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1. Introdução

O exercício físico é um dos mais complexos processos fisiológicos conhecidos e nenhuma outra atividade
proporciona tamanha sobrecarga aos sistemas biológicos, em especial ao sistema cardiorrespiratório. As
respostas cardiorrespiratórias e metabólicas induzidas pela realização do exercício físico estão na
dependência de uma série de fatores intrínsecos e extrínsecos, tais como: sexo, idade, condições
ambientais (temperatura, pressão atmosférica, umidade relativa do ar), características antropométricas
(altura, peso), distribuição e percentual dos tipos de fibras musculares, fatores genéticos, tipo de exercício
realizado (dinâmico, isométrico, misto) e intensidade, posição de decúbito, fatores psíquicos, entre outros
(GALLO et al., 1995).  

A ergoespirometria é uma das técnicas de avaliação cardiopulmonar, por meio direto, usada em indivíduos
atletas, sedentários, cardiopatas, pneumopatas, entre outros. No entanto, é necessário mensurações através
de um analisador de gases, utilizando também um ergômetro. A calorimetria indireta é um método não
invasivo que determina as necessidades nutricionais e a taxa de utilização dos substratos energéticos a
partir do consumo de oxigênio e da produção de gás carbônico obtido por análise do ar inspirado e expirado
pelos pulmões (Ferranini, 1998).  

O estudo das variáveis respiratórias e metabólicas durante um teste de exercício físico dinâmico com
incremento de potência contínuo, do tipo rampa, pode fornecer informações importantes sobre a dinâmica
das trocas de gases em diferentes intensidades de exercício. Dois parâmetros de extrema importância
evidenciam as condições do transporte de O2 durante o exercício físico dinâmico: o consumo máximo de
oxigênio e o limiar de anaerobiose ventilatório.  

O consumo máximo de oxigênio ocorre quando a taxa de aumento do VO2  diminui em relação ao
aumento de potência, momentos antes da exaustão física do indivíduo e forma um platô, onde incrementos
adicionais de carga não mais modificam o VO2 , indicando a saturação nos sistemas de transporte do
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oxigênio. Geralmente, em indivíduos sadios, os fatores limitantes para o transporte de O2 são o coração e
os músculos em atividade (CRESCÊNCIO, 2002).  

O limiar de anaerobiose (LA) pode ser definido como a intensidade do exercício sobre o qual a
produção de energia pelo mecanismo aeróbio é suplementada pelo mecanismo anaeróbio (WHIPP et
al., 1986; CHWALBINSKA-MONETTA et al., 1989; WASSERMAN et al., 1999). Este fenômeno
fisiológico é de grande importância, uma vez que vem sendo utilizado na prescrição de atividades
físicas no tratamento de cardiopatas e portadores de fatores de risco para doença da artéria coronária e
no treinamento físico para indivíduos saudáveis. Ainda, fornece importantes informações acerca dos
principais sistemas fisiológicos envolvidos na realização do exercício físico.  

O desenvolvimento da capacidade aeróbia, em jovens e adultos, deve ser baseado num referencial o mais
rigoroso e preciso possível que possibilite prescrever, no treino, intensidade de exercício ajustadas as
características dos sujeitos (HARTMAN e MADER, 1994), nesta linha de raciocínio o enfoque desta
pesquisa é conhecer cada sujeito e suas capacidades com exatidão pela calorimetria indireta, identificar qual
a intensidade de exercício aeróbico em que ocorre um predomínio metabólico (gordura,carboidrato e
proteína), para prescrever com maior exatidão após a realização destes testes as zonas de treinamento de
acordo com os objetivos do indivíduo, seja um iniciante ou até mesmo atleta de elite pela freqüência
cardíaca FC pela sua fácil monitorizarão;  classificar os sujeitos pelos níveis de condicionamento (VO2
ml/kg/min), saber qual o predomínio metabólico da atividade escolhida e conhecer o  Limiar Anaeróbico.  

2. Objetivos

Avaliar e quantificar o consumo máximo de oxigênio (VO2 máx) e o limiar de anaerobiose (LA), assim como
comparar o predomínio metabólico entre os gêneros.  

 

 

3. Desenvolvimento
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1.                  Amostra:  

 

Participaram do estudo 24 indivíduos jovens sendo 12 do sexo masculino e 12 do sexo feminino, com idade
17 à 35 anos. Foi entregue aos voluntários um termo de consentimento livre e esclarecido conforme
resolução 196/96 do Conselho Nacional de Saúde, e os mesmos concordaram em participar dessa
pesquisa. Este estudo foi desenvolvido na cidade de Dourados/MS no Centrocor contando com a
colaboração do Dr. Heron Bomfim cardiologista que conduziu os testes.  

 

2.                  Procedimentos da avaliação  

Foi realizado uma triagem dos voluntários que seriam submetidos ao programa de pesquisa. Todos
responderam a anamnese, avaliação fisioterapêutica, avaliação clinica (registro da freqüência cardíaca de
repouso e pressão arterial , ausculta cardíaca e pulmonar) e realização do eletrocardiograma (ECG) de
repouso de 12 derivações.  

 

3.                  Critérios de inclusão  

Os voluntários foram selecionados após preencherem os requisitos acima citados, não apresentavam
qualquer tipo de doença e nem faziam uso de medicamentos e nenhum tipo de droga, considerados
saudáveis após avaliação clínica.  

 

4.                  Teste ergoespirométrico e equipamentos  
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Os testes foram realizados em ambiente controlado com temperatura de 26ºC.  Foi utilizado um ergômetro
(Esteira Micromed Centurion 200 com Velocidade máxima de 18km/h e Inclinação máxima de 26%),
Expirômetro Metalyzer 3B e máscara de análise da Córtex, esta foi ajustada de acordo com o tamanho dos
voluntários.  

No teste foi realizado o método de Calorimetria Indireta (CI) através da ergoespirometria. Antes de iniciar o
teste os participantes realizavam um aquecimento e alongamento prévio por 1 minuto.  

 

5.                  Sinais registrados  

Os sinais analisados foram: freqüência cardíaca (FC), VO2 ml/min/kg, Limiar Anaeróbico e taxa de utilização
dos substratos energéticos.  Antes da realização do teste para reduzir a ansiedade e expectativa por parte
dos voluntários, foram realizados procedimentos de familiarização dos mesmos com o protocolo de teste, e
com os equipamentos.

 

6.                  Análise Estatística  

Foi realizado o teste e Kolmogorv-Smirnov para distribuição de normalidade e a partir deste o teste-t para
variáveis independentes.  

4. Resultados

O gráfico 1 refere os valores da média e desvio padrão do VO2 max e no LA na comparação entre homens e
mulheres. Esses resultados estão de acordo com Wasserman et al. (1999), que relatam maiores valores de
VO2 max e no LA para homens em relação a mulheres. Este fato atribui-se ao fato dos homens possuírem
maior massa muscular em atividade do que as mulheres.

ALTERAÇÕES NO SISTEMA AERÓBICO  
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Cada atividade desportiva ou gesto humano se difere de acordo com a duração e intensidade, exigindo a
ativação de sistemas energéticos específicos. Nesta pesquisa o enfoque é no exercício aeróbico.  

As adaptações metabólicas mais notáveis que acompanham este tipo de treinamento incluem as:  

•        Ενζιµ〈τιχασ: µεληορανδο ο φυνχιοναµεντο εστρυτυραλ παρα α ρεσπιραο χελυλαρ, οβσερϖα−σε
υµα χαπαχιδαδε µυιτο αυµενταδα δε γεραρ ΑΤΠ αεροβιχαµεντε ατραϖσ δα φοσφοριλαο οξιδατιϖα
(ΗΟΛΛΣΖΨ, 1988).  

•        Μεταβολισµο δε Γορδυρασ: υµ αυµεντο να χαπαχιδαδε δοσ µσχυλοσ τρειναδοσ δε µοβιλιζαρεµ,
τρανσπορταρεµ ε οξιδαρεµ ασ γορδυρασ αχοµπανηα ο εξερχχιο συβµ〈ξιµο (ΧΟΟΓΑΝ, 1993 ε ΡΙςΙΕΡΙ ετ αλ,
1989). Εσσα λιπ⌠λισε µαισ ϖιγοροσα ρεσυλτα δο µαιορ φλυξο σανγυνεο δεντρο δο µσχυλο τρειναδο ε δε
υµα µαιορ θυαντιδαδε δε ενζιµασ θυε µοβιλιζαµ ε µεταβολιζαµ ασ γορδυρασ. Παρα θυαλθυερ νϖελ
συβµ〈ξιµο δε εξερχχιο, υµα πεσσοα τρειναδα υτιλιζα µαισ 〈χιδο γραξο παρα οβτερ ενεργια θυε υµ
χονγνερε δεστρειναδο (ΧΟΟΓΑΝ ετ αλ, 1995), φατορ εσσε βενφιχο παρα οσ ατλετασ δε ενδυρανχε, ποισ
ληεσ περµιτεµ χονσερϖαρ οσ δεπ⌠σιτοσ δε χαρβοιδρατοσ το ιµπορταντεσ δυραντε ο εξερχχιο
προλονγαδο.   

•        Μεταβολισµο δε Χαρβοιδρατοσ: ασσιµ χοµο νο µεταβολισµο δε γορδυρασ, νο µσχυλο τρειναδο εξιβε
υµα µαιορ χαπαχιδαδε δε οξιδαρ οσ χαρβοιδρατοσ (ΗΟΛΛΟΣΖΨ, 1988), χονσεθυεντεµεντε γρανδεσ
θυαντιδαδεσ δε πιρυϖατο πενετραµ νασ ϖιασ ενεργτιχασ αερ⌠βιχασ. Εσσε εφειτο  χοµπατϖελ χοµ α
µαιορ χαπαχιδαδε οξιδατιϖα δασ µιτοχνδριασ ε ο µαιορ αρµαζεναµεντο δε γλιχογνιο δεντρο δοσ
µσχυλοσ τρειναδοσ.  

No gráfico 2 estão colocados a média da FC (LA) de ambos os sexos e o predomínio metabólico
nesta intensidade.  

Confirmando nossos dados juntamente com JENNINGS et al., 1990, onde indivíduos não treinados
apresentam, em geral, LA em torno de 50% a 70% do consumo máximo de oxigênio. Neste estudo o LA
ficou em torno de 46% a 60% do consumo máximo de oxigênio, portanto, ficando próximo dos valores
encontrados na literatutra.  

No gráfico 3 estão os resultados do predomínio metabólico quando o indivíduo está na zona de FC
máxima em ambos os sexos. Isso nos reforça a idéia de que esta intensidade de exercício é muito
propícia para capacidade anaeróbica, treinamento de esportes coletivos (futebol, voleibol,
basquetebol) e também comumente encontrado em academias nas aulas de spinning. 

Foi observado nestas amostras em ambos os sexos que o Limiar Anaeróbico é um ponto de grande

5/9



relevância na preescrição de um programa que têm como objetivo a diminuição do percentual de
gordura corporal, pois vimos no gráfico 2 a predominância da utilização de gordura como substrato
energético neste ponto.  

O limiar anaeróbico tem se mostrado melhor preditor de desempenho que o VO2 máx para exercícios de
longa duração (BEVERGAR et al, 1960), outra aplicação prática do LA é a utilização do seu valor expresso
em FC, o que possibilita, pela monitorização contínua desta variável fisiológica, diagnóstico preciso da
natureza aeróbica ou anaeróbica das mais diferentes modalidades esportivas, caracterizando a natureza
mista aeróbia/anaeróbia da atividade.  

5. Considerações Finais

Os resultados sugerem que o consumo máximo de oxigênio é maior em homens em relação a mulheres,
como já descrito na literatura. Assim como, em exercícios na faixa do LA há um predomínio metabólico de
gorduras, sendo este um fator de grande valia para a prescrição de uma atividade aeróbia, onde o objetivo
seja a diminuiçao do percentual de gordura.    
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