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INTRODUCAO

Os beneficios desejados com a préatica desportiva de criancas e jovens incluem a
melhoria da saude, o desenvolvimento das caracteristicas de crescimento em niveis 0timos, 0
bem-estar psicolégico e a realizacdo das habilidades motoras em condigbes adequadas
(HASKEL et al., 1985). Com o crescente envolvimento das criancas e jovens no esporte
competitivo, muitos estudos tém sido desenvolvidos sobre a resposta cardiorrespiratéria dos
mesmos para o treinamento aerobio (VACCARO e MAHON 1987; ROWLAND, 1985; COSTILL
et al.,, 1991). Em jovens nadadores este processo da-se principalmente através do treinamento
no limiar anaerébio, definido como sendo a velocidade de nado que pode ser mantida por um
periodo de tempo indeterminado, sem exaustdo (DENADAI et al., 1997). Além disso, as
adaptacoes cardiovasculares decorrentes do processo de treinamento no limiar anaerdbio
estao intimamente relacionadas a uma maior modulac¢éo vagal do coracéo (LEE et al., 2003).

O treinamento esportivo tem como objetivo o aumento do desempenho, entretanto,
existe uma linha muito ténue entre o nivel 6timo e a diminuicdo deste decorrente do excessivo
e prolongado estimulo através da aplicagdo de intensas cargas de trabalho acarretando numa
inadequada recuperacdo fisiolégica. Muitas das alteragBes fisioldégicas associadas ao
treinamento fisico em demasia, ou seja, sobretreinamento podem ser acompanhadas de
marcadores cardiorrespiratérios (ARMSTRONG e VANHEEST, 2002, CUNHA et al., 2006).
Sendo assim, programas de treinamento sistematicos com baixo ou nenhum controle
aumentam as chances de fadiga prolongada e queda de desempenho em razdo da ma
recuperacdo. Em contrapartida, o treinamento com descanso adequado, leva a recuperagao
completa gerando assim ganhos na aptidao fisica.

O comportamento da frequéncia cardiaca tem sido amplamente estudado em diferentes
tipos e condicdes associadas ao exercicio como um dos marcadores de fadiga e/ou
recuperacéo do organismo ao treinamento na Natacdo (MAGLISCHO, 1999). E individuos com
boa condicdo aerodbica tendem a apresentar frequéncia cardiaca de repouso (FC Rep.) mais
baixa que individuos sedentarios, porém nao se pode afirmar que esta seja uma consequéncia
direta do treinamento, pois outras adaptacdes inerentes ao condicionamento aerébico podem
influenciar o comportamento da FC Rep. (ALMEIDA e ARAUJO, 2003). Deste modo, os valores
da FC Rep. sdo comumente utilizados como referéncia de condi¢ao funcional do organismo,
influenciando inclusive na determinacédo de faixas de intensidade (FRONCHETTI et al., 2006).

Algumas pesquisas tém demonstrado uma relacdo direta da FC Rep. ao risco de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares, apontado que, individuos com menor FC Rep.
apresentam menor probabilidade de desenvolverem cardiopatias (SECCARECIA & MENOTTI,
1992). A exemplo disso, Negrao et al., (1992) demonstraram que o treinamento fisico aerdbio
resultava em bradicardia de repouso e que o mecanismo associado a essa resposta era uma
diminuicdo na frequéncia cardiaca intrinseca. Para Greenland (1999), uma baixa FC Rep.
tende a representar um bom quadro de saude, enquanto valores mais altos aparentemente
estdo relacionados a risco aumentado de mortalidade, doencas crénico degenerativas e
aumento do gasto calérico basal. Relacionados a natacdo, em nados de mesma intensidade
absoluta as adaptacdes da frequéncia cardiaca ao treinamento fisico também apresenta menor
resposta taquicardia. Sendo assim, o objetivo do presente estudo foi monitorar a FC Rep. em
jovens nadadores durante cinco dias a fim de verificar sua recuperacao metabdlica.
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METODOLOGIA

Participaram do estudo vinte nadadores competidores (12 meninos e 8 meninas) com
idade entre 13 e 14 anos que praticavam Natacdo no minimo dois anos. Os nadadores foram
avaliados durante 9 semanas consecutivas divididas em Semana 1 (S1), Semana 8 (S8) e
Semana 9 (S9) onde nas mesmas foram aferidas suas FC Rep. através da palpacdo na artéria
carOtida. Todos os individuos eram familiarizados com a afericdo da frequéncia cardiaca
nessas condicdes e este procedimento foi adotado por facil aplicacdo, boa predicdo e custo
baixo (WILMORE e COSTILL, 1994).

As mensuracOes da S1 e S8 foram realizadas antes de cada sesséo de treino ao fim de
cada semana durante 1 minuto em 2 tentativas onde a média foi anotada. Na S9 o
procedimento adotado foi o mesmo, porém os nadadores aferiram FC Rep. durante cinco dias
respectivos denominados D1, D2, D3, D4 e D5. As coletas se deram sempre no mesmo horério
do dia durante os dias da pesquisa onde os nadadores permaneceram sentados, com as
pernas unidas durante 5 minutos para estabilizagcdo da FC Rep. antes do inicio da contagem
dos batimentos cardiacos.

Os nadadores realizaram os treinamentos de maneira sistematica durante 90 minutos, 6
vezes por semana, durante as nove semanas de teste. Foi adotado um programa de
treinamento em intensidade com predominancia ao metabolismo em limiar anaerdbio da S1 a
S8 e com volume semanal de 20 quilémetros. A intensidade do treinamento durante essas
semanas foi de acordo com o proposto por Maglischo (1999) onde a frequéncia cardiaca
situou-se de 65% a 85% da maxima calculada através da formula sugerida por Tanaka (2001).
Durante a S9 o volume do treinamento foi reduzido em 40% e a intensidade do mesmo entre
D1 e D5 encontrou-se de 50% a 60%. ApOs analise exploratoria dos dados, realizou-se o teste
de analise estatistica para amostras pareadas com a utilizacado do software SPSS verséo 13.0.
O nivel de significancia adotado foi de 5%.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta a FC Rep. média e desvio padrédo (dp) durante as S1, S8 e S9 e
entre todos os dias da S9 (D1 a D5) para o grupo feminino (FEM), masculino (MASC) e geral
(GERAL). A diminuicdo da FC Rep. foi maior no grupo masculino em comparacao com o geral
e 0 sexo feminino seguidos do grupo geral e por fim o feminino. Foram observadas diferencas
significativas (p<0,05) entre as diminuicbes da FC Rep. em todos 0s grupos.

Tabela 1: FC Rep. Média e desvio padrao (dp) durante as S1, S8 e S9 e entre todos os dias da
S9 (D1 a D5) do grupo feminino, masculino e geral.

S9
GRUPOS S1 S8 D1 D2 D3 D2 D5
FEM 78,9 72,59 71,14 72,71 73,86 69,14 68,29
dp (+) 9,03 7,91 9,54 8,71 8,49 5,84 11,74
MASC 78,32 74,78 73,38 70,62 71,54 67,77 67,15
dp (+) 11,75 11,25 12,142 11,73 13,53 13,68 12,58
GERAL 78,61 73,68 72,6 71,35 72,35 68,25 67,55
dp (+) 10,39 9,58 11,09 10,58 11,82 11,38 11,99

A Tabela 2 oferece o percentual de diminuicdo da FC Rep. durante a combinagéo entre
S 8 com S1 (S8-S1), S9 com S1 (S9-S1) e S9 com S8 (S9-S8) do grupo feminino, masculino e
geral. Houve diferenca significativa (p<0,05) para a diminuicdo da FC Rep. para S8 e S9 para
todos os grupos (feminino, masculino e geral) quando comparada com a S1. As maiores
melhoras percentuais foram verificadas entre S8-S1 para todos os grupos (11,10%, 11,74% e
11,63%) para o grupo feminino, masculino e geral respectivamente, sem apresentar diferenca
estatistica entre eles. Entre a S8-S1 foram verificadas melhoras maiores no grupo feminino
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guando comparado aos demais. Ja entre a S9-S8, os melhores valores foram para o grupo
masculino, seguido do geral e feminino.

Tabela 2: FC Rep. média durante a S1, S8 e S9 e % de diminuicdo da FC Rep. durante a
combinacdo entre S8 com S1 (S8-S1), S9 com S1 (S9-S1) e S9 com S8 (S9-S8) do grupo
feminino, masculino e geral.

GRUPOS Melhora durante as semanas (%)
S8-S1 S9-S1 S9-S8
FEM 8,69 11,10 2,21
MAS 4,73 11,74 6,69
GERAL 6,69 11,63 4,63

A Tabela 3 demonstra as dez combinac¢fes possiveis para todos os dias (D1 a D5) para
o grupo feminino, masculino e geral. Foram observadas diferencas significativas (p<0,05) na
diminuicdo da FC Rep. entre o D1-D4 (0,029*) e D3-D5 (0,035*) para o grupo masculino e D1-
D4 (0,04), D2-D5 (0,015) e D3-D4 (0,034) para o grupo geral. Maiores significancias (p<0,01)
foram observadas entre D3-D5 (0,008) para o grupo feminino, D1-D5 (0,006) para o grupo
masculino e D1-D5 (0,002) e D3-D5 (0,001) para o grupo geral.

Tabela 3: Combinacédo dos dias e nivel de significancia (Sig.) para o grupo feminino, masculino
e geral.

Combinacéo dos Dias FEM MASC GERAL
Sig. Sig. Sig.
D1-D2 0,388 0,090 0,315
D1-D3 0,063 0,236 0,829
D1-D4 0,621 0,029* 0,040*
D1-D5 0,140 0,006** 0,002**
D2-D3 0,504 0,711 0,552
D2-D4 0,389 0,211 0,116
D2-D5 0,084 0,095 0,015*
D3-D4 0,168 0,131 0,034*
D3-D5 0,008** 0,035* 0,001**
D4-D5 0,840 0,748 0,703

*p<0,05, **p<0,01

Observou-se que o0s nadadores de ambos 0s sexos apresentaram diminuicdo
significativa da FC. Rep. durante a S9 situada entre o terceiro e quarto dia.

DISCUSSAO

Alguns trabalhos mostram que a FC Rep. pode ser modificada em funcdo do
treinamento aerébio (LEE, et al.,, 2003, NOVAIS et al, 2004). Corroborando com esses
achados, os resultados do presente estudo demonstraram que houve redugdo significativa na
FC Rep. com esse método de treino entre a S1 e S9 (78,61 + 10,39 para 67,55 + 11,99) para
ambos 0s grupos representando uma diminuicdo de 4,63% nas contracbes cardiacas por
minuto. Os resultados apresentados estdo de acordo com Rama (1997) ao observar que a
diminuicdo da FC Rep. se encontra logo nas primeiras semanas de treinamento.

Mesmo com a melhora entre S1 e S9 ter sido maior no grupo masculino variando de
78,32 para 67,15 batimentos por minuto (bpm) em comparacdo as meninas, onde variaram de
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78,90 para 68,29 bpm, ndo foram observadas diferencas significativas entre ambos na S1
tampouco na S9. Tais achados s&o corroborados por Uusitalo et al. (1999) e Bonaduce et al.,
(1998), em seus estudos longitudinais ao identificarem reducdo da FC Rep. entre 6 e 9
semanas de treinamento aerobio em individuos de ambos 0s sexos.

Foram encontradas maiores valores de bpm (p<0,01) entre a S1 e S8 para as meninas
variando de 78,90 + 9,03 para 72,59 +7,91 quando comparado com o0 grupo masculino onde
foram observados batimentos de 78,32 + 11,75 para 74,78 + 11,25. Quando combinados todos
os dias na verificacdo da FC Rep. da S9 com o aporte da reducédo do volume e da intensidade
do treino, diferengas significativas (p<0,05 e <0,01) foram observadas em poucos dias. O grupo
masculino apresentou melhoras significantes logo no inicio, mais precisamente entre o D1-D4
(0,029) e essa tendéncia se repetiu entre D3-D5 (0,035). Quando observado o D1 e D5 as
diferencas foram ainda maiores (0,006).

Embora Maglischo (1999) tenha citado que h& diferencas significativas nas implicagcbes
fisiologicas para o trabalho no exercicio fisico aerdbico, entre nadadores, de ambos os sexos,
no presente estudos essas diferencas ndo foram substanciais quando comparada ao grupo.
Pois, ao analisar a existéncia de uma tendéncia similar demonstrada no grupo masculino, onde
0 mesmo apresentou diminui¢gdes significantes no D1 combinado com o D4, o grupo feminino
apresentou mesma relacéo, porém dois dias apds na combinacdo D3-D5. Apesar de haver dois
dias de retardo na diminuicdo da FC Rep. quando comparada aos meninos, este quadro nao
demonstrou diferencas significativas.

Em relacdo ao grupo feminino, as mudancas significantes (0,008) observadas em D3-D5
apontam para adaptacdo cardiovascular em breve periodo apos a reducdo do volume e
intensidade de treinamento da mesma forma que o grupo masculino. De acordo com Maglischo
(1999) e Bonaduce et al. (1998), a reducdo da FC Rep. decorrente de um programa de
treinamento aerdbio € associada a adaptacado fisiolégica do débito cardiaco traduzido no
aumento do retorno venoso e do volume sistélico. Essa medida, além de informar as
adaptacdes cardiovasculares positivas, pode contribuir para a identificacdo dos sintomas
relacionados ao sobretreinamento (CUNHA et al, 2006). E, como citado por Dressendorfer et al,
(1985) e Stray-Gunderson et. al., (1986), o aumento de 6 a 10 bpm informa, de maneira
confiavel, o diagnostico de sobretreinamento.

Os dados do presente estudo indicaram que ap0s 8 semanas de treinamento sistematico
em intensidades submaximas (65% a 85% da frequiéncia cardiaca maxima), os valores da FC
Rep. diminuiram de maneira significante em jovens nadadores de ambos 0s sexos e que a
reducdo parcial do volume e intensidade de treinamento na nona semana também influenciou
positivamente nas adaptagdes cardiovasculares dos mesmos.

Cabe ressaltar que o acompanhamento do programa de treinamento € um processo
importante e cauteloso na carreira desportiva e deste modo as adaptacdes positivas atraves da
melhoria do retorno venoso e volume sistolico representado pela FC Rep. servem com mais
uma alternativa de facil aplicacdo para a analise e controle do treinamento em nadadores
jovens.

CONCLUSAO

Os achados do presente estudo indicaram que o periodo de 8 semanas de treinamento
aerobio combinado a reducéo parcial do volume e da intensidade em 5 dias, foram suficientes
para gerar adaptacdes cardiovasculares positivas na FC Rep. em jovens nadadores.
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