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INTRODUCAO

O conceito de aptidao fisica foi definido como um conjunto de atributos que as pessoas
tém ou alcancar e esta relacionado com a capacidade de realizar atividade fisica, representada
por elementos relacionados com as atividades, e a saude fisiolégica. (ACSM, 2007).

Destinam-se a testes de aptiddo fisica, programas de exercicio, instruir os individuos
guanto a sua aptiddo como normas de saude do Estado, a ter os dados necessarios para
realizar a prescricdo de exercicio, coleta de dados inicial no futuro comparacao vai dar uma
resposta como para avancar para a final do programa de treinamento e motivacdo sobre o
objectivo e realizar-se o risco da estratificacdo individual (ACSM2003).

Estudos feitos em outros paises mostram que a préatica regular de atividade fisica,
preferencialmente de intensidade moderada, reduz a mortalidade de doencas cronicas,
incluindo doencgas cardiovasculares. No entanto, o nimero de estudos realizados no Brasil que
se correlacionam com a pratica de AF com doenca cardiovascular € ainda pequeno. Os
estudos existentes, mais avaliada apenas a prevaléncia ou a determinantes do sedentarismo,
mas nao o impacto da pratica regular de atividade fisica na satude e na doenca (LUNZ et al.,
2010).

A identificacdo desses parametros fisiolégicos € notavel atencdo com duas finalidades,
para ser usado na avaliagdo para selecionar individuos e encaminha-los a determinadas
atividades esportivas e para o treinamento fisico para a prescricdo de sobrecarga (volume e
intensidade) enfatizando aspectos metabdlicos (DENADAI, ORTIZ e MELLO, 2004).

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo quantitativo que envolve métodos de pesquisa, geralmente
contendo o rigido controle de varidveis e a andlise estatistica. Este tipo de pesquisa tende a
concentrar-se na analise. Assim, a investigacdo foi um tracos quantitativo exploratério
descritivo (THOMAS E NELSON, 2002).

Os sujeitos foram 11 individuos, praticantes das corridas de rua e funcionario do
departamento administrativo da instituicdo de ensino superior no Rio de Janeiro, com idades
entre 25-46 anos. A idade média foi de 34,71 + 8.86 anos (homens) e 32,5 + 5,75 anos
(mulheres).

Todos os individuos da amostra que concordaram em assinar a declaracdo de
participagdo em pesquisa consentiram preparado em conformidade com a Portaria n ° 196,
10/10/1996 do Conselho Nacional de saude - diretrizes e normas para a realizagdo de
experimentos com seres humanos.

Individuos responderam ao questionario atividade fisica internacional - versdo curta
(IPAQ) (CELAFISCS, 2002).

Todas os voluntarios também foram submetidos a questionario PAR-Q (atividade fisica
guestionario Readniness) (CSEP, 2002), formulado pela Sociedade Canadense de Fisiologia
do Exercicio para delinear o risco de atividades cardiovasculares adversos e evitar
complicacgodes.
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Tendo em conta os objetivos deste estudo foram realizados testes para cada voluntério,
usando o protocolo de esforco maximo de Bruce. Este protocolo foi o primeiro protocolo para
teste padronizado méaximo e rotineiramente empregado em esteira ergométrica, sendo um dos
principais modelos utilizados em testes cardiopulmonares de laboratérios em todo o mundo.
Com carga aumentada progressivamente, é composto por estagios 3 minutos, e seus
incrementos sdo feitos com variacbes de velocidade e angulacdo da esteira ergométrica
(HESPANHA, 2004).

Para interrupcéo do teste, foi usada a escala RPE de Borg, modificada em meados dos
anos de 1980 (BORG, 2000). Ela foi desenvolvida para permitir estimativas seguras e validas
de esforco percebido e facilitando a comparacdo com variaveis fisioldgicas, tendo suas escalas
aumentadas linearmente com a intensidade do exercicio, a frequéncia cardiaca (FC) e o
consumo de oxigénio (VO2).

RESULTADOS

Todos os sujeitos tinham respostas negativas para o questionario PAR-Q (CSEP, 2002).
Com o IPAQ, 57% foram classificados como insuficientemente ativos, 29% ativos e 14% muito
ativos para os homens. E para as mulheres, 25% muito ativas, 25% ativas e 50%
insuficientemente ativas.

O VO?2 maximo previsto para este grupo de mulheres (31,8 + 1,57 ml/Kg/min) foi
subestimado, mesmo que metade do grupo tenha sido classificado como insuficientemente
ativo, alcancaram um valor maior no VO2 maximo estimado em teste em ciclo ergdbmetro (33,82
+ 4,23 ml/Kg/min). Apenas uma Unica voluntaria obteve sua capacidade de consumo de
oxigénio no teste mais baixo que o previsto (Figura 1).
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Figura 1: Relagéo entre o VO? previsto e o estimado no grupo das mulheres

Ao contrario do que para o grupo de mulheres voluntarias, o grupo dos homens obteve
uma meédia de capacidade de absorcédo de oxigénio maxima alcancada no teste (45,84 + 9,13
ml/Kg/min) abaixo dos valores previstos (51,4 + 11,6 mI/Kg/min). No caso deste grupo, dois
voluntéarios alcancaram resultados superiores no teste de esteira em relacdo ao previsto.
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Figura 2: Relagéo entre o VO? previsto e o estimado no grupo dos homens
CONCLUSOES

Com base nos dados, parece haver uma ndo conformidade entre o método estimado e
previsto de se obter o valor do consumo maximo de oxigénio. Em relacdo as mulheres, o
método previsto parece subestimar a capacidade fisica das voluntérios.

Vérios estudos, de acordo com Souza et al (2011), tém analisado a capacidade
fisioldgica e neuromuscular para previsdo de desempenho dos corredores de lazer ou com um
pouco de treinamento amador, mas sempre tendo uma influéncia direta sobre a distancia a ser
praticado ou competiu.
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