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RESUMO

Introducéo: O consumo maximo de oxigénio (VO2max) é determinado como a captacdo
maxima de oxigénio consumido para realizar um esforco maximo e prediz uma medida
quantitativa da aptiddo cardiorrespiratoria. Um dos testes mais utilizados para sua
determinacdo é o teste de Corrida de 12 minutos de Cooper, contudo, existem controvérsias a
respeito de sua validade. Objetivo: O objetivo do estudo foi verificar a validade da estimativa
do VO2max obtido pelo teste de Corrida de 12 minutos em relacdo a metodologia direta em
modalidades esportivas de campo e de quadra. Método: Participaram do estudo 73 atletas
universitarios (28 mulheres e 45 homens), agrupados em: Geral (todos, n = 73), Campo
(futebol e rugbi, n = 35) e Quadra (futsal e handebol, n = 38). A validacao do teste de Corrida
de 12 minutos foi analisada pelo coeficiente de correlacdo de Pearson e a andlise de
concordancia entre os métodos por Bland & Altman. Resultados: O VO.maxC foi
subestimado em relagcdo ao VO,maxE [38,9 + 9,5 x 44,9 + 7,8 mL(kg.min)]. A correlagéo (r)
nos grupos Geral (0,69) e Quadra (0,49) tiveram suas validades classificadas respectivamente,
como boa e fraca. Somente o grupo Campo (0,82) obteve validade excelente. A analise de
concordancia mostrou que todos o0s grupos ndo foram concordantes como se pensava, porém,
0 grupo Campo obteve maior concordancia em relacdo ao grupo Geral e Quadra (viés = 4,50;
Limite Superior de Concordancia — LSC = 16,28 e Limite Inferior de Concordancia — LIC =
7,28). Concluséo: A validade do teste de Corrida de 12 minutos ndo foi encontrada em
nenhum dos grupos porque nenhum dos critérios dos métodos foi atendido, porém o grupo
que proporcionou melhor correlagdo para validade foi o grupo Campo. O teste apresentou
resultados de VO.max subestimados em todos os grupos analisados. Os resultados
apresentados indicam a necessidade de mais estudos que proporcionem uma melhor escolha
de metodologia de avaliacdo da capacidade cardiorrespiratoria de acordo com a modalidade

praticada.
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ABSTRACT

Introduction: The maximal oxygen uptake (VO2max) is determined as the maximal oxygen
uptake used to perform maximum effort and predicts a quantitative measure of
cardiorespiratory fitness. One of the tests most used for its determination is the Cooper’s 12-
minute run test, however, there are controversies regarding its validity. Objective: The
purpose of this study was to verify the validity of the VO2max estimation obtained by the
Cooper’s 12-minute run test in relation to the direct methodology in field and court sports
modalities. Method: Participated in the study 73 university athletes (28 women and 45 men),
grouped in: General (all, n = 73), Field (soccer and rugby, n = 35) and Court (futsal and
handball, n = 38). The validation of the Cooper’s 12-minute run test was analyzed by the
Pearson correlation coefficient and the concordance analysis between the methods by Bland
& Altman. Results: VO.maxC was underestimated in relation to VO.maxE [38.9 £ 9.5 x 44.9
+ 7.8 mL (kg.min) -1]. The correlation (r) in the General (0.69) and Quadra (0.49) groups had
their validity, respectively, classified as good and weak. Only the Field group (0.82) obtained
excellent validity. The concordance analysis showed that all groups were not concordant as
was thought, however, the Field group obtained greater agreement in relation to the General
and Court group (bias = 4.50; Upper Constraint Limit - LSC = 16.28 and Limit Inferior of
Concordance - SCI = 7.28). Conclusion: The validity of the Cooper’s 12-minute run test was
not found in any of the groups because none of the criteria were met, but the group that
provided the best correlation for validity was the Field group. The test presented
underestimated VO,max results in all groups analyzed. The results presented indicate the need
for more studies that provide a better choice of methodology for evaluating cardiorespiratory
capacity according to the modality practiced.

Keywords: Validity, 12-minute run test, Cooper, VO2max, university athletes.



INTRODUCAO

O consumo méaximo de oxigénio (VO2max) é determinado como a captagdo méxima
de oxigénio consumido para realizar um esforco maximo e proporciona uma medida
quantitativa da capacidade do individuo para a ressintese aerobia de ATP (MCARDLE,
KATCH & KATCH, 2011).

Sua definicdo gera importantes informacdes acerca da capacidade de fornecimento de
energia e nivel de aptidao fisica dos avaliados, pois reflete a eficiéncia da integracao entre os
sistemas respiratorio, cardiovascular e neuromuscular, fazendo com que o VO2max seja uma
medida fundamental para a prescricdo de treinamento (CAPUTO et al., 2009; BASSET &
HOWLEY, 2000; ATTERHOG, JONSSON, SAMUELSSON, 1979).

A medida direta do VO2max executada através de um sistema de ergoespirometria
analisa as fracOes expiradas de oxigénio (O) e de didxido de carbono (CO.) durante o esforco
como também a ventilagdo, volume de ar mobilizado pelos pulmdes por minuto. E
considerado “padrao ouro” por sua fidedignidade, mas apresenta custo elevado e exige mao
de obra especializada para sua realizacdo, o que a torna uma metodologia ardua em muitas
ocasides (SANTOS, VIANA, SA, 2012; GUIMARAES, STEIN, VILAS-BOAS, 2003).

Como resposta as dificuldades encontradas no uso do método direto, desenvolveram-
se diversos protocolos com metodologia indireta para a determinacdo do VOo.max. Tais
métodos determinam essa variavel através de equacGes baseadas em tempo e/ou distancia pré-
estabelecida, idade e género (COOPER, 1968).

Em 1968, Kenneth H. Cooper realizou estudos estabelecendo protocolos de caminhada
ou corrida e, uma de suas metodologias com tempo fixo de 12 minutos ficou conhecida como
um dos principais métodos de determinagdo indireta de VO2max. O teste consiste em estimar
0 consumo maximo de oxigénio, determinando a distancia percorrida (Correr/Andar) no
tempo de 12 minutos em uma equacao (COOPER, 1968).

Apesar disso, estudos relatam que os protocolos indiretos podem subestimar ou
superestimar o valor real do VO2max, comprometendo assim, a utilizacdo desses dados
(GUIMARAES, STEIN, VILAS-BOAS, 2003; PESERICO et al., 2011; MAHSEREDJIAN,
BARROS, TEBEXRENI, 1999).

Modalidades praticadas em ambientes de campo e quadra podem utilizar diversas
metodologias para quantificar o VO2max de seus atletas, mas a metodologia indireta do teste
de corrida de 12 minutos pode ser uma alternativa de facil administracdo, baixo custo, de



forma que vérias pessoas podem ser avaliadas ao mesmo tempo (COOPER, 1968). Entédo,
devido a facilidade de aplicacdo deste teste em relacdo ao teste de medida direta, analisamos
modalidades de Campo (futebol e ragbi) e de Quadra (futsal e handebol), suas exigéncias
fisicas e seus resultados para que possamos compreender o comportamento do VO2max no
teste indireto de corrida de 12 minutos e sua validade quando aplicado em modalidades que
utilizam ambientes diferentes.

O futebol é um esporte de elevada intensidade, aciclico e intermitente, em que a
distancia média percorrida pelos jogadores em uma partida gira em torno de 10 km, sendo que
de 8 a 18% desta distancia é realizada em velocidades méximas. Aproximadamente 88% das
acles em uma partida de futebol séo atividades aerdbias e 0s 12% restantes sao anaerdbias de
alta intensidade, tornando-se importante o desenvolvimento harmdnico entre os metabolismos
aerobio e anaerébio (EKBLOM, 1986; SILVA et al., 1999).

O ragbi é marcado por corridas repetitivas de alta intensidade e contato corporal,
exigindo entdo uma diversidade de respostas fisiologicas de seus jogadores (SCOTT et al.,
2003; PERELLA, NORIYUKI & ROSSI, 2005). Estudos nos mostram que os forwards
(atacantes) necessitam de poténcia fisica, os backs (zagueiros) de velocidade e agilidade
(NICHOLAS, 1997; SCOTT et al., 2003). Os backs sdo atletas caracterizados por possuirem
uma capacidade aerébia bem desenvolvida e baixo percentual de gordura corporal, enquanto
que os forwards sdo caracterizados por uma capacidade de producdo de forgca acentuada,
percentual de gordura alto e massa muscular bem desenvolvida (DACRES-MANNINGS,
ROCHESTER & FRAIL, 2001).

O futsal assim como o futebol possui elevada intensidade, atividades aciclicas e
também é intermitente, mas se destaca pela velocidade de corrida, resisténcia fisica, e ainda
demanda niveis substanciais de forga para chutes, arranques, mudangas rapidas de direcéo e
desenvolvimento de piques de velocidade repetidos durante as agdes dos jogos (BARBERO-
ALVAREZ et al., 2008; GOROSTIAGA et al., 2009). Essas caracteristicas e exigéncias
podem ser explicadas pelo fato de que o futsal possui um namero ilimitado de substituicdes,
por isso, 0s niveis de intensidade durante a partida sdo extremamente elevados, sem
decréscimo de desempenho durante o jogo (BARBERO-ALVAREZ et al., 2002).

O handebol € conhecido por ser um esporte muito exaustivo e consequentemente 0s
jogadores necessitam de niveis elevados de capacidades anaerdbias que determinam a
poténcia muscular para alcancar velocidade de corrida rapida, saltos poderosos e uma
eficiéncia para arremessar a bola (RANNOU et al., 2001; ZIV & LIDOR, 2009). A

capacidade aerdbia também é de suma importancia para manter o alto nivel de desempenho



dos atletas durante toda partida (GOROSTIAGA et al., 2005; RANNOU et al., 2001).
Aproximadamente 90% da energia liberada durante um jogo de handebol é fornecida por
mecanismos aerobios, logo uma capacidade aerobia melhorada se torna importante para uma
recuperacdo mais rapida entre os esforcos de alta intensidade durante o jogo (BUCHHEIT et
al., 2009; RANNOU et al., 2001) e uma maior resisténcia a fadiga durante o treinamento e a
competicdo (ZAPARTIDIS et al., 2009).

A hipotese deste estudo € se o teste de corrida de 12 minutos de Cooper avalia tdo bem
a capacidade cardiorrespiratdria quanto a metodologia direta. E se as modalidades esportivas
praticadas em ambiente de campo e quadra apresentam desempenho aerébio semelhante.

Atualmente, poucos estudos compararam diferentes protocolos que estimam o
VO2max, bem como 0s que comparam aos protocolos diretos, muitas vezes inacessiveis aos
profissionais da area de educacao fisica, esportes e saude e que objetivam a diminuir o erro de
prescri¢do da intensidade de treinamento (PESERICO et al., 2011). E ainda, carece de estudos
que analisem os métodos de predicdo de consumo maximo de oxigénio em funcdo da
especificidade da modalidade, ficando cada vez mais evidente a importancia e a preocupacao
com uma preparacdo fisica apoiada em conceitos cientificos, sendo que alguns parametros
fisiol6gicos e antropométricos sdo essenciais para analisar e qualificar o nivel de capacidade
fisica dos atletas.

Portanto, 0 objetivo do presente estudo foi verificar a validade da estimativa do
VO2max obtido pelo teste de Corrida de 12 minutos de Cooper, analisando se o teste é capaz
de predizer a poténcia aerobia comparativamente ao teste direto em modalidades esportivas de

campo e de quadra.

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa caracteriza-se pela analise quantitativa exploratéria do tipo descritiva.

A amostra foi por conveniéncia, composta por 73 atletas universitarios (45 homens e
28 mulheres) das modalidades representativas de futebol, futsal, handebol e rdgbi da
Universidade de Brasilia — UnB, vinculados a Diretoria de Esporte, Arte e Cultura. No grupo
Campo foram agrupadas as modalidades de futebol e rdgbi (24 homens e 11 mulheres) e o
grupo Quadra por futsal e handebol (21 homens e 17 mulheres).



Todos concordaram em participar assinando o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de Sadde da Universidade de
Brasilia, registro n° CAAE: 03312312.6.0000.0030. Os participantes responderam ao
questionario de estratificacdo do risco cardiovascular (PAR-Q) e foram incluidos no estudo
aqueles que responderam negativamente a todos os itens, bem como participaram das duas
avaliacOes, alem de ndo terem apresentado lesGes osteomioarticulares, estados virais ou gripe.

O questionario sociodemografico, as mensuragdes antropométricas e o sorteio da
ordem dos testes de Corrida de 12 minutos e da medida direta foram realizados no
Laboratdrio de Fisiologia do Exercicio da Faculdade de Educacédo Fisica da UnB. O intervalo
minimo entre os testes de capacidade aerdbia foi 48 horas e no maximo uma semana, no
mesmo horéario para as duas visitas.

Os dados foram coletados entre dezembro de 2015 e janeiro de 2016, periodo em que a
umidade, temperatura e vento estdo amenos na regido. Os atletas foram orientados a ter de
seis a oito horas de sono, ndo ingerir substancias com cafeina no dia do teste e abstencdo de
alcool e atividade fisica de moderada a intensa por 24 horas antes dos testes. O controle
alimentar ndo foi realizado. Os testes foram aplicados por trés avaliadores devidamente
treinados. Foi recomendada uma refeicdo leve uma hora antes do teste e que evitassem

alimentos de dificil digestao.

Dados antropométricos

As medidas de estatura e massa corporal foram obtidas utilizando um estadiémetro de
parede (Sanny, Brasil) com precisdo de 0,1 cm e balanca digital (Lider, Brasil) com precisdo
de 0,5 gramas, segundo o protocolo de ISAK (Internacional Society for the Advancement
Knanthropometry, 2001).

A estimativa do percentual de gordura (%G) por dobras cutaneas seguiu o protocolo
de Jackson & Pollock (1978). Os pontos para os homens foram do triceps, subescapular,
peitoral, axilar média, supra iliaca, abdominal e coxa, e do triceps, supra iliaca, abdominal e
coxa para mulheres. Foi utilizando o plicometro Harpenden (John Bull, UK) com precisao de
0,2 mm. A estimativa da densidade corporal (DC) foi obtida pela equacao de Jackson, Pollock
& Ward (1980) para mulheres (SINNING & WILSON, 1984) e Jackson & Pollock (1978)
para homens (SINNING et al., 1985). O %G foi estimado pela equacdo de Siri (1961) para
homens [(495/DC) — 450] e para mulheres atletas [(501/DC) — 457] (BROZEK, 1963).



Teste de Corrida 12 minutos (VO2maxC)

O teste de Corrida de 12 minutos foi precedido por 5 minutos de alongamento e
aquecimento livres, onde os voluntarios foram orientados a ndo ouvir masica ou usar reldgio
durante o teste e que deveriam percorrer a maior distancia possivel a uma velocidade que
fosse possivel manter a corrida dentro do tempo estipulado. O nimero de voltas completadas
e a distancia adicional percorrida no trecho da ultima volta foram registrados. Os testes foram
realizados individualmente sem o acompanhamento ou a observacgédo de outros atletas em pista
de atletismo com piso de pd de brita medindo 400 metros (m).

O consumo maximo de oxigénio da corrida (VO2maxC) expresso em mL(kg.min) foi
estimado pela equacdo (D — 504,1/44,79), onde D é a distancia total percorrida (m)
(COOPER, 1968).

Teste Ergoespirométrico (VO2maxE)

A medida direta do VO2max (VO2maxE) foi obtida por teste ergoespirométrico em
esteira rolante. A temperatura ambiente foi controlada entre 21 e 23°C. O VO2max foi medido
pelo analisador de gases expirados Cdértex Metalyzer 3B (Micromed, Brasilia, Brasil). A
calibracéo seguiu a recomendacdo do fabricante. O protocolo consistiu na afericdo da pressao
arterial em repouso, registro de um minuto dos parametros ventilatérios e eletrocardiograficos
na posicdo sentada. Em seguida, a familiarizacdo a esteira (INBRASPORT Millennium ATL,
Inbramed, Rio Grande do Sul, Brasil) por um a dois minutos e na sequéncia, foi iniciado o
teste de rampa progressiva com inclinagdo constante de 3% e velocidade inicial de 4 a 5 km/h,
conforme as caracteristicas fisicas, com duracdo méaxima de 12 minutos e registro da
percepcao subjetiva do esforgo pela escala de Borg. A recuperacdo correspondeu a 2,4 km/h e
2,5% de inclinacdo, sendo mantida até a reducdo da FC a 120 bpm. O VOzmax foi
identificado por analise visual do platé no grafico gerado ou pelo VO. pico caso nédo fosse
garantido o VOzmax.

Analise estatistica
Os dados foram analisados nos programas Microsoft Office Excel (Office 2016), The R

Project for Statistical Computing (R) versdo 3.3.1 e Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) verséo 21.0 e baseado em Field (2009).



A normalidade da distribuicdo de dados foi testada para todas as varidveis (idade,
estatura, massa corporal, IMC, %G, VO.maxE e VO2maxC) pelo teste de Kolmogorov-
Smirnov para o grupo Geral e por Shapiro-Wilk para os grupos Quadra e Campo.

A comparacdo de cada variavel entre os grupos Campo e Quadra foi testada por teste t
independente. E entre 0 VO2maxE e VO.maxC foi testada por teste t dependente.

A validacdo do teste de Corrida de 12 minutos foi testada pelo Coeficiente de
Correlacédo de Pearson (r) com base na classificacdo de validacdo de testes de Safrit, (1981) e
pela analise de concordancia entre os meétodos pela metodologia de Bland & Altman
(ALTMAN & BLAND, 1983).

O nivel de significancia adotado para todos os testes foi de p < 0,05.

RESULTADOS

A normalidade da distribuicdo dos dados ndo foi encontrada para a idade, estatura e
indice de massa corporal (IMC) no grupo Geral. No grupo Campo, a distribuicdo ndo normal
foi verificada para a idade, indice de massa corporal (IMC) e percentual de gordura (%G) e no
grupo Quadra, apenas a idade ndo foi normal (TABELA 1), portanto os dados foram
apresentados em mediana e percentis (25° e 75°). J& 0 VO.maxE e VO,maxC apresentaram
normalidade nos trés grupos, assim os valores estdo apresentados em média e desvio padréo
(TABELA 2).

As caracteristicas amostrais entre 0s grupos os Campo e Quadra ndo tiveram
diferencas significativas em todas as variaveis, revelando a semelhanca eles, apesar do grupo
Quadra conter maior proporcdo de mulheres em relacdo ao grupo Campo. A propor¢éo de
mulheres nos grupos Geral, Campo e Quadra foram 38,4%, 31,4% e 44,7%, respectivamente.
Apesar do grupo Campo ter apresentado maiores valores para a idade e estatura, e 0 grupo
Quadra ter apresentado maiores valores para massa corporal, IMC e %G, ndo apresentaram
diferenca significativa. Em todos os grupos foi observado que o IMC foi eutrofico
(TABELA 1).



TABELA 1: Caracterizacdo da amostra por grupo.

Geral Campo Quadra
n=73 n=45 n=38
Idade (anos) 21,0 (19,0-23,0) 22,0 (19,0-25,0) 21,0 (19,7-22,0)
Estatura (cm) 173,0 (164,5-180,4) 174,6 (164-180,1) 171,0 (164,5-180,6)
Massa Corporal (kg) 69,5 (58,9-79,1) 67,6 (60,3-77,4) 72,0 (58,1-84,0)
IMC (kg/m2) 22,9 (21,5-25,3) 22,2 (21,1-24,4) 23,4 (21,5-26,1)
%G 15,6 (9,1-23,2) 14,2 (8,3-21,0) 17,9 (13,5-23,6)

%G: Percentual de gordura corporal, IMC: Indice de massa corporal, valores representados por mediana (25° -

75° percentil).

O VO2maxE entre os grupos Campo e Quadra ndo foi significativo (p = 0,19),
mostrando que a aptiddo quando medida por ergoespirometria foi semelhante nestas
condicBes. Porém, o VO-maxC diferiu significativamente (p = 0,02), o que indica que 0
desempenho medido por meio do teste de corrida de 12 minutos foi diferente quando
realizado por modalidades de Campo ou de Quadra.

A andlise da validacdo da estimativa do VOzmax pelo teste de Corrida de 12 minutos
abrange a classificagcdo da Correlacdo de Pearson por Safrit (1981) e viés do método de Bland
& Altman, e complementarmente pelo teste t dependente. Os resultados estdo apresentados na
TABELA 2.

TABELA 2: Aptiddo cardiorrespiratéria (VO.max), correlagdo de Pearson (r) e viés da amostra (Geral) e

subdivididos por grupos (Campo e Quadra).

Geral Campo Quadra
n=73 n=35 n=238
VO,maxE mL(kg.min)? 449+78 46,2 +9,7 438+54
VO,;maxC mL(kg.min)* 389+95 41,797 36,4 + 8,5*
r 0,70 0,82 0,49
Viés 5,99# 4,50# 7,37#

Média + desvio padrdo; VO2maxE: Aptidao cardiorrespiratoria do teste ergoespirométrico; VO2maxC: Aptidao
cardiorrespiratoria no teste de corrida de 12 minutos.; * = p < 0,05 para VO2maxC por grupo; # =p < 0,05 para
método de Bland & Altman.

A andlise da distribuicdo grafica de dispersdo proposta por Bland & Altman, bem

como da Correlagdo de Pearson entre 0os VO2max para 0s dois testes esta apresentada na



FIGURA 1 para o grupo Geral, na FIGURA 2 para o grupo Campo e na FIGURA 3 para o
grupo Quadra.

As distribuicdes graficas da Correlagdo de Pearson para os trés grupos mostraram que
o0 teste de Corrida de 12 minutos subestima a poténcia aerobia (FIGURA 1a, 2a e 3a). E
segundo Safrit (1981), a validade do teste foi classificada como BOA para o grupo Geral (r =
0,70), FRACA para Quadra (r = 0,49) e EXCELENTE para Campo (r = 0,82).

As dispersdes dos graficos de Bland & Altman e os vieses encontrados demonstram
que os testes ndo foram concordantes para o grupo Geral, Campo e Quadra. Menores valores
de viés e dispersdes possuem uma melhor concordancia em relacdo aos outros que possuem
valores superiores (FIGURA 1b, 2b e 3b). Apesar disso, foi observado que o grupo Campo
obteve menores valores de viés (4,5), apresentando maior concordancia comparada ao grupo
Quadra.
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+ Quadra) (LSC: limite superior de concordancia, LIC: limite inferior de concordéancia).
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limite superior de concordancia, LIC: limite inferior de concordancia).



DISCUSSAO

Este estudo teve como proposito verificar a validade da estimativa do VO.max
realizada pelo teste de Corrida de 12 minutos e verificar se o teste é capaz de predizer a
poténcia aerdbia comparativamente ao teste direto em modalidades esportivas de campo e
quadra.

Safrit (1981) classificou os parametros de selecdo de testes em fungdo da correlacao
encontrada e o grupo Geral e Quadra tiveram suas validades classificadas como BOA e
FRACA, respectivamente. Somente o grupo Campo obteve validade EXCELENTE,
revelando que o teste de Corrida de 12 minutos tem maior associa¢do de validade para esse
grupo.

O VO2max que mais se aproximou ao método direto foi o do grupo Campo, porém,
todos os valores de VO2max obtidos pelo método indireto foram subestimados em todos os
trés grupos.

Os estudos seguintes apresentam a estimativa e correlacdo entre o teste de Corrida de
12 minutos e medida direta.

Grant et al. (1995), verificaram que o teste de campo apresentou alta correlagéo e
valores superestimados em relacdo a medida direta do VO>max em 22 homens adultos,
praticantes de esporte (r = 0,92), diferentemente ao nosso estudo que foram inferiores e
subestimados (Geral: r = 0,69; Campo: r = 0,82 e Quadra: r = 0,49). Valores subestimados
também foram encontrados por Costa et al. (2007) e Kravchychyn et al. (2015) em
intensidades a 50% e 85% do VO2.max em relacdo a medida direta, corroborando com este
estudo que tambem encontrou resultados subestimados.

McCutcheon et al. (1990) encontrou uma alta correlagéo (r = 0,84) entre 0 VO2max
predito e a medida direta de 51,9 e 56,4 mL(kg.min)* respectivamente, em 30 adultos jovens
do ambos os sexos, com idade média de 25 anos. Entretanto, mesmo demonstrando alta
correlacdo, foi observada uma diferenca de -4,5 mL(kg.min)* no VO2max predito. Em nosso
estudo também encontramos correlacdo semelhante para o grupo Campo (r = 0,82) e também
a diferenca meédia entre os testes foi subestimada [Geral: 6,0; Campo: 4,5 e Quadra: 7,4
mL(kg.min)1].

Contudo, apenas o uso da correlacdo de Pearson parece ndo ser suficiente para validar
um teste de campo em determinada populagdo, visto que os coeficientes de correlagdo

indicam apenas a forca da relagdo linear existente entre as duas medidas. Desse modo, néo é



possivel estabelecer a amplitude dos erros na estimativa do VO2max nem analisar a existéncia
ou néo de concordancia entre os valores gerados individualmente (FIELD, 2009).

Diante disso, a analise dos limites de concordancia entre os métodos direto e indireto
foi realizada para verificar a possibilidade de tendéncia da medida. De acordo com as
informagdes apresentadas pela plotagem de Bland e Altman (FIGURAS 1b, 2b e 3b) a
expectativa é que quando administrado dois testes que devem medir a mesma variavel em
diferentes situacdes (campo e quadra) € de que as diferencas médias dos resultados (viés)
devem se aproximar do valor zero (média de dois grupos) e os limites extremos dos intervalos
de confianga (95%) devem se aproximar ao maximo do Vviés, ou seja, 0 que se espera € que 0
viés esteja em um limite mais préximo de zero e sem diferenca significativa (BLAND &
ALTMAN, 1986; HIRAKATA, 2009).

Com base nessas informacdes, Batista et al. (2013), encontraram o viés de 0,4 entre a
medida direta e o teste de Corrida de 12 minutos. Esse viés foi inferior aos achados neste
estudo em todos os grupos (Geral: 5,9; Campo: 4,5 e Quadra: 7,4). O viés de 8,5 foi
encontrado por Kobayashi et al. (2016) na comparacdo do VO2max entre os métodos, em 59
atletas universitarios, demonstrando que os testes ndo foram tdo concordantes, apesar da
correlagéo de 0,74, considerada boa para validagéo.

Pelo método de Bland & Altman, as dispersdes dos dados encontradas demonstram
que os testes ndo foram tdo concordantes para todos 0s grupos. Menores diferengas entre 0s
Limites Superior (LSC) e Inferior (LIC) de Concordancia e os menores valores de Vviés
possuem uma melhor concordancia em relacdo aos outros. Assim, o grupo Campo registrou
menores valores (diferenca entre LSC e LIC = 9; Viés = 4,50) apresentando assim maior
concordancia em relacdo ao grupo Geral (diferenca entre LSC e LIC = 11,98; Vies =5,99) e
Quadra (diferenca entre LSC e LIC = 14,73; Viés = 7,37).

Se faz necessario uma observagdo quanto aos nossos resultados que possivelmente
sofreram influéncia do niUmero amostral relativamente pequeno como os do grupo Campo (n
= 35) e Quadra (n = 38) para esse tipo de analise de validade. Resultados mais consistentes
sdo esperados em n amostral de no minimo 100 (BLAND & ALTMAN, 1999).

A diferenca no VO,max dos praticantes de modalidades de campo e quadra podem
possivelmente ser explicadas pelas exigéncias fisicas que o ambiente e a especificidade do
treinamento exigem.

As modalidades de campo utilizam espagos amplos, a maioria das a¢des dos jogos séo
de natureza aerdbia e as poucas agdes restantes que sdo de origem anaerobia sdo de alta

intensidade, tornando-se importante o desenvolvimento harménico entre os metabolismos



aerobio e anaerdbio. No ambiente dos esportes desenvolvidos em quadra o espaco €
relativamente pequeno e as agOes sdo mais limitadas exigindo uma elevada intensidade de
esforco fisico e maior poténcia anaerdbia. Entretanto, a maior parte da energia liberada sera
fornecida pelo metabolismo aerdbio durante a recuperacdo do metabolismo anaerébio.

Sabe-se que essa via metabolica aerdbia é a responsavel por fornecer a maior parte de
energia utilizada para a fosforilagdo oxidativa, por meio dos macronutrientes (carboidrato,
lipidios e proteinas) produzindo energia a longo prazo e possibilitando a transferéncia de
energia quando se trata de exercicio intenso e de longa duracéo.

Quando falamos de exigéncia aerdbia, é necessario lembrar que a recuperacdo do
exercicio também é de extrema importancia, pois o individuo ndo iré4 retornar imediatamente
ao estado de repouso. A recuperacdo € exatamente essa transi¢cdo das funcBes corporais
durante e apds o exercicio voltando ao nivel de repouso prévio ao exercicio. A recuperacao
pode ser ativa ou passiva, porém a velocidade de recuperagdo vai depender dos processos
metabdlicos e fisioldgicos de cada individuo. Mas, quando se trata de exercicios aerébios é
necessario lembrar que um periodo maior de recuperacdo € essencial, tendo como
consequéncia um maior débito de oxigénio. Assim, aumenta-se 0 tempo de recuperacéo,
fazendo com que a demanda de consumo na recuperacdo ultrapasse o consumo durante o
exercicio (MCARDLE, KATCH & KATCH, 2011).

Entdo as modalidades de campo exigirdo mais do metabolismo aer6bio devido as
exigéncias fisicas demandadas. Portanto, podemos inferir que as modalidades de campo
requerem um VO2max maior em relacdo as modalidades de quadra, devido a utilizagdo mais
vigorosa do metabolismo aerobio nos exercicios mais intensos e duradouros, embora as agoes
realizadas durante o metabolismo anaerobio também sejam determinantes para o desempenho.
E mesmo com maior requisicdo do metabolismo aer6bio no ambiente de quadra, as agdes
realizadas exigem mais do metabolismo anaerdbio, ja que as atividades sdo de alta
intensidade, porém de curta duracdo e a via aerobia é mais utilizada para a recuperacao, desse
modo, seus valores s&o menores que nas modalidades de campo.

Alguns fatores também devem ser considerados na avaliagdo do VO,max, uma vez
que estas condigOes podem vir a influenciar os valores na comparagao inter e/ou intra grupos.
Entre eles, os fatores genéticos e ambientais que possivelmente estabelecem limites para cada
individuo (WILLMORE & COSTILL, 2001).

A influéncia da idade e do sexo sobre 0 VO,max ¢é diferente quando este é expresso
em valores relativos a massa corporal, geralmente os homens sdo mais ativos e possuem

maior volume de massa muscular, assim como, membros maiores que vem a contribuir para



essa diferenca, que foi observada em alguns estudos (ARMSTRONG & WELSMAN, 1994,
KRAHENBUHL et al., 1985)

O treinamento é outro fator que pode aumentar o VO2max de 4% a 93%, quando
considerado o VO2max expresso em valores relativos a massa corporal, pode-se verificar um
aumento entre 20% e 40% acompanhado de reducdo de percentual de gordura durante um
programa de treinamento (POLLOCK, 1973; MATSUDO & VICTOR, 2007). Deve-se
considerar que as adaptacOes fisiologicas sdo altamente especificas para o tipo de atividade
realizada, normalmente os maiores valores de VOmax séo associados a quantidade de massa
muscular envolvida no exercicio (BOMPA, 2001).

Pensando ainda no treinamento, duas hipoGteses consideram outros dois fatores
limitantes de VOomax. A teoria da limitacdo central que é baseada nas adaptagdes
cardiovasculares do treinamento, que sdo acompanhadas do aumento do VOzmax, que
proporciona um aumento da oferta de oxigénio para os musculos. Tal condicao € determinada
principalmente pelo aumento do volume sistolico. E a teoria da limitac&o periférica tem como
base a fato de que o VO2max ¢ influenciado pelo potencial oxidativo das fibras musculares,
ou seja, pela concentracdo das enzimas oxidativas e também pelo nimero e tamanho das
mitocondrias (DENADAI, 1995; WAGNER, 1995).

Mas devemos considerar que o grupo Quadra apresentou percentual de mulheres é
maior que o de Campo, sendo uma limitacdo do estudo que interfere diretamente nos
resultados, ja que as mulheres possuem diferencas fisioldgicas significantes quando
comparado aos homens.

As mulheres de forma geral apresentam percentual de gordura maiores que os homens,
0 que interfere no desempenho, na medida em que a sobrecarga é de massa gorda e ndo de
tecido muscular que € o efetor do movimento. Os homens possuem mais glébulos vermelhos
no sangue, que sao as células que transportam oxigénio para os musculos e demais tecidos do
corpo, desta forma a sua capacidade cardiorrespiratoria sempre sera superior, além disso o
horménio testosterona, em maior quantidade nos homens, promove uma maior sintese de
proteinas nos musculos aumentando a massa muscular e consequentemente o desempenho.
Em relacdo a composicéo das fibras musculares, ndo existem diferengas significativas entre os
sexos. Mas em relacédo a forca, a mulher apresenta menor forca maxima devido a essa menor
quantidade de massa muscular (WEINECK, 2005).

Podemos observar também que as condigdes cardiovasculares e respiratdrias das
mulheres s&o menores que no homem, em termos absolutos e/ou relativos. O coragdo da

mulher ¢ menor que o do homem. Desta forma a quantidade de sangue total no corpo



feminino (3,8 litros) é menor que no masculino (5 litros). Em razdo dessa menor quantidade
de sangue, a mulher necessita em exercicio ajustar a necessidade de oxigénio por meio do
aumento da frequéncia cardiaca. As vias respiratdrias sdo menores em tamanho e em peso,
0 consumo e utilizacdo de oxigénio na mulher também ¢é menor, devido a menor quantidade
de massa muscular e a menor capilarizagcdo da musculatura feminina. A produgédo de energia
pelas vias oxidativas na mulher apresentam menores quantidades e tamanhos de mitocéndrias,
podendo explicar a menor capacidade aerobia (WEINECK, 2005).

As diferencas entre homens e mulheres em relacdo ao VOzmax podem ser vistas até
mesmo na classificagdo da aptidao cardiorrespiratdria proposta por Cooper, que classifica de
acordo com o sexo. Para ilustrar essas diferencas fisioldgicas podemos notar que a
classificacdo excelente da faixa etaria de 20 a 29 anos em homens é de 46,5 a 52,4
mL(kg.min)! e nas mulheres 37,0 a 40,9 mL(kg.min)™. E notavel a diferenca de 9,5 a 11,5
mL(kg.min)* entre os valores de classificacdo (COOPER, 1982).

Portanto, a aplicagdo do teste de Corrida de 12 minutos deve ser utilizada com critério,
avaliando-se a especificidade das modalidades esportivas antes de selecionar um teste de

predicdo da poténcia aerdbia.

CONCLUSAO

Os atletas das modalidades de Campo (futebol e rugbi) e Quadra (futsal e handebol)
apresentaram valores estatisticamente similares quanto a massa corporal, estatura e %G,
mostrando que as diferentes proporcdes de mulheres entre os grupos ndo interferiram nos
resultados de VOzmax.

A validade do teste de Corrida de 12 minutos ndo foi encontrada em nenhum dos
grupos porque nenhum dos critérios dos métodos foi atendido, porém o grupo que
proporcionou melhor correlacdo para validade foi o grupo Campo. Ainda, o teste apresentou
resultados de VO2max subestimados em todos os grupos analisados.

Dessa forma, os resultados do presente estudo demonstraram que, apesar do uso do
teste de Corrida de 12 minutos em diversos esportes, a sua aplicacdo € mais eficaz em
modalidades de campo, ja que existe uma predominancia do metabolismo aerébio e maior

transferéncia ambiental. Entdo com base nestes resultados, sugere-se a necessidade de uma



melhor escolha de método de avaliacdo da capacidade cardiorrespiratria de acordo com a
modalidade praticada.
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