (Jenkins & Quigley, 1990),
mas também a Vlacmin.

Apesar dessa semelhanca entre os resultados, adoactle Simdes et al. (2005)
identificaram superestimacdo de 3,8% da Vcrit sabr@lacmin, enquanto nosso estudo
encontrou 9,8%. Essa diferenca talvez seja exg@jcalém das possibilidades descritas sobre
os resultados de Lacmin para as amostras dos stoidos, por uma possivel em relacdo ao
nivel de treinamento dos atletas, uma vez que ithgds mais treinados parecem apresentar
resultados entre Vcrit e Vlacmin mais proximos (ijelo, 2008).

Diferente da Vcrit, bem consolidada como parametenobio, o significado
fisiologico da capacidade de corrida anaerobiaaaiédlvo de inidmeros estudos, devido a
dificuldade em estimar o acumulo total ou degradadds metabdlitos associados com a
ressintese de ATP para a musculatura ativa. Mesmoessa dificuldade, a capacidade de
trabalho anaerdbia parece ser moderadamente @ioredda com indicadores anaerobios
como o deficit de oxigénio (Hill e Smith, 1994).

Apesar disso, ao correlacionar a CCA com as devaai&veis do presente estudo,
nao encontramos correlacdo entre o resultado p@wm dbs atletas e demais parametros
anaerdbios indicados peRAST (Pmax, Pmed, Pmin e IF), tanto para toda a amqgstato
para amostras separadas por géneros e por eqpeesli Esse fato contradiz os achados do
estudo de Hill & Smith (1994), onde concluem queish@a moderada correlacdo entre CTA e
indicadores anaerdbios. Apesar disso, nossos asheolwoboram com as informacdes
apontadas por Marangon et al. (2002) e Gobattb €@D5) ao concluirem que ainda nao se
sabe quais seriam as reservas anaerébias relaagpaddTA e que mais estudos acerca dessa
variavel deveriam ser realizados para seu melhtendimento.

Ao contrério do que foi observado nos resultadésesos parametros anaerdbios

descritos anteriormente, foi possivel identificatoves significativos para a correlacédo entre



39

Lacrep e Lacpic, Lacpic e Lacmin e Lacrep e Lacnkisses resultados indicam uma
interdependéncia entre essas trés variaveis e tevanhipotese de que possa existir,
principalmente, uma possivel dependéncia dos esmdtde Lacmin em relacdo a situacéo
fisioldgica apresentada em repouso e apos a faiselagao.

Por outro lado, o estudo ndo objetivou a compardeddiferentes situacdes para
[Lac] em uma mesma amostra e por isso ndo podeayieg resultados sobre a existéncia ou
inexisténcia de diferencas entre Lacmin obtidosnpétodos diferentes.

Com esse objetivo, Carter et al. (1999a) identificaem seu estudo que, para
variadas intensidades realizadas durante o Tlethas significativas foram encontradas nos
valores de Lacmin e Vlacmin. Alteracfes dos valale@d.acmin também foram encontradas
por Santhiago et al. (2008) ao analisarem difesem@&todos de inducéo a hiperlactacidemia e
por Ribeiro et al. (2008), ao avaliarem os difeesmhétodos de recuperacao.

Em contrapartida, estudos tém sugerido que o La@mum protocolo valido
(Simdes et al., 2005) para se estimar a transigé@bm-anaerobia e que ndo é protocolo
dependente (Simdes et al., 2003; Smith et al., 200#n sido demonstrado também que o
Lacmin ndo é influenciado pelos diversos métoddsiplerlactacidemia (Smith et al., 2002).

Como citado ao longo dessa discussao, diversoses@olos que analisam o
método de Lacmin, mas ainda néo existem, ao nasdmwecimento, estudos em humanos que
avaliem a taxa de sucesso e insucesso desse pootaedacionem esses achados as variaveis
metodoldgicas e fisioldgicas apresentadas no teste.

Araujo et al. (2007) , ao avaliarem o Lacmin pdemtintes protocolos de inducao
a hiperlactacidemia em ratos nadadores, néo it diferenca significativa nos valores
de Lacmin para os quatro modelos utilizados. Poparg todos eles as taxas de sucesso na
determinacdo do valor de Lacmin foram diferented, (85, 80 e 91%). Isso destaca a

importancia em se avaliar o sucesso na determindgdoacmin em diferentes protocolos.
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Como critérios para identificacdo do sucesso detesse estudo utilizou o valor dédRo
perfil de U positivo da curva de regressao paraabsres de Lac, ambos utilizados também
em nosso estudo.

Assim, ao avaliarmos a taxa de sucesso com o mioteon questao, foi possivel
encontrar valores significativos para Lacmin e Ylacem 85,20% das avaliacOes realizadas.
Além disso, foram encontrados altos valores p&raCRconjunto desses fatores demonstra
que o protocolo de Lacmin apresenta consideravehwekilidade na sua realizacdo e
fidedignidade em seus resultados.

Nenhuma variavel analisada mostrou correlacdo faigiva com seus
respectivos coeficientes de determinacdo ou dewv@idrios de sucesso adotados. Isso
demonstra que o sucesso do método ndo dependantirée dessas variaveis e/ou que 0s
critérios de sucesso foram insuficientes para aheegana conclusao.

Apesar de ter analisado os principais pontos quiernmsm gerar 0 insucesso do
método, o presente estudo deixou de analisar ass emetodoldgicos intrinsecos aos
avaliadores como a extragao, transporte, armazenaredeitura das amostras. Talvez, pela
inclusdo dessas variaveis na andlise, fosse pbssidentificacdo dos fatores mais influentes
no sucesso/insucesso do protocolo.

Dentre as avaliacbes de insucesso, todas aprementavalor de Rinferior a
0,80. Uma delas n&o alcangou as quatro coletass@tes, ndo obtendo também as quatro
leituras das amostras e consequente analise doih@omquatro pontos. Para as outras trés
avaliacdes os demais critérios foram cumpridosyergforca a ideia de que fatores externos
aos analisados no estudo parecem ser mais degEv®® insucesso do método.

Estudos epidemiolégicos comumente utilizam recutsseados em andlise de
area sob a curva (ASC), gerada por um grafico sigedédo de seus dados, para determinar

alteracdes de uma determinada varidvel ao longempo, bem como criar indices criticos
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dessas alteracfes. Na literatura, varios sdo azdogte calculo para a ASC (Brand-Miler et
al, 2001), como o delineamento e calculo da aregp@dgonos, bem como o calculo da area
abaixo da curva de regresséo para os dados a@a@sent

Segundo Bamber (1975), € possivel estimar o val@rea sob a curva pela soma
das areas dos trapézios que dividem a curva, enotli@ade. Esse foi 0 método adotado no
presente estudo, para tentar identificar a presdagateito do treinamento e a existéncia de
variaveis mais ou menos sensiveis entre os géafo®ntre os atletas fundistas e velocistas.

Desse modo, para todos os demais dados discufmostilizado o calculo de
ASC para analisar as variaveis estudadas, por d@epyojecao longitudinal efetuada a partir
das avaliacbes transversais. Os dados foram ddgelng por meio da relacdo entre a
evolucéo percentual dos resultados obtidos, teadwmdase de calculo o primeiro resultado,
e o tempo decorrido para os trés periodos de géalia

A partir dos resultados das ASC, foram entdo radtis comparacdes tanto entre
as areas (Al e A2) da mesma variavel, para as iabgades e géneros, quanto entre as
especialidades e géneros, para cada area. A cazépaefetuada entre as areas 1 e 2 teve
como objetivo a identificagcdo de uma evolucédo maisnenos pronunciada, de cada variavel
analisada, na primeira ou segunda metade do pesawal@ado, para 0 mesmo grupo. Ja a
comparacao realizada entre as mesmas areas, pgiasgdiferentes, teve objetivo em
elucidar a expressividade da evolugdo de uma meaniavel, para dois grupos diferentes
(especialidade: velocistas/fundistas e género:rfiemmimasculino).

Para as comparacdes entre grupos, péde-se obaperas diferenca significativa
na area 1, para Lacpic, entre géneros, com argaugo masculino (678,47+15,4) maior que
o feminino (635,35+8,51). Esse dado nos aponta iarneapressividade na evolugcéo dessa
variavel no grupo masculino ao relacionarmos adirfer, na primeira metade do periodo

avaliado.
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Para todas as demais comparacdes entre fundigtdeoistas e entre os géneros
nao foram observadas distingdes significantes, nanodd que realmente ndo houve diferencas
ou que ndo existiu sensibilidade da analise paeatiittacdo de modificacbes entre as
especialidades e entre 0s géneros para a amakpadat e para o periodo avaliado.

Como o periodo entre as avaliacdes néo foi 0 mesom, o intervalo entre a
primeira e segunda avaliacdo de 11 semanas e @isgunda e terceira avaliacdo igual a
cinco semanas, existe a influéncia do tempo sobedor da ASC, o que poderia gerar erro ao
se comparar as areas 1, 2 e 3 para mesma vaRaralque essa comparacao fosse possivel,
foi realizado um ajuste (descrito na analise da A8s&rido nos métodos do presente estudo)
da coordenada horizontal para cada area, gerana® @heas com periodos iguais a oito
semanas cada uma.

A partir do ajuste, nas comparacOes entre as apeag, todas as diferencas
existentes, a area 2 foi maior que a area 1. AssiRmin foi maior na segunda metade do
periodo avaliado, somente no grupo de velocist&s.sabido que na literatura ndo existe
consenso sobre a variavel anaerGbia mais exprepsifa indicar a evolucdo de atletas
velocistas. Assim, além de indicar uma pronunciadalucdo dessa varidvel na segunda
metade do periodo avaliado, ao n&o existir tatelifga em relacdo as Pmax e Pmed, podemos
encontrar maior expressividade da Pmin em relagial@mais parametros do RAST.

Existiram também, maiores evolu¢cdes na segunda dmetib periodo de
treinamento estudado para Lacmin e Lacpic paraidtagle velocistas, além de Lacmin e
Vlacmin para o género masculino e Vcrit para andsogéneros.

Os resultados supradescritos mostram a sensit@lidhd método de andlise
proposto em detectar as alteracdes dessas variavelengo do treinamento e indicam
possibilidade de serem mais sensiveis que as demuadveis, levando em consideracao a

amostra utilizada, o periodo avaliado e as diséa@htre os grupos analisados.
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Essas diferencas podem ou néo ter correlacéo isgfivh com variaveis como
volume e intensidade de treinamento durante o gerdwaliado, mas esse nao foi o objetivo
primario do presente trabalho. Mais relevante de gssas possiveis justificativa, talvez
elucidadas pela andlise criteriosa de todo progrdmareinamento, para os resultados
apresentados 0 mais importante a se destacaméiaibgade do método de analise proposto.
Com sua utilizacao foi possivel identificar difegas, mesmo dentro de um mesmo periodo
(periodo preparatorio especifico) da periodizagatr@lnamento desses atletas.

Talvez a realizacdo de analises a partir de umast@amais numerosa ou de
periodos e/ou numero de avaliacbes maiores passiailidentificacdo também das demais
variaveis, cada uma com sua sensibilidade espaaificentdo, possibilite a confirmacéo da

auséncia sensibilidade ao treinamento e entreupograpresentados nesse estudo.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

. A utilizacdo do RAST foi eficaz em gerar os paraogtnecessarios a

identificacdo do Lacmin;

. O uso do modelo de Vcrit possibilitou adequadalesodas intensidades do TI;

. A Vcrit ndo se mostrou um parametro capaz de iflesuti o real valor da
Vlacmin. Porém, parece ser uma interessante fenmanmara acompanhamento

das evolucdes da Vlacmin ao longo do treinamento;

. O protocolo de Lacmin aplicado a corrida, corRAST na fase de inducgéo e TI
em pista pode ser utilizado em corredores, aprasdotelevado percentual de

sucesso, com minima influéncia das variaveis fgichs e metodologicas

. O método de analise longitudinal proposto parecéneate aos estudos que se
propdem discutir a evolucdo de varidveis aerObiasapnaerdbias frente ao

treinamento, visto que alteragdes de algumas &sdoram identificadas;

. Segundo a analise de ASC, a houve sensibilidadi®i@aamento para as variaveis
Lacpic e Lacmin frente ao treinamento para fundigtavelocistas; Pmin, para
velocistas; Vcrit, para ambos os géneros; LacmiWlamin, para o género

masculino;
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N&o foi possivel identificar a existéncia de difeyr@s na evolucdo das variaveis
entre as especialidades estudadas. Ja entre ogésemente a evolugdo do

Lacpic mostrou ser diferente.
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AVALIACAO AEROBIA PARA CORREDORES: ANALISE DE PROTO COLOS
INVASIVOS E NAO INVASIVOS

AEROBIC ASSESSMENT FOR RUNNERS: ANALYSIS OF INVASIVE AND
NON INVASIVE PROTOCOLS

Resumo - O teste de Lactato Minimo é considerado um importante indicador de
capacidade aerObia. Sabe-se que a superestimacdo da capacidade aerdbia pode
gerar prejuizo ao atleta, elevando os riscos de lesGes decorrentes do treinamento.
Ainda ndo existem estudos que identifiguem a taxa de sucesso desse teste e que
relacionem os resultados a prevencdo desses tipos de lesdes. Os objetivos do
estudo foram: 1) Avaliar a taxa de sucesso do Lactato Minimo adaptado em
corredores treinados; 2) Identificar a relagdo entre Velocidade Critica e intensidade
de Lactato Minimo; 3) Analisar criticamente os resultados do protocolo frente aos
parametros preventivos relacionados ao treinamento. Os testes foram realizados em
pista, com 10 atletas corredores. O Running Anaerobic Sprint Test foi utilizado para
induzir a hiperlactacidemia e faixas percentuais da Velocidade Critica foram usadas
para selecionar as intensidades do Teste Incremental. Os resultados foram
identificados através de ajuste polinomial de grau dois para os pontos plotados em
um grafico lactato versus velocidade. Foi encontrada uma taxa de sucesso de
85,20% e alta correlacdo entre a Velocidade Critica e a intensidade na qual ocorreu
o Lactato minimo (r = 0,85, p=0,00001). Conclui-se que o protocolo sugerido
apresenta alta taxa de sucesso, além de ser Gtil no monitoramento das evolu¢des ao
longo do treinamento, podendo favorecer a reducdo dos riscos de lesdo causados

ele.

Palavras-chave : Acido Latico; Limiar Anaerébio; Corrida; Desempenho Atlético;
Prevencgéo & Controle.

Abstract - The Lactate Minimum Test is considered an important indicator of aerobic
capacity. It is known that the overestimation of aerobic capacity can lead athlet’s
prejudice, increasing the risk of injury due to training. There are still no studies that
identify the success rate of this test and the results that relate to prevention of these

injuries. The objectives of this study were: 1) Evaluate the success rate of Lactate
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Minimum adapted in trained runners, 2) ldentify the relationship between critical
velocity and intensity of lactate minimum, 3) Examine the results of the protocol in the
following preventive parameters related to training. The tests were performed on a
track, with 10 runners. The Anaerobic Running Sprint Test was used to induce
hyperlactacidemia and percentage tracks of critical velocity were used to select the
levels of Incremental Test. The results were identified by fitting second degree
polynomial for the points plotted on a graph lactate versus velocity. We found a
success rate of 85.20% and high correlation between Critical Velocity and intensity of
Lactate Minimum (r = 0.85, p = 0.00001). In conclusion, the suggested protocol
showed high success rate and is useful to monitor developments during the training,

allowing the reduction of risk of injury created by training protocols.

Key words: Latic Acid; Anaerobic Threshold; Running; Atlhetic Performance;

Prevention & Control.

INTRODUCAO

E sabido que as lesBes esportivas tém causalidade multifatorial', com todos seus
elementos interagindo de forma dinamica?, com influéncia de fatores externos
(eventos suscetiveis) e internos (caracteristicas fisioldgicas, biomecanicas, etc.)
sobre os atletas®. Dentre essas diversas causas, podemos destacar a influéncia do
treinamento que, ao buscar o0 maximo desempenho do atleta, pode exceder seus
limites fisiolégicos.

Em estudos sobre prevencdo de lesbes esportivas, a intensidade de
treinamento exacerbada na maioria das vezes ndo € destacada como causa, pois
nao proporciona diretamente o evento de lesdo. Porém, ao exceder esses limites
individuais dos atletas, o treinamento pode gerar alteracdes fisiologicas que
interagem com outros fatores de risco?, podendo potencializar a chance de les&o.

Dessa maneira, € imprescindivel para o processo de prevencao de lesées no
esporte, a utilizacdo de métodos de avaliagcdo exequiveis e com especificidade e/ou
sensibilidade ao treinamento imposto, que possam identificar as intensidades e
faixas de exercicio individualizadas, potencializando resultados, sem gerar riscos
excessivos e adicionais. Aléem disso, as avaliacdes fisiolégicas ao longo da

periodizacdo podem sinalizar possiveis equivocos de prescri¢cdo do treinamento.
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Para determinacé@o das condi¢Bes aerdbia e anaerobia de atletas, € possivel
destacar o protocolo de Lactato Minimo (Lacmin)®, Esse teste constituido pela
realizacdo de esforcos maximos por breve periodo de tempo, capazes de elevar a
lactacidemia, seguido de um prazo de recuperag¢do, no qual ocorre o aumento da
concentracdo sanguinea de lactato ([Lac]). Logo apés, o avaliado € submetido a um
teste incremental (TlI) com coletas de sangue e posterior analise da curva
lactacidémica.

Dessa forma, nos estagios iniciais do TI, a remocdo de lactato (Lac) é
superior a sua producéo e a [Lac] diminui até 0 momento onde novamente inicia-se
sua elevacdo®. Essa caracteristica fornece uma curva lactacidémica em formato de
“U”, onde o valor minimo de Lac verificado no teste, bem como a intensidade de
exercicio equivalente a esse ponto, representam o momento de inversao metabdlica
ou a maxima intensidade de exercicio com predominancia aerébia*”.

A correta selecdo de intensidades para o Tl é de suma importancia para o
sucesso da metodologia®’. Dessa forma, a aplicacdo de intensidades inadequadas
pode levar a uma menor incidéncia de sucesso na determinacdo do Lacmin®’.
Assim, o modelo de Velocidade Critica (Vcrit) talvez possa ser util para auxiliar a
selecdo das intensidades do TI, por ser um método indireto e de simples aplicacéo,
véalido para inferir sobre capacidade aerdbia devido as altas correlacdes observadas
entre a Vcrit e intensidades determinadas por procedimentos invasivos, tais como o
limiar anaerébio obtido por concentracdo fixa de lactato sanguineo® e limiar
anaerobio individual®.

Ja4 em relacdo a fase de inducdo a hiperlactacidemia, é possivel apontar
interferéncia do protocolo usado sobre a taxa de sucesso do método de Lacmin, sem

que haja alteracdes significativas nos seus resultados®” %,

Nesse contexto, a
especificidade do teste é de suma importancia e atividades com gestuais similares
ao esporte avaliado devem ser priorizadas. Um bom exemplo € o Running Anaerobic
Sprint Test (RAST)***, que estima poténcia e indice de fadiga de corredores e,
recentemente vem sendo utilizado com objetivo de induzir a hiperlactacidemia nos
testes de Lacmin em esportes com gestual de corrida’**°.

Dessa forma, a identificacdo de variaveis que se relacionem ao sucesso do
teste de Lacmin € de fundamental importancia, sejam elas relacionadas a primeira
fase do teste ou ao TI. Apesar disso, ndo existem estudos que avaliem e discutam

sobre as taxas de sucesso referente a determinacdo do Lacmin em humanos, além
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de existir poucas informacdes sobre a relacdo entre a intensidade de exercicio
referente & transicdo aerdbia-anaerobia pelos métodos de Lacmin e Vcrit em
corredores.

Sendo assim, o0s objetivos do presente estudo foram: 1) Avaliar a taxa de
sucesso do método de Lacmin adaptado, aplicado a corredores treinados; 2)
Analisar da relacdo entre Vcrit e a intensidade de exercicio referente ao Lacmin
(Vlacmin) obtidos pelo método utilizado; 3) Analisar criticamente os resultados do

protocolo frente aos parametros preventivos apontados.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Dados amostrais

ApoOs aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Metodista de
Piracicaba (protocolo 65/09) e assinatura do termo de consentimento de
consentimento livre e esclarecido, foram avaliados atletas corredores de uma
mesma equipe, com pelo menos dois anos de treinamento regular, controlado,
sistematizado e periodizado.

Foram utilizados seis velocistas, dois fundistas e dois velocistas/meio-
fundistas, sendo quatro do género feminino e seis do género masculino, com média
etaria de 21+1 anos. No total foram realizadas 27 avaliagcbes, no periodo
preparatério geral da periodizagdo empregada para a equipe, para determinar o

Lacmin e Vlacmin.

Procedimento experimental

Foram realizados dois protocolos de avaliacdo aerdbia/anaerdbia: modelo de Vcrit e
protocolo de Lacmin, além da utilizagdo do RAST como implemento para a
necessaria inducao hiperlactacidémica do Lacmin.

Inicialmente, foram executadas corridas em quatro distancias, efetuadas
aleatoriamente, em quatro dias consecutivos, para a determinacao de Vcrit, utilizada
na selecao das intensidades do Tl. Em um segundo momento o protocolo de Lacmin

foi aplicado, com a realizagcdo do RAST, seguido do TI.
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Todos os testes foram realizados em pista oficial de atletismo, no mesmo

horario (+1 hora) e em condi¢des climaticas similares a rotina de treinamento.

Determinacéo da Vcrit

Foram realizadas corridas méaximas, nas distancias 800, 1200, 1500 e 3000 metros,
com registro do tempo despendido para execucdo de cada uma. O ajuste linear
distancia vs tempo foi utilizado, sendo o coeficiente angular da regressao
equivalente a intensidade de Vcrit (figural).
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y =3.9053x +381.15
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Figura 1. Exemplo do modelo matemético utilizado no presente estudo, para
obtencao dos valores de Vcrit. Os dados acima expostos foram obtidos por um dos

participantes.

Protocolo do Lacmin

Para a fase de inducgéo, necessaria ao método de Lacmin, foi utilizado o RAST,
constituido por seis tiros maximos de 35 metros e intervalos passivos de 10
segundos entre cada tiro.

ApoOs oito minutos de recuperacao ao final do RAST, utilizou-se raia central
(400m) da pista para execucdo do teste. Cada atleta realizou quatro estagios de

800m, com aumento da intensidade a cada estagio.
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Foi adotado para cada atleta, o uso das intensidades de 70, 85, 115 e 130%
da Vcrit, com controle realizado por avisos sonoros e demarcagdes visuais a cada

100 metros na pista.

Amostras de sangue

Foram coletadas do l6bulo da orelha (25uL) em oito momentos, utilizando capilares
heparinizados e calibrados, e posteriormente depositados em tubos para centrifuga
contendo 400uL de &cido tricloroacético (4%). Inicialmente a coleta realizou-se no
pré-teste, para identificacdo da [Lac] de repouso (Lacrep). Apos o termino do RAST,
foram realizadas coletas ao 3° 5° e 7° minuto da f ase de recuperacdo para
identificacdo do pico lactacidémico (Lacpic). As quatro demais coletas foram
realizadas ao fim de cada fase do Tl. O material coletado foi analisado por método

enzimatico®®.

Determinac&o do Lacmin

Foram utilizadas as quatro concentragcbes de lactato identificadas durante as fases
do TI. Esses valores foram relacionados com as respectivas intensidades realizadas,
plotando-se um grafico [LAC] versus velocidade. A determinacdo do Lacmin e
Vlacmin foi procedida por ajuste dos dados através de funcdo polinomial de grau
dois’ (figura 2).
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Figura 2. Exemplo do modelo matemético utilizado no presente estudo, para
obtencéo dos valores de Lacmin e Vlacmin. Os dados acima expostos foram obtidos

por um dos participantes.

Determinagéo do sucesso/insucesso

Foi considerado como resultado de sucesso, as avaliacbes que apresentaram valor
do coeficiente de determinacdo (R? = 0,80’ e perfil do ajuste em formato de U
positivo para a curva de regressdo’, bem como o Tl concluido para os quatro
estagios, as coletas sanguineas e leitura de lactato realizadas em sua totalidade.

Analise estatistica

Confirmada a normalidade dos dados por teste Shapiro-Wilk, foi realizada correlagcéo
de Pearson para todas as variaveis analisadas, além de analise descritiva avaliando
o percentual de sucesso. Para comparar as intensidades de exercicio determinadas
pela Vcrit e Lacmin, foi utilizado o Teste t-Student pareado. Para todas as andlises
efetuadas, foi utilizado o pacote Biostat 5.0, com nivel de significancia pré-fixado em
5%.

RESULTADOS

Os dados estdo apresentados em média e erro padrdao da média. A Tabela 1
explicita os resultados para as [Lac] encontradas, bem como as intensidades de
exercicio identificadas pela Vcrit e Vlacmin. J4 a Tabela 2, detalha as informacdes

sobre as avaliagcOes de sucesso e insucesso.

Tabela 1. Resultados obtidos para Vcrit, Vlacmin e [Lac].

Vcrit (km/h)  Vlacmin (km/h) Lacrep (mM) Lacpic (mM) Lacmin (mM)

MEDIA 12,88 +0,54 11,61 +0,39 1,32 +0,08 8,41 +0,39 3,27 0,34
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Tabela 2. Sucesso do método e resultados obtidos para as avaliagdes de sucesso.

n % R? Lacrep (mM) Lacpic (mM) Lacmin (mM)
Sucesso 23 85,20 0,970,010 1,32+0,08 8,41 +0,39 3,27 £0,34
Insucesso 4 1480 0,58+0,15 1,46 10,13 8,50 +1,11 4,49 +1,00

Foi verificada diferenca significativa entre as velocidades encontradas pelo
meétodo invasivo e néo invasivo, com Vcrit de 12,88 (x0,54) Km/h e Vlacmin igual a
11,61 (x0,39) Km/h. Apesar da Vcrit superestimar o Lacmin em 9,8%, houve elevada
e significativa correlagéo entre esses parametros (r = 0,85; p = 0,00001). Houve
também correlacéo significativa para Lacrep e Lacpic (r = 0,47), Lacrep e Lacmin (r =

0,68) e para Lacpic e Lacmin (r = 0,61), demonstrados na Tabela 3.

Tabela 3. Correlagéo entre as variaveis do estudo.

Lacrep Lacpic Lacmin R? Vlacmin Vcrit
Lacrep - 0.4751*  0.6885* -0.1711  0.3847 0.2220
Lacpic 0.4751* - 0.6151* -0.1921  0.0882 -0.0600
Lacmin 0.6885* 0.6151* - -0.3604 0.3708 0.0863
R? -0.1711 -0.1921  -0.3604 - 0.0893 0.2729
Vlacmin 0.3847 0.0882 0.3708 0.0893 - 0.8505*
Vcrit 0.2220 -0.0600 0.0863 0.2729 0.8505* -

* Valores para p<0,05.

DISCUSSAO

O protocolo de Lacmin proposto no presente estudo utilizou o teste denominado
RAST! para gerar o estado hiperlactacidémico necessario ao método. Esse teste foi
recentemente validado, de forma constructa®™ e vem sendo utilizado com esse
objetivo em esportes que utilizam a corrida como gesto motor principal®™**. Ele é
também capaz de inferir sobre o desempenho em corridas de 35, 50, 100, 200 e 400
metros™®, o que demonstra sua especificidade principalmente para atletas velocistas,
0 maior numero dos atletas aqui estudados.

Com sua utilizacdo, foi possivel obter valores de Lacpic adequados para

realizacdo do teste e posterior determinacdo do Lacmin. Apesar de adequado, 0s
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valores encontrados para Lacpic (8,42 mM) foram menores que outros estudos,

como os de Zagatto et al.*®

, com valor de 15,70 mM para Lacpic apés o RAST e
Santhiago et al.**, com valores mais elevados para Lacpic (11,27 mM).

Por outro lado, os valores de Lacpic encontrados por nosso estudo
corroboram com os achados de Ribeiro et al.’, que mostraram Lacpic de 7,60 mM e

com resultados de Souza et al.*®

, que identificaram valores de Lacpic acima de 8,00
mM como satisfatorios para se determinar o Lacmin.

Além disso, ainda néo é sabido se os valores de Lacpic podem interferir nos
resultados de Lacmin ou se, alteragdes do Lacmin induzidas pelo método utilizado
alterariam também a Vlacmin, resultado-alvo desse teste. Padorno et al.® e
Santhiago et al.' apresentaram situaces onde protocolos diferentes geraram
concentracfes distintas de Lacpic e/ou Lacmin, mas nao diferiram em relacdo a
Vlacmin. Ja Carter et al.® e Ribeiro et al.> apontam essa possibilidade como
controversa, uma vez que seus estudos mostraram haver diferenca ndo s6 da [Lac],
mas também da Vlacmin para protocolos diversificados.

Para o TI, nosso estudo utilizou um protocolo progressivo em pista de
atletismo visando obter resultados mais reais as condi¢cdes apresentadas pelos
atletas durante os treinos e na realizagao das provas.

Com esse objetivo, o Tl proposto possibilitou a obtencéo de [Lac] proximas as

|'21

encontradas por Sjodin et al.“~ e também variabilidade (1,11 a 8,12 mM) semelhante

aos achados de Stegmann et al.??

, que identificaram variacdo de 1,40 a 7,50 mM.
Isso possibilita a afirmagédo de que o TI realizado em pista, com estagios de 800
metros®, é adequado para determinacdo do Lacmin em atletas corredores.

Simdes et al.?® utilizaram protocolo semelhante, porém o valor de Lacmin
meédio foi de 5,00 mM, enquanto nossos achados mostraram valor de 3,41 mM. Essa
diferenca de resultados pode ser explicada em parte, pela variabilidade amostral e
pela fase de treinamento analisada em cada um dos estudos.

Durante nosso estudo-piloto, foi possivel identificar que a utilizagdo do modelo
de Vcrit reduziu consideravelmente os erros em determinar as intensidades ideais
para o teste. Assim, a utilizacdo do modelo pode ser util tanto para identifica-las
quanto para gerar resultados indiretos sobre a transicdo aerdbia-anaerdbia,
passiveis de comparacdo ao Lacmin.

|.23

Somente Simdes et a relacionaram Vcrit aos achados do Lacmin em

corredores, mas sem utilizagéo dos resultados na determinacdo das intensidades do



65

TI. Ao relaciona-los, Simdes et al.®® identificaram alta correlacdo e diferenca
significativa, com Vcrit de 17,52 km/h e Vlacmin 16,86 km/h. Resultado semelhante
foi demonstrado por nossos achados, que também encontraram valores superiores
de Vcrit (12,88 km/h) em relagcéo a Vlacmin (11,61 km/h) em atletas velocistas, meio-
fundistas e fundistas. Ambos os estudos mostram que a Vcrit parece superestimar
ndo s6 o Lan®, mas também a Vlacmin. Apesar disso, a Vcrit parece ser uma
interessante ferramenta para acompanhamento das evolucfes da Vlacmin ao longo
do treinamento, visto que os dois parametros sdo altamente correlacionados.

As correlagdes encontradas entre Lacrep, Lacpic, Lacmin levantam a hipétese
da existéncia de dependéncia dos resultados de Lacmin em relacdo a situacdo
fisioloégica apresentada em repouso e apos a fase de inducdo. Porém, o nivel de
correlacéo apresentado desfavorece tal confirmacao.

Carter et al.® identificaram que, para variadas intensidades realizadas no T,
diferencas significativas ocorreram entre Lacmin e Vlacmin. Alteragdes de Lacmin

11! ao analisarem diferentes métodos

também foram encontradas por Santhiago et a
de inducdo & hiperlactacidemia e por Ribeiro et al.’, ao avaliarem os diferentes
métodos de recuperacao.

Em contrapartida, estudos tém sugerido que o Lacmin é um protocolo valido®
para se estimar a transicdo aerObia-anaerébia e que ndo é protocolo-
dependente'®®, além de ndo ser influenciado pelos diversos métodos de
hiperlactacidemia™®.

Avaliando diferentes protocolos de inducdo a hiperlactacidemia em ratos
nadadores, Aragjo et al.” ndo identificaram diferenca significativa no Lacmin para os
quatro modelos utilizados. Porém, para todos eles as taxas de sucesso na
determinacao do valor de Lacmin foram diferentes (50, 55, 80 e 91%). Esse achado
destaca a importancia em se avaliar o sucesso na determinagdo de Lacmin em
diferentes protocolos.

Assim, ao avaliarmos a taxa de sucesso com o protocolo em questdo, foi
possivel encontrar valores significativos para Lacmin e Vlacmin em 85,20% das
avaliacbes realizadas, com altos valores para R?.

Métodos de avaliacdo de dificil introducdo a rotina de treinamento,
inespecificos ao esporte e que ndo levam em consideracdo a individualidade do

atleta, apresentam resultados mais questionaveis e com maior margem de erro.
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Esse fato pode reduzir o aumento de desempenho, ao subestimar a capacidade do
individuo, ou pode aumentar o risco de lesdo, ao superestima-la.

Varios estudos sobre prevencdo™??°

tentam explicar a dinamica dos
processos envolvidos na lesédo esportiva. Para todos eles, o envolvimento do fator
externo “treinamento”, pode ser considerado como um dos fatores causais.

A superestimacao da capacidade aerdbia do atleta pode levar a execucgéo de
atividades em intensidades acima dos limites fisiologicos. A partir desse momento,
alguns sinais subclinicos, que na maioria das vezes ndo sao detectados, como
alteragcbes no controle neuromuscular e nos padrdes de movimento, podem

1,2,25

surgir Essas alteragcbes vao interagir com suscetibilidades pré-existentes,

proporcionando o mecanismo de lesédo, ou reduzindo a chance de uma acédo bem
sucedida durante um evento de risco>*%,

Os resultados obtidos indicam a possibilidade de dosar periodicamente a
intensidade de treinamento dos atletas dentro de seus limites fisiologicos reais.
Dessa forma, utilizacdo do protocolo apresentado, ndo so6 possibilita a otimizacéo do
rendimento esportivo, mas também pode complementar programas de prevencédo de

lesdes.

CONCLUSOES

O protocolo sugerido apresenta significativa exequibilidade em sua realizacédo e
fidedignidade em seus resultados, sendo interessante para ser utilizado em
corredores, apresentando elevado percentual de sucesso e potencial funcdo de
controle sobre os riscos de lesé@o gerados pelo treinamento.

A Vcrit ndo se mostrou um parametro valido em identificar a Vlacmin. Porém,
parece ser uma interessante ferramenta para acompanhamento das evolugbes da

Vlacmin ao longo do treinamento.
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INTRODUCAO

A avaliacdo das capacidades fisicas desempenhainsarhental papel na efetiva
prescricdo e acompanhamento das respostas fidisadpgicas e motoras frente ao
treinamento esportivo. Desse modo, o adequado @mpmle protocolos de avaliagdo se faz

necessario para alcancar melhores resultados.

Diversos testes podem ser destacados na literabjesivando a determinacéo de
capacidades aerdbia e anaerdbia, fundamentaisopatéetismo. Dentre essas avaliacdes
podemos destacar a verificacdo da intensidadeatisi¢éio aerObia/anaerdbia por meio de
procedimentos invasivos, como o lactato minimo ithiay proposto por Tegtbur et al. (1993)
e meétodos nédo invasivos, como 0 modelo de Pot&riira (Pcrit) sugerido por Monod e
Scherrer (1965). Para obtencdo de parametros &me®ré possivel citar drunning
Anaerobic Sorint Test (RAST) (Zacharogiannis et al., 2004) e também o modedpgsto por

Monod e Scherrer (1965).

O protocolo original denominado Lacmin preconizeealizacdo, por breve periodo
de tempo, de esforcos méaximos capazes de elevactacidemia. Apdés a inducdo a
hiperlactacidemia, passados 8 minutos de recuperagéia-se teste progressivo executado
em esteira rolante, com coletas de sangue extrgides posterior analise da curva
lactacidémica. Nesse teste, a curva de lactatougzem deve resultar um perfil em “U”. O
valor minimo de lactato verificado no teste, bemmaa intensidade de exercicio equivalente
a esse ponto, supostamente indica a intensidadeamgicdo metabdlica aerdbia/anaerobia,
denominada também limiar anaerébio (Lan), uma vezegse ponto, teoricamente representa
a maxima intensidade de exercicio na qual a praddgilactado é igual a sua remocédo

(Tegtbur et al., 1993).

Procedimentos invasivos para a analise das vasiéfigiolégicas permitem a

obtencdo de resultados precisos que fornecem subgidra identificacdo do metabolismo
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predominante durante o esforco. Por outro ladevidéncias de que € possivel determinar a
transicdo de utilizacdo do metabolismo aerdbio @araerébio simplesmente através da
relacédo entre intensidade de esforco e sua duedédm exaustdo (Monod e Scherrer, 1965).
Através desse método, a variavel desejada (Paitesponde, teoricamente, a mais alta
intensidade em que o exercicio pode ser realizado exaustdo, ou seja, uma capacidade
aerdbia. Acima dessa poténcia, ha a utilizacdondeestoque limitado de energia anaerdbia
para atender as necessidades adicionais do esfegondo o modelo, esgotamento desse
estoque, denominado capacidade de trabalho anae(@iA), conduz o executante a

exaustdo (Bishop et al., 1998). Assim, a metodalogada para determinacéo da Pcrit e CTA
€ simples e nao invasiva, sendo necessaria apenasliaacdo de esforcos maximos

executados em um ergébmetro, no qual verifica-sengpd de exercicio limite em cada

intensidade.

Os conceitos do modelo de Pcrit podem ser tambéiradbs para corrida, com o
emprego do modelo matemético distancia versus teohgterminando assim a velocidade
critica (Vcrit) e capacidade de corrida anaer6i&€A). Esse foi o modelo utilizado por

Dangelo (2008), na avaliacao de corredores furglista

J& oRAST, € um método de avaliagdo anaerdbia para avalesyerifica para gesto
motor de corrida. Além de fornecer importantesrimiacées acerca dos aspectos anaerdbios,
como poténcia maxima (Pmax), média (Pmed), miniRmairf) e indice de fadiga (IF), o
RAST é simples, ndo invasivo, de facil aplicacdo e mmessita de equipamentos caros, o que
aumenta sua aplicabilidade. Ele é composto portsess maximos de 35 metros, separados
por recuperagao passiva de 10 segundos. Os valerdempo obtido em cada tiro séo
registrados com significancia centesimal e postexénte utilizados para efetuar os célculos

na predi¢cdo dos parametros anaerdbios.
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A partir das informacgfes apresentadas, juntamemte @ fato de ainda nao estar
claro na literatura qual a proximidade entre osiltados obtidos para identificacdo da
intensidade de transicdo anaerdbia/aerobia nasatlet entre os métodos invasivos e nao
invasivos descritos, pode-se destacar a importadoiapresente estudo no auxilio ao

esclarecimento do assunto.

OBJETIVOS

Analisar a relacdo entre a intensidade de transigAte os metabolismos
aerdbio/anaerobio em corredores, obtida atravéprdimcolo de Lacmin, usando RAST
como método de inducdo a acidose, e através dolonddéV/crit. Foi objetivada também a
verificacdo do comportamento da CCA, frente aosarpatros de capacidade anaerobia

informados peldRAST

DESENVOLVIMENTO

Todos os participantes foram informados sobre axegulimentos realizados e
assinaram o termo consentimento livre e esclareagoovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa, CEP — UNIMEP (protocolo 65/09). As acaks foram realizadas com equipe de
atletismo de nivel regional, utilizando oito atkgtavelocistas e meio-fundistas, quatro
mulheres e quatro homens com idade de 21 1 ardnsTos testes foram executados em
pista oficial de atletismo sempre no mesmo pertmdia (£1 hora), respeitando o horario de
treinamento de rotina dos atletas, sendo que dsg¥es ocorreram em dois momentos
distintos. Em um primeiro momento, durante quatas,doi realizado registro dos tempos de
distancias pré-determinadas para obtencdo dos debessarios para o calculo da Vcrit e

bY

CCA. Posteriormente, em outro dia, proximo a primeavaliacdo, foi aplicado RAST
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seguido de teste incremental para obtencdo dossdastessarios a identificacdo da Pmax,

Pmed, Pmin, IF e Lacmin.

Para determinacéo da Vcrit e CCA, foi utilizado edelo matematico distancia versus
tempo, onde os avaliados foram submetidos a cergdaintensidade maxima nas distancias
equivalentes a 800m, 1200m, 1500m e 3000m, reakizagleatoriamente, em dias
subsequentes. Os patrticipantes foram estimulag@scarrerem as distancias estipuladas no
menor tempo possivel e os tempos foram registradpartir dos valores de tempo de corrida
para cada distancia, foi plotado um grafico dise@nersus tempo, no qual a Vcrit foi
determinada pelo coeficiente angular da reta deess§o obtida e a CCA, pelo coeficiente

linear proveniente da mesma equacao.

O protocolo de lactato minimo (Tegtbur et al., 1)998i associado ao métodRAST
como fase inicial, para gerar inducdo a hiperladesia, necessaria ao meétodo, utilizando-se
de gesto esportivo especifico a modalidade estudzsise modo, em um mesmo momento,
dentro de uma Unica sesséo de treinamento, faiaefeta avaliacdo aerdbia e anaerdbia dos

participantes.

Para realizacdo dBAST, foi realiada a pesagem dos participantes previgmao
estudo, e aquecimento leve de aproximadamente A0t@si com recuperacdo de 5 minutos,
em momento anterior a aplicagdo do teste. Em segfdcam realizadas seis corridas
maximas de 35 metros, com intervalo de 10 s endrdiros, com registro dos tempos

alcancados.

Apds o término doRAST os participantes, na propria pista de atletismoanfo
mantidos em recuperacgdo passiva durante 7 mimaos,determinagéo da concentragao pico
de lactato sanguineo. Nesse intervalo de recuperfacdm realizadas coletas de sangue do
I6bulo da orelha (25uL) com capilares heparinizadsmndo elas depositadas em tubos

Eppendorf contendo 400uL de &cido tricloroacético (TCA), cooncentragdo em 4%, e
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posterior analise lactacidémica em espectofotbmésaoletas foram realizadas nos tempos

3, 5 e 7 minutos apés os esforcos maximos reakzddBAST.

ApOs a recuperacdo passiva, os atletas foram sidm®edo protocolo progressivo,
composto por quatro tiros de 800m, em intensidadeecificas baseadas nos resultados da
Vcrit, resultando em trés baterias, com velocidadasando de 6,0 a 12,0km/h, 8,0 a
13,3km/h e 10,9 a 16,1 km/h, respectivamente. Besdasidades do teste incremental foram
controladas por sinais sonoros disparados peldagoale demarcacdes realizadas por cones

dispostos a cada 100m na pista de atletismo.

Ao término de cada tiro de 800m, foram novamentetadas amostras sanguineas
para determinacdo do Lacmin. A relacéo obtida enttencentracao de lactato (mmol/L) e a
intensidade de exercicio (m/s) foi ajustada utildaa funcao polinomial de grau dois, sendo

o Lacmin considerado a derivada zero desse ajuste.

Para as analises estatisticas foi utilizado nieesignificancia de 5%, com pacote
estatistico SPSS, versao 7.0. Os valores forneqetss procedimentos invasivos e néo
invasivos foram comparados por Teste-t Studenta@lare correlacionados por Correlacdo de

Pearson. Os dados estédo apresentados em médigpadrdio da média.

RESULTADO E DISCUSSAO

A utilizacdo do RAST foi efetiva para inducdo a acidose necessaria para
determinagcao do Lacmin, uma vez que possibilitagatr a curva lactacidémica esperada pelo
método. As intensidades de Vcrit e Lacmin (tab¢ladlo foram estatisticamente diferentes
(11,4+0,9 e 10,7 £0,6Km/h, respectivamente) e gmtasam significativa correlacao (0,84).
J& a CCA, nédo apresentou correlagdo significatbra os achados dBAST (tabela 2). Os

resultados gerais podem ser observados na tabela 3
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O parametro aerdbio do modelo de Pcrit parece&lovdevido as altas correlacoes
observadas entre essa e intensidades determinadpsopedimentos invasivos, tais como o
LA obtido por concentracéo fixa de lactato sangiiifkubun et al., 1996) e Lan individual

(Wakayoshyi et al., 1992). Porém, segundo Pringleloees (2002), a Pcrit parece

sy st

O presente estudo pbde identificar resultados $emtgds aos estudos anteriormente
citados, ao nao identificar diferencas significasiventre a intensidade de transicdo entre 0s
metabolismos analisadas pelos métodos invasive éwasivo acima descritos. Além disso,
os achados sobre a CCA também se assemelham awdgrados na literatura, que apresenta
uma falta de consenso sobre o seu real signifiésttwogico. Isso parece acontecer em
funcdo da dificuldade em estimar o acumulo totatlegradacéo dos metabdlitos associados
com a ressintese de adenosina trifosfato para autatisra ativa, o que pode ser melhor
entendido com estudos em animais de laboratorismdecom essa dificuldade, a CCA
parece ser moderadamente correlacionada com imdesadnaerdbios tais como o déficit de

oxigénio proposto por MADBO (Hill e Smith, 1994).

Adaptacbes do protocolo de Lacmin para avaliaggmedaiica de modalidades
desportivas vém sendo realizadas com frequénciatr®essas adaptacdes podemos citar o
protocolo adaptado a avaliacdo do basquetebol j@\rdtal., 2008), ténis de mesa (Zagatto et
al., 2004), natacdo (Ribeiro et al., 2003) e haod@Roseguini et al., 2008). Simoes et al
(2005) também propuseram essa avaliacdo com coeedondistas, porém avaliando a

glicemia minima.

Ao associar o RAST e o teste incremental em pistattetismo ao protocolo de
Lacmin em corredores, o estudo pbéde realizar em umiea sessdo de treinamento,
importantes avaliacdes, aerobia e anaerodbia, catogenotores especificos da modalidade

em guestdo. Dessa forma, ao utilizar-se de pratoadhptado a modalidade, foi possivel
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levantar dados mais especificos sobre a avaliagdaith acima e sua relagdo com o método
nao invasivo de Vcrit, proporcionando informaco@snplementares as apresentadas nos

estudos ja existentes.

Tabela 1 -Resultado das avaliacdes aerobias

ATLETA GENERO IDADE (anos) Verit (Kmih) Lacmin (Km/h})
1 M 24 14,06 13,33
2 M 19 14,49 1241
3 M 18 13,92 11,71
4 M 17 11,54 9,36
5 F 20 10,63 11,02
6 F 22 9,57 10,37
7 F 24 9,57 8,37
8 F 21 7,09 8,80

Tabela 2 -Resultado das avaliagcdes anaerobias

ATLETA  SEXO CCA(m) IF (%) Pmax (wikg) Pmin (wikg) Pmed (wiKg)
1 M 381,15 795 9.80 9,02 9.40
2 M 294 45 3377 10,48 6,94 797
3 M 339,03 57.42 1817 774 1035
4 M 397,20 72,12 18,17 5,07 8,60
5 F 295,66 43,70 9,40 5,29 7,29
6 F 420,26 4517 951 522 7.09
7 F 420,26 49,79 8,56 430 6,12
8 F 532,73 55,98 8.97 3,95 5,86

Tabela 3—Resultado geral

PARAMETROS AEROBIOS PARAMETROS ANAEROBIOS
n==_3 Verit Lacmin CCA Pmax Pmed Pmin IF
(Kmih) (Kmih) {m) (WiKg) (WIKg) (WIKg) (%)
Média 114 107 3851 116 7.8 59 457

E.P.M. ng 08 276 14 05 0B 6.7
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CONSIDERACOES FINAIS

O modelo de Vcrit pode ser usado para determinalgiacondicdo aerdbia de
velocistas e meio-fundistas, fornecendo interessatidos para o treinamento sem que haja
necessidade de avaliagdes invasivas ou com elexedo financeiro. Ja em relacdo a CCA,

ainda sdo necessarios estudos que possam apantaaksignificado fisioldgico.

A utilizacdo doRAST, seguido de teste incremental em pista de atletjznece ser
adequado para identificar, de maneira mais espacifh LA de corredores através do

protocolo de Lacmin.
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RESUMO 2

ANAIS DO 33° SIMPOSIO INTERNACIONAL DE CIENCIAS DO ESPORTE

ANALISE DA EFICACIA DO PROTOCOLO DE LACTATO MINIMO  EM

CORREDORES: SUCESSO E INSUCESSO DO METODO

Vinicius de Carvalho Andrade, Gustavo Gomes de jardtiaudio Luiz de Souza Meireles,
Fulvia de Barros Manchado-Gobatto. Programa desidgst- UNIMEP, FACIS/LAFIMT,

Piracicaba-SP.
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Introducédo: O teste de lactato minimo (Lacmin) € consideratha importante ferramenta
para determinacdo da capacidade aerdbia por detarmilimiar anaerébio em um dnico
momento e possibilitar adaptacdes as especificeddeevarios esportes. Dentre 0s varios
fatores que podem interferir nos resultados desst¢e,t encontramos na literatura a
hiperlactacidademia pré-teste, interpretada pelctata pico pos-esfor¢co (Lacpic), o
coeficiente de determinacad)(e perfil da equacdo de regresséo (PER) dos datfss, do
namero de pontos plotados no grafico, que deperdiemmoncentracdo de lactato ([Lac]) e
intensidade de cada estagio do teste incremenkpal @bjetivo: Analisar o percentual de
sucesso e insucesso do método de lactato minimecoedores e avaliar sua relacdo com
fatores metodologicos e fisioldgicos que podemuariciar os resultado®détodos: Foram
analisadas 19 avaliacbes com protocolo de Lacrealizados em pista oficial de atletismo,
tendo o RAST teste como meio indutor a hiperlademia, em nove (n=9) atletas fundistas,
meio-fundistas e velocistas (21+£2,67 anos), de anasogéneros (5 homens e 4 mulheres).
Foi avaliado o percentual de sucesso do métodasidenando-se como sucesso’@ 0.8,
PER do tipo y= abx+c (curva em “U positivo”) e Tl com acerto (todistancia percorrida,
coletas sanguineas e leitura adequadas) nos qsifrgios (Tl4), de 800 metros cada, com
intensidades especificas para cada atleta. Foi t@hbém, o levantamento dos fatores que
poderiam explicar os achados, além de correlac@&edeson pard,rLacpic, Lacmin e lactato
de repouso (Lacrep), usando pacote estatistico 3R®Se g0,05. Resultados: Os dados
foram representados em média e desvio padrdo (Didela 1). Identificou-se 94,74% de
sucesso para o protocolo de Lacmin e ndo houvelag&o significativa para as variaveis
analisadas. Para a Unica avaliacdo que ndo ohieees® pdde-se identific&r=r0,13, apesar
de apresentar PER adequada e Didcussao/ConclusaoOs resultados encontrados através
do método ndo apresentaram correlacdo com as e@ridualisadas e seu insucesso parece

estar relacionado a caracteristicas externas #iadasmnesse estudo. Podemos destacar como
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possiveis fatores influenciadores do insucessceras relacionados a amostra sanguinea
(coleta, transporte e leitura) e/ou a intensidamlexkrcicio aplicada ao atleta durante um ou
mais estagios do Tl. Sendo assim, o protocolo denirapode ser entendido como importante
método de avaliacdo por apresentar elevado pesatetdsucesso e sofrer minima influéncia
das variaveis fisiologicas e metodoldgicas anadisad/lais estudos devem ser realizados,

avaliando também as variaveis identificadas.

Palavras-chave:Lactato minimo; método de avaliacéo; limiar anaerob

Tabela 1. Médias e desvios padrdo para idadee Roncentracdes de lactato

n=19 Idade (anos) R? Lacpico (UM)  Lacmin (uM)  Lacrep (M)

Média 21 0,91 8,23 3,08 1,20
(+DP) (£2,67) (+0,20) (+1,98) (+1,58) (+0,35)

Tabela 2.Sucesso e insucesso do método e de suas vanaatisadas

n Relacdo % R? (valor) PER Ti4

Sucesso 18 94,74% A SIM SIM SIM
Insucesso 1 5,26% NAO (0,13) SIM SIM
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RESUMO 3
ANAIS DO Il CONGRESSO BRASILEIRO DE METABOLISMO,

NUTRICAO E EXERCICIO

RELACAO ENTRE PARAMETROS DE VELOCIDADE CRITICAE LA CTATO
MINIMO, COM HIPERLACTACIDEMIA INDUZIDA POR  RASTTESTE, EM

VELOCISTAS E MEIO-FUNDISTAS

Vinicius de Carvalho AndradeMario Luis de Almeida Lenteldico Luiz Pelegrinotf;
Marcelo de Castro Cesafustavo Gomes de AradjcClaudio Luiz de Souza Meirefes

Nathalia Arnosti Vieird Ramon Martins de OliveitaFulvia de Barros Manchado-Gobatto

! Laboratério de Avaliacdo Fisica e Monitoramentdldeinamento Desportivo (LAFIMT) -

UNIMEP, Piracicaba

2 Laboratério de Fisiologia Aplicada ao Esporte (148 - UNESP Rio Claro
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Introducédo: A determinacdo das condicOes aerdbia e anaerdbtordedores € de grande
valia para a prescri¢cao do treinamento. Dentrevalkagfes capazes de identificar a transicéao
entre os metabolismos aerdbio/anaerébio € possieslacar métodos invasivos e nao
invasivos, tais como o lactato minimo (Lacmin) eebocidade critica (Vcrit). Para obtencéo
de parametros anaerObioSRAST teste e a capacidade de corrida anaerébia (CCAApcer
citados. No atletismo, a relacdo entre a Vcrit mé&odo de Lacmin, tendo RAST como
indutor a hiperlactacidemia, ainda néao foi invexdig Objetivo: Analisar a relacdo entre os
parametros aerobio (Vcrit e Lacmin) e anaerobioA@Qoténcias maxima, média, minima e
indice de fadiga) de corredores, obtidos por priooectos invasivos e nao invasivos.
Métodos: Foram avaliados oito atletas velocistas e meiokftas (20,6+1 anos), sendo
quatro homens e quatro mulheres. Inicialmentetletaa foram submetidos a quatro corridas
(800, 1200, 1500 e 3000m) realizadas em dias catiges para determinacédo das condi¢cOes
aerdbia (Vcrit) e anaerobia (CCA) utilizando o mlodaear distancia/tempo, no qual a Vcrit
e CCA equivalem aos componentes angular e lineaegi®ssao. Posteriormente, em um
anico dia, foi utilizado o protocolo de Lacmin comsfo por duas fases, sendo uma de
inducdo a hiperlactaciemia e outra progressivAST, caracterizado pela execucéo de seis
corridas maximas de 35m com recuperacao de 10stilimado para promover o aumento das
concentragdes sanguineas de lactato e forneceesale poténcias maxima, média, minima e
indice de fadiga dos avaliados. A segunda fasgaga 8 minutos apOsRAST, foi composta
por quatro corridas progressivas de 800m. Parandietecdo do Lacmin plotou-se o grafico
lactacidemia vs. intensidade, cuja fungcé@o polinbmisdratica determinou o valor minimo
do lactato como sendo a derivada zero do ajustevafoses fornecidos por procedimentos
invasivos e nao invasivos foram comparados poe-teStudent pareado e correlacionados por
correlacdo de Pearson (Pacote estatistico SP38pveDd) (g0,05).Resultados:A utilizagdo

do RAST foi efetiva para inducdo hiperlactacidémica nemesspara determinacdo do
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Lacmin. As intensidades de Vcrit e Lacmin nao fodiferentes (11,4+0,9 e 10,7+0,6Km/h,
respectivamente) e apresentaram significativa lkemde (0,84). Nao houve correlacao
significante entre CCA e os parametrosRAST. Conclusédo: A Vcrit pode ser usada para
determinacdo da condicdo aerdbia de velocistasie-fomraistas, fornecendo interessantes
dados para o treinamento sem que haja necessidadeatiacoes invasivas. Em relacéo a

CCA, ainda sdo necessarias maiores investigacoes.

Palavras-chave: lactato minimo, velocidade criticaast teste, capacidade de corrida

anaerobia, corredores, atletismo

Tabelal. Resultados obtidos pelos protocolos ndo invasivad@io de velocidade critica) e
invasivo (lactato minimo), para os parametros desd anaerobios dos atletas analisados.

PARAMETROS AEROBIOS PARAMETROS ANAEROBIOS
n=8 Vcrit Lacmin CCA Pmax Pmed Pmin IF
(Km/h) (Km/h) (m) (W/Kg) (W/Kg) (WI/KQ) (%)

Média 11,4 10,7 385,1 11,6 7.8 5,9 45,7

E.P.M. 0,9 0,6 27,6 14 0,5 0,6 6,7




