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Resumo

Os testes de campo sdo mais especificos, de custo baixo e necessitam de menor tempo para sua
realizacdo em relacdo ao testes de laboratorio. O futsal carece de um teste fisico que se aproxime
da realidade do jogo. Com isso o0 objetivo deste estudo é validar um teste fisico intermitente ndo
invasivo para atletas de futsal (MT.s) correlacionando o ponto de deflexdo da frequéncia cardiaca
com o limiar anaerdbico mensurado no teste ergoespirométrico. Participaram deste estudo 12
atletas de futsal de 23,5+6,61 anos, estatura de 170+4,79cm e peso de 65,5+8,35kg. Os sujeitos
realizaram tanto 0 MTe quanto o teste ergoespirométrico. No MTe: 0 ponto de deflexdo da
frequéncia cardiaca (PDFC)foi identificado através de uma fungdo polinomial de 3° ordem e uma
derivagdo linear. No teste ergoespirométrico foi identificado o limiar ventilatorio pela razéo de
troca respiratoria (VCO,/VO,). A andlise estatistica foi a correlacdo de Pearson e o teste T-student
(p<0,05). O PDFC (159+14,54), encontrado no MT.s apresentou correlacdo e nenhuma diferenca
significativa com a freqliéncia cardiaca do limiar anaerdbico avaliado no teste ergoespirométrico,
170£11,41 (r=0,72). O MT.: demonstrou sua aplicabilidade para estimar o limiar anaerobico,
com isso os preparadores fisicos poderdo realizar uma prescricdo do treinamento com mais
qualidade e especificidade.

Palavras Chave: Capacidade Aerdbica; Futsal; Esportes Intermitentes

Abstract

Field tests are more specific, low-cost and require less time for their achievement in relation to
laboratory tests. Futsal lacks a physical test that approximates the reality of the game. Thus the
objective of this study is to validate a physical test for intermittent noninvasive futsal athletes
(MTest) correlating the heart rate deflection point measured with the anaerobic threshold in
cardiopulmonary exercise test. The study included 12 indoor soccer athletes of 23.5 + 6.61 years,
height 170 + 4.79 cm and weight 65.5 + 8.35 kg. The subjects performed both MTest as
cardiopulmonary exercise test. In MTest the heart rate deflection point (HRDP) was identified by a
polynomial function of third order and a linear derivation. Cardiopulmonary exercise test in the
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ventilatory threshold was identified by the respiratory exchange ratio (VCO2/V02). Statistical
analysis used Pearson's correlation and Student's t test (p <0.05). The HRDP (159 £ 14.54), found in
MTest correlated and no significant differences in heart rate anaerobic threshold in
cardiopulmonary exercise test evaluated, 170 £ 11.41 (r = 0.72). The MTest demonstrated its
applicability to estimate the anaerobic threshold and the coaches may perform a physical training
prescription with more quality and specificity.

Key-words: Aerobic Capacity, Futsal, Intermittent Sports

1. Introducéo

A avaliacdo da poténcia aerobica de atletas € muito importante para o treinamento esportivo
porque viabiliza prescrigdo do treinamento fisico, predi¢do do rendimento, controle da evolucéo das
capacidades fisicas e possibilita melhores condi¢des de trabalho para os atletas cumprirem seus
objetivos. Os testes estdo normalmente associados a laboratdrios especializados e a técnicas
invasivas de andlise de sangue e gases, que resultam em situacGes estressantes aos atletas e riscos

desnecessarios.

O esporte intermitente € logrado de ac¢des variadas em diferentes intensidades por um longo
tempo. Essas acOes sdo saltos, arranques, giros, mudancas de direcdo, componentes técnicos,
caminhada, entre outros. Na maioria dos esportes se utilizam testes de intensidade continua ou

apenas com sprints, ou seja, nenhum engloba as vias aerébicas e anaerdbicas.

As pesquisas que avaliam a condicédo fisica de atletas de futsal geralmente utilizam testes
ergométricos de rampa em laboratérios, como o feito em 22 atletas da selecdo brasiliense de futsal.
Os autores fizeram uma verificaram os valores de VO,nsx Nas diferentes posigdes (goleiros, fixos,

alas e pivos), nas quais os alas apresentaram resultados melhores que as demais posicées (9).

Estudo como o de Da Rosa et al. (6) com 10 praticantes ocasionais de futsal utilizou o futsal
intermitent endurance test (FIET), de Barbero-Alvarez e Andrin (1), centrado no aumento da
velocidade mediante aumento da fregiiéncia do sinais sonoros, no qual os autores buscaram
encontrar o ponto de deflexdo da frequéncia cardiaca (PDFC) obtida no teste comparando dois
métodos de analise, visual e Dméax. Os resultados apresentaram correlacdo positiva nos valores de
FC do PDFC. Entretanto, apesar do teste ja possuir paradas bruscas e intervalos de descanso ativo,

ainda seria interessante buscar outras alternativas mais especificas.

Outro estudo ¢é o de Leal Junior et al (13), em que eles compararam 0 VO,msx de 12 atletas
de futsal e 19 atletas de futebol num teste ergométrico progressivo, no qual ele identificou que os
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atletas de Futebol e Futsal possuiam valores similares de VOomax, porém os limiares anaerébicos
ndo apresentaram a mesma similaridade. Desta forma, os resultados foram os esperados no qual o
futsal apresentou uma exigéncia do metabolismo anaer6bico maior no futebol. Entretanto, na
metodologia ndo foi determinado o periodo de tempo que cada atleta passou em cada via energética

predominante.

Na mesma linha Castagna e Barbero-Alvarez (3) utilizaram um teste especifico para futsal, o
FIET, o qual consiste hum teste adaptado do YO-YO recovery test (12), entretanto o FIET possui
tiros de 45 metros com descanso ativo de 10 segundos, e apds 8 x 45 tem descanso passivo de 30
segundos. O FIET é controlado por sinais sonoros que aumentam progressivamente sua frequéncia,
aumentando a velocidade de execucdo até a exaustdo do atleta. O teste mostrou correlagdo nas
variaveis de VO,ms, € na concentragdo de lactato sanguineo com o teste de laboratdrio. Desta
forma, os testes de campo especificos para cada modalidade tém obtido valores semelhantes aos de
laboratorio, por isso, este estudo teve como objetivo correlacionar um protocolo de teste fisico
intermitente ndo invasivo para atletas de futsal (MT.s) através de correlagdes com o teste

ergoespirométrico para identificar a frequéncia cardiaca (FC) do limiar anaerdbico.
2. Metodologia

Este € um estudo transversal, quantitativo e empirico, pois foi realizado a partir de uma
coleta de dados localizada em um periodo de 7 dias entre os dois testes. Os dados foram analisados
de forma quantitativa e ndo houve intervencgdo do pesquisador nos sujeitos da amostra. Sua estrutura
é baseada no estudo feito por Carminatti (2) que propds um teste especifico para os esportes
intermitentes de quadra e foi submetido ao CONEP para andlise e seus procedimentos aprovados
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Sergipe (n°00310107000-10).

A populacdo considerada nesse estudo foi composta por atletas masculinos de futsal, idade
adulta, participantes de competicbes oficiais desse esporte em nivel nacional. A amostra foi
intencional escolhida entre atletas de futsal do Estado de Sergipe, composta por 12 atletas de futsal
adultos masculinos com médias de idade de 23,5+6,61 anos, estatura de 170+4,79 cm e peso de
65,5+8,35 kg.

Os critérios de inclusdo no estudo foram a faixa etaria entre 18 e 30 anos; carga de
treinamento de no minimo 10 horas semanais e assinatura do termo de consentimento livre e

esclarecido pelos avaliados. Os critérios de excluséo foram informar ter ingerido qualquer tipo de

Revista GEINTEC — ISSN: 2237-0722. Séo Cristovao/SE — 2012. Vol .2/n. 1/ p. 64-73 66
D.0.1.:10.7198/S2237-07222012000100007



substancia que contenha alcool e cafeina até 36 horas anteriores ao teste; ter realizado exercicios

vigorosos no dia anterior ao teste ou ndo realizar um dos testes nos prazos determinados.

INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS

Para afericdo da FC foi utilizado monitor de FC tipo Polar RS800CX PRO TEAM com
registro de FC e envio por telemetria para estacao de trabalho onde foi registrada e analisada a FC.
Para a realizacdo do Macedo Test foi utilizada bola de futsal oficial das competicdes da CBFS com
9 libras de presséo; Relogio Crondmetro HS-30W , do modelo N1V Casio; 4 Cones de sinalizacéo
de 60 cm; Corda elastica; Step; Microcomputador portatil DELL com software Microsoft Office

Excel.

Os resultados do teste foram comparados com o teste ergoespirométrico para verificacdo de
VO2max, frequéncia cardiaca do limiar anaerobico e limiar ventilatorio. O teste foi realizado em uma
esteira ergométrica de marca Inbramed, modelo Master ATL e eletrocardiografo digital Micromed,
modelo Metalyzer 3B para registro e analise do ECG durante o esfor¢co. Um analisador de gases da
Micromed, modelo Metalyzer 3B acoplado a um microcomputador equipado com software Elite

produzido pela Micromed.

Os clubes de futsal do Estado de Sergipe foram contatados a fim de solicitar autorizagédo
para participacdo no estudo. Os atletas foram convidados a participar do estudo ap0s receberem
todas as informacgdes necessarias. As fichas de dados demograficos foram preenchidas com
informacdes para classificar a posicdo dos atletas e informacgdes sobre suas experiéncias
desportivas. A seguir, foi realizado 0 MTe: € sete dias ap6s, os atletas realizaram um teste
ergoespirométrico no Laboratorio para verificacdo do VOomax, Frequéncia Cardiaca do Limiar

Anaerobico e Limiar Ventilatério.

O teste ergoespirométrico foi realizado em esteira no protocolo de rampa, para identificacdo
da frequéncia cardiaca do limiar anaerdbico pela perda de linearidade entre producdo de VCO; e 0
consumo VO, denominada razdo de troca respiratoria (VCO,/ VO,), além de apresentar 0 VOomax

médio dos atletas avaliados.

Em seguida, foi utilizado o protocolo do teste sugerido para este estudo, que foi baseado em
Soares e Tourinho Filho (17), Krustrup et al. (12) e Carminatti et al. (2), consistindo em uma
sequéncia de exercicios com incremento de carga e variacdes caracteristicas. O protocolo do

Macedo Test (MTe) consiste em uma sequéncia de exercicios com incremento de carga e variacao
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de suas caracteristicas. S&o nove estagios com duracdo de 60 segundos cada, totalizando nove
minutos. S&o 3 grupos de ac¢des, 0 primeiro com acles de jogo utilizando a bola adulto de futsal,
com peso e dimensoes oficiais; a segunda com deslocamentos semelhantes aos realizados em jogo e

o terceiro com saltos divididos em trés subgrupos, que estao ilustrados no quadro 1.

Quadro 1- llustracdo das fases do Macedo Test (MTg)

Acéo | Exercicio
Passe com pés direito e esquerdo a uma distancia de 3m
1° Fase: aces técnicas com bola Chute na parede a uma distancia de 3m

Chute na parede a uma distancia de 5m

Deslocamentos de frente e de costas a uma distancia de 6m

22 Fase: acOes de deslocamento - —
¢ Deslocamentos laterais a uma distancia de 6m

simulando ac¢des de jogo —
¢ Jog Deslocamentos em “X” a uma distancia de 20m

Saltos no “step” de 25cm alternando pés direito e esquerdo

32 Fase: ac0es fisicas de saltos Saltos laterais sobre uma corda elastica com 30cm
Saltos sobre uma corda eléstica de 70cm e passagem por baixo da mesma
Repouso ativo Caminhada

Fonte: Autoria Propria (2011)

A identificacdo do PDFC entendida como FC do limiar anaerdbico foi feita a partir da
construcdo de um grafico no qual foi colocada a resposta da FC dos intervalos do teste aos 20seg,
1min20seg, 2min20seg, 3min20seg, 4min20seg, 5min20seg, 6min20seg, 7min20seg, 8min20seg no
eixo “Y” e o tempo das respectivas freqiiéncias cardiacas no eixo “X”, a partir do primeiro registro
da FC acima de 140 batimentos por minuto. Apos isso, utilizando recursos do software Microsoft
Office Excel foi aplicado nos pontos a funcdo polinomial de terceiro grau com ajuste linear nos
quais eram utilizados os dois extremos da curva que derivam-se com uma reta. Foi considerada a

distdncia maxima entre a reta e a curva polinomial como PDFC (11,2).

ANALISES DOS DADOS

Para verificar se existe relacdo entre os resultados dos testes foi realizada analise de
correlacdo de Pearson entre os resultados do MTe e as varidveis estudadas a fim de identificar se
existia relagdo entre os resultados obtidos. Posteriormente foi realizado o teste t-Student para
amostras independentes a fim de testar a hipotese de similaridade das amostras. Todos os dados

foram analisados numa planilha de Excel for Windows Microsoft.
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3. Resultados e Discussao

A amostra ¢ caracterizada com médias de idade de 23,5+6,61 anos, estatura de 170+4,79 cm, peso
de 65,5+8,35 kg e VOonax de 57,86+3,62 ml/kg.min. Na figura 1 séo apresentados os resultados da
média e desvio padrdo da frequéncia cardiaca do limiar anaerébico (FC_,n) nos diferentes métodos
de anédlise. A FC obtida no do Dpyax (MTest) foi 159+14,54 e no teste ergoespirométrico foi de
170+11,41. Ndo foram encontradas diferencas significativas na FC obtidos através dos dois
métodos (p<0,05).

Figura 1- Média e Desvio Padrdo da Frequéncia cardiaca do limiar anaerébico (FC_,,), segundo o calculado no teste de
laboratorio e 0 método Macedo Test (MTg).

an Laboratério

an- MTest

Frequéncia Cardiaca - FC/bpm

Fonte: Autoria Prépria (2011)

Os dois testes apresentaram alta correlagédo (r=0,71). Na Figura 2 estdo apresentadas a frequéncia

cardiaca do limiar anaer6bico no MTe € no teste ergoespirométrico. .

Figura 2 — Frequéncia Cardiaca do limiar anaerébico (FCLan) obtida no MT e no teste de laboratério
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Fonte: Autoria Propria (2011)

O presente estudo demonstra que a FC a4, no MTe apresentou correlagdo com o limiar
anaerdbico mensurado no teste ergoespirometrico. Além disso, ndo existe diferenca significativa

entre os dois métodos.

Da mesma forma, Conconi et al (5) determinou o limiar anaerébico em cicloergbmetro, com
0 método ndo invasivo de analise visual do PDFC e encontraram boa correlagdo com o obtido na
ergoespirometria. Contudo, a andlise visual necessita de trés investigadores experientes e treinados

para identificar a deflexdo da curva.

Devido a essa subjetividade do método, na pesquisa de Lucia et al. (15) ndo foi encontrado
o PDFC em todos os sujeitos avaliados utilizando o método de analise do Conconi Test. Em
Mikulic et al. (16) avaliando remadores em um ergbmetro especifico para essa modalidade com um
protocolo progressivo de carga, detectaram correlacdo do PDFC com o limiar ventilatorio,
entretanto, como foi aplicado método visual, os investigadores ndo encontraram a deflexdo da curva
em todos os atletas. 1sso pode ter ocorrido pela utilizacdo de protocolos diferentes do proposto por
Conconi et al. (5), o qual utiliza o incremento de carga a cada 5 batimentos por minuto (bpm).
Assim, este estudo buscou outro método que nao fosse subjetivo e que permitisse a identificacdo do

PDFC em qualquer protocolo.

Para isso, 0 método MT € baseado numa formula matematica também utilizada por Cheng
et al. (4) e Kara et al. (11) para identificacdo da deflexdo da curva e correlacionar com o limiar
anaerobico. O primeiro utilizou o procedimento citado acima como analise da curva de lactato em

um teste no cicloergdmetro e comparou com a ergoespirometria, nos quais encontrou boa correlagéo
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entre a deflexdo da curva de lactato e o limiar anaerobico. Enquanto na pesquisa de Kara et al. (11),
0s autores compararam 0 metodo de andlise visual e 0 Dmsx na curva de freqiiéncia cardiaca num
teste no cicloergdmetro, nos quais ndo identificaram a deflexdo da curva em 9 sujeitos de 32

avaliados pelo método visual, 0 mesmo ndo ocorreu N0 Dpax.

Outra diferenca na avaliacdo do PDFC ¢ a utilizacdo de monitores de frequéncia cardiaca
portateis, em detrimento do eletrocardiograma. Isso permite a analise da FC em testes especificos de
campo, além de ser mais vidvel e de baixo custo. O MTest demonstrou nesta pesquisa sua
aplicabilidade para estimar o limiar anaerobico de atletas de futsal, mesmo sendo um teste de
campo. Quanto a especificidade, ele se aproxima da realidade do jogo, fato esse, que ndo ocorre no
teste de laboratorio. Dessa forma, Krustrup et al. (12) para validar um teste intermitente em atletas
de futebol com o objetivo de estimar 0 VO,nax, cCOmparou essa varidvel fisiologica com o Shuttle
Run-20m (LEGER e LAMBERT, 1982), além de identificar se 0 YO-YO intermitent recovery test
era um teste verdadeiramente maximo, para isso mensurou a concentracdo de lactato sanguineo dos

atletas.

Mas também, Castagna e Barbero-Alvarez (3) comparam as demandas fisiologicas VOomax,
concentracdo de lactato sanguineo e FC maxima do FIET (Futsal Intermitent Endurance Test) e do
teste na esteira. O primeiro € controlado por sinais sonoros que aumentam progressivamente sua
frequéncia, aumentando a velocidade de execucdo até a exaustdo do atleta. O teste mostrou
correlacdo nas variaveis de VO,max, € Na concentracdo de lactato sanguineo com o teste em esteira

no laboratorio.

Na mesma linha Fabre et al. (8) comparou a identificacdo do ponto PDFC num teste de
campo para esqui cross-country com a analise de ergoespirometria no laboratério, logo ele
encontrou relacdo entre os testes de campo e de laboratério para anélise da FC do segundo limiar
anaerobico. Quanto a isso, ha controvérsias se 0 PDFC é referente ao limiar anaerdbico ou ao
segundo limiar ventilatério, como Galloti e Carminatti (10) que utilizaram o Dméax e o visual para
estimar o segundo limiar ventilatorio em um teste intermitente com incremento de carga baseado no

aumento da frequéncia de sinais sonoros.

Por outro lado, Celik et al. (18) identificaram o limiar anaerébico numa pesquisa para
adaptar o protocolo do Conconi Test para remadores, no qual identificou a deflexdo da curva de FC
e da concentracdo de lactato sanguineo. Em adendo, Debray e Dey (7) encontraram correlagdo do

PDFC com o limiar anaerdbico num teste progressivo em ergémetro para criancas de 10 a 14 anos.
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Visto isso, essas diferencas ocorrem devido a aplicacdo de diferentes protocolos e grupos avaliados,

além da nomenclatura ndo ser unanime na comunidade cientifica.

4. Conclusotes

O presente estudo confirma a utilidade do MTe, pois apresentou correlagédo e nenhuma
diferenca significativa entre o PDFC encontrado no MTe: com o limiar anaerébico medido no teste
ergoespirométrico. Dessa forma, estes dados sugerem que os preparadores fisicos do Futsal podem

prescrever a intensidade do treinamento o mais proximo da realidade do jogo utilizando 0 MTes;.
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