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Resumo:

O objetivo do estudo foi verificar o comportamento do indice de Esforco
Percebido (IEP) entre 8 diferentes exercicios de forca (EF) em diferentes
intensidades. A amostra foi constituida de 21 homens com idade entre 18 e 30
anos, treinados em forga ha no minimo 3 meses. A amostra foi caracterizada
através de perfil antropométrico e idade. Os EF foram: supino plano (SP),
extensdo de joelho (EJ), rosca direta (RD), flexdo de joelho (FJ), puxada frontal
(PF), pressao de pernas 45° (PP) desenvolvimento de ombro (DO) e rosca
triceps (RT). Houve uma sessdo para padronizagdo do ritmo de execugéo e
amplitude de movimento dos EF. Duas sessbes de familiarizagdo com a Escala
RPE de Borg foram realizadas e serviram como aquecimento nas sessdes de
teste e reteste de 1RM. Depois de obter o valor de 1RM, os sujeitos realizaram 4
sessdes de avaliagdo dos IEP correspondentes as cargas (kg) nas intensidades
13 e 17, que foram relativizadas em percentuais de 1RM (%1RM) para cada EF.
Para analise estatistica foi utilizado ANOVA de dois fatores a fim de comparar as
respostas do %1RM entre exercicios e intensidades, com indice de significancia
de p>0,05. Como resultados, a comparacao dos exercicios demonstrou diferenca
significativa entre eles (p<0,001). Os exercicios EJ e FJ resultaram nos menores
%1RM, seguidos por PP, e os exercicios RD, DO, RT, PF e SP apresentaram os
maiores valores. Os resultados da comparacao entre as intensidades e os EF
mono articulares (EJ, FJ, RD, RT) e poliarticulares (SP, PF, PP, DO)
apresentaram valores significativos (p<0,001), através do percentual de 1RM
correspondente as intensidades 13 e 17 da Escala de Borg. Quando a
comparacgao realizada foi entre os exercicios para membro superior (SP, PF, DO,
RD, RT) e exercicios para membro inferior (EJ, FJ, PP), encontramos menores
valores de %de 1RM nos exercicios para membro inferior do que para membro
superior (p<0,001), demonstrando o mesmo comportamento em ambas as
intensidades 13 e 17 (p<0,001). Ao analisarmos o equipamento utilizado para a
realizagcao do exercicio, aqueles realizados em equipamento obtiveram menores
valores no % de 1RM (p<0,001) em comparagao com os realizados com Pesos
Livres, e em ambas as intensidades houve diferenga significativa, a intensidade
13 sempre apresentou menores valores entre ambos os equipamentos (p<0,001).
Quanto ao IEP, este demonstrou diferenga significativa entre as intensidades 13 e
17 (p<0,001). Por fim, ao analisar a interagdo entre essas variaveis, a mesma nao
foi significativa (p=0,512), demonstrando que a diferenca entre os exercicios foi
independente das intensidades. Concluimos que as respostas do %1RM séao
diferentes de acordo com o exercicio utilizado para cada um dos IEPs.
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1. INTRODUCAO:

A pratica de exercicios fisicos € um bom meio para manter e aprimorar a
aptidao fisica, sendo ela composta por forca, flexibilidade, resisténcia
cardiovascular e resisténcia muscular localizada (FLECK & KRAEMER, 2006;
ACSM 2007). Atualmente, a procura pela melhora dessa aptidao tem feito com
que parte da populacdo procure por academias, centros de saude, salas de
musculagao, para realizar treinamentos especificos (WILLIFORD et al., 1989;
ECKERSON et al.,, 1992; SHONO et al.,, 2001, FURTADO et al.,2004). O
treinamento de forga (TF) tem demonstrado, através de muitos estudos, promover
incrementos na forga, pois este treinamento faz com que haja adaptacdes
neuromusculares e morfolégicas no praticante desta modalidade (BOTTARO et
al., 2003; HILLIARD-ROBERTSON et al., 2003) .

Segundo Fleck e Kraemer (2006), fazem parte do TF diferentes variaveis, tais
como a carga, o numero de repeti¢cdes, numero de séries, a quantidade e tipo de
exercicios, o intervalo entre as séries, intervalo entre exercicios, intervalo entre
dias de treinamento e a velocidade de execucado. Conforme a combinacao dessas
variaveis, adaptac¢des especificas ao TF sdo adquiridas, tornando-se necessario
um controle adequado destas variaveis para garantir o aumento nos niveis da
forga muscular (FLECK & KRAEMER, 2006).

Além destas, outra variavel importante no TF, é a quantidade, a ordem e o tipo
de exercicios que envolvem diferentes musculaturas do corpo, podendo ser
utilizado tanto peso livres como equipamentos/aparelhos para sua execugao
(SIMAO et al., 2005; SPREUWENBERG et al., 2006). Estes movimentos podem
abranger grandes grupos musculares, podendo mobilizar mais de uma
articulagdo (multiarticular), tendo como exemplo, o exercicio supino plano
(envolve a articulagdo do ombro e do cotovelo) e pressdao de pernas 45°
(articulagdes do quadril, joelhos e tornozelos), ou ainda, movimentos que
envolvam grupos musculares menores ou apenas uma articulagédo
(monoarticulares), como os exercicios extensao e flexdo de cotovelo (articulagdo
do cotovelo) e extensao e flexdo do joelho (articulagcdo do joelho) (BROWN et al.,
1999; SWEET et al.,2004).

Em relagao a carga utilizada nestes diferentes exercicios, varios testes podem

ser utilizados para verificar a quantidade de forca de um sujeito, a fim de



acompanhar sua progressao, nivel de forgca e também para realizar a prescrigao
de treinamento. Os testes mais comumente utilizados sdo o de uma repeticao
maxima (1RM), sendo a quantidade maxima de carga que um sujeito consegue
realizar uma repeticdo, falhando na segunda tentativa (PLOUTZ-SNYDER &
GIAMIS, 2001) e o teste de repeticdes maximas (RM’s), que consiste realizar o
maximo numero de repeticdes possiveis com uma determinada carga (BROWN &
WEIR, 2001).

Entretanto segundo o estudo de Folland et al., (2002), que concluiu que nao é
necessario causar fadiga e utilizar de repeticdes maximas durante o treinamento
para que ocorra ganhos no nivel de forga em populagdes nao treinadas em forga.
Uma forma de monitoragdo da intensidade é a percepcéo de esfor¢o (PE), que
segundo Borg (2000) tem como definicdo a grande tensdo gerada nos sistemas
musculo-esquelético, cardiovascular e pulmonar, gerando uma percepgao de dor,
fadiga ou esforgo realizado em determinado exercicio. Segundo Borg (2000), o
indice de esforgco percebido (IEP) é a quantificagdo da PE, utilizando-se de
diferentes escalas para estimar a tensao gerada no individuo, como por exemplo,
a Escala RPE e CR10 (BORG, 2000). Também a PE pode ser coletada durante
ou apds o exercicio pretendido (GEAHART et al, 2002), sendo a mesma
estudada e validada tanto para exercicios aerébios como em exercicios de forca
(DAY et al., 2004; HEITOLD & GLASS, 2002; PINTO et al., 2006; TIGGEMAN et
al., 2008).

Diferentes pesquisadores tém direcionado seus estudos para o objetivo de
verificar o comportamento da PE nas diferentes variaveis do TF, como por
exemplo, o controle da carga utilizada (GEARHART et al., 2001; LAGALLY et al.,
2002; TIGGEMANN et al., 2008), numero de repeticoes (ROBERTSON et al.,
2002; SWEET et al., 2004), tipo de contragdo (HOLLANDER et al., 2003;
HOLLANDER et al., 2008), entre outras variaveis.

Em relacdo especifica a variavel tipo de exercicio, sabe-se que, conforme o
exercicio selecionado, diferentes respostas fisiolégicas podem ser encontradas,
tanto na ativagdo eletromiografica (EMG) dos grupos musculares ativados
(GLASS & ARMSTRONG 1997; SIGNORILE ET AL., 2002; SILVA ET AL., 2008),
nas respostas hormonais, como a concentragdo de testosterona, cortisol e
horménio do crescimento (HANSEN ET AL., 2001; KRAEMER ET AL., 2005;
KRAEMER & RATAMESS, 2005), e também em marcadores de micro-lesdes
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(creatina cinase) (DOLEZAL ET AL., 1999; GREEN ET AL., 2001; ASANO, 2006).
Contudo, a relagao da variavel tipo de exercicio com a PE, poucos estudos tém
sido realizados. Entre estes, encontramos aqueles que, embora tenham utilizados
varios exercicios, ndo analisam os valores dos |IEP de forma estatistica (SWEET
et al.,, 2004; SPREUWENBERG et al., 2006). Ha também os estudos que
compararam varios exercicios, ndo encontrando diferencas estatisticas entre os
mesmos, contudo, deve-se observar que repeticbes maximas (RMs) foram
utilizadas nos mesmos, levando a acreditar que um similar IEP tenha sido
encontrado devido a um esforgo maximo (ALLMAN & RICE, 2003; PINCIVERO et
al., 2003; 1SHIMANO et al.,, 2006). E ainda, encontramos um estudo
(TIGGEMANN et al.,, 2008) em que diferentes exercicios foram avaliados e
analisados em esforgos submaximos, e um similar comportamento dos |IEP foi
encontrado entre os exercicios, contudo, somente dois exercicios foram
realizados (supino plano e pressao de pernas).

Desta forma, pelas poucas evidéncias acerca do comportamento da PE entre
os diferentes exercicios no TF, surge o problema desta pesquisa: qual a relagéo
da carga utilizada (%1RM) em diferentes intensidades de esfor¢o percebido (IEP)

em diferentes exercicios de TF?

1.1  OBJETIVO GERAL
* Verificar a carga correspondente ao percentual de uma repetigdo maxima
a determinadas intensidades de Esforco Percebido entre diferentes

exercicios de forga.

1.2  OBJETIVOS ESPECIFICOS

* Descrever as cargas (percentual de uma repeticdo maxima)
correspondentes a diferentes indices de esforco percebido em oito

exercicios: Supino Plano, Puxada Frontal, Pressdo de Pernas 45 °,



Desenvolvimento de Ombros, Extensao de Joelho, Flexdo de Joelho,
Rosca Direta e Rosca Triceps, em dois diferentes niveis da escala de
Borg, nos indices de esforgo percebido 13 e 17.

* Comparar a porcentagem de uma repeticdo maxima entre os oito
exercicios de forca, nos respectivos niveis;

* Comparar as porcentagens de uma repeticdo maxima entre os exercicios
de forga monoarticulares (extensao de joelho, flexdo de joelho, roca direta
e rosca triceps) e poliarticulares (supino plano, puxada frontal, pressao de
pernas 45° e desenvolvimento de ombros), nos respectivos niveis;

* Comparar as porcentagens de uma repeticdo maxima entre os exercicios
de forgca para membros superiores (supino plano, puxada frontal,
desenvolvimento de ombros, rosca direta e rosca triceps) e membros
inferiores (extensdo de joelhos, flexdo de joelhos e pressdo de pernas
45°), nos respectivos niveis;

* Comparar as porcentagens de uma repeticdo maxima em exercicios de

forga com pesos livres (supino plano, desenvolvimento de ombros, rosca

direta) com exercicios de forgca com aparelhos (puxada frontal, rosca triceps,

pressao de pernas 45°, extensao de joelhos e flexado de joelhos).
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2. REVISAO DE LITERATURA

Segundo Haskell et al., (2007) para individuos jovens e saudaveis, que
tenham o intuito de aprimorar e manter a aptidao fisica é recomendado realizar
exercicios fisicos, podendo ser um treinamento com exercicios aerobios na terra,
como corridas, caminhadas, ciclismo, entre outras, ou entao exercicios realizados
dentro do meio aquatico, como a hidroginastica, natagdo ou corrida em piscina
funda, e ainda outra opgao, € o treinamento de for¢a (TF), ou treinamento de
resisténcia muscular localizada (WILLIFORD et al., 1989; ECKERSON &
ANDERSON, 1992; SHONO et al.,, 2001, FURTADO et al.,2004; FLECK &
KRAEMER, 2006).

O TF tem demonstrado aprimorar os niveis de for¢ga do individuo, como
apresentado em estudos como o de Hilliard-Robertson et al. (2003) que
analisaram o nivel de forgca através de teste no dinamémetro isocinético em trés
metodologias de treinamento (treinamento concéntrico seguido do excéntrico,
treinamento excéntrico seguido concéntrico e apenas treinamento concéntrico)
com frequéncia trés vezes por semana durante cinco semanas analisando 31
individuos, concluindo que essas trés metodologias de treinamento resultam em
um acréscimo na forga, porém nas metodologias que envolveram trabalho
excéntrico esse incremento na forga foi ainda maior. Com o mesmo objetivo de
analisar a melhora na forga, Bottaro et al. (2003) analisaram 16 mulheres com
idade entre 52 e 75 anos, ap6s um treinamento de 24 semanas com frequéncia
de trés vezes por semana, com TF em duas intensidades 50 e 80% de 1RM para
membros inferiores e superiores, e encontraram que o TF nas duas intensidades
demonstrou uma melhora na forca de ambos os membros, nos individuos
analisados.

Este incremento na forca ocorre por adaptagdes que o treinamento de forca
ocasiona, em ambito neuromuscular e morfologico (BOTTARO et al.,, 2003;
HILLIARD-ROBERTSON et al., 2003). Entretanto, segundo Fleck & Kraemer
(2006), para que o incremento ocorra, € necessario que haja um controle sobre
as variaveis do TF, através de uma periodizagdo apropriada, pelo controle do
volume e da intensidade. No treinamento de forca o volume € controlado pela
quantidade de carga total do treino, o numero de exercicios por grupamento
muscular, numero de repeticbes e séries (FLECK & KRAEMER, 2006). Ja a
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forma de manipular a intensidade de treino é realizada pelo controle do intervalo
entre as séries e entre os exercicios, entre dias de treinamento, pela velocidade
de execugdo, e principalmente, pela quantidade de carga para determinado
exercicio. Desta forma, a combinacdo dessas variaveis, tanto de intensidade,
quanto de volume, realizada de diferentes formas, garantem as adaptacdes
supracitadas do TF (FLECK & KRAEMER, 2006).

Entre as variaveis relatadas, a que recebera maior atencdo neste estudo,
refere-se ao tipo de exercicios, que envolvem diferentes musculaturas do corpo,
(HANSEN et al., 2001; SWEET et al.,, 2004; FLECK & KRAEMER, 2006),
podendo ser realizado com pesos livres ou equipamentos/aparelhos (SIMAO et
al., 2005; SPREUWENBERG et al., 2006). Estes movimentos podem abranger
grandes grupos musculares, podendo mobilizar mais de uma articulagcéo
(poliarticulares) (BOTTARO et al., 2003; LAGALLY et al., 2004; TIGGEMANN et
al., 2008), tendo como exemplo, o exercicio supino plano (envolve as articulagdes
do ombro e do cotovelo) e pressao de pernas 45° (articulagdes do quadril, joelhos
e tornozelos), ou ainda, movimentos que envolvam grupos musculares menores
ou apenas uma articulagdo (monoarticulares) (ALLMAN & RICE, 2003;
PINCIVERO et al., 2003;), como os exercicios extensao e flexdo de cotovelo
(articulagao do cotovelo) e extensao e flexdo do joelho (articulagao do joelho). O
ACSM (2002) recomenda que sejam realizadas de 8 a 10 exercicios por sessao,
com frequéncia de no minimo duas vezes por semana para manutengao ou
aprimoramento da forga.

No treinamento de forga, encontramos mais comumente a utilizagao de faixas
de RMs, entretanto segundo o estudo de Folland et al., (2002), que analisaram
individuos fisicamente ativos durante nove semanas de treinamento de forga,
com dois grupos amostrais: Alta fadiga (AF) com 3 séries de 10 repeticbes em
cada exercicio; e Baixa fadiga (BF) com 40 séries de uma repeticdo, ambos os
grupos realizavam os exercicios a 75% de 1RM, e eles encontraram um ganho de
forga similar entre os grupos, concluindo que ndo é necessario causar fadiga e
utilizar de repeticbes maximas durante o treinamento para que ocorra ganhos no
nivel de forga.

Portanto para populagdes como idosos, obesos, sedentario, recomenda-se o
uso da percepgao de esforco (PE) como forma de monitoragdo da intensidade,

que segundo Borg (2000) a PE resulta da grande tensao gerada nos sistemas
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musculo-esquelético, cardiovascular e pulmonar, sendo a percepg¢ao de dor,
fadiga ou esforgco para realizar determinada atividade. Segundo Borg (2000), o
indice de Esforco Percebido (IEP) é a quantificacdo da PE, utilizando-se de
escalas para estimar a tensdo gerada no individuo. Como exemplo, citamos a
Escala RPE sendo esta escala composta por 15 pontos partindo de seis e tendo
como ultimo ponto 20, juntamente com os pontos € usado como referéncias 7
ancoras verbais que auxiliam ao individuo responder sobre como esta sentindo o
esforgo realizado no exercicio (Anexo3). E também ha a Escala CR10, que € uma
modificacdo da Escala RPE, ela consiste em 10 pontos, partindo do zero e tendo
como ultimo ponto o 10, e s&o oito ancoras verbais, (BORG, 2000).

Esta metodologia de quantificagdo ja foi estudada e validada tanto para
exercicios aerébios (HEITOLD & GLASS, 2002; PINTO et al.,, 2006) como em
exercicios de forga (DAY et al.,, 2004; TIGGEMAN et al. 2008). A PE pode ser
coletada durante ou apds o exercicio pretendido. Allman & Rice (2003),
realizaram um estudo comparando individuos jovens com idosos, ambos
realizando duas séries de doze repeticdes maximas, a cada seis repeticdes os
sujeitos relatavam o IEP. Ja no estudo de Lagally et al. (2004) os sujeitos
respondiam quanto ao IEP apds completar as séries de exercicio.

Com o objetivo de verificar o comportamento da PE nas diferentes variaveis
do TF, como por exemplo, o controle da carga utilizada, (GEARHART et al., 2001;
LAGALLY et al., 2002 e TIGGEMANN et al., 2008), numero de repeticoes
(ROBERTSON et al, 2002; SWEET et al.,2004;), tipo de contragao
(HOLLANDER et al., 2003; HOLLANDER et al., 2008) , entre outras variaveis.
Dos estudos que controlaram a carga com PE, o de Laggally et al., (2002) teve
como objetivo obter os IEP em duas intensidades de exercicios de TF mantendo
a carga total constante, para isso foi recrutado dez homens e nove mulheres
jovens, que realizaram trés repeticdes a 90% de 1RM, e quinze repeti¢cdes a 30%
de 1RM. Os resultados deste estudo sugerem que também no TF o IEP esta mais
ligado a intensidade do que com o volume, ja que as trés repeticdes com 90%
1RM apresentaram maiores |IEP do que as quinze repetigdes com 30% 1RM.
Corroborando com este estudo Gearhart et al., (2001) realizaram um experimento
com 20 individuos (dez homens e dez mulheres) com idade entre 18 e 35 anos
realizaram cinco repeticbes com 90% de 1RM e quinze repeticdes com 30% de

1RM, chegando a mesma conclusdo de Lagally et al., 2002.
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Outros pesquisadores controlaram o numero de repeticdes como Robertson et
al. (2002) que utilizaram 4, 8 e 12 repeticbes em uma mesma intensidade de 65%
1RM, comparando |EP-local e IEP-geral, e em ambas as situacbes o IEP
aumentou conforme aumentaram as repetigdes. Enquanto, Sweet et al. (2004)
analisaram as respostas de 20 sujeitos (10 homens e 10 mulheres) realizando
seis exercicios de TF em trés intensidades distintas: 50%, 70% e 90% 1RM, e o
comportamento do IEP aumentou conforme a aproximagdo da carga de 1RM.
Tiggemann et al. (2008), compararam as respostas de 30 individuos (dez
sedentarios, dez ativos e dez treinados) em quatro niveis da Escala RPE de Borg
(2000) (11, 13,15 e 17), sempre realizando 12 repetigdes, encontraram um
comportamento similar entre os grupos nos dois exercicios realizados.

Outros pesquisadores controlaram as intensidades, como exemplo citamos
Day et al (2004) em sua pesquisa sobre o monitoramento da intensidade de
treino com o IEP, e compararam trés intensidades de treino com ambos os
géneros, utilizando-se de cinco exercicios distintos e coletando o IEP apés 30
minutos do final da sessao de treino, tendo achado um maior IEP no protocolo de
maior intensidade. Geahart et al (2002) realizaram um estudo comparando duas
diferentes intensidades de exercicio, procurando manter o mesmo volume total de
treinamento (5 repeticdes com 90% 1RM e 15 repeticdes com 30% de 1RM_, com
homens e mulheres e verificaram que ndo ha diferenga entre os géneros, e que o
IEP aumenta com o aumento da intensidade e ndo com o aumento do volume de
treino.

E podemos também citar estudos que controlaram o tipo de IEP, como a
pesquisa de Lagally et al (2002) realizaram um estudo com homens e mulheres,
com duas intensidades de TF, comparando a sensagao local e a sensagao geral,
e relataram que no TF o IEP-local é mais significante do que IEP-global, porém
as duas maneiras de coletar o IEP aumentam com a aproximacéo de 1RM.

Em relagdo especifica a variavel tipo de exercicio, temos como exemplo
estudos que avaliaram a ativagdo muscular em determinados exercicios (GLASS
& ARMSTRONG 1997; SIGNORILE et al., 2002; SILVA et al., 2008), respostas
hormonais, como a concentracdo de testosterona, cortisol e horménio do
crescimento (HANSEN et al., 2001; KRAEMER et al., 2005; KRAEMER &
RATAMESS, 2005), e também ao marcador de micro-lesdes (creatina cinase)
(DOLEZAL et al., 1999; GREEN et al., 2001; ASANO, 2006), e conclui-se que,

14



conforme o exercicio selecionado, diferentes respostas fisiolégicas podem ser
encontradas.

Apesar de haver varios estudos relatando sobre a utilizagdo do IEP no TF, e
tendo essas pesquisas analisado as respostas do IEP entre as intensidades,
tanto no nivel de treinamento do sujeito, como em relagéo as idades e ao género,
poucas pesquisas foram encontradas que comparassem estatisticamente as
diferencas no IEP analisados. Esta analise foi realizada apenas entre dois
exercicios como no estudo de Tiggemann et al., (2007) compararam a resposta
ao IEP de sedentarios, ativos e treinados em apenas dois diferentes exercicios de
TF (supino plano e pressao de pernas), sendo que foram encontradas pequenas
diferencas entre estes dois exercicios, nas intensidades mais baixas. No estudo
de Sweet et al., (2004) citado anteriormente, com 6 exercicios de TF, o autor cita
algumas diferengas entre o IEP nos diferentes exercicios, porém, as mesmas néo
foram comparadas estatisticamente.

Portanto, apos a analise destes estudos acima citados, sentiu-se uma
caréncia quanto ao comportamento da PE entre diferentes exercicios de TF e em
diferentes intensidades. Visto que o estudo de Tiggemann et al. (2008) tras uma
comparacgao estatistica, porém com um pequeno niumero de exercicios, Shimano
et al., (2006) que utilizaram repeticdes maximas, e Sweet et al., (2004) que nao

analisaram estatisticamente o IEP entre os exercicios.
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3. ABORDAGEM METODOLOGICA
3.1  AMOSTRA

Foi composta por 24 homens voluntarios e saudaveis com idade entre 18 a
30 anos, praticantes regulares de TF, com no minimo duas € no maximo quatro

vezes por semana, com no minimo seis meses de experiéncia.

3.1.1 CALCULO DO TAMANHO DA AMOSTRA

Para o presente estudo, calculou-se o “n” amostral com base no estudo de
Sweet et al. (2004), que verificaram o IEP em trés diferentes percentuais de 1RM
e em seis exercicios de TF. Pelo referido estudo apresentar semelhancas com as
avaliagdes que foram realizadas nesta pesquisa, optou-se por utiliza-lo para
efetuar o calculo amostral.

O calculo foi realizado para amostras emparelhadas através do programa
PEPI versao 4.0, no qual foi adotado um nivel de significancia de 0,05, um poder
de 85% e um coeficiente de correlagao de 0,7 para as variaveis. Com base nos
desvios-padrao e nas diferencas entre as médias obtidas do estudo supracitado,
os calculos realizados demonstram a necessidade de um “n” de no minimo 18

individuos para os testes de IEP. Por meio desses dados foi estabelecido que o

nosso experimento foi composto por 24 individuos.
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3.2 VARIAVEIS

3.2.1 VARIAVEIS DEPENDENTES
Percentual de uma repeticdo maxima (% 1RM);
Tipo de exercicio realizado (monoarticular e poliarticular);
Membro envolvido no exercicio (membro superior e membro inferior);

Tipo de equipamento utilizado (maquina e peso livre);

3.2.2 VARIAVEIS INDEPENDENTES
Exercicios de treinamento de forca: SP, PF, PP, DO, EJ, FJ, RD e RT.
Conforme Figura 1.

indice de Esforco Percebido (IEP): 13 e 17 da Escala RPE de Borg

(BORG, 2000);
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Figura 1. Desenho representativo dos exercicios a serem realizados neste
estudo. Nota: A exercicio supino plano (SP), B exercicio puxada frontal (PF), C
exercicio desenvolvimento de ombros (DO), D exercicio pressao de pernas 45°
(PP), E exercicio rosca direta (RD), F exercicio rosca triceps (RT), G exercicio
flexdo de joelhos (FJ), H exercicio extensao de joelhos (EJ).

3.2.3 CARACTERIZACAO DA AMOSTRA

A amostra foi caracterizada pela idade e do perfil antropométrico (massa

corporal, estatura, massa corporal magra e percentual de gordura).

3.3 INSTRUMENTOS DE MEDIDAS

3.3.1. PERFIL ANTROPOMETRICO

O perfil antropométrico para caracterizacdo da amostra foi avaliado:
Balancga FILIZOLA com resolucado de 100 gramas (massa corporal);
Estadiometro FILIZOLA com escala métrica e com resolugdo de 1mm
(estatura);

Plicbmetro da marca CESCORF, com resolugcdo de 1mm (dobras

cutaneas).

3.3.2 FICHAS INDIVIDUAIS

Foram usadas fichas individuais confeccionadas e utilizadas para a coleta
de dados, este formulario registrou as seguintes informacdes: nome, data de
nascimento, estatura, massa corporal, massa corporal magra, percentual de
gordura (ANEXO 2).

3.3.3 EQUIPAMENTOS E INSTRUMENTOS PARA A EXECUCAO DOS
EXERCICIOS DO TF

Os exercicios FJ, EJ, PF, PP e RT foram realizados em aparelhos da

marca Sportmania, com resolu¢cdo de 5 kg. O exercicio SP utilizou um banco
plano da marca Phisicus, barra (10 kg) e anilhas (1, 2, 3, 4, 5, 10, 15kg) da
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mesma marca. Nos exercicios RD e DO foi utilizado barra e anilhas idénticas ao

exercicio supino.
3.3.4 RITMO DE EXECUCAO DOS EXERCICIOS DE TF

Para o controle do ritmo de execucéo foi utilizado um metrénomo da marca
KORG, modelo MA-30. O individuo realizou a fase concéntrica em 1,5 (um e

meio) segundos, e a fase excéntrica em 1,5 (um e meio) segundos.
3.3.5 PERCEPCAO DE ESFORCO

Para a percepcao de esforgo foi utilizada a Escala RPE proposta por Borg
(2000). Esta escala € composta por 15 niveis partindo de 6 e tendo como ultimo
ponto 20, juntamente com os pontos é usado como referéncias 7 ancoras verbais
que auxiliam ao individuo responder sobre como esta sentindo o esforgo
realizado no exercicio, s&o elas: 7-8 Extremamente Leve, 11 Leve, 13 Um Pouco
Intenso, 15 Intenso (pesado), 17 Muito Intenso, 19 Extremamente Intenso
(ANEXO 3).

3.4 PROCEDIMENTO PARA A COLETA DE DADOS
O estudo foi composto de quatro etapas, com diferentes quantidades de

dias/sessbes de avaliagdes para cada etapa, e com diferentes dias de intervalos

entre as sessdes, conforme desenho experimental (figura 2).

| RM | RM
Fam Fam

—7 —7
DILA DILA

Figura 2: Desenho experimental do estudo: sessdes correspondentes a Car:
etapa de caracterizagao, Pad: a etapa de padronizagao dos movimentos, 1RM +
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Fam: etapa de familiarizacdo com a escala RPE e avaliagao da forgca maxima, e
IEP1, IEP2, IPE 3 e IEP4: a etapa de avaliagdo da carga correspondente ao |IEP
e o0 numero de dias de intervalos entre cada avaliacao.

12 ETAPA: Leitura e assinatura do Termo de Consentimento, e caracterizacdo da
amostra;

22 ETAPA: Padronizagdo da técnica e ritmo de execucao dos EF, familiarizacao
com a escala RPE;

32 ETAPA: Familiarizagcao com a Escala RPE , Teste e reteste da forca maxima;
42 ETAPA: Avaliacdo da carga correspondente (%1RM) aos IEP 13 E 17 nos

diferentes exercicios.

Durante todo o periodo das avaliagbes os sujeitos mantiveram sua rotina
de treinamento e exercicios fisicos, evitando exercicios extenuantes/alta

intensidade 48 horas anteriores a cada avaliagao.

3.4.1 DESCRIGCAO DA 12 ETAPA

Leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(ANEXO 4), onde consiste as explicagbes dos procedimentos de coleta, e
implicagdes do estudo.

Para a caracterizacdo da amostra foi coletada a massa corporal, estatura e
dobras cutaneas. Os procedimentos de mensuragdo seguiram o protocolo
recomendado por Heyward e Stolarczyk (1996).

A partir destas medidas foi estimada a densidade corporal, através do
protocolo proposto por Petroski (1995) para homens com idade entre 18 e 65
anos do sul do Brasil utilizando as dobras cutaneas triciptal, supra-iliaca e
panturrilha. Para estimar o percentual de gordura (%G) o calculo foi realizado
através da férmula proposta por Siri apud Heyward e Stolarczyk (1996). Enquanto
que a massa corporal magra foi determinada a partir da subtragdo do peso de
gordura da massa corporal total. Os procedimentos adotados e as férmulas

utilizadas constam no anexo 5.
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3.4.2 DESCRIGCAO DA 22 ETAPA

Nesta etapa, foi realizada a padronizagdo dos movimentos dos oito
exercicios deste estudo, isto é, padronizagao das amplitudes de movimento, tipo
de pegada, apoio do sujeito no aparelho, sugeridos por CARNAVAL (1996)
(ANEXO 6). Também foi realizada a familiarizagcdo com o ritmo do metrénomo a
ser seguido, de 1,5 segundos na fase concéntrica e 1,5 segundos na fase
excéntrica, iniciando o movimento sempre na fase concéntrica do exercicio.

Foram realizadas duas séries de 12 repeticdes ndo maximas, com o intuito
de evitar fadiga local e geral, em cada um dos exercicios, o intervalo a ser
respeitado entre as séries foi de um minuto e meio e o intervalo entre cada
exercicio de 3 minutos.

Esta fase também serviu para familiarizacdo com a escala RPE, sendo
neste momento realizada todas as instrugcoes necessarias para seu total
entendimento e execugao, em que os instrutores deram todas as explicagdes de
sua correta utilizagdo acompanhando o sujeito durante a execugdo dos
exercicios, realizando os questionamentos necessarios, € respondendo as
duvidas da amostra. A PE foi avaliada sempre ao final da série, em que o sujeito
deve indicar o numero correspondente a sua avaliacdo da PE nos musculos
ativos durante o exercicio, sendo esta percepcdo denominada IEP- local
(GEAHART et al., 2002).

3.4.3 DESCRICAO DA 32 ETAPA

Como aquecimento para os testes de forga dindmica maxima, realizamos
uma série de doze repeticbes em cada um dos exercicios realizados, e
perguntando ao final de cada série foi questionado o IEP, servindo como
aquecimento e familiarizagdo com a escala RPE. Nesta etapa, a forga dindmica
maxima foi avaliada, pelo do teste de uma repeticdo maxima (1RM). O teste de
1RM é considerado o peso em que o sujeito consegue fazer apenas uma
repeticdo completa, falhando na segunda tentativa (PLOUTZ-SNYDER &
GIAMIS, 2001). Este teste foi aplicado em cada um dos oito exercicios, sendo

realizado logo apds o aquecimento em cada aparelho. Cada sujeito realizou no
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maximo cinco tentativas em cada exercicio, sendo respeitado um intervalo de
cinco minutos entre cada tentativa.

Para evitar que ocorresse fadiga do individuo foram feitas no maximo cinco
tentativas em cada exercicio, entre cada tentativa, o intervalo respeitado foi de
cinco minutos. O teste de 1RM foi realizado de acordo com o protocolo sugerido
por Baechle e Groves (2000):

1) 12 repeticbes com carga de aquecimento, informando o IEP ao final da
série;

2) A partir do IEP da primeira série, foram utilizadas as equagdes
propostas por de Guedes et al.(2008), para estimar a carga de 1RM, utilizando as
férmulas do exercicio supino plano para os exercicios dos membros superiores e
do exercicio presséo de pernas para os exercicios de membros inferiores;

3) a partir desta carga, utilizando o procedimento de tentativa e erro,
identificou-se a carga correspondente a 1RM, ou seja, a carga correspondente a
realizacdo de uma unica repeticdo. Caso conseguisse realizar 2 repeti¢cdes, um
acréescimo de 5-10% da carga anteriormente testada foi aplicado, e caso n&o
completasse uma repeticdo, um decréscimo de 5-10% da carga anteriormente
testada foi aplicada.

Os testes de 1RM foram realizados em uma sessao, seguindo a seguinte
ordem: os exercicios foram separados em dois blocos de quatro exercicios.
Sendo um bloco composto pelos exercicios supino plano, extensdo de joelho,
rosca direta e flexdo de joelhos; e o outro bloco composto por desenvolvimento
de ombros, puxada frontal, pressdo de pernas 45° e rosca triceps. Dentro dos
blocos de quatro exercicios, a ordem dos mesmos foi feita de forma randomizada
entre os sujeitos.

Para aumentar o grau de precisao da avaliagdo da forga maxima, o mesmo
foi replicado (reteste) em cada um dos exercicios, 4 a 7 dias apds a primeira

avaliagdo, seguindo o mesmo protocolo.

3.4.4 DESCRICAO DA 42 ETAPA

O objetivo desta etapa consistiu em verificar a porcentagem
correspondente ao teste de 1RM nas duas intensidades (IEP 13 e 17) e nos 8

exercicios. Para a carga inicial do teste foi utilizado o percentual proposto por
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Tiggemann et al. (2008) para sujeitos treinados, sendo para exercicios de
membros superiores o percentual de 50,4 e 67,2, e para exercicios de membro
inferior o percentual de 47,7 e 66,7, nos IEP 13 e 17 respectivamente. O |IEP foi
questionado apods a realizacao de 12 repeti¢cdes, sendo utilizado para tal a escala
RPE de Borg. Foi utilizada a PE localizada, ou seja, a percepc¢ao de esforgo
gerada pela ativacdo da musculatura responsavel pela realizagao do exercicio,
entdo o individuo deve se concentrar nos grupos musculares que estao atuando
no movimento do segmento corporal envolvido no exercicio (LAGALLY et al.
2002). O ritmo de execugdo seguiu 0 mesmo padréo realizado na fase de
familiarizacdo. Foram realizadas quatro sessdes para avaliagdo do IEP, em cada
sessao foram realizadas duas séries para obtencdo das duas intensidades, entre
cada série o intervalo foi de um minuto e meio e entre os exercicios de trés
minutos.

Estes exercicios foram separados em dois blocos de quatro exercicios,
sendo um bloco composto pelos exercicios supino plano, extensdo de joelho,
rosca direta e flexdo de joelhos; e o outro bloco composto por desenvolvimento
de ombros, puxada frontal, pressdo de pernas 45° e rosca triceps. Dentro dos

blocos de quatro exercicios, a ordem dos mesmos foi feita de forma randomizada.

3.5 TRATAMENTO ESTATISTICO

Inicialmente foi usada a estatistica descritiva com média e desvio padrao, o
Teste de Normalidade de Lilliefors, para verificar se os dados eram normais, para
podermos aplicar a estatistica paramétrica, neste estudo foi utilizado ANOVA de
dois fatores para comparar as respostas entre os exercicios e entre as
intensidades. Os dados foram rodados no pacote estatistico SPSS versao 13.0,

sendo adotado o indice de significancia de a < 0,05.
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4. RESULTADOS

Tabela 1. Caracterizagdo da Amostra. Médias e desvios padrdo da idade, estatura, massa

corporal, percentual de gordura e massa corporal magra

Variaveis Média Desvio Padréo
Idade (anos) 22,75 + 3,87
Estatura (cm) 174,33 +7,69

Massa Corporal (kg) 74,20 + 10,38
% de Gordura (%) 19,09 1 4,81

Massa Corporal Magra(kg) 59,76 +6,72

Todos os dados coletados apresentaram uma distribuicdo normal. O
comportamento do IEP nos oito diferentes exercicios de for¢a, descritos na figura
3, o percentual de 1RM correspondente as intensidades 13 e 17 da Escala de
Borg.

No fator IEP, os dados demonstraram valores significativos, ou seja, os
percentuais de 1RM apresentados no IEP 13 foram menores do que os
percentuais apresentados no IEP 17 (p< 0,001), apresentando-se menor na
intensidade 13 em todos os exercicios. O fator exercicio apresentou resultados
significativos, demonstrando um comportamento diferente entre os exercicios
(p<0,001) tendo menores valores os exercicios de EJ e FJ (IEP 13= 28,65 +
9,84% e 30,04 + 8,45%; IEP 17= 43,78 + 843% e 47,50 %= 10,56%,
respectivamente), como valores intermediarios o exercicio de PP (IEP 13= 39,59
* 9,45%; IEP 17= 57,53 + 7,98%), seguido dos exercicios com valores mais altos
de RD, DO RT, PF e SP (IEP 13= 57,53 £ 7, 98,% 49,94 = 9, 00%, 52,21 + 8,
46%, 52,54 £ 7,14% e 54,00 + 9,02%; IEP 17= 63,29 + 9, 56%, 65,65 + 9, 19%,
70,86 + 7, 90%, 70,32 + 7,53% e 68,73 £ 9, 04%, respectivamente).

Os resultados da analise fatorial ANOVA indicaram nao haver interagao entre
o IEP e EF (p=0,555) indicando que o comportamento do %1RM entre os
exercicios foi independente do IEP. Sugerindo que o comportamento dos IEP, foi
similar, ou seja, em cada exercicio o IEP 13 apresentou um menor % de 1RM

quando comparado com o |IEP 17.
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O Intensidade 13

m Intensidade 17

%1RM
0
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Exercicios

Figura 3. Percentual de uma repeticdo maxima (%1RM) correspondente a cada
exercicio de forga (EF) nos indices de esforco percebido (IEP) 13 e 17 da Escala
de Borg. Nota: EJ-extensdo de joelho, FJ-flexdo de Joelho, PP-pressdo de
pernas, RD-rosca direta, DO-desenvolvimento de ombros, Rt-rosca triceps, PF-
puxada frontal, SP-supino plano. *Indica diferengas significativas entre as

intensidades. Letras diferentes indicam diferenga significativa entre os exercicios.

Os resultados da ANOVA para medidas repetidas na comparacédo entre as
intensidades quanto entre os EF monoarticulares (EJ, FJ, RD, RT) e
poliarticulares (SP, PF, PP, DO) sao apresentados na figura 4, apresentando
valores significativamente maiores para os exercicios poliarticulares (p<0,001),
pelo percentual de 1RM correspondente as intensidades 13 e 17 da Escala de
Borg (Exercicios monoarticulares na IEP 13= 39,72 + 13,46% e na IEP 17= 56,36
+ 14,37%; exercicios poliarticulares na IEP 13= 49,02 + 10,26% e IEP 17= 65,56
* 9,69%). Em relagéo a interagédo IEP x Tipo de Mobilizagéo articular (p=0,933),
os resultados demonstraram que a mesma néao foi significativa. Logo, se os
exercicios sdo monoarticulares ou poliarticulares, ndo apresentam interagcéo entre
si. Os resultados sao visualizados na figura 4, em que podemos verificar que o
IEP teve comportamento semelhante entre exercicios monoarticular e

poliarticular.
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Figura 4. Percentual de uma repeticdio maxima (%1RM) correspondente as
intensidades 13 e 17 conforme o tipo de mobilizagdo articular (monoarticular e
poliarticular). * Indica diferengas significativas entre as intensidades. Letras
diferentes indicam diferengas significativas entre os tipos de mobilizagdo articular.

Nivel de significancia p < 0,001.

A ANOVA para medidas repetidas na comparacdo realizada entre os
exercicios para membro superior (SP, PF, DO, RD, RT) e exercicios para
membro inferior (EJ, FJ, PP), encontramos menores valores de %de 1RM nos
exercicios para membro inferior (intensidade 13= 32,76 + 10,37 e intensidade 17=
49,61 £ 10,68) do que para membro superior (intensidade 13= 51,33 + 8,31,
intensidade 17= 67,77 £ 9,01 ) (p<0,001). O mesmo comportamento em ambas
as intensidades 13 e 17 foram demonstradas, os dados sado apresentados na
Figura 5.

Quando analisada a interagdo entre o0 membro envolvido na realizacdo do
exercicio e o |IEP, verificamos que ndo houve interagédo (p=0,736), demonstrando

que o comportamento do IEP foi similar em ambos os membros envolvidos.
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Figura 5. Percentual de uma repeticdo maxima (%1RM) correspondente as
intensidades 13 e 17 conforme o membro envolvido na realizacdo do exercicio
(Membro Superior e Membro inferior). * Indica diferengas significativas entre as
intensidades. Letras diferentes indicam diferengas significativas entre os tipos de

exercicio. Nivel de significancia p < 0,001.

Ao analisarmos o equipamento utilizado para a realizagdo do exercicio
(Maquina ou Peso Livre), verificamos que os exercicios realizados na Maquina
(IEP 13= 40,61 + 13,45%; IEP 17=58,00 £ 14,06%) obtiveram menores valores no
% de 1RM (p<0,001) em comparagéo com os realizados com Pesos Livres (IEP
13= 50,64 + 8,65%; IEP 17=65,89 + 9,41%), e em ambas as intensidades houve
diferenga significativa, a intensidade 13 sempre apresentou menores valores
entre ambos os equipamentos (p<0,001). Resultados representados na Figura 6.

N&o houve interagédo entre os dados desta analise (p=0,077). Demonstrando
que mesmo com equipamentos diferentes o IEP apresentou similaridade em seu

comportamento.
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Figura 6. Percentual de uma repeticdio maxima (%1RM) correspondente as
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intensidades 13 e 17 conforme o equipamento utilizado na realizagao do exercicio
(Maquina ou Peso Livre). * Indica diferencas significativas entre as intensidades.
Letras diferentes indicam diferengas significativas entre os tipos de exercicio.

Nivel de significancia p < 0,001.
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5. DISCUSSAO

Quanto a Comparacdo entre o Segmento Corporal Envolvido

Os resultados do presente estudo apresentaram diferengas
significativas quando os exercicios foram agrupados de acordo com o segmento
corporal envolvido (membro superior-MS e membro inferior-Ml). Os exercicios de
MI apresentaram o menor % 1RM em ambas as intensidades contrariando
nossos resultados o estudo de Chagas et al. (2005) que analisaram repeticdes
maximas (RMs) a 40% e 80% de 1RM, nos exercicios de PP e SP. E como
resultados ambas as intensidades o exercicio de MS SP apresentou um menor
numero de repeticbes em comparacdo com o exercicio de Ml PP. E eles
atribuiram seus resultados ao volume de massa muscular envolvida, quando os
musculos primarios contraem, a forga gerada sera mais bem distribuida entre os
segmentos envolvidos pela acao funcional dos musculos cinergistas e
estabilizadores, portanto se esperava que os exercicios do presente estudo de Mi
apresentassem um maior % de 1RM, o que ndo ocorreu. Outro ponto sugerido
pelos autores anteriormente citados €& a especificidade do treinamento e da
pratica desportiva.

Em nossa amostra, 63% dos homens relataram treinar Ml no
maximo uma vez por semana enquanto que para MS dedicam trés vezes por
semana. Entdo teriam um maior desenvolvimento da capacidade de gerar forga
dos musculos envolvidos dos exercicios de MS.

Corroborando com Chagas et al. (2005), o estudo de Shimano et al. (2006)
analisou RMs com IEP em trés exercicios a 60%, 80% e 90% de 1RM. Os
exercicios analisados foram: Agachamento, SP, RD nas intensidades acima
citadas. Nao foram encontradas diferengas significativas entre o IEP desses
exercicios, porém cabe ressaltar que quando sio realizadas RMs, espera-se
encontrar IEP semelhantes, ja que o esforgo foi maximo. Mas a 60% de 1RM os
autores encontraram um IEP menor para o unico exercicio de MI analisado
(Agachamento). Os autores acreditam que durante o exercicio em intensidade
submaxima, unidades motoras (UM) de um mesmo musculo ativo s&o recrutadas
em tempos diferentes, isto €, ao iniciar um exercicio, apenas algumas fibras séo

recrutadas para vencer esta carga submaxima, e quando estas fibras comegam a
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fadigar novas fibras sao recrutadas, para manter o nivel de forga, este
mecanismo € chamado de mecanismo de assincronismo, seu principal objetivo &
retardar a fadiga, e quanto maior a massa muscular envolvida no exercicio,
melhor esse mecanismo funciona. No presente estudo as repeticoes realizadas
foram de forma submaxima e os maiores grupos musculares (MI) apresentaram
os menores % de 1RM. Os estudos anteriormente citados nao utilizaram os
exercicios comos variaveis, entdo corroborando com a nossa pesquisa
Tiggemann et al. (2009) analisaram dois EF: SP (MS) e PP (MI) encontraram
diferencas significativas entre esses exercicios nas intensidades mais baixas (13
e 17), atribuindo ao fato de que a determinagao da PE esta ligada a tenséo, isto
€, a carga e nao ao volume (repetigdes).

Corroborando com as justificativas de Tiggemann et al. (2009), o estudo de
Lagally et al. (2002a) comparou duas intensidades mantendo o mesmo volume de
trabalho (15 repeticbes a 30% de 1RM e 5 repetigdes a 90% de 1RM), se um
individuo tivesse seu 1RM no exercicio de PP igual a 100 kg, realizaria o
exercicio a 30% 15 repeticbes com 30 kg, totalizando 450kg. E se fizesse 5
repeticbes a 90% totalizaria também 450kg. Os autores encontraram um maior
IEP a 90%, confirmando que a PE esta mais ligada a tenséo e ativagao muscular
do que com a fadiga.

Entdo a justificativa para nossos resultados € que MI apresentam um
menor % de 1RM, na mesma intensidade porque o volume de massa muscular
nesse membro é maior do que MS, gerando uma maior ativagdo de UM,
causando um IEP mais elevado, e também a especificidade de treinamento da
amostra que esta mais adaptada a grandes tensdes nos MS, necessitando de

uma carga maior para atingir o mesmo IEP.

Quanto a Comparacdo entre o Tipo de Equipamento Utilizado

Os exercicios do presente estudo, que foram realizados em maquinas
(MAQ) apresentaram um menor % de 1RM, em comparagao aos realizados em
peso livre (PL).

Tiggemann et al. (2009), ao analisaram SP (PL) e PP (MAQ), também
encontraram um menor % de 1RM no exercicio PP, nas intensidades mais baixas

(IEP 11 e 13), e justificam esses resultados ao tipo de equipamento utilizado, ja
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que o SP é realizado de forma livre (barra e anilhas), enquanto o PP foi realizado
na maquina. Eles propdem que se fosse somada a carga o peso do suporte de
apoio do aparelho e o atrito entre as guias, resultaria em uma maior carga final, o
que poderia minimizar as diferengas entre os EF. Pincivero et al. (2006) ao
analisarem os EF: EJ com 15 homens e 15 mulheres, em oito diferentes
intensidades encontraram diferencas significativas nas intensidades mais baixas
(20%-60% de 1RM), porém nas intensidades mais altas as mesmas foram
superestimadas. Os autores atribuiram seus resultados ao sistema de polias, pois
relataram que ao se aproximar do final da extensao, com o musculo quadriceps
encurtado, possivelmente, o sujeito tenham que aumentar o esforco para
conseguir estender totalmente o joelho

Portanto, atribuimos a diferenga encontrada ao tipo de equipamento
utilizado (MAQ x PL), ao peso do suporte de apoio do aparelho, ao atrito nas
guias e ao sistema de roldanas que possivelmente geraria uma carga final maior
do que a encontrada. Como nao temos uma maneira de avaliar estes fatores e
somar com a carga resultante, para poder minimizar as diferengcas entre os
equipamentos, e entdo, os exercicios realizados em PL poderiam ter sua carga

semelhante aos realizados em MAQ.

Quanto a Comparacdao entre a Mobilizag&o Articular

No presente estudo ao analisarmos os exercicios poliarticulares (POLI),
isto &, aqueles exercicios que envolvem mais de uma articulagcido e exercicios
monoarticulares (MONO) que envolvem apenas uma articulagdo. Nesta
comparagao os exercicios considerados MONO apresentaram um menor % de
1RM.

No estudo de Hoeger et al. (1987), em que foram analisadas RMs em 7 EF
com 38 homens né&o treinados em forga, os exercicios POLI apresentaram maior
numero de RMs do que exercicios MONO. Esses resultados foram atribuidos ao
volume de massa muscular envolvido no movimento, pois grupos musculares
maiores tem maior capacidade de gerar forca. Outro estudo que apresentou
diferencas entre os exercicios MONO e POLI foi o de Moura et al. (2003), que
avaliou tentativas de 1RM através de duas repetigdes, com determinada carga.

Os sujeitos avaliavam a PE a cada tentativa e informavam aos instrutores. Os
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exercicios realizados neste estudo foram: PF, PP, FJ, e RT. Os pesquisadores
encontraram que as tentativas nos exercicios no RT (MONO), foram
superestimadas, isto é, revelaram um IEP maior do que o esperado para o % de
1RM. Enquanto, o exercicio PP revelou subestimar as tentativas obtendo um IEP
inferior ao esperado, eles justificam estes achados através da maior tensao
muscular gerada nos EF MONO, causando uma maior ativacdo nos
proprioceptores musculares (fusos musculares e orgao tendinoso de golgi) que
parecem ser 0s principais responsaveis pelo aumento do IEP juntamente com o
gasto energético. E outro fator que os autores salientam é a motivagao, pois esta,
segundo Borg (2000), influéncia psicologicamente a PE, Sujeitos da amostra
deste estudo, relataram que o exercicio FJ foi desconfortavel de realizar,
causando uma falta de motivacdo, induzimdo um maior IEP com uma menor
carga relativa.

Nos estudos de Simé&o et al. (2005) e Silva et al. (2009), os autores
analisaram a PE a partir da ordem em que os EF foram realizados. Os primeiros
autores supracitados utilizaram os EF SP, DO e RD, enquanto os outros autores
analisaram SP, PF, DO, RD e RT, e em ambos os estudos as ordens foram
diretas e inversas. Na sequéncia A comecava com exercicios POLI| e depois
MONO, e na sequéncia B comegcava com MONO e depois eram realizados os
exercicios POLI. Nos resultados do estudo de Simao et al. (2005), o numero de
repeticoes variou entre cada exercicio entre as sequéncias, exceto para o
exercicio de DO. Os exercicios POLI, SP e PF apresentaram um menor numero
de repeticdes na sequéncia B e, nesta mesma sequéncia os exercicios MONO
RD e RT apresentaram um maior numero de repeti¢cdes. Logo, eles concluem que
o IEP reflete a intensidade do EF, e este é suscetivel a fadiga dos grupos
musculares utilizados no EF, pois a Sequéncia A apresentou um maior IEP em
comparagao com a Sequéncia B, que foi justificada pelos autores que o aumento
do IEP ocorre em fungdo do acumulo de lactato muscular e sanguineo e da
fadiga. Silva et al., (2009) também encontraram a mesma diferenca que Siméo et
al. (2005) no grupo experimental de idosas, mas no grupo experimental de jovens
nao houve diferenca significativa entre as sequéncias e entre o numero de
repeticbes em cada exercicio. As diferengas encontradas foram justificadas pela

solicitacdo de maiores grupos musculares, estando esta associada a um maior
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volume de trabalho e demanda energética, deixando estes grupos musculares
mais suscetiveis a fadiga, e por consequéncia, um declinio no desempenho.
Corroborando com os estudos anteriores, Sweet et al. (2004) ao
analisarem o IEP em diferentes intensidades (50%, 70% e 90% de 1RM)
relataram que o exercicio POLI DO apresentou um IEP maior em todas as
intensidades, enquanto os exercicios MONO RD e RT, apresentaram os menores
IEP nas intensidades analisadas. Ent&do, a justificativas encontradas para os
exercicios POLI é que estes utilizam um maior volume de massa muscular, pois
necessitam de grandes grupos musculares, requerendo um maior numero de UM
para realizar o movimento, o que resulta em um maior IEP. Nosso estudo vem
em concordancia com os demais apresentados, pois os exercicios POLI
apresentaram um maior IEP quando comparados com os exercicios MONO.
Acreditamos que nossos resultados nesta comparacdo se déem em funcéo da
maior massa muscular envolvida nos exercicios POLI, embora os estudos
supracitados tenham realizado repeticdes maximas, isto ndo ocorreu em nosso
estudo, diminuindo o efeito da fadiga sobre o IEP, sugerindo que a resposta
encontrada aconteca realmente pelo numero de UMs recrutadas para realizar o

exercicio.

Quanto a Comparacdo entre as Intensidades e Exercicios

Nesta pesquisa, ao realizarmos a analise entre cada exercicio nas duas
intensidades analisadas observamos diferencas significativas entre os IEPs em
todos os exercicios, resposta essa que corrobora com diversos estudos
(SUMINSKI et al. 1997; GEARHART et al. 2001; GEARHART et al. 2002;
LAGALLY et al. 2002a; LAGALLY et al. 2002b; MACGUIGAN et al. 2003;
PINCIVERO et al. 2003; SWEET et al. 2004; LAGALLY et al. 2004; EGAN et al.
2006; LAGALLY et al. 2007 e TIGGEMANN et al. 2009).

Ressaltando o estudo de Lagally et al. (2004), que também analisaram
duas intensidades utilizando eletromiografia (EMG), na realizagao do exercicio de
EJ, e encontraram em seus resultados um comportamento semelhante entre a
PE e EMG, que ambas aumentavam conforme a aproximacdo de 1RM, e
também, que houve diferencas entre as intensidades. Tiggeman et al. (2009)

analisaram a PE entre dois exercicios SP e PP em quatro intensidades diferentes
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(IEP 11, 13, 15, 17) em trés grupos experimentais (sujeitos ndo treinados em
forca, sujeitos ativos e sujeitos treinados em forgca). E encontraram diferenca
significativa entre todas as intensidades em todos os grupos experimentais. No
estudo de Lagally et al., (2004) supracitado, os autores concluiram que o
aumento da tensdo muscular gera uma maior ativagdo muscular, ocorrendo um
aumento no acumulo de acido latico e maior deplecao de fosfocreatina, reduzindo
0 pH sanguineo e assim gerando uma maior PE com a aproximagéo de 1RM. Isto
nao foi avaliado

Ao analisarmos o comportamento dos exercicios, 0os que apresentam
menores % de 1RM sao os exercicios EJ e FJ, o exercicio PP apresentou um
valor intermediario, e os maiores % de 1RM, foram dos exercicios RD, DO, RT,
PF e SP. Entdo podemos concluir que os exercicios de Ml séo diferentes dos
exercicios de MS, tendo os exercicios de Ml apresentado menores % de 1RM.
Lembrando as justificativas ja relatadas, acreditamos que essa diferenga ocorreu
em decorréncia da maior massa envolvida nos M|, o que também ocorreu nos
estudos de Tiggemann et al. (2009) e Shimano et al. (2006).

Quanto a diferenga entre os exercicios de Ml em que os exercicios MONO
EJ e FJ apresentaram menores % de 1RM do que o exercicio POLI PP,
acreditamos que seja pela diferenca de articulagdes e musculos envolvidos no
movimento. O exercicio de PP ativa a musculatura dos extensores do joelho e do
quadril, enquanto os exercicios de EJ e FJ trabalham apenas com extensores do
joelho ou flexores de joelho. Pois, grupos musculares maiores tém mais
capacidade de produzir trabalho (TIGGEMANN et al., 2009), gerando um maior
%de 1RM, justificando a diferenga entre os exercicios MONO e POLI.
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6. CONCLUSAO

Ao analisarmos os resultados do presente estudo concluimos que os
exercicios de Ml apresentaram um menor % de 1RM, pela diferenga de volume
de massa muscular envolvida, pois Ml tem mais massa muscular, o que reflete
em mais UMs recrutadas, gerando um IEP maior, e também a especificidade de
treinamento. Na analise do tipo de equipamento, concluimos que a razdo pela
qual os exercicios realizados de forma livre apresentaram um maior % de 1RM, é
porque nao ha necessidade de somar a carga resultante o peso do apoio, o atrito
nas guias e o sistema de roldanas. Ja os resultados encontrados na comparagao
entre os exercicios monoarticilar e poliarticular se déem, em fungdo do numero de
articulagdes e o volume muscular envolvido. Observamos também, que o % de
1RM teve um comportamento significativamente diferente entre os IEP, tendo um
menor % de 1RM para o IEP 13, e maior no IEP 17. Portanto as respostas de
%1RM séao diferentes de acordo com o exercicio utilizado para cada IEP. Pois,
quando a comparagao ¢ feita entre os exercicios, observamos que os exercicios
EJ e FJ apresentaram o menor % de 1RM, o exercicio de PP apresentou um %
de 1RM intermediario, e os exercicios RD, DO, RT, PF e SP, apresentaram os

maiores % de 1RM.
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7. APLICACAO PRATICA

Acreditamos que nossa aplicacéo pratica se dé na prescricao de exercicios
de forca, entdo, deve-se levar em conta o tipo de exercicio a ser realizado, pois a
partir de nosso estudo percebemos que existe diferenca no IEP em exercicios
monoarticulares ou poliarticulares, se ele é realizado em forma de peso livre ou
maquina, e qual o segmento corporal envolvido, se € o membro superior ou
membro inferior.

Entdo, em casos de prescricdo de esforgos submaximos, sugerimos levar

em consideracgao a percepgao de esforgo, e ndo a carga utilizada.
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ANEXOS
Anexo 1
Questionario de Prontidao para Atividade Fisica - Q-PAF

(Adaptado do Ministério da Saude/Canada — PAR-Q, por Nahas, 2003)
Praticar atividades fisicas nao oferece riscos para a maioria das pessoas. Mas, se vocé
tem duvidas, responda as questdes abaixo para saber se existe algum motivo para
consultar seu médico antes de tornar-se mais ativo (a) fisicamente.
Se vocé tem entre 15 e 60 anos, o Q-PAF indicara se vocé deve procurar um médico. Se
vocé tem mais de 60 anos ou nunca praticou atividades fisicas mais intensas, consulte
seu médico antes de iniciar os exercicios.
1. Algum médico ja disse que vocé possui algum problema de
coragao e que soO deveria fazer atividades fisicas com orientacao

médica? [1Sim[]Nao
2. Vocé sente dores no peito quando pratica atividades fisicas? [1Sim[]Nao

3. No ultimo més, vocé sentiu dores no peito sem que estivesse

fazendo atividades fisicas? [1Sim[]Nao

4. Vocé perdeu o equilibrio, sentiu tonturas ou alguma vez perdeu

os sentidos (desmaiou)? [1Sim[]Nao

5. Vocé tem algum problema nas articulagbes ou nos ossos que

poderia piorar se vocé praticasse atividades fisicas? [1Sim[]Nao

6. Vocé toma algum remédio para pressdo alta ou problema

cardiaco? [1Sim[] Nao

7. Existe qualquer razdo pela qual vocé deveria evitar atividades

fisicas? [1Sim[] Nao

Se vocé respondeu SIM a uma ou mais questdes, consulte seu médico antes de tornar-
se mais ativo(a) fisicamente.
Se vocé respondeu NAO a todas as questdes, vocé pode considerar-se razoavelmente
apto para praticar atividades fisicas, iniciando com moderacdo e aumentando
gradualmente o que vocé fizer — assim é mais seguro e mais facil.

Nao inicie agora um programa de atividades fisicas se:
Vocé nao se sente bem devido a uma doencga temporaria, como um resfriado ou febre.
Espere até sentir-se melhor.
Vocé esta (ou acha que esta) gravida — fale com o seu médico antes iniciar atividades

fisicas mais intensas.
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IMPORTANTE: caso sua saude se altere e vocé passe a responder algum SIM em

qualquer das questdes acima, consulte um profissional de saude.
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Anexo 2
Fichas para Coleta de Dados
Ficha Individual para Caracterizacdo da amostra
Para caracterizacdo da amostra foi mensurado a estatura, a massa

corporal e foi realizado o protocolo de dobras cutaneas, depois foi calculado o

percentual de gordura de cada individuo e a massa corporal magra.

Nome: Data Nascimento:

Estatura: Massa Corp.:

Sujeito n°: MCM: %G:

Dobras 1 2 3 Anotacdes:

Subescapular

Tricipital

Axilar

lliaca

Abdominal

Peitoral

Coxa
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Escala RPE de Borg (BORG, 2000)

6 Sem nenhum esforco

; Extremamente leve
9 Muito leve

10

11 Leve

12

13 Um pouco intenso
14

15 Intenso (pesado)
16

17 Muito intenso
18

19 Extremamente intenso
20 Maximo esforgo
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Escala CR10 (Borg, 2000)

0 Absolutamente Nada
0,5 Extremamente Fraco
1 Muito Fraco

2 Fraco

3 Moderado

4

5 Forte

6

7 Muito Forte

8

9

10 Extremamente Forte
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Anexo 4

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RI~O GRANDE DO SUL
ESCOLA DE EDUCACAO FISICA
Trabalho de Conclusao de Curso
Termo de Consentimento Informado

Eu, , portador do documento de

identidade n° entendo que participarei

voluntariamente do estudo intitulado “Comportamento da Percepcao de Esforgo

em Diferentes Exercicios de Forga”, desenvolvido por Mikaéli de Moura, sob a co-

orientacdo do Ms. Carlos Leandro Tiggemann e orientagdo do professor Dr. Luiz

Fernando Martins Kruel.

Neste estudo, participarei de quatro etapas de coletas, durante 5 a 7
semanas consecutivas, perfazendo um total de no minimo 8 sessées e no
maximo 10, sendo que cada sessado ira durar aproximadamente uma hora.
Entendo que os testes que realizarei sao partes deste estudo e terdo a finalidade
de relacionar o indice de Esforco Percebido com o percentual de 1RM utilizada.

Por meio desta, autorizo Prof. Dr. Luiz Fernando Martins Kruel, Ms. Carlos
Leandro Tiggemann, Mikaeéli de Moura e bolsistas ou profissionais selecionados a
realizar os seguintes procedimentos:

o Avaliagao de diferentes medidas corporais (peso, estatura e dobras cutaneas),
nas quais estarei utilizando vestimenta adequada e sugerida pelos
pesquisadores

o Durante as diversas sessdes, serei submetido a protocolos utilizando oito
exercicios, cinco para membros superiores (supino plano, puxada frontal,
desenvolvimento de ombros, rosca direta e rosca triceps) e outros trés para
membros inferiores (pressdo de pernas 45°, flexdo de joelho e extensao de
joelho), sendo que todos serao realizados de forma submaxima e maxima.

Durante as sucessivas sessoes, entendo que:

o Para a realizagdo dos exercicios, serao previamente relatados todos os

aspectos quanto a sua correta realizagao e os cuidados que devo ter;

o Durante a realizacdo dos exercicios, estdo envolvidos os seguintes riscos e

desconfortos: dor e cansago muscular temporario, bem como, moderada

elevagao de minha frequiéncia cardiaca e pressao sanguinea;
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o Nao havera compensacao financeira por minha participagao neste estudo;

o Entendo que no surgimento de uma lesao fisica resultante diretamente de
minha participagédo, n&o sera providenciada nenhuma compensacao financeira.
Eu entendo que n&o tera nenhum meédico ou desfibrilador presente durante os
testes. Apesar disto, estara disponivel uma linha telefénica para Assisténcia
Médica de Emergéncia (3450-1515)

o0 A qualquer momento do estudo terei a liberdade de nao realizar algum tipo de
avaliagao, ou até mesmo deixar de participar do mesmo, sem que isso me onere
de qualquer forma;

o0 Os professores Luiz Fernando Martins Kruel, Carlos Leandro Tiggemann,
Mikaéli de Moura, bolsistas ou profissionais selecionados para realizar os
procedimentos irdo responder a qualquer duvida que eu tenha em qualquer
momento, relativo a qualquer procedimento;

o0 Os dados pessoais fornecidos a pesquisa serdo confidenciais e disponiveis
apenas sob minha solicitagcdo escrita. No momento da publicagdo ndo havera
exposi¢cao de minha identidade;

o Poderei fazer contato com o orientador do estudo, professor Luiz Fernando
Martins Kruel (51.3308.5820), Mikaéli de Moura (51. 84595412), ou com
qualquer bolsista ou assistente, para quaisquer problemas referentes a minha
participacdo no estudo, ou se eu sentir que ha uma violagdo nos meus direitos,
através dos telefones:

3308-5820 (Laboratdrio de Pesquisa do Exercicio)

3308-6000 (Comité de Etica em Pesquisa de UFRGS)

Sapucaia do Sul de de 2009

Nome legivel:

Assinatura:

Assinatura do Pesquisador:
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Anexo 5
PROCEDIMENTOS E FORMULAS PARA COMPOSICAO CORPORAL
VESTIMENTA: Sera solicitado que os sujeitos utilizem apenas calgao.

MOMENTO DA COLETA: Para a realizagao das medidas, sera solicitado que os

sujeitos ndo tenham se exercitado anteriormente.

TECNICA DE MEDIDA: Serdo adotados os procedimentos sugeridos por
Heyward e Stolarczyk (1996), quanto a técnica de medida e os pontos
anatébmicos utilizados. Todas as medidas serao realizadas por duas vezes, de
forma intercalada (circuito), sendo que, as que apresentarem diferenga maior que
5%, uma terceira medida sera realizada, excluindo-se a de maior diferenca. A

média dos valores sera utilizada para o calculo nas respectivas férmulas.

FORMULAS:

Célculo da densidade corpora:

Densidade = 1,10726863 — 0,00081201 (> 4 dobras = subescapular,
triceps, suprailiaca e paturrilha média) + 0,00000212 (3 4 dobras)? — 0,00041761
(idade) (PETROSKI, 1995)

Célculo de conversdao da densidade corporal para o percentual de
gordura:

%Gordura = [(4,95 / Densidade) — 4,50] x 100 (Siri, 1961 apud HEYWARD
e STOLARCZYK, 1996)
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ANEXO 6
Padronizacdo dos exercicios.

Os exercicios a serem realizados sdo: Exercicio de Supino Plano, que
envolve a musculatura peitoral, Exercicio de Puxada Frontal envolvendo a
musculatura dorsal, o exercicio de Desenvolvimento de ombros, principais
agonistas a musculatura da cintura escapular, exercicio de rosca direta,
mobilizando os musculos da musculatura anterior do braco, exercicio de rosca
triceps utilizando a musculatura posterior do brago, exercicio de pressao de
pernas 45° envolvendo a musculatura coxofemoral, extensdo de joelhos
mobilizando os musculos da musculatura anterior da coxa, e flexdo de joelho que

mobiliza a musculatura posterior da coxa.

Supino Plano:

Posicao Inicial — deitado em decubito dorsal, bragos flexionados com o tronco
formando um angulo de 90°, cotovelos estendidos e segurando a barra realizando
uma pegada média (mdos um pouco mais afastadas que a largura dos ombros),
inversa e falsa.

12 Fase (negativa) — flexionar os cotovelos trazendo a barra até a altura do peito
onde ela devera toca-lo levemente, mantendo as maos e os cotovelos na linha
dos ombros.

22 Fase (positiva) — voltar a posicéo inicial, realizando os movimentos de
extensdo dos cotovelos, flexdo horizontal da escapula-umeral e abdugdo da

cintura escapular.

Desenvolvimento de Ombros:

Posicéo Inicial — em pé, pés afastados procurando uma boa base, joelhos semi-
flexionados, proximos ao tronco, cotovelos fletidos, segurando uma barra que
estara apoiada nas claviculas, com uma pegada média, inversa e falsa.

12 Fase (positiva) — elevar a barra o mais alto que puder, realizando os
movimentos de extensdo dos cotovelos, flexdo e abdugdo da escapula-umeral e

elevagao da cintura escapular.
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22 Fase (negativa) — voltar a posigao inicial.

Puxada Frontal:

Posicdo Inicial — sentado, bracos elevados acima da cabeca, cotovelos
estendidos, empunhando a barra com uma pegada média, inversa e normal.

12 Fase (positiva) — tracionar a barra a frente do corpo, até a altura das
claviculas, realizando os movimentos de flexdo dos cotovelos, extensédo e aducao
da escapulo-umeral e depressao da cintura escapular.

22 Fase (negativa) — voltar a posicao inicial.

Rosca Direta:

Posicdo Inicial — Em pé, pés afastados, joelhos semiflexionados, bracos
estendidos ao lado do corpo, tronco reto segurando a barra com uma pegada
média, direta e normal.

12 Fase (positiva) — realizar a flexdo dos cotovelos, elevando a barra até que os
antebracos figuem perpendiculares ao solo.

22 Fase (negativa) — voltar a posicao inicial.

Rosca Triceps:

Posicao Inicial — em pé, pés em afastamento aproximadamente a largura do
quadril, joelhos semi-flexionados, bragos ao longo do corpo, junto ao tronco,
cotovelos fletidos a 90°, segurando a barra com uma pegada média, inversa e
falsa.

12 Fase (positiva) — abaixar a barra de tracdo, fazendo a extensao total dos
cotovelos, evitando separa-los do tronco.

22 Fase (negativa) — voltar a posigao inicial.
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Extensdo de Pernas:

Posigao Inicial — sentado na mesa romana, pés sob a barra de tracdo na altura
dos tornozelos, tronco ereto, as maos apoiadas ao lado da mesa.

12 Fase (positiva) — realizar a extensdo dos joelhos com a maior amplitude
possivel.

22 Fase (negativa) — voltar a posigéo inicial:Joelhos Flexionados a 90°

Flexdo de Pernas:

Posigao Inicial — aluno deitado em decubito ventral sobre a mesa flexo-extensora,
com os pés sob a barra de tracdo do aparelho, na altura dos tenddes de Aquiles.
12 Fase (positiva) — realizar a flexdo dos joelhos com amplitude de 180°.

22 Fase (negativa) — voltar a posigao inicial.

Pressao de Pernas 45°;

Posicao Inicial — O aluno deve estar sentado com uma inclinagao de 45°, do solo,
cabeca, quadril e ombros apoiados no banco. Os pés devem estar paralelos e
apoiados na plataforma em sua parte central. Os joelhos deverdo estar
flexionados a 90° separados com uma distancia igual a largura do quadril.

12 Fase (positiva) — com as maos, o aluno destrava a barra de tragcédo e a eleva o
maximo que puder, realizando os movimentos de extensdo das pernas, dos
joelhos e dos tornozelos.

22 Fase (negativa) — voltar a posigao inicial.
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