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FIGUEIREDO, Diego Hilgemberg. Alteracbes nas respostas de Variabilidade da
Frequéncia Cardiaca, tolerancia ao estresse e desempenho em jogadores de futebol sub
19 durante um mesociclo de treino intensificado e de tapering. 2017. 103 f. Dissertacao
(Mestrado em Educacéo Fisica) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2017.

RESUMO

Treinadores de atletas de elite inseridos em programas de treinamentos estruturados tém como
principal objetivo ofertar um programa bem controlado, assegurando que o desempenho
Otimo de seus atletas seja alcancado em momentos certos. A Variabilidade da Frequéncia
Cardiaca tem se mostrado um método relativamente novo e promissor para monitorar as
adaptacOes individuais ao treinamento, avaliando desse modo o estado fisioldgico. Porém,
ainda ndo ha um consenso entre a relagdo da VFC com aumentos e diminui¢cGes na
performance fisica. Portanto o objetivo do estudo foi investigar o efeito de um mesociclo de
treinamento na tolerdncia ao estresse, adaptacdo autonémica e de desempenho motor em
jovens atletas de futebol. Foram avaliados 16 atletas do sexo masculino da categoria sub 19. O
estudo teve duracdo de 4 semanas sendo dividido em trés fases: fase (I) denominada de
baseline (1 semana), fase (Il) periodo de intensificacdo de treinamento (2 semanas) e fase
(111), taper (1 semana). Medidas de indices vagais de VFC e de tolerancia ao treinamento
(DALDA) foram registrados diariamente durante todo o estudo. A performance fisica foi
avaliado ap6s a fase (I, 1l e Ill) por testes motores especificos da modalidade. Durante o
periodo de intensificacdo houve uma reducdo em todas as varidveis de performance fisica,
estando ela ligada a uma diminuicdo da atividade parassimpatica e da tolerancia ao estresse.
Comportamento esse revertido apos o periodo de taper, onde existiu uma supercompensacao
da performance fisica acompanhada de uma elevacdo da atividade parassimpéatica e da
tolerancia ao estresse. Conclui-se que periodos de elevacdo da carga de treinamento e
subsequente reducdo sdo capazes de gerar adaptacdes fisioldgicas e autondémicas em atletas de
futebol. A anéalise da VFC e do questiondrio DALDA parecem ser ferramentas apropriadas
para 0 monitoramento dos efeitos das cargas de treinamento sobre a performance e aptiddo
fisica, podendo ser eventualmente utilizadas para prevenir estados de overtraining

Palavras-Chave: Sistema nervoso autondmico. Futebol. Sistema nervoso parassimpatico.



FIGUEIREDO, Diego Hilgemberg. Changes in the responses of Heart Rate Variability, 1
training tolerance and physical performance in under 19 soccer players during a
mesocycle of overload and tapering . 2017. 103 p. Dissertation (Master’s degree in Physcis
Edication) — Universidade Estadual de Londrina, Londrina, 2017.

ABSTRACT

Coaches of elite athletes inserted in structured training programs have as main objective offer
a well-controlled program, ensuring that the peak performance of their athletes is reached in
certain moments. Heart Rate Variability has showed to be a relatively new and promising
method for monitoring individual adaptations to training, thereby assessing physiological
status. However, there still no consensus between the relationship of HRV and increases and
decreases in physical performance. Therefore, the aim of this study is to investigate the effect
of an overload and tapering into training tolerance, autonomic adaptation and physical
performance. Sixteen male soccer players, from the under-19 category were evaluated. The
study lasted 4 weeks and was divided into three phases: phase (I) called baseline (1 week),
phase (I1) overload (2 weeks) and phase (111) taper. Measures of vagal-related indices of HRV
and training tolerance (DALDA questionnaire) were recorded daily throughout the study.
Physical performance was evaluated after phase (I,11,111) by specific tests of the modality.
During overload period there was a decreased in all physical performance variables, being
attached to a decrease in parasympathetic activity and training tolerance. This was reverted
after the taper period, in wich there was a supercompensation of the physical performance
accompanied by an increase in parasympathetic activity and in training tolerance. One can
concluded that periods of increased training load and subsequent reduction are able to
generate physiological and autonomic adaptations in soccer players. The analysis of HRV and
DALDA questionnaire seem to be appropriated tools for monitoring the effects of training
loads on performance and physical fitness, and may eventually be used to prevent
overtraining states.

Keywords: Autonomic Nervous System. Soccer. Parasympathetic Nervous System.
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1. INTRODUCAO

O principal objetivo para treinadores de atletas de alto rendimento inseridos em
programas de treinamento esportivo estruturados é ofertar um modelo bem controlado,
assegurando que o desempenho 6timo de seus atletas seja alcangado em grandes competicdes,
uma vez que a demanda competitiva mais intensa estimula a habilidade em garantir um
equilibrio adequado entre os estimulos de treinamento e recuperacao.

Basicamente esses programas de treinamento para atletas de elite consistem em
periodos com altas cargas de treino com periodos limitados de descanso e recuperagdo
(FISKERSTRAND & SEILER, 2004; LAURSEN, 2010; SEILER, 2010). Segundo Plews
(2012), saber quando recuperar e por quanto tempo se deve fazer pode tornar-se dificil.

Entender o efeito de um determinado estimulo no desempenho desses atletas é
fundamental para o planejamento das sessdes de treino visando assim o pico de performance
fisica. Treinadores estdo constantemente trabalhando para identificar como os atletas
respondem individualmente ao treinamento para que possam prescrever com mais precisao
uma carga apropriada (EDMONS et al., 2016). Esta possivel carga ideal reduz a possibilidade
de encontrarmos respostas negativas, aumentando assim as adaptagdes positivas geradas pelo
treinamento.

Para entender como € realizado o processo de monitoramento, torna-se importante
definir o que constitui uma carga de treino. Segundo Drew & Finch (2016), essas “cargas”
podem ser definidas como “internas” ou “externas”, baseados nos dados disponiveis.
Normalmente esse monitoramento tem sido baseado na carga externa. Desde modo atletas e
treinadores tem utilizado indicadores externos para controlar e monitorar as sessdes de treino
(MOREIRA et al, 2010).

Porém o estimulo imposto capaz de gerar adaptacfes decorrentes do treinamento
geralmente estad mais relacionado ao estresse fisioldgico (carga interna) do que propriamente a
carga externa (VIRU, VIRU, 2000), tornando o monitoramento desta variavel primordial para
0 desempenho atlético, podendo ser avaliada por meio de indicadores metabolicos
(concentracdo de lactato), respostas hormonais (testosterona, cortisol, GH), fisioldgicos
(comportamento da frequéncia cardiaca) e pela percepcdo subjetiva de esfor¢co (PSE)
(BORRESEN, LAMBERT, 2009).
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O método da PSE da sessdo € uma abordagem que vem sendo muito utilizada para
quantificar a carga interna de treinamento usando a PSE do atleta como indicador da
intensidade do exercicio (BORG,1982). Este meétodo é frequentemente utilizado para
monitorar a carga de treino durante uma variedade de atividades fisicas e tem sido
especificamente validado no futebol (COUTTS et al., 2009; FOSTER et al., 2001,
IMPELLIZZERI et al., 2004).

Portanto compreender o estado atlético facilitaria ajustes sutis nas cargas de treino
visando a otimizacédo do desempenho atlético em momentos especificos.

Considerando que as adaptagdes geradas pelo processo de treinamento esportivo sao
decorrentes da prescri¢do do contetdo, e por periodos étimos de recuperacdo (KELLMANN
et al., 2010), em atletas bem treinados, um simples marcador capaz de avaliar com precisao
esse “status” (impacto sobre o organismo do atleta) permitiria reconhecer estados de fadiga
que podem ocorrer em periodos muito estressantes sem uma recuperacdo adequada,
resultando em estados de overreaching funcional (OR-F), ndo funcional ou até mesmo
overtraining (OT) (MEEUSEN et al.,2013), ou nivel de recuperacdo/adaptacdo alcancada,
facilitando assim ajustes na carga de treinamento, individualizando assim programas de
treinamento (BORRESEN J, LAMBERT,2008)

Sendo as respostas adaptativas a qualquer estimulo de treinamento impostos
consideradas individuais, métodos eficazes pelas quais essas adaptagdes possam ser avaliadas
individualmente sdo frequentemente procurados. Exemplos de tais tentativas incluem o Perfil
de Estado de Humor (POMS) (PIERCE, 2002), Daily Analysis of Life Demands of athletes
(DALDA) (RUSHALL, 1990) e a escala de Hooper (HOOPER et al, 1995), avaliando deste
modo o bem estar geral de atletas em resposta a uma carga de treinamento.

A autoavaliacdo do estresse no esporte tem demostrado ser um meio confiavel para
monitorar as reacdes dos atletas em diferentes etapas do treinamento (ROBSON-ANSLEY:;
BLANNIN; GLEESON, 2007; ROBSON ANSLEY, GLEESON, ANSLEY, 2009;
RUSHALL, 1990), no entanto assim como 0 método da PSE da sessdo, esses métodos séo
considerados “qualitativos” e “subjetivos”, e nao necessariamente uma medida precisa do
estado fisiologico de um atleta (PLEWS, 2013).

Um método relativamente novo e promissor para monitorar as adaptacoes individuais
ao treinamento avaliando deste modo o estado fisiologico envolve o acompanhamento regular
da atividade autondmica cardiaca através da medicdo diéria da Variabilidade da Frequéncia

Cardiaca (VFC), considerado um marcador capaz de detectar precisamente o status de
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treinamento, facilmente administrada, ndo invasiva mensurando a Frequéncia Cardiaca de
repouso (FCrepouso) POr 3-6 minutos e de facil incorporagéo em um programa de treinamento,
podendo ser utilizada simultaneamente em um grande nimero de atletas (BUCHHEIT, 2013).

A VFC tem sido utilizada para monitorar as respostas adaptativas ao treinamento
(HEDELIN et al., 2000; HYNYNEN et al., 2006; UUSITALO,UUSITALO & RUSKO,2000
), as respostas associadas a diferentes cargas de treinamento (PICHOT et al, 2000;
BUCHHEIT et al, 2004; KAIKKONEN et al, 2010) e performance (GARET et al., 2004;
ATLAOUI et al, 2007; HEDELIN et al, 2001). Porém ainda nao existe consenso na literatura
sobre valores de indices parassimpaticos e sua relagdo com aumento de performance fisica,
uma vez que tem sido identificados aumentos (MOUROT et al., 2004; YAMAMOTO et al.,
2001; BUCHHEIT et al., 2010) e diminuicdes (IELLAMO et al., 2002; MANZI et al., 2009)
nestes valores. Do mesmo modo aumentos (HEDELIN, WIKLUND, BJERLE, &
HENRIKSSON-LARSEN, 2000), diminuicdo (HYNYNEN et al., 2006; UUSITALO et al.,
2000) e nenhuma mudanca (BOSQUET; PAPELIER; LEGER & LEGROS, 2003;
UUSITALO et al., 1998) na atividade parassimpatica tem demonstrado estar associado a uma
ma adaptacao.

A necessidade de se monitorar efetivamente as adaptagfes ao treinamento tanto
negativas como positivas é de extrema importancia para atletas de elite. Portanto torna-se de
particular importéncia identificar as respostas do SNA a diferentes CT, a fim de saber como
um atleta esta respondendo durante um periodo chave do treinamento sendo esse um periodo
pré-competitivo ou de taper, assegurando que as melhores CT serdo sempre aplicadas das

melhores formas possiveis, elevando desta maneira a performance competitiva dos atletas.
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2. JUSTIFICATIVA

E possivel notar que o futebol vem adquirindo expressiva evolucdo em seus
componentes relacionados ao treinamento, tais como: fisico, técnico, tatico ou psicoldgico.
Sendo assim, para que se possa almejar uma melhora do desempenho no futebol torna-se
necessario analisar o comportamento de certas variaveis.

A quantificacdo das cargas de treinamento (CT) é um dos principais fatores para
potencializar os resultados esperados, uma vez que o inadequado balango entre aplicacdo de
CT e recuperacdo pode provocar desequilibrio na modulacdo autonémica (MANZI et al.,
2009; PICHOT et al, 2002), no balanco percebido entre estresse e recuperacdo (COUTTS,
REABURN, 2008) assim como a queda no desempenho

Principalmente, jovens jogadores de futebol, os quais estdo sujeitos a algumas
situacBes inerentes ao cotidiano da prépria categoria de formacdo, precisam muitas vezes lidar
com incessantes agentes estressores de diferentes origens e natureza, tanto fisioldgicos (sendo
usualmente submetidos a processos de treinamento rigorosos, frequentemente disputam
competi¢cbes com muitos jogos em um espago curto de tempo), como psicoldgico (pressao
constante em sustentar rendimento em um nivel elevado, especialmente se uma competicao
representa uma grande oportunidade para se tornar um atleta profissional). Desta forma, estes
aspectos podem influenciar de modo primordial as respostas adaptativas destes individuos ao
estresse imposto (MORTATTI et al.2012)

Nesse sentido, é extremamente importante realizar a quantificacdo das cargas de
treinamento de forma precisa, uma vez que cargas internas subestimadas podem atenuar
adaptacdes fisioldgicas favoraveis ao processo de treinamento esportivo, assim como, cargas
internas superestimadas podem provocar um estresse psicofisiolégico ndo programado
levando o atleta a uma diminui¢do no desempenho esportivo

Porém, a resposta individual gerada por meio da aplicacdo de cargas de treinamento
durante uma sessdo pode ser muito diferente entre atletas pertencentes a uma mesma equipe,
tornando dificil a real mensuragdo do impacto dessa sessdo em cada atleta somente com
medidas de cargas externas de treinamento.

Nesse contexto, estudos que avaliem as associagfes entre os indices de carga de
treinamento e possiveis alteracbes em medidas psicométricas e fisiologicas em decorréncia

desses indices sdo importantes e merecem especial atencéo, pois podem fornecer informacées



21

que poderdo ser futuramente utilizadas por pesquisadores e treinadores no controle efetivo das

CT’s em periodos especificos de treinamento de atletas de futebol.

3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Investigar o efeito de um mesociclo de treinamento intensificado e de tapering na

tolerdncia ao estresse, resposta autondmica e performance fisica em jovens atletas de futebol.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Avaliar as respostas na Frequéncia cardiaca de repouso, nas variaveis de VFC, tolerancia
ao estresse e performance fisica no decorrer da intensificacéo e tapering.
- Avaliar a relacdo entre os valores de VFC com a carga de treinamento, tolerancia ao

estresse e performance fisica.

3.3 HIPOTESE
A hipdtese do presente estudo é que o modelo de treinamento aplicado baseado na
intensificacdo e subsequente reducdo das cargas de treinamento seria capaz de proporcionar
adaptacGes consideradas positivas na performance fisica, e estando estas adaptacGes
associadas a aumentos e/ou manutencdo na VFC e na tolerancia ao estresse em atletas de
futebol.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1 SISTEMA NERVOSO AUTONOMO (SNA)

O sistema cardiovascular, o0 coracdo e a circulacdo sdo geralmente controlados por
centros cerebrais superiores (comando central), enquanto as areas de controle cardiovascular
no tronco cerebral ocorrem por meio da atividade do Sistema Nervo Auténomo (SNA).

O coracdo é considerado um oOrgao extremamente importante para a manutencdo da
homeostase, e nesse sentido, apresenta como principais caracteristicas a possibilidade de
aumentar ou diminuir a frequéncia de seus batimentos, de acordo com as necessidades de cada
momento.

Portanto a frequéncia cardiaca (FC) assim como sua modulacdo sdo mediadas por
alteracbes na atividade autondmica cardiaca. Em individuos normais essas alteracbes na
Frequéncia cardiaca sdo comuns e esperadas, ocorrendo independentemente ao tipo de esforco
realizado, ao estresse fisico ou mental, a respiracdo ou as alteracdes metabdlicas (LONGO;
FERREIRA; CORREIA, 1995), indicando a habilidade do coracdo em responder aos
multiplos estimulos fisioldgicos/psicofisioldgicos.

A frequéncia de batimentos do coracdo depende de alguns mecanismos. A maioria das
fibras cardiacas, que fazem parte do complexo sistema de conducdo dos impulsos elétricos ao
coracdo, tem a capacidade de auto-excitacdo, processo que permite a producdo de descargas e
contracdes ritmicas de forma automatica. Entretanto a parte deste sistema capaz de gerar uma
auto-excitacdo com maior grau, maior frequéncia de descarga , sdo as fibras do nodo sinusal
(NS), que normalmente controlam a frequéncia dos batimentos cardiacos (regulacéo
intrinseca), sendo assim considerado o marcapasso fisioldgico do cora¢do (GUYTON; HALL,
2002).

Apesar de a automaticidade cardiaca ser controlada de forma intrinseca, a eficiéncia do
bombeamento cardiaco também é controlada por uma conexao entre o coracao e as unidades
que constituem o SNA, considerada como uma regulacdo extrinseca.

O SNA recebe este nome, pois atua de forma independente e nédo é percebido de forma
consciente, sendo formado basicamente por duas unidades: o sistema nervoso simpético ou
toracolombar, pois suas fibras eferentes emergem do Sistema Nervoso Central (SNC), ao
nivel da medula toracica e lombar, e o sistema nervoso parassimpatico ou cranio-sacral, pois

suas fibras eferentes emergem do SNC ao nivel do tronco cerebral e da medula sacra.
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O sistema nervoso parassimpatico (SNP) inerva o miocéardio através dos nervos vagos,
que se distribuem principalmente para os nodos sinusal e &trio ventricular e em maior escala,
para 0s musculos atriais e ventriculares. A estimulacdo parassimpatica sobre o miocardio faz
com que o hormonio acetilcolina seja liberado nas terminacdes vagais, diminuindo assim a
frequéncia do ritmo do nodo sinusal e a excitabilidade das fibras juncionais atrioventriculares,
tornando assim mais lenta a transmissdo do impulso cardiaco (LONGO; FERREIRA;
CORREIA, 1995; FOSS; KETEYIAN, 2000).

Por outro lado, os nervos simpaticos (SNS) distribuem-se por todo o miocardio, com
predominancia para o musculo ventricular. A estimulacdo simpética desempenha respostas
opostas as encontradas na estimulacdo parassimpéatica liberando noradrenalina nas
terminacfes nervosa simpaticas, que aumenta a velocidade de conducéo e a excitabilidade em
todas as partes do miocardio, aumentando assim a forca de contracdo do musculo cardiaco
(LONGO; FERREIRA; CORREIA, 1995; FOSS; KETEYIAN, 2000)

Portanto uma das principais caracteristicas dos sistemas parassimpatico e simpatico
sobre o miocardio € a de aumentar ou diminuir a frequéncia dos batimentos cardiacos, como
resultado da estimulacéo ou inibicao desses dois efetores regulando, assim, a sua modulacgéo.

Basicamente o sistema simpético exerce acdo antagdnica & do parassimpético, apesar
de colaborarem harmonicamente na coordenacdo da atividade corporal, adequando o
funcionamento de cada Orgdo &s diversas situacbes a que €é submetido o organismo
(MACHADO, 1993)

O coracdo, varias glandulas e os musculos lisos sdo inervados por ambas as fibras
simpaticas e parassimpaticas, isto é, recebem inervacdao dupla, sendo assim, qualquer efeito
que uma divisdo venha a ter sobre as células efetoras, a outra divisdo tem efeito contrario
(WINDMAIER, 2006). Essa inervacdo dupla por fibras nervosas exerce um grau bastante

acurado de controle sobre o 6rgao efetor.

4.2 VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA (VFC)

Uma vez que o SNA regula a fungdo homeostatica do corpo (Porges, 1992), tem sido
sugerido que uma avaliacdo ndo invasiva de seu “status” possa oferecer uma adequada
ferramenta para monitoras as trespostas as cargas de treinamento durante a transicdo do
exercicio para a recuperacdo (FRIDEN, LIEBER, HRAGREAVES, & URHAUSEN, 2003).
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Uma das ferramentas mais utilizadas atualmente para se analisar a funcdo do SNA em
resposta ao treinamento é a anélise da VFC.

A andlise da VFC ¢é uma técnica considerada ndo invasiva, de baixo custo operacional,
de simples execucdo, de alta reprodutibilidade e de facil aquisicdo de dados, usada para
avaliar as variagOes instantaneas de batimento por batimento por meio da aquisicdo de
intervalos R-R de uma onda P-Q-R-S durante um eletrocardiograma (ECG) normal (Figura 1)

Figura 1: Eletrocardiograma normal
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Mesmo quando a FC encontra-se relativamente estavel, o tempo entre dois intervalos
R-R podem ser substancialmente diferentes (ACHTEN; JEUKENDRUP, 2003). Essa
variacdo do tempo batimento a batimento, obtida pelo intervalo R-R do eletrocardiograma é
definida como VFC e fornece informacdes precisas sobre o efeito que o SNA exerce sobre 0
sistema cardiovascular, sendo predominantemente dependente da regulacdo extrinseca do
coracdo, mais precisamente sobre a frequéncia de disparo do NS, refletindo deste modo a
adaptacdo cardiaca a multiplas alteragdes do meio externo, detectando e respondendo
rapidamente a algum estimulo (ACHARYA, 2006).

Entretanto uma vez que a analise da VFC ¢é realizada examinando-se a variacdo
batimento a batimento em intervalos R-R, somente aqueles intervalos de origem sinusal
(normais) devem ser considerados para analise, sendo os batimentos de origem ectopica
detectados e removidos do sinal (TASK FORCE, 1996).

A modulacao autonémica € considerada o principal mecanismo de controle da FC em
individuos saudaveis. O ramo simpatico do SNA aumenta a FC, implicando em intervalos
mais curtos entre os batimentos cardiacos (expressos em milissegundos- ms). Por outro lado o
ramo parassimpatico desacelera a FC, resultando dessa forma em intervalos mais longos entre

os batimentos.
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Durante exercicios dinamicos o incremento da FC é modulado pelo SNA e seu ajuste
inicial é dependente principalmente de uma inibi¢do do tdnus vagal (inibi¢do parassimpatica),
enguanto que os incrementos subsequentes sdo atribuidos ao aumento da atividade dos nervos
simpaticos. A modulacdo entre os dois sistemas simpatico e parassimpatico vai depender da

intensidade do exercicio.

4.3 ANALISE DA VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA (VFC)

A VFC pode ser analisada por uma variedade de métodos complexos. O método mais
comum € 0 ECG padrdo como demonstrado na figura 1, considerando-se a variagdo temporal
entre as sequencias de batimentos cardiacos consecutivos. Podem ser utilizados para analise
da VFC indices obtidos por meio de métodos lineares e métodos ndo lineares (AUBERT,
SEPS, BECKERS, 2003).

A andlise por meio dos métodos lineares pode ser basicamente avaliada de duas
maneiras distintas, o primeiro consiste no célculo de indices baseados em operagdes
estatisticas e por meio de indices geométricos a partir dos intervalos R-R, denominado de
dominio do tempo e o segundo por meio da analise espectral de intervalos R-R ordenados,
conhecido por dominio da frequéncia. Cada indice demonstra uma caracteristica diferente do
SNA, com alguns indices refletindo mais provavelmente a atividade cardiaca simpatica,
enguanto outros, a atividade cardiaca parassimpatica (TASK FORCE, 1996)

Essa analise pode ser realizada em segmentos curtos, geralmente de 5 a 10 minutos ou
em gravacOes de EGC de 24 horas. Atualmente, a maneira mais pratica recomendada para
atletas tende a ser a avaliagOes da VFC ao acordar pela manha e de curto de prazo (5-10 min)
(PLEWS et al., 2013; STANLEY et al., 2013). A primeira vantagem de medidas realizadas
pela manha seria 0 maior tempo para analise dos resultados antes do inicio da sessdo de
treinamento, o qual pode entdo ser modificado. Outra vantagem seria que medidas de VFC em
repouso podem ser repetidas em qualquer momento (HAUTALA et al., 2001) para monitorar
a recuperacgdo do SNA cardiaco apos cada sessdo de treinamento (STANLEY et al., 2013).

A avaliagdo da VFC pode ser realizada de diversas maneiras, com os atletas nas
posicdes supina, em pé e sentados. Embora as gravagdes supinas e em pé sejam mais
frequentemente utilizadas na literatura (SCHMITT et al., 2013), a condigdo supina é melhor
tolerada por atletas na préatica. Gravagdes na posi¢do sentada também sdo de grande interesse

para o conforto dos atletas, existindo menos chances dos atletas adormecerem do que durante
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avaliacdes na posicao supina. Porém ainda ndo esté claro se as avaliacBes em pé sdo capazes
de fornecer informagdes extras comparadas as avaliaces na posigao supina.

A metodologia de avaliacdo da VFC apresenta também suas limitacdes. Primeiramente,
tanto a analise no dominio do tempo como no dominio da frequéncia séo afetados pela postura
corporal j& mencionada, tendo que ser cuidadosamente controlada durante gravacoes
sucessivas (BUCHHEIT; AL HADDAD; LAURSEN & AHMAIDI, 2009).

Segundo, os indices de VFC sdo altamente influenciados pela taxa de respiragdo por
meio da modulacdo parassimpatica do coracdo ocorrendo com a frequéncia respiratoria
(arritmia sinusal respiratoria), durante a inspiracdo os intervalos R-R tendem a diminuir,
enquanto o oposto é observado durante a expiracdo. (BLOOMFIELD et al., 2001)

Em terceiro lugar, as gravacdes batimento a batimento (tais como analise no dominio
do tempo e frequéncia) s6 sao possiveis quando a FC esta estavel. Para se atingir gravacoes
consideradas “estacionarias”, um periodo de estabilizacdo é necessario, onde os sujeitos
devem assumir uma postura padronizada, antes e durante o periodo de coleta da VFC.

Por ultimo, as gravacdes de VFC apresentam uma variabilidade teste/re-teste muito
alta, e sua medida é altamente influenciada por fatores ambientais (AL HADDAD et al., 2011;
TASKFORCE, 1996).

4.3.1 ANALISE NO DOMINIO DO TEMPO

A analise no dominio do tempo é considerada o método mais simples de andlise da
VFC, e envolve plotar os intervalos R-R em milissegundos (ms) em funcéo do tempo (TASK
FORCCE, 1996). Com este método tanto a FC assim como os intervalos entre batimentos em
qualquer ponto no tempo sdo determinados, deste modo este método é capaz de avaliar o
comportamento das oscilacdes cardiovasculares por meio da dispersdo em torno da média da
FC analisada em um determinado periodo.

Apesar de expressarem de forma muito simplificada o complexo comportamento do
sistema cardiovascular, os indices gerados pela analise no dominio do tempo fornecem
informagdes relevantes, porém ainda ndo permitem distinguir quando as alteracdes de VFC
séo devidas a um aumento do tonus simpatico ou a uma retirada do tonus vagal.

Os indices estatisticos, no dominio do tempo, obtidos pela determinacdo de intervalos

R-R correspondentes em qualquer ponto no tempo sdo demostrados na tabela 1.
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Tabela 1- Medidas de VFC no dominio do tempo

Variavel Unidade Descri¢ao
indices Estatisticos

Intervalo

R-R
SDNN ms Desvio padrdo de todos os intervalos RR normais gravados em um
intervalo de tempo. Medida de Variabilidade total
Raiz quadrada da média do quadrado das diferengas entre os
rMSSD ms . :
intervalos R-R adjacentes

Ln rMSSD ms Logaritmo natural do rMSSD

ms Média dos intervalos RR adjacentes

NUmero de intervalos RR adjacentes que apresentam
uma diferenga > 50 ms

pNN50 % NN50 dividido pelo nimero total de intervalos RR

NN50

A variavel mais simples de se calcular por meio de indices estatisticos é o desvio
padrdo dos intervalos R-R (SDNN), isto é, a raiz quadrada da variancia. Uma vez que a
variancia é matematicamente igual a poténcia total de analise espectral, SDNN reflete todos
0s componentes ciclicos responsaveis pela variabilidade no periodo de gravacdo (TASK
FORCE, 1996).

Na pratica, no entanto, quando se trata de escolher os indices de VFC mais
apropriados para monitorar e/ou detectar mudancas em atletas, as medidas no dominio do
tempo (rMSSD e Ln rMSSD), ambos refletindo a modulacdo parassimpatica sdo 0s mais
atrativos (BUCHHEIT, 2014). Em primeiro lugar, esses indices podem ser avaliados em
periodos muito curtos de tempo (10 segundos a 1 minuto) (NUSSINOVITCH et al.,2011),
sendo compativeis com a curta duracdo das gravacdes normalmente executadas em atletas. E
se comparado com indices espectrais, apresentam uma menor influencia a padrdes de
respiracdo (PENTTILA et al., 2001).

Segundo Vanderlei et al. (2009) outra possibilidade de processar os intervalos R-R
no dominio do tempo seria a partir de métodos geométricos, sendo o indice triangular e a

plotagem de Lorenz ( ou Plot de Poincaré) os mais utilizados
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Tabela 2- Métodos Geométricos de analise da VFC no dominio do tempo

Variavel Unidade Descrigado
indices Geométricos

indice triangular Numero total de intervalos R-R dividido pela altura

da VFC ms histograma de todos os intervalos R-R.

SDA Indice de registro instanténeo da variabilidade batimento
batimento

SD2 VFC em registros de longa duragao e a relagéo

O indice triangular da VFC é a distribuicdo da densidade (o nimero de todos 0s
intervalos R-R) dividido pela distribuicdo méaxima da densidade (TASK FORCE, 1996). Essa
analise constréi um histograma de densidade dos intervalos R-R, no qual mostra, no eixo
horizontal (eixo x), o comprimento dos intervalos R-R e, no eixo vertical (eixo y), a
frequéncia com que cada um deles ocorreu. A unido dos pontos das colunas do histograma
forma uma figura parecida a um triangulo e a largura da base deste tridngulo expressa a
variabilidade dos intervalos R-R.

O indice triangular pode ser calculado dividindo-se a area (correspondente ao niUmero
total de intervalos R-R utilizados para construir a figura) e a altura (correspondente ao nimero
de intervalos R-R com frequéncia modal) do tridngulo (RASSI, 2000; ROCHA,
ALBURQUERQUE, ALBANESI, 2005)

Segundo Acharya et al. (2006) este indice apresenta uma intima correlagdo com o
desvio padrdo de todos os intervalos R-R e ndo sofre influencia dos batimentos ect6picos e
artefatos, pois os mesmos ficam de fora do triangulo.

Ja o plot de Poincaré é um método geométrico que analisa a dindmica da VFC,
representando uma série temporal dentro de um plano cartesiano, no qual cada intervalo R-R é
correlacionado com o intervalo antecedente definindo um ponto no plot (BRUNETTO et al.,
2005; SMITH, REYNOLDS, OWEN, 2007; LERMA,GROVAS, JOSE, 2003)

A andlise do plot de Poincaré pode ser feita de forma qualitativa (inspecéo visual), util
para demostrar o grau de complexidade dos intervalos R-R (DE VITTO et al., 2002), ou
quantitativa, por meio do ajuste da elipse da figura formada, de onde sdo obtém trés indices:
SD1, SD2 e o razdo SD1/SD2. O indice SD1 parece ser um indice de registro instantaneo da

variabilidade batimento a batimento, ja o indice SD2 representa a VFC em registros de longa
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duracéo e a relagdo de ambos (SD1/SD2) mostra a razéo entre as variag0es curtas e longas dos
intervalos R-R (ACHARYA et al., 2006; GAMELIM, BERTHOIN, BOSQUET, 2006)

4.3.2 ANALISE NO DOMINIO DA FREQUENCIA

A analise pelo método néo linear no dominio da frequéncia tem utilizado atualmente a
densidade de poténcia espectral, quando se trata de estudos com individuos em condicdo de
repouso (BRUNETTO et al., 2005) e se caracteriza pela andlise das oscilagdes periddicas do
sinal de FC decomposta em diferentes frequéncias e amplitudes (componentes oscilatorios
fundamentais) como demonstrados na tabela 3, fornecendo informacdes sobre a quantidade de

sua intensidade relativa (denominado variancia ou poténcia), no ritmo sinusal cardiaco.

Tabela 3- Medidas de VFC no dominio da frequéncia

Variavel Unidade Descrigéo Frequéncia
Anélise de gravagdes a curto prazo (5min)

) .
HF ms Componente de alta Frequéncia 0,15-0,4 Hz

) . A
LF ms Componente de baixa Frequéncia 0,04-0,15 Hz

HF/LF Relaggo HF(ms?)/LF(ms?)

O componente HF (0,15 — 0,4 Hz) € geralmente definido como um marcador de
modulacdo vagal (sistema parassimpatico), sendo mediado pela respiracdo, determinada deste
modo pela frequéncia de respiracdo. Ja o componente LF (0,04 -0,15) é modulado por ambos
0s sistemas nervosos (sistema simpatico e parassimpatico), tornando sua interpretacdo muito
controversa. A diferenca entre essas frequéncias permite que a analise da VFC separe as
contribuicdes evidentes do ramo simpatico e parassimpatico.

Alguns autores consideram o componente LF, particularmente quando expressa em
unidades normalizadas (n.u), como uma medida de modulacdo simpética, outros interpretam
como uma combinacgdo da atividade simpatica com a parassimpatica (TASK FORCE, 1996;
MALLIANI, et al., 1991; MALLIANI; LOMBARDI; PAGANI, 1994; ORI, et al., 1992). O
consenso é que ele reflete uma mistura de ambas as atividades do SNA. Em termos préticos,
um aumento do componente LF tem sido geralmente considerado como sendo uma
consequéncia da atividade simpatica (SZTAJZEL, 2004).
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A relacdo entre LF e HF é considerada um reflexo do balangco simpato-vagal com
valores elevados sugerindo uma predominancia simpatica (POMERANZ et al., 1985;
PICHOT et al., 2000; NAKAMURA; YAMAMOTO; MURAOKA, 1993). Tem sido
demostrado que o componente HF apresentam as mesmas informagdes que o pnn50 e o
rMSSD, demonstrando desta maneira a influéncia parassimpatica sobre os componentes de
alta frequéncia.

4.4 RELEVANCIA DA VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA PARA ATLETAS

Programas de treinamento para atletas de elite bem estruturados consistem tipicamente
em periodos de altas cargas com periodos limitados de descanso e recuperacdo, apresentando
estimulos apropriados relativos ao nivel de condicionamento do atleta. O ndo equilibrio entre
estes aspectos pode levar rapidamente o atleta a estados considerados indesejaveis, incluindo
tanto uma estagnacdo como uma queda de desempenho, podendo o atleta apresentar assim
sinais de fadiga cronica e OT (KUIPERS e KAISER, 1998).

Tais atletas estdo quase que constantemente na fronteira entre a adaptacdo positiva e
negativa proporcionadas pelo treinamento na tentativa de obter sempre o melhor
condicionamento fisico possivel. Segundo Buchheit (2014), conhecer o estado de treinamento
do atleta pode facilitar pequenos ajustes na carga de treinamento visando otimizar a
performance fisica em importantes periodos de tempo .

Em atletas bem treinados, um marcador capaz de avaliar com precisdo o status de
treinamento permitiria 0 reconhecimento da fadiga induzida pelo treinamento, que pode
ocorrer durante periodos de estresse elevado sem uma recuperacdo considerada ideal,
resultando em OR-F, OR-NF ou OT (BELLENGER, 2016). Segundo Meeusen et al. (2013)
overreaching (OR) é considerado um acumulo de estresse de treinamento que resulta em um
decréscimo de performance fisica a curto prazo, com ou sem sinais fisiologicos ou
psicoldgicos de adaptacdo negativa, com restauracdo da performance fisica podendo levar
alguns dias ou semanas, enquanto o OT s&o condigOes indesejadas de treinamento que
resultam em decréscimos de performance a longo prazo, com restauracdo da performance
podendo levar de algumas semanas & meses.

Overreaching é geralmente utilizado durante ciclos de treinamento com o objetivo de
alcancar performances maiores. Treinamentos intensos podem resultar em declinio de

performance, porém quando periodos de recuperagdo apropriados sdo impostos, um efeito de
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“supercompensacdo” pode ser esperado, com o atleta exibindo uma melhora na performance
acima dos valores iniciais. Segundo Steinacker et al. (2004) esse processo € utilizado em
periodos especificos do treinamento levando a uma queda temporaria da performance, seguida
por um aumento da mesma.

J& que o OR-F pode facilitar uma ‘“supercompensacdo” levando a melhora da
performance, desde que exista uma interpretacdo adequada dos decréscimos de performance a
curto prazo com periodos de recuperacao ideais, identificar esta condicdo antes de periodos de
sobrecarga de treinamento, torna-se importante evitando assim um possivel estado de OT.

A VFC é uma variavel que vem adquirindo grande importancia para 0 monitoramento
do treinamento; estudos demonstram que ela é um parametro adequado para inferir estado de
treinamento (BUCHHEIT et al., 2010; BELLENGER et al., 2016, KIVINIEMI et al., 2007 ),
e mais recentemente vem sendo utilizada para guiar treinamentos diarios em atletas
recreacionais (KIVINIEMI et al., 2010; KIVINIEMI et al., 2007). Segundo Plews et al.
(2013) um dos meios mais promissores de se monitorar a adaptagéo individual ao treinamento
envolve um monitoramento preciso e regular do sistema nervoso autonémico, uma vez que
mudancas no SNA decorrentes das CT’s impostas, representam a habilidade do organismo em
adaptar-se a estressores de diferentes magnitudes (AUBERT, SEPS,BECKERS, 2003).

4.5 VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA EM RESPOSTA A DIFERENTES CARGAS

DE TREINAMENTO

Os estimulos provenientes de CT impostas a atletas de elite ttm como principal
objetivo proporcionar adaptacdes morfoldgicas, metabdlicas e funcionais em seus organismos,
visando desta maneira um possivel incremento do desempenho competitivo
(COUTTS,WALLACE,SLATERY, 2007)

Essa adaptacdo € resultado da interacdo de uma série de perturbacdes fisiologicas
estruturadas impostas aos atletas durante o processo de treinamento (CASTAGNA et al.,
2011; MANZI et al., 2009; MANZI et al., 2010), e estdo relacionadas ao nivel de aptidao
fisica individual e sendo proporcional a magnitude da CT imposta (MANZI et al, 2012)

Segundo Mujika (2012) e Friden et al., (2003) a CT é uma medida objetiva que traduz

0 estresse bioldgico imposto por uma sessdo de treinamento, sendo a fadiga gerada pelas
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diferentes cargas em uma Unica sessdo ou em sessdes acumuladas, dependente de alguns
fatores como a intensidade e volume do treinamento (duragéo e frequéncia da sesséo)

Essa intensidade de treinamento normalmente é avaliada levando em consideracédo
aspectos relacionados a capacidade de trabalho individual do atleta (Frequéncia Cardiaca
Méaxima ou VO;msx), Nd0 levando em consideragdo o tempo ou a distancia. J& o volume de
treinamento é tipicamente avaliado pela distancia ou tempo completado durante a realizagdo
das sessdes de treinamento, sem levar em consideracéo a intensidade do exercicio (MUJIKA,
2012)

Varios estudos ja identificaram a influéncia das cargas de treinamento, tanto altas
(IELLAMO et al., 2002; MANZI et al., 2009; PICHOT et al., 2000) como baixas (GARET et
al., 2004; PICHOT et al., 2002) sobre o comportamento da VFC. Em atletas moderadamente
treinados, cargas de treino moderadas sdo capazes de aumentar a capacidade aerdbica, assim
como a VFC (BUCHHEIT et al.,2010; MANZI et al.,2009; PICHOT et al.,2002) . Entretanto,
uma vez que a carga individual do atleta aproxima-se de valores elevados (100% da carga de
treinamento individual maxima), os indices de VFC parecem diminuir (IWASAKI et al.,2003;
MANZI et al.,2009; PICHOT et al.,2000), sendo esperado uma recuperacdo apds periodos de
treinamento reduzido (fase de taper) (BUCHHEIT et al., 2010; GARET et al., 2004; PICHOT
et al., 2000;).

Com relacdo ao aumento e subsequente diminuicdo da carga de treinamento e sua
relacdo com indices de Variabilidade de FC, Garet et al. (2004) e Pichot et al. (2000),
analisaram o efeito de trés semanas de intensificacdo da carga de treinamento (overload) em
nadadores e corredores de longa distancia respectivamente. Ambos os estudos demostraram
uma alteracdo nos indices parassimpaticos da VFC no sentido de uma progressiva e
significante diminuicdo durante as semanas de treinamento intenso de aproximadamente 22%
em nadadores e de 41% em corredores de longa distancia. Ap6s duas semanas de treinamento
reduzido (69% de redugdo no treinamento comparado ao overload), a VFC retornou aos
valores iniciais e apresentou uma melhora de 7% nos nadadores e ap6s uma semana (40% de
reducdo na carga de treinamento comparado ao overload) apresentou uma melhora de
aproximadamente 38% em corredores de longa distancia.

Mais recentemente Bellenger et al. (2016), ao avaliarem a modulagdo autondmica de
triatletas durante um periodo de treinamento (composto por uma semana de treinamento leve-
30 min por dia a 65-75% da FCsx, duas semanas de treinamento intenso- 66 min por dia, com

36% do treinamento acima de 88% da FCnsx € por 10 dias de tapering- mesmo treinamento
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realizado durante o treinamento leve), identificaram que o treinamento intenso (overload)
seguido pelo taper, respectivamente, foi acompanhado por um aumento nos indices vagais de
VFC.

Le Meur et al. (2013), avaliaram 16 triatletas treinados com o objetivo de identificar
alteracdes na fungéo autondmica que poderiam estar associadas ao overreaching funcional (F-
OR), durante mesociclo composto por uma semana de treinamento moderado (baseline- onde
os atletas diminuiam o volume de treinamentos habituais em 50%, mantendo a intensidade de
treinamento), trés semanas de aumento da carga (overload- aumento da carga de treinamento
em 40% ) e uma semana de taper ( mesmo regime de treinamento proposto para o baseline).
Como resultado, os autores demostraram um aumento moderado nos indices vagais apds trés
semanas de treinamento intensificado. Mesmo apl6s esse periodo os indices vagais
encontravam-se elevados quando comparados aos valores iniciais (baseline), sendo que um
periodo de taper de sete dias permitiu que os atletas se recuperassem e de adaptassem ao
estimulo gerado pelo treinamento intenso, sugerindo que o periodo de overload seguido por
um periodo de taper é capaz de induzir um aumento global na modulacdo parassimpatica da
FC o que representa uma adaptacdo positiva.

Segundo Fiskerstand & Seiler (2004) e Seiler et al. (2007) uma grande proporcao de
treinamento de baixa intensidade permite uma preservacdo do balanco autondémico,
permitindo assim que o treinamento de alta intensidade seja realizado de forma 6tima.

Existe pouca davida de que o treinamento de moderada intensidade é capaz de gerar
adaptacOes estruturais e hemodinamicas no sistema cardiovascular (FERREIRA, 2011), além
de ser capaz de promover ajustes no sistema nervoso, melhorando dessa forma a influéncia
vagal sobre o coracdo (BUCHHEIT et al., 2004). Porém algumas evidéncias sugerem que a
intensificacdo do treinamento possa também influenciar substancialmente o controle
autondmico da FC (IELLAMO, et al., 2004), em atletas altamente treinados

Isso pode ser explicado por adaptagdes geradas no organismo destes atletas, mais
especificamente de carater centrais, como aumento do volume sistélico (BRANDAO et al.,
1993; D’ANDREA et al., 2002), adaptacdo na funcdo diastolica e sistolica ( D’ANDREA et
al., 2002), adaptacdo em didmetros das cavidades cardiacas e massa ventricular (DART et al.,
1992; SHAPIRO, SMITH, 1983) e por adaptacGes na FC, com sua diminui¢cdo em repouso
(DART et al., 1992).

Geralmente essas adaptacfes estruturais cardiacas de maior magnitude sdo
encontradas em atletas de elite (NOTTIN, NGUYEN, TERBAH, OBERT, 2004,
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HOOGSTEEN, et al., 2004), que realizam treinamento fisico de alta intensidade com o
objetivo de aumento de performance competitiva, e sdo muito dependentes do tipo de
exercicio fisico realizado.

Segundo Ferreira (2011) o aumento da sobrecarga de volume persistente ao ventriculo,
durante exercicios de resisténcia aerdbica, provoca um alargamento do didmetro interno
ventricular e proporcionalmente, aumento na espessura da parede e massa do ventriculo
esquerdo, adaptacdes conhecidas como coragéo de atleta.

Ja 0 aumento da sobrecarga de pressdo ao ventriculo, caracteristica do treinamento de
forca, resulta no espessamento da parede ventricular, porém com pouca alteragdo no didmetro
interno ventricular.

Apesar de sua alta aplicabilidade préatica, Plews et al.(2013) afirma que existe um
equivoco muito comum feito por praticantes de esportes que utilizam a VFC para acessar 0
status do SNA, ao considerar que existe uma relacdo linear entre os indices vagais da VFC e a
influéncia parassimpatica no comportamento da FC. Na realidade, entretanto, essa relagdo é
considerada quadratica (GOLDBERG et al., 1994; GOLDBERG et al.,, 2001) como

demonstrado na figura 2.
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Figura 2: Relacédo entre os intervalos R-R e o logaritmo natural da Raiz quadrada da média
do quadrado das diferencas entre os intervalos R-R adjacentes (Ln rMSSD) em um individuo
com bradicardia aumentada. Saturacdo da VFC pode ser verificada em intervalos R-R longos.
Note como em intervalos curtos existe uma relacdo linear entre Ln rMSSD (linha pontilhada),
que comeca a se dissociar a medida que a duracdo dos intervalos R-R aumenta, indicando
assim uma saturacdo da VFC. Retirado de Plews et al. (2013)

Isso significa que podemos encontrar em baixos niveis vagais (elevada FCiepouso) COMO
para altos niveis vagais (baixa FCrepouso), indices vagais relacionados a VFC diminuidos
(saturacdo da VFC). Na verdade a saturacdo parassimpatica &€ muito frequente em atletas de
elite, que geralmente apresentam baixas Frequéncias cardiacas de repouso (FCrepouso, ~ <50
bpm) devido ao alto tonus vagal. Ao ndo levarmos em consideracdo o fendmeno de saturacao,
a interpretacdo da VFC torna-se falsa e muitas vezes enganosa (IELLAMO;
LEGRAMAMANTE; PIGOZZI, 2002).

Geralmente atletas bem treinados apresentam uma FCrepouso reduzida bem como
indices parassimpaticos de VFC elevados, porém também é possivel observar uma VFC
reduzida em muitos atletas com FCepouso diminuida (KIVINIEMI et al., 2004)

Portanto ao levar em consideracdo altera¢fes nos indices vagais de VFC, mudangas na
FC de repouso também devem ser levadas em consideragdo (satura¢do da VFC). Devido essa

relacdo quadratica no caso da saturagdo da VFC, a VFC em atletas de elite pode diminuir
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(sugerindo uma redu¢do na modulacdo vagal e a um estado de fadiga), porém o desempenho
continua mantido (uma vez que o tdnus vagal esta elevado).

Essa reducdo na VFC em atletas que apresentam uma FCepouso diminuida pode estar
relacionada ao fato de que os indices vagais de VFC refletirem mais a magnitude da
modulacdo autonémica da atividade parassimpatica do que uma atividade parassimpética
global (HEDMAN et al., 1995).

O mecanismo por tras deste perfil saturado na presenca de altos niveis de ténus vagal
provavelmente deve-se a uma diminuicdo na descarga vagal eferente ou a uma saturacdo dos
receptores de acetilcolina ao nivel dos midcitos (GOLDBERG et al.,1994; MALIK et al.,
1993).

Essa é uma consideracdo importante e que deve ser levada em conta quando da
utilizacdo da VFC como ferramenta de monitoramento do treinamento em atletas de elite, que
tipicamente possuem baixas FCrepouso € que passam por treinamento de alta intensidade e séo
mais propensos a saturacdo (BUCHHEIT et al., 2004; SACKNOFF et al., 1992).

Como ja demonstrado durante diferentes fases ou cargas de treinamento, redugdes na
VFC podem ocorrer, “supostamente” indicando um estresse no SNA e consequentemente a
um estado de OR-NF (BOSQUET et al., 2008; BORRESEN, LAMBERT, 2008). Entretanto,
como ja mencionado, essa tendéncia deve ser interpretada baseada somente nas respectivas
alteracOes na FCrepouso, UMa vez que a diminui¢éo da VFC nédo implica necessariamente a um
estado de fadiga (uma vez que esse decréscimo pode ser resultado do fendmeno de saturacéo).

Essa saturacdo da VFC em alguns casos pode ser um cendrio habitual e/ou normal para
aqueles atletas de elite que completam regularmente treinamentos com altas cargas, sendo que
este perfil saturado pode de fato refletir uma adaptacdo positiva frente a carga de treinamento
imposta (IELLAMO et al., 2002)

Recentemente Plews et al. (2013) e Buchheit (2014) sugeriram que apresentar oS
indices vagais relacionados a VFC como uma razdo dos intervalos R-R (Ln rMSSD :
Intervalos R-R) podem fornecer algumas informacdes sobre mecanismos fisioldgicos durante
o treinamento. Deste modo, seria possivel diferenciar entre respostas positivas e negativas ao
treinamento, uma vez que consideram simultaneamente as mudancas no ténus vagal
(intervalos R-R) e na modulacéo vagal (VFC) (BUCHHEIT, et al., 2007).

Essa relacdo Otima entre os indices vagais de VFC e os intervalos R-R geralmente séo
muito individuais (ndo correlacionadas, saturada ou linear) (KIVINIEME et al.,, 2004) e

dependentes da fase de treinamento que o atleta se encontra (fase pré competitiva, overload,
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taper), portanto interpretar as mudancas na VFC sem levar esses fatores em consideracéo ¢ de
certa forma sem sentido.

Pensando nos fatores que podem interferir nesta interpretacdo, Plews (2013) apresenta
um fluxograma de orientacdo das adaptacGes geradas pelo treinamento baseadas em valores
de VFC de repouso (Ln rMSSD), levando em consideracdo a minima mudanca detectavel
(MMD) (HOPKINS et al., 2009) assim como a fase do treinamento em que o0 atleta se
encontra (Figura 3).

Isso significa que aumentos da VFC acima da minima mudanca detectavel durante
periodos de overload geralmente refletem uma adaptagdo positiva a carga de treino imposta, e
decréscimos na VFC abaixo da minima mudanca detectdvel em periodos de reducdo do
treinamento (taper) estdo associados a um aumento da recuperacdo e da prontiddo a novas
cargas de treinamento. J& valores de VFC abaixo da minima mudanca detectavel,
acompanhado de um aumento na relacdo Ln rMSSD: intervalos R-R durante periodos de altas
cargas de treinamento pode ser um indicativo de fadiga acumulada levando a uma ma
adaptacéo.

Segundo Plews (2013) o monitoramento da VFC deve ser avaliado conjuntamente
com a média da relagdo entre o Ln rMSSD: intervalo R-R, no sentido de monitorar se a
saturacdo da VFC devera ocorrer. Para tanto, uma diminui¢do dos valores médios de Ln
rMSSD com uma diminui¢cdo da relacdo Ln rMSSD: intervalo R-R (média) infere uma
saturacdo (apesar da modulacdo vagal estar diminuida, o ténus vagal continua elevado), ndo
sendo necessario uma modificacdo no treinamento. Por outro lado, uma diminui¢do nos
valores de Ln rMSSD em conjunto a um aumento na relacdo Ln rMSSD: intervalo R-R est4
associado a um sinal de ma adaptacdo (fadiga acumulada) e/ou a uma superatividade
simpatica e uma mudanca no treinamento e sugerida (reducéo na intensidade e/ou aumento no
treinamento de baixa intensidade), sugerindo uma perda tanto do ténus vagal como da

modulacéo vagal.
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Figura 3: Fluxograma para monitoramento e orientacdo das adaptacOes geradas pelo treinamento baseadas em valores de VFC de repouso (Ln
rMSSD). * A carga de treinamento ndo é alta o suficiente para o aquele atleta para que ocorram adaptacdes metabdlicas. Carga de treinamento
pode ser aumentada pelo volume ou intensidade. Treinos de baixa intensidade sdo mais efetivos com o aumento do Ln rMSSD.**Aumento no Ln
rMSSD durante fases de recuperacdo sdo mais esperadas em atletas moderadamente treinados.***Reduc6es no Ln rMSSD durante periodos de

overload sdo mais provaveis devido a um treinamento inapropriado de alta intensidade. Retirado de Plews 2013.
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Plews et al (2012), ao analisarem dois triatletas (um homem e uma mulher) em
preparacdo para 0 mesmo evento, com o objetivo de estabelecer tendéncias nos indices vagais
derivados da VFC que seriam evidenciados em periodos de adaptacdo negativa a estimulos de
treinamento, demostraram que os valores de Ln rMSSD diminuiram a medida que a
competicdo se aproximava no atleta que apresentou sinais de OR-NF, com um aumento
gradual da a FCp sendo que essa tendéncia ndo foi encontrada para o atleta controle
permanecendo estavel durante todo processo de treinamento, com uma diminuicéo gradual da
a FCrep.

Mesmo comportamento foi encontrado por Stanley, D’ Auria e Buchheit (2015) ao
avaliarem se as mudangas na VFC podem consistentemente identificar adaptacbes ao
treinamento e performance em corrida em um triatleta durante uma temporada competitiva,
identificando uma pequena diminui¢do na FC, (TE -0,38 [90% do intervalo de confianca -
0,05; -0,72]) e um pequeno aumento no Ln rMSSD (TE +0,32 [90% do intervalo de confianca
0,71; 0,00]) quando o atleta estava progredindo bem ao treinamento imposto. Entretanto,
quando o atleta ndo estava progredindo bem ao treinamento imposto, a FC,, aumentou
moderadamente (TE + 0,65[90% do intervalo de confianca 1,29; 0,00]), e o Ln rMSSD
diminuiu moderadamente (TE -0,60[90% do intervalo de confianca 0,00;-1,20]).

Com relagdo ao desempenho competitivo, uma performance 6tima estava associada
com uma diminuicdo moderada no Ln rMSSD (TE -0,86[90% do intervalo de confianca -
0,76;-0,95]) e Ln rMSSD: intervalo R-R (TE -0,90[90% do intervalo de confianca -0,60;-
1,20]), e como essas mudangas estavam associadas a uma FCr, elevada, uma possivel
saturacdo da VFC poderia ser excluida, sugerindo um provavel aumento na atividade
simpatica na semana que antecedia a competicéo.

Plews et al (2013) demostraram resultados da VFC de dois remadores que estavam
competindo em uma mesma competicdo (Mundial de remo), o atleta que apresentou uma
performance competitiva 6tima demonstrou uma reducdo nos valores do Ln rMSSD (valores
abaixo da minima mudanca detectavel), resultado de uma saturacdo da VFC (identificado pela
reducdo da relacdo entre o Ln rMSSD: intervalo R-R abaixo da minima mudanca detectavel)
sem presenca de fadiga.. J& o segundo atleta que apresentou desempenho abaixo do esperado,
com reducdes no Ln rMSSD e aumento na relacdo Ln rMSSD: intervalo R-R, sugerindo
assim uma perda tanto do ténus vagal como de sua modulacdo, tendo sido relacionada por

uma mé adaptacdo as cargas de treinamento e a uma alta atividade simpatica.
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As medidas de FCe, e VFC estéo cada dia mais crescendo em popularidade e interesse
por parte da comunidade académica visando o monitoramento da fadiga, desempenho e
respostas de performance fisica em modalidades de endurance, o que tem implicacdo direta
nos ajustes da carga de treinamento. No entanto, essas medidas ndo podem fornecer todos 0s
aspectos relacionados ao bem-estar, fadiga e desempenho, tento em vista que os resultados
encontrados ainda se mostram inconsistentes na literatura, pois alteragdes positivas e
negativas acontecem quando os individuos apresentam tanto uma diminui¢do, aumento ou
nenhuma mudanca nos indices parassimpaticos da VFC.

Portanto sua utilizagdo em conjunto com registros de treinamento diarios,
questionarios psicométricos e testes de desempenho de baixo custo podem oferecer uma
completa solucao para monitorar o “status ” do treinamento em atletas (BUCHHEIT, 2013).

Essas inconsisténcias nos resultados encontrados podem estar mais relacionadas a
imprecisdes metodoldgicas que ocorrem devido a grande variagdo nas gravacOes dia-a-dia da
VFC, do que uma limitagdo das medidas de VFC em informar precisamente o “status” de
treinamento (PLEWS et al., 2013)

Por Gltimo, os metodos pelos quais a VFC tem sido adquirida sdo inconsistentes na
literatura, com estudos investigando a VFC por meio do “tilt-test” (HEDELIN et al.,2000;
PICHOT et al.,2000; UUSITALO et al.,2000), da posi¢cdo supinada para a posi¢do em pé
(HYNYNEN et al., 2008), durante o sono e ao acordar (HYNYNEN et al., 2006; BUCHHEIT
et al., 2013), ou po6s exercicio (BUCHHEIT et al., 2010; BUCHHEIT et al., 2011). Mais
importante, na maioria destes estudos a VFC foi avaliada em dias isolados e ndo em dias
consecutivos. Para tanto, quando um Unico ponto de dados é usada para andlise, o ruido de
medicdo pode ser exacerbado (PLEWS et al.,2013;PLEWS et al., 2012). Mais recentemente
Le Meur et al (2013) identificaram que mudancas substanciais nos indices parassimpaticos da
VFC foram detectadas somente quando eram analisados a médias dos valores durante uma
semana em triatletas.

Individualmente os ou coletivamente, esses fatores geralmente influenciam a grande
discrepancia encontrada entre os estudos (HEDELIN et al.,2000; UUSITALO et al., 1998).
Baseado nestas informagGes acima mencionadas os proximos capitulos trazem algumas
informacdes sobre as relagbes encontradas entre a andlise da VFC e sua relacdo com as

possiveis adaptacdes positivas ou negativas geradas pelo treinamento em atletas de elite.
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4.5.1 VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA E ADAPTACOES AO TREINAMENTO

O principal e mais importante objetivo de treinadores é desenvolver programas de
treinamento controlados e precisos visando desta maneira assegurar que o desempenho
maximo seja alcancado, aumentando desta maneira as capacidades fisicas, técnicas e
psicoldgicas para os mais altos niveis possiveis em momentos certos da temporada. Para que
isso de fato ocorra, 0s mesmos estdo quase que constantemente aumentando os limites da
adaptacdo e das cargas de treinamento, por meio da aplicacdo de cargas de treinamentos
elevadas, que induzem tanto efeitos adaptativos como reacOes de estresse.

A elevada frequéncia destes estimulos garante que estes efeitos adaptativos sejam
cumulativos. Infelizmente, a recuperacdo incompleta entre as sessfes frequentes de
treinamentos pode fazer com que os efeitos relacionados ao estresse também se acumulem.

Torna-se, portanto, fundamental para o0 monitoramento da fadiga em atletas de elite, as
respostas de aptiddo e/ou desempenho as varias fases do treinamento, de modo que o
conteddo e a carga de treinamento possam ser ajustados e individualizados durante e entre
cada ciclo de treinamento (BORRESEN & LAMBERT, 2009; KIELY, 2012; PLEWS et al.,
2013; STANLEY et al., 2013).

As associagOes entre as cargas de treinamento e a atividade do SNA e entre a
performance fisica e a atividade do SNA parecem ser altamente individuais (UUSITALO;
UUSITALO; RUSKO, 1998). Hedelin et al (2000) observaram que dentro de um grupo, a
mesma carga de treinamento afeta a atividade do SNA de uma maneira muito individual com
individuos respondendo bem a carga de treinamento imposta, enquanto outros apresentavam
sinais de OT.

Essas adaptacBes individuais as carga de treinamento parecem depender dos valores
iniciais da atividade do SNA, que podem predizer a capacidade de resposta & mudancas na
carga de treinamento e performance fisica (HEDELIN; BJERLE; HENRIKSSON-LARSEN,
2001). Vesperinen et al. (2013) identificaram que valores iniciais de HF, LF analisados
durante o periodo de sono estavam associados com mudangas no pico de velocidade durante
periodos de treinamento intenso em corredores recreacionais (r = 0.71 e 0,69
respectivamente), demonstrando desta maneira que atletas com altos valores iniciais de VFC
melhoraram suas performances de corrida apds treinamento intenso em um nivel mais elevado

se comparados a corredores com valores iniciais de VFC baixos.
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Estudos investigando o efeito de intervengfes no treinamento designados a induzir
aumentos de performance fisica sobre os indices vagais de VFC tem demonstrado aumentos
nestes parametros (BOULLOSA et al., 2013; BUCHHEIT et al., 2010; KIVINIEMI et al.,
2007), indicando uma elevada modulacdo parassimpatica, com o aumento do desempenho
fisico. Enquanto estd é uma resposta tipica demonstrada em individuos sedentérios e
moderadamente treinados apds um periodo de treinamento (LEE; WOODS; WELSH, 2003;
BUCHHEIT et al., 2010; et al.,2002; MOUROT et al., 2004), a reposta em atletas com
historicos extensivos de treinamento, pode ser um pouco diferente. Nestes atletas, a resposta
da VFC em decorréncia ao treinamento pode variar muito. Estudos longitudinais
demonstraram nenhuma mudanca na performance fisica (consumo méaximo de oxigénio)
apesar de um aumento na VFC (PORTIER et al.., 2001), enquanto outros estudos revelaram
decréscimos na VFC apesar de aumentos na performance fisica (IELLAMO et al., 2002).

Parece que para atletas de elite, aumentos na VFC nas semanas que precedem a
competicdo, durante as maiores cargas de treinamento estdo associados com resultados de
performances positivas. Isso pode indicar que o atleta estd progredindo com a carga de
treinamento aplicada e esta se adaptando bem ao treinamento.

Por outro lado, lellamo et al (2006) demostraram uma pequena e ndo significante
diminuicdo no perfil da VFC em remadores Olimpicos durante treinamento intenso, devido
provavelmente em fungdo do longo histérico de treinamento intenso e pequena mudanga na
performance fisica. De fato, essa diminuicdo dos valores de VFC a medida que a competicao
se aproxima esta de acordo com outros estudos, nos quais demonstrou-se que baixos niveis de
VFC antes da competi¢do tendem a estar associados com um desempenho maior (MANZI et
al., 2009; IELLAMO et al., 2002). Contudo, é claro que para esses atletas, que sdo 0s
melhores do mundo em suas modalidades, um alto valor de VFC ndo implica necessariamente
um condicionamento fisico superior (ATLAOUI et al.,2007; GARET et al., 2004;
HAUTALA et al.,2001), e/ou uma performance fisica elevada (ATLAOUI et al.,2007;
GARET et al.,2004).

Segundo Plews et al (2013), os motivos pelos quais os valores de VFC diminuem
abaixo dos valores encontrados antes do inicio de competicGes, principalmente em periodos
de taper, tanto do ponto de vista fisiologico como de performance fisica ainda ndo é
conhecida. Do ponto de vista da performance fisica, parece que a maior atividade
parassimpatica de base associada a cargas de treinamento intensas, pode comprometer a

aceleracdo cardiaca durante o exercicio, desta maneira limitando a distribui¢cdo de oxigénio
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(PAROUTY et al., 2010). J& aumentos na atividade simpatica estdo associados com uma
melhor adaptacdo periférica, como um maior tempo para alcancar o pico de torque
(HEDELIN; BJERLE; HENRIKSSON-LARSEN, 2001).

Todavia, essas adaptacdes (reducdo da atividade parassimpatica/ aumento da atividade
parassimpatica), que ocorrem durante o taper, podem refletir em um aumento da recuperacdo
(BANNISTER, 1991), e a uma melhor adaptacéo ao treinamento. No entanto, sdo necessarias
mais pesquisas para estabelecer o motivo pelo qual a VFC muda desta maneira em atletas de
elite durante a proximidade de competicdes, e de que maneira a magnitude dessas mudancas
podem prever desempenhos ideias ou prejudiciais.

Estudos que avaliam as mudancas na VFC em respostas a estados de OR-NF e a
adaptacdo negativa ao treinamento, tém demostrado achados equivocados, sendo reportados
aumentos (HEDELIN et al., 2000), diminui¢cbes (LE MEUR et al., 2013; DUPUY et al.,
2013) e nenhuma mudanca (UUSITALO; UUSITALO; RUSKO, 1998; BOSQUET et al.,
2003) na VFC.

Esses resultados inconsistentes apresentados até o momento entre a VFC e sinais de
OT podem ser explicados devido as abordagens metodoldgicas adotadas (diferencas no
desenho dos estudos, estado de treinamento dos atletas), a sensibilidade das gravacdes da
VFC (BOSQUET et al., 2008; PLEWS et al., 2012), a alta individualidade em medidas de
VFC (GARET et al., 2004), a falta de valores iniciais de VFC antes da deteccdo de sinais de
overtraining, e a dificuldade em discriminar entre OR-NF e OT (HALSON &
JEUKENDRUP, 2004).

Em um estudo de caso com atletas de esqui cross-country que apresentaram sintomas
de OT, Hedelin et al. (2000), demostraram uma reducdo na performance competitiva e um
perfil reduzido de estado de humor, com um aumento na VFC. Por outro lado, Uusitalo et al.
(1998) apresentaram que o estado de OT estd associado com uma diminuicdo na VFC em
atletas de endurance moderadamente treinados em um periodo de treinamento intenso. Da
mesma forma, Hynynen et al (2006) encontraram uma leve diminuigdo na VFC em atletas que
foram diagnosticados com sintomas de OT. J& Hedelin et al (2000b) ao investigarem se um
estado curto de OT em canoistas de elite como um indicador de diminuigdo de desempenho
poderia ser refletida por mudancas nas medidas de VFC, ndo encontraram alteragdes na VFC,
apesar da diminui¢do da concentragdo maxima de lactato, FCrsx € submaxima e do VO3 max.

Resultados similares foram identificados por Bosquet et al. (2003) ao identificarem nenhuma
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mudanca na VFC apesar de uma reducdo na performance fisica e aumento da fadiga em
atletas de endurance experientes.

Considerando estes resultados, torna-se importante analisar a relacdo entre a funcao
autondmica cardiaca e as mudancas encontradas na performance fisica, levando em
consideracdo especialmente as fases de treinamento, para verificar como as mudangas nesses
pardmetros estdo correlacionadas e o quanto o monitoramento da fungdo autondmica é

importante para controlar as mudancas na performance fisica em atletas de elite

4.5.2 ADAPTAGOES POSITIVAS AO TREINAMENTO

Boullosa et al. (2013), identificaram mudancas no controle autonémico da FC e
desempenho em um grupo de jogadores de futebol de elite que disputavam a primeira divisdo
Espanhola durante uma pré-temporada de 8 semanas. Segundo os autores 0s aumentos dos
parametros autondmicos e de performance fisica (avaliados por meio do teste Yo Yo
Intermitent Recovery Nivel 1- Yo Yo IR1) ao final do periodo estavam altamente
correlacionados. Além disso, encontraram uma correlacdo entre o delta percentual da FCpax
calculado por meio do teste de Yo Yo IR1 com o delta percentual do rMSSD.

Buchheit et al. (2012), ao avaliarem a utilidade de medidas fisiologicas e perceptivas
com o intuito de monitorar a aptiddo fisica, fadiga e performance de corrida durante pré
temporada de duas semanas em 18 atletas de futebol Australianos, identificaram uma
variacdo diaria significativa na carga de treinamento (CV:66%, p<0,001), nas medidas de
bem-estar (6-18%,p<0,001) e no indice parassimpéatico da VFC (19%, p<0,001), com este
ultimo apresentando um aumento substancial durante o treinamento. Essas variacGes diarias
na carga de treinamento afetaram de forma sistematica algumas das medidas fisiologicas
(LnSD1) e de bem-estar no dia seguinte

Com relacgdo a performance fisica (realizada por meio do Yo-Yo Intermittent Recovery
Level 2), o mesmo apresentou um aumento progressivo (+ 44% diferenca normalizada, [d de
Cohen] = +2,3), durante a realizacdo do estudo, correlacionando-se com as mudangas
detectadas no indice parassimpatico analisado (ALnSD1), demostrando desta maneira que
valores elevados de atividade parassimpatica estdo relacionados a melhores desempenhos.

Da Silva et al. (2013) ao averiguarem o efeito de sete semanas de treinamento de
preparacdo geral sobre variaveis de VO; msx , VVO; max, VFC e performance de corrida de 5

Km em atletas de endurance de alto nivel e as relagGes entre o percentual de mudanga na VFC
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com 0s percentuais de mudanca nos parametros de aptidao aerdbia e performance de 5 Km,
demostraram que apesar de um aumento no indice de HF (nu) apds o treinamento, nenhuma
mudanca foi identificada para outros indices parassimpaticos (rMSSD, SD1).

As mudangas no VO3 max , VVO2 max € NS indices parassimpaticos entre os momentos
analisados apresentaram correlagdes altas e muito altas com as mudancas na performance de 5
Km (r=0,69, entre o percentual de mudanca da performance de 5 KM com o percentual de
mudanc¢a no rMSSD) , portanto um aumento longitudinal na atividade parassimpatica parece
estar altamente associada com o aumento da performance de corrida em atletas de alto nivel.

Neste sentido, os autores identificaram que corredores que estavam mais aptos a
aumentarem ou até mesmo manterem a modulacéo parassimpatica sobre a FC, eram aqueles
que apresentavam melhores performances de corrida.

Resultados semelhantes foram identificados por Buchheit et al. (2010) em 14
corredores moderadamente treinados durante um periodo de treinamento de 8 semanas. Porém
0 parametro de desempenho analisado antes e apds a intervencdo foi a performance em
corrida de 10 km. Foram identificadas correlagdes altas entre as mudancas nos indices vagais
de VFC e as mudancas na performance de 10 km (r = -0,73 (IC -089; -0,41). Os atletas com a
maior modulacdo vagal foram aqueles que apresentaram uma melhora no desempenho
(diminuigdo no tempo dos 10 km) se comparado aos valores iniciais. Para esses atletas que
apresentaram aumento da performance nos 10 km os indices vagais de repouso demostraram
um aumento progressivo.

Vaérios estudos longitudinais e transversais tém destacado uma associacdo entre o
treinamento, principalmente de endurance e a atividade cardiaca parassimpatica. Garet et al.
(2004) demostraram que o aumento na performance fisica de nadadores observadas ap6s um
periodo de taper estava correlacionada com uma volta a valores iniciais de HF. Kiviniemi et
al. (2007) demostraram um aumento no VO pico induzido por um programa de treinamento a
ser melhorada por decréscimos transitérios na quantidade de treinamento toda vez que o
parametro parassimpatico diminuisse abaixo de um limiar.

Recentemente uma metanalise de Bellenger et al (2016) concluiu que aumentos nos
indices vagais da VFC de repouso sdo evidentes quando o OR-F ocorre, podendo contribuir
na melhora da performance fisica quando a carga de treinamento é reduzida.

Plews, Laursen, Buchheit (2016), identificaram caracteristicas uUnicas de VFC em
quatro remadores de elite antes de suas performances de pico (todos os remadores foram

campedes mundiais em suas categorias), por meio da anélise do Ln rMSSD e da relacéo entre
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0 Ln rMSSD: Intervalos R-R durante um periodo de 7 semanas (composto por 1 semana de
treinamento leve, considerado baseline; 4 semanas de overload e 2 semanas de taper).
Segundo os autores essas variaveis foram capazes de detectar mudancas positivas ao
treinamento, sendo o tdnus vagal mantido ou aumentado.

E cada vez mais claro que uma atividade parassimpética cardiaca elevada durante
periodos de treinamento intenso parece estar associadas com sintomas OR-F, além disso, uma
subsequente diminuicdo na VFC parece estar associada com uma melhor adaptacdo a novas
cargas de treinamento e a performances competitivas elevadas apds um periodo de
treinamento reduzido (PLEWS; LAURSEN; BUCHHEIT, 2016).

4.5.3 ADAPTACOES NEGATIVAS AO TREINAMENTO

A relagéo precisa entre a atividade do SNA, fadiga e performance esportiva ainda
permanece muito controversa. Tentando identificar se as variagdes na atividade do SNA que
ocorrem com o treinamento podem ser modeladas para fornecer indices uUteis de equilibrio
entre a fadiga e adaptacdo e, desta maneira, proporcionar uma poderosa ferramenta analitica
para 0 monitoramento da performance fisica, bem como otimizar a saude individual,
Chalencon et al. (2012), avaliaram 10 nadadores durante 30 semanas de treinamento,
incluindo dois ciclos intensos e de recuperacdo. O primeiro ciclo durou 15 semanas e consistia
de aumentos e diminuicBes progressivas das cargas aplicadas. Esse ciclo incluia um periodo
intenso de 4 semanas e 3 semanas de taper, enquanto o segundo ciclo foi composto de 16
semanas de treinamento, que incluiam 5 semanas de treinamento intenso e 4 semanas de
taper. Durante o periodo de treinamento a performance fisica foi avaliada por meio de um
teste de 400 metros estilo livre contra reldgio. Os autores identificaram uma elevada relacdo
entre performance e o parametro parassimpatico analisado (HF) para cada individuo. Durante
os ciclos intensos a performance fisica apresentou diminuicdo com aumento em resposta a
reducdo da intensidade do treinamento, sendo este, mesmo padrédo identificado para o indice
parassimpatico. Os autores identificaram que a variacdo no indice parassimpatico avaliado
pode ser utilizada como um parametro Util para identificar e/ou monitorar o status da fadiga
em um atleta. A grande relacdo observada entre as varidveis parassimpaticas e de fadiga
sugerem que a atividade parassimpatica poderia ter um impacto direto sobre o desempenho.

Resultados semelhantes foram encontrados por Le Meur et al. (2013) em triatletas que
apresentaram sinais de OR-NF. Todos os individuos apresentaram uma diminuicdo da

performance em teste incremental maximo ao final do periodo de treinamento intensificado (-
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9,0 £ 2,1% se comparado ao valores iniciais; TE £ 90% do IC, -0.62 £0.15) acompanhado por
uma supercompensacdo na performance fisica ap6s o periodo de taper (+18 + 3,6% ; TE,
+1.17 £ 0.22). O mesmo comportamento ndo foi encontrado com relacdo aos parametros
parassimpaticos analisados. Durante o periodo de treinamento intenso foram identificados
aumentos no parametro parassimpatico LnrMSSD (TE, -1.07 £ 0.77), uma vez que durante o
periodo de taper as mudancas nos indices parassimpaticos ndo foram claras (TE, -0.10 +
0.19).

Segundo Plews et al. (2012), o aumento nos indices vagais de VFC em condicGes de
fadiga tornam a interpretacdo das mudancgas na VFC ap06s alteragfes na carga de treinamento
dificeis, uma vez que aumentos da VFC ocorrem quando a performance atlética é
incrementada em resposta a carga de treinamento 6tima e atenuadas apos periodos de OR.

Uusitalo, Uusitalo e Rusko (1999), investigaram o efeito do treinamento de alta
intensidade e as mudancas induzidas pelo OT sobre variaveis cardiovasculares (FC e VFC)
em atletas de endurance. Os autores identificaram que apesar de existir uma tendéncia na
diminuicdo da FCys € submaxima, assim como uma reducéo do VO, msx durante o periodo de
treinamento, nenhuma mudanca foi constatada nos parametros parassimpaticos estudados.

Hedelin et al (1999) ao avaliarem as mudangas na performance fisica, variabilidade da
frequéncia cardiaca e parametros sanguineos em nove canoistas de elite durante um periodo
de treinamento de 6 dias, identificaram uma diminuicdo significativa em todos os aspectos
relacionados ao desempenho, tais como VO, ma , @ concentragdo maxima de lactato e a
concentracdo de cortisol com nenhuma mudanca significativa nos parametros de VFC. Os
autores concluiram que uma performance maxima reduzida indicada por um estado de

fadiga/OT parece ndo afetar de maneira significativa os parametros de VFC.

4.6 PERCEPCAO SUBJETIVA DE ESFORGO DA SESSAO (PSE DA SESSAO)

Visando um aumento de performance fisica de atletas, as cargas de treinamento devem
ser prescritas de forma acurada, gerando desta maneira adaptacdes fisioldgicas consideraveis,
devendo o treinamento ser adaptado &s caracteristicas individuais dos atletas.

O monitoramento da carga de treinamento pode fornecer uma explicacdo cientifica as
mudancas na performance fisica, aumentando dessa forma a clareza e confianga em relagéo as
possiveis mudancas nessa performance fisica e minimizando o grau de incerteza associado a

essas mudancas.
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Esse monitoramento é fundamental para determinar como o atleta se adapta frente &
um programa de treinamento, diminuindo desta maneira o risco do aparecimento de sintomas
relacionados ao OR-NF, overtraining, a lesdes e doencas (HALSON, 2014).

Torna-se imperativo, portanto ter uma defini¢do clara do que constitui uma “carga”
imposta a um atleta. Basicamente quando se monitora a carga de treinamento, as unidades de
carga de treinamento podem ser consideradas como externas ou internas. Tradicionalmente, a
carga de treinamento externa tem sido a base da maioria dos sistemas de monitoramento do
treinamento. Essas cargas externas podem ser compreendidas como o trabalho realizado pelos
atletas (contetdo do treinamento realizado), avaliadas independentemente das caracteristicas
internas (WALLACE; SLATTERY; COUTTS, 2009), estando relacionada & qualidade
(intensidade), & quantidade (volume) e & periodizacdo (organizacdo) do treinamento.

Enquanto a carga externa é importante para a compreensao do trabalho completado e
as capacidades dos atletas, a carga interna, ou o estresse fisioldgico e psicolégico imposto
também se torna critico na determinacdo da carga de treinamento e posterior adaptacdo dos
atletas. A carga interna pode ser compreendida, como as respostas gerada pela carga externa
imposta aos atletas.

Embora o monitoramento das cargas internas tenha sido efetivamente estudo em
diversas condigdes esportistas (NUMMELA et al., 2016; CIOLAC et al., 2015), em esportes
de equipe, esse monitoramento pode ser mais complexo. Diferentemente de esportes
individuais onde as cargas de treinamento sao prescritas baseadas em respostas individuais, as
cargas de treinamento em modalidades coletivas sdo frequentemente semelhantes para cada
atleta devido ao uso de atividades em grupos. Consequentemente, as respostas ao treinamento
(cargas internas) a uma determinada carga imposta (carga externa) pode resultar em
diferencas entre os atletas do mesmo grupo.

Dessa maneira, é razodvel admitir que o sucesso do processo de treinamento dependa
do monitoramento preciso das cargas internas, tornando importante ter uma medida valida da
carga interna de treinamento.

Embora tenham sido sugeridos varios indices para 0 monitoramento da carga de
treinamento assim como o estado de treinamento (BORRESEN & LAMBERT, 2009), esses
indices sdo considerados invasivos, como por exemplo, marcadores sanguineos
(HEISTERBERG et al., 2012), marcadores imunes e hormonais (MOREIRA et al., 2009)

além de apresentam alto custo financeiro, demandarem tempo, estrutura fisica e profissionais
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qualificados para as coletas e analises, tornando o seu uso frequente dificil com atletas de
elite.

Por esse motivo, 0 uso da Percepcdo Subjetiva do Esforco da sessdo (PSE da sessdo)
surgiu como uma ferramenta préatica e valida para estimar a carga de treino em esportes de
equipe (IMPELLIZZERI et al., 2004).

Esta estratégia alternativa para quantificar a carga interna de treinamento foi proposta
por Foster et al (1996), sendo baseada em um meétodo simples tendo como objetivo principal
refletir o esforco global de uma sessdo de treinamento. Para isso, multiplica-se a PSE da
sessdo de treinamento global obtida através de um escala adaptada da escala original CR10
desenvolvida por Borg (1982) pela sua duracdo. Esse produto representa em um anico valor
em unidades arbitrarias (U.A) a magnitude da carga interna.

Uma vez que o objetivo desta escala é refletir o efeito global da sesséo de treinamento,
os atletas devem responder a escala 30 minutos apés o final da sessdo de treinamento,
evitando desta forma que os exercicios de alta ou de baixa intensidade realizados possam
interferir no resultado final, levando a uma subestimacdo ou superestimacdo das cargas de
treinamento.

O método da PSE da sessdo foi validado utilizando métodos baseados na FC em
esportes de equipe como o futebol (ALEXIOU & COUTTS, 2008; IMPELLIZZERI et al.,
2004). Impellizzeri et al (2004) identificaram correlages positivas entre 0 método da PSE da
sessdo e métodos baseados na FC (Banister : r = 0,50 a 0,77; Edwards: r = 0,54; 0,78 e Lucia:
r=0,61 a 0,85). Manzi et al (2010) confirmaram a aplicabilidade do método da PSE da sessédo
como um método simples para quantificar a carga de treinamento durante tipos de exercicio
distintos ao compararem com dois métodos baseados na FC ( Edwards: r = 0,85; Banister: r =
0,82).

Além disso, outras investigacdes encontraram uma relacdo entre o0 método da PSE da
sessdo e as respostas metabdlicas, hormonais e com marcadores de estresse em diferentes
situacOes de exercicio fisico (CHARRO, et al., 2012; MOREIRA et al., 2012; VIVEIROS et
al., 2011).

Moreira et al (2012), demostraram uma correlagéo significante entre os escores de
PSE com respostas de cortisol salivar em atletas profissionais de basquetebol durante jogos
simulados e oficiais (r= 0,75; p>0,001).
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Deste modo, 0 método da PSE da sessdo tem demostrado ser uma ferramenta muito
util para 0 monitoramento do treinamento esportivo, uma vez que é de baixo custo financeiro

e apresenta alta validade no meio esportivo.

4.7 SINTOMAS E FONTES DE ESTRESSE E SUA RELACAO cOM A VFC

O treinamento impde estresse aos atletas, mudando seu bem estar fisico e fisioldgico
em um continuum que progride de um estado de fadiga aguda para o overreaching e por
ultimo a um estado de overtraining (COUTTS et al., 2014). Apesar de ainda existir um debate
muito grande sobre quais os mecanismos fisiologicos especificos estdo relacionados a
progressdo para a sindrome do overtraining, ha um consenso de que essa progressdo esta
altamente associada com sinais psicoldgicos tais como distdrbios de humor e sintomas
similares a depressdo clinica (ARMSTRONG & VANHEEST, 2002; MORGAN et al., 1987).

Segundo Moreira et al (2009), o estresse gerado pelo treinamento de alto rendimento
também se manifesta em respostas psiconeurofisiologicas que designam o estado mental,
sentimental e emocional dos atletas ao reconhecer as barreiras competitivas que os obrigam a
concentrar e canalizar grande quantidade de energia.

Desta maneira, atletas de elite além de vivenciarem cotidianamente com o estresse
fisiol6gico oriundo de sua rotina esportiva natural, muitas vezes podem apresentar também
sinais de estresse de carater psicofisioldgicos (estressores da vida didria) que podem da
mesma maneira levar a uma diminuicdo da performance competitiva.

Dado o ambiente social altamente complexo que envolve o esporte competitivo, 0
estresse parece ser um aspecto inerente ao desempenho atlético (FLETCHER et al., 2012).
Porém uma distincdo deve ser feita entre 0 evento (considerado como estressor) e a reacao do
atleta ao evento (estresse). Os eventos desencadeiam o estresse, sendo que € como um
individuo percebe e responde a um evento que determina seus efeitos na performance fisica
(SEGGAR et al., 1997).

O numero e a magnitude do evento (estressor) e como eles sdo gerenciados variam
diariamente assim como variam de atleta para atleta. Como essa quantidade de estresse pode
variar o monitoramento constante do estresse sofrido por um atleta é necessaria para entender
como ele pode afetar o desempenho.

Nem sempre esse estresse é considerado indesejavel no ambiente esportivo, uma vez

gue doses moderadas de estresse podem produzir efeitos considerados positivos, auxiliando
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nos treinamentos e em como os atletas passam a lidar de forma mais natural com estados de
ansiedade (MOREIRA et al., 2009), entretanto niveis elevados de estresse podem levar esses
atletas a estados indesejados produzindo respostas psicofisioldgicas de esgotamento por
esforcos excessivos e frequentes ( ALINO, ALONSO & ALCOCER, 1999).

Sinais de fadiga aguda, alteragdes no padréo de sono, na alimentacdo, alteracbes no
estado de humor, assim como redugfes no desempenho esportivo durante a intensificacdo do
treinamento, por exemplo, podem levar atletas a apresentarem alteragcdes relacionadas a
modificagdes nos diversos sistemas do organismo devido ao incremento do estresse
(NEDERHOF, ZWERVER, BRINK, MEEUSEN, LEMMINK, 2008).

Halson et al (2002) identificaram que um periodo de estresse acumulado (2 semanas
de treinamento intensificado) em ciclistas leva a uma queda de desempenho ( diminuicédo na
Poténcia Maxima de 3,3% durante a primeira semana e de 5,4% na segunda; diminuicdo no
V02 max de 4,5%) com um aumento concomitante nas fontes e sintomas de estresse.

Moreira et al (2010) identificaram que a distribuigcdo da carga de treinamento afeta a
percepcao de fontes e sintomas de estresse em jovens atletas. Foram identificadas aumentos
significantes para os sintomas de estresse no subgrupo com maior carga média semanal (>400
UA), levando a confirmacdo da hipGtese de que a carga interna de treinamento afeta a
tolerancia ao estresse.

Milanez et al (2014) com o objetivo de investigar as relacGes entre a carga de
treinamento os sintomas de estresse, a secrecdo de Imunoglobulina salivar A (SIgA)
considerado marcador de imunidade da mucosa oral e os sintomas de infeccdo do trato
respiratdrio superior (ITRS) em jogadoras de futsal feminino identificaram que o aumento na
carga de treinamento, monotonia e strain estavam associadas com uma diminuigdo dos niveis
de SIgA e com um aumento nos sintomas de estresse, elevando desta maneira a chance do
aparecimento de infeccdes do trato respiratorio superior.

O sistema imunoldgico demostra-se extremamente sensivel ao estresse psicolégico e
fisioldgico. AlteracBes no estado de humor e estresse crénico tém sido associadas a supressdo
imunoldgica.

A utilizacdo de questionarios tem sido sugerido como ferramentas préaticas, acessiveis
e de baixo custo com o objetivo de monitorar e determinar a carga de treino e as respostas
geradas pelo treinamento, assim como a recuperacao entre sessoes de treinamento (HALSON
et al., 2014; MOREIRA et al. 2009, SAW; MAIN; GASTIN, 2015). Um nimero expressivo

de questionarios que avaliam o estresse é encontrado na literatura sendo atualmente utilizados
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por programas esportivos de alto rendimento (TAYLOR, 2012). Estes questionarios incluem
o Perfil de Estado de Humor (POMS) (MORGAN et al., 1987), questionario de Estresse e
Recuperacdo para atletas (REST-Q) (KELMANN & KALLUS, 2000) Escala de recuperacédo
total (TQR) (KENTTA & HASSMEN, 1998) e o Daily Analysis of Life Demands in Athletes
(DALDA) (RUSHALL, 1990). Este ultimo recentemente adaptado para a lingua portuguesa
(MOREIRA & CAVAZZONI, 2009), vem sendo muito utilizado no treinamento esportivo
(ROBSON-ANSELEY, BLANNIN, GLEESON, 2007; ACHTEN et al., 2004) a fim de
identificar as fontes e sintomas de estresse gerados tanto no ambiente esportivo como fora
dele.

Estudos tem identificado que o aumento da carga de treinamento esta associado a um
aumento na percep¢do negativa tanto das fontes como dos sintomas de estresse utilizando-se o
questionario DALDA (MOREIRA et al.,2011) e a uma elevacdo na atividade plasmatica de
citocina (IL-6) e creatina quinase (CK) com aumento concomitante dos sintomas de estresse
utilizando o DALDA (ROBSON-ANSELEY, BLANNIN, GLEESON, 2007)

Em relacdo ao comportamento do SNA em periodos de intensificacdo da carga de
treinamento e as fontes e sintomas de estresse Bellenger et al (2016) identificaram que apesar
da fadiga, dor muscular e as respostas “pior do que o normal” do questionario DALDA terem
aumentado durante este periodo com uma diminuicdo nos niveis de energia e performance
fisica, os parametros de VFC (avaliados por meio do indice Ln rmssd) parecem ter aumentado
em relacdo ao treinamento considerado baseline. Entretanto também foram identificados
aumentos nos parametros de VFC durante um periodo de tapering com reducdes na fadiga,
dor muscular, nas respostas “pior que o normal” € um aumento nos niveis de energia. Os
autores concluiram que apesar dos parametros de VFC terem aumentado tanto durante o
periodo de intensificacdo como no periodo de tapering, a avaliacdo subjetiva de tolerancia ao
treinamento foi capaz de contextualizar as mudancas nos indices vagais de VFC,
demonstrando que essa avaliacdo é capaz de diferenciar as adaptacdes positivas e negativas na
modulacdo parassimpatica da FC.

Atualmente ndo existem muitos estudos que analisam as relagdes das fontes e sintomas
de estresse e as respostas do SNA as diferentes fases do treinamento. Muito tem se pesquisado
sobre as respostas do SNA mediante a aplicacdo de CT e suas respostas a aumentos e
diminuicdes na performance fisica, tendo sido demonstrado que perturbacdes de carater
fisiologico sdo responsaveis por gerar mudancas na modulacdo parassimpatica em repouso.

Entretanto ndo se sabe quais seriam as respostas ocasionadas pelas perturbacGes de carater
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psicofisioldgicos sobre a atividade do SNA em fases especificas do treinamento. Uma vez que
0 SNA controla a homeostase do corpo analisar como as perturbagdes de carater fisiologico e
psicofisiologico podem interferir de forma substancial na modulagdo autondémica assim como
na performance fisica é de grande interesse para 0 melhor monitoramento e/ou planejamento

do treinamento.

5. METODOS

5.1 PARTICIPANTES

Incialmente, 20 jovens jogadores de futebol de campo do sexo masculino fizeram parte do
estudo. Esses atletas pertenciam a categoria sub 19 de uma equipe do estado do Parana que
participa das principais competi¢des de nivel estadual (Campeonato Paranaense Sub-19 e
Campeonato Paranaense da 3% Divisdo). Durante todo o periodo de investigacdo os atletas
permaneceram alojados nas dependéncias da equipe sendo submetidos a mesma dieta
alimentar, mantendo uma rotina comum no tocante aos horarios de alimentacdo, descanso,
sono e despertar, compartilhando o0 mesmo ambiente durante todo o dia, em todos os dias do
experimento. Essa condicdo favorece a diminuicdo de um possivel efeito de varidveis
intervenientes, que podem causar diferencas na resposta intra-sujeitos. Todos os atletas
treinavam cinco vezes por semana, sendo realizada uma sessdo de treinamento no periodo da
tarde. Todos os treinamentos foram realizados no campo de treino, ndo sendo realizada
nenhuma sesséo de treinamento na academia do clube.

Como critério de inclusdo no estudo, os sujeitos deveriam pertencer a equipe de
futebol analisada e estar treinando regularmente sem nenhum impedimento ou limitacdo
clinica e/ou funcional que afetassem ou impossibilitassem a participacdo nas sessdes de
treino. Ademais, 0s sujeitos ndo poderiam estar utilizando nenhum medicamento que pudesse
afetar de qualquer forma o controle autonémico sobre o miocéardio, assim como ndo
apresentar nenhuma desordem cardiovascular.

Para a inclusdo dos dados coletados para analise final, os seguintes critérios foram
adotados: 1) o sujeito deveria participar de no minimo 85% das sessdes de treinamento
aplicadas durante o periodo de investigacdo; 2) responder diariamente a PSE da sessédo
referente a cada sessdo de treinamento; 3) participar de todas as coletas diarias de VFC; 4)

ndo ter nenhum caso de lesdo, ou ocorréncia de algum afastamento da equipe ou mudanca de
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clube durante o periodo de investigacdo. Quatro dos 20 atletas que inicialmente participaram
do estudo ndo completaram todo periodo de treinamento devido a lesdo, dispensa do clube ou
por problemas envolvendo a coleta de dados de Variabilidade da Frequéncia Cardiaca. Deste
modo foram retidos para a analise final, os dados de 16 atletas. A tabela 4 demostra as

caracteristicas da amostra investigada

Tabela 4- Caracteristicas da amostra investigada (N=16)

Idade (anos) 18,75+0,68
Massa Corporal (Kg) 69,1+6,6
Estatura (cm) 176 +5,6
Gordura Corporal (%) 10,7+1,2
Massa Isenta de Gordura (%) 89,2+1,2
Gordura Corporal (Kg) 7,4+1,2
Massa Isenta de Gordura (Kg) 61,6 £5,7

Os participantes do presente estudo, assim como Seus responsaveis, tomaram
conhecimento de todos o0s procedimentos experimentais e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo 1). A participacdo no estudo foi
voluntaria e isenta de qualquer bénus ou 6nus aos envolvidos.

Os procedimentos utilizados nesta pesquisa seguiram as regulamentacfes exigidas na
Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Salde sobre pesquisa envolvendo seres
humanos e aprovado pelo comité de ética em pesquisa local (Parecer n° 1.556.245) (Anexo
2).

5.2 DELINEAMENTO EXPERIMENTAL

O estudo foi conduzido durante um periodo de treinamento (mesociclo) com duragdo de
qguatro semanas que antecedeu a principal competicdo de futebol para a categoria
(Campeonato Paranaense sub-19). O mesociclo investigado foi dividido em trés fases com
volumes e organizacdo distintos: a primeira fase (1) denominada de baseline foi composta por
uma semana de treinamento normal (5 sessdes de treinamento no periodo da tarde) na qual,
os atletas completaram sua quantidade e tipo usual de treinamento visando principalmente o
desenvolvimento de habilidades técnico-taticas (movimentacao ofensiva e defensiva, jogadas

ensaiadas, jogos de campo reduzido) e fisicas (exercicios de sprint curto, realizacdo de saltos
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verticais, arrancadas com mudanca de direcdo, trabalhos de agilidade com e sem conducéo de
bola e trotes intervalados), com duracdo média de 55 min.

A segunda fase (II) consistiu em duas semanas de um programa de treinamento
intensificado (10 sess@es), na qual o volume de treino normal foi aumentado em 45% e a
intensidade mantida. Esse aumento foi realizado na duragéo das sessdes. Os atletas seguiram 0
mesmo programa durante cada semana de treinamento intensificado, quando foi considerado
tanto o conteddo como a distribuicdo das sessdes.

A terceira fase (IlIl) envolveu uma semana de tapering, a qual foi caracterizada a
posteriori por uma reducdo de aproximadamente 57% do volume de treinamento (diminuicdo
no numero, repeticdes e duracdo dos exercicios) e também com a manutencao da intensidade,
como demonstrado na figura 4. Durante todo o estudo, os atletas foram treinados pelos
mesmos treinadores (técnico e preparador fisico).

Durante a fase (I) foram coletados diariamente os valores de VFC considerados como
basais. Durante as fases (II) e (I1I) foram coletados diariamente, além da VFC, a PSE da
sessdo e as fontes e sintomas de estresse por meio do questionario DALDA.

Ao final das fases (I,11,11l), os atletas realizaram testes fisicos frequentemente
utilizados na modalidade. As medidas de performance fisica analisadas foram: a distancia
total atingida durante teste Yo-Yo IR1, VO,max também obtido no mesmo teste ; velocidade e
aceleracdo; poténcia anaerobica e poténcia de membros inferiores. Todos os testes realizados
(fase I,11 e I1l) seguiram o mesmo protocolo de execucdo no que diz respeito a horario e
ordem de execucdo dos mesmos.

Para que os resultados encontrados ndo sofressem influéncia em raz&o do acumulo de
fadiga muscular, esta avaliacdo foi realizada em dois dias, mantendo-se desta maneira, um
periodo de recuperacdo adequado entre os testes. No primeiro dia, foram aplicados os testes
de poténcia anaerdbica e de membros inferiores, enquanto no segundo dia os testes de

velocidade, aceleracdo e Yo-Yo IR1 para obtencdo da distancia maxima percorrida € VOomax.
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Figura 4 Representacdo esquematica do delineamento experimental
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5.4 VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA E ANALISE DA FREQUENCIA CARDIACA

DE REPOUSO

A analise da VFC foi realizada diariamente no momento em que o0s atletas acordavam,
sendo a frequéncia cardiaca (FC) dos atletas registrada em intervalos R-R continuamente
durante 6 min em repouso, na posi¢ao supina, por meio de um cardiofrequéncimetro (Suunto
OY®, Vantaa, Finlandia).

Os atletas foram orientados a nao portar nenhum aparelho eletrénico que pudesse
interferir na aquisicdo do sinal eletrocardiografico. Da mesma maneira os participantes foram
instruidos a ficarem em jejum antes das coletas, assim como nenhum medicamento que
pudesse interferir durante as coletas de VFC, a fim de evitar qualquer influéncia sobre o
controle autonémico do miocardio.

Batimentos ectopicos ocasionais foram automaticamente substituidos por valores de
intervalos R-R interpolados adjacentes. A raiz quadrada da média do quadrado das diferencas
entre os intervalos R-R adjacentes (rMSSD) foi calculada durante os Gltimos 5 minutos dos 6
minutos de gravacdo na posi¢do supina. A analise da VFC foi limitada somente ao rMSSD,
uma vez que ela reflete a atividade vagal (TASK FORCE, 1996) e apresenta uma
confiabilidade muito maior se comparada a outros indices espectrais (AL HADDAD et al.,
2011), em parte pois é pouco afetado pela respiracdo em repouso (PENTTILA et al., 2001).
Devido a natureza distorcida das gravacoes de VFC, os dados de rMSSD foram transformados
em logaritmos naturais (Ln)

Uma vez que a VFC de repouso analisada na posic¢do supina apresenta uma aplicagéo

préatica superior, somente a VFC de repouso na posic¢ao supina foi analisada. Os dados foram
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exportados para um software de analise de VFC (Kubios HRV, versdo 2.2 beta 1, Grupo de
Anélise de Sinais Biomédicos, Universidade de Kuopio, Finlandia), na qual os artefatos
restantes ou batimentos ectopicos foram manualmente retirados.

Diferencas e tendéncias na VFC e na FC de repouso (FCR) foram avaliadas
considerando a média total dos valores de In rMSSD e FCR durante todas as semanas do
experimento (Segunda a Sexta-feira). A media ao longo de um periodo de uma semana do Ln
rMSSD durante a intervencdo foi avaliada, uma vez que tem apresentado uma representacao
superior do status de treinamento. Se os atletas atingissem menos do que cinco gravacdes na

semana, os dados dos mesmos foram removidos da analise.

5.5 QUESTIONARIO DE FONTES E SINTOMAS DE ESTRESSE

A medidas subjetiva de tolerancia ao estresse foi determinada diariamente durante o
desenvolvimento do estudo por meio do Questionario DALDA (Daily Analysis of Live
Demands for Athletes- Anexo 3), proposto por Rushall (1990) recentemente adaptado para
lingua portuguesa (MOREIRA; CAVAZZONI, 2009), e que tem demostrado ser muito
eficiente em detectar alteracGes na tolerancia ao estresse resultantes de periodos de sobrecarga
em atletas (HALSON et al., 2002). Durante todo o experimento, o0 questionario era
preenchido no periodo da manhd, logo ap6s o despertar dos atletas.

O Questionario é dividido em duas partes (A e B), que representam respectivamente,
as fontes e sintomas de estresse. Esse instrumento requer que o atleta assinale cada variavel,
nas duas partes do questionario como sendo “pior que 0 normal” (PQN), “normal” (N) ou
“melhor que 0 normal” (MQN), de acordo com sua percep¢do de cada fonte ou sintoma de
estresse.

Foram retidas para analise somente as respostas (PQN) e (MQN) tanto para as fontes
quanto para os sintomas de estresse. Quando o atleta relatar um aumento na quantidade de
respostas “pior do que 0 normal” em trés dias consecutivos foi considerado em um estado
elevado de estresse (COUTTS; SLATTERY; WALLACE, 2007)

5.6 PERCEPCAO SUBJETIVA DE ESFORGO DA SESSAO (PSEsessao)

A PSE da sessdo foi obtida através da escala de dez pontos (CR-10) de Borg (1982)

adaptada por Foster et al. (2001), apresentada no anexo 4. Ap6s 30 minutos do término de
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cada sessdo de treinamento realizado durante o experimento, os atletas foram solicitados a
responder a seguinte pergunta: “Como foi 0 seu treinamento?”, apontando sua resposta na
escala, sem que haja contato com outros atletas. Dessa forma nenhum atleta poderia
influenciar a resposta entre os mesmos. Todos os atletas estavam familiarizados com a
ferramenta e conscientes de que, quando questionados, suas respostas deveriam quantificar o
esforco referente ao total da sessdo de treinamento e ndo apenas parte dela. Para
determinacéo da CIT, expressa em unidades arbitrarias (UA), foi utilizado o produto entre o
escore apontado na escala pelo atleta e a duracdo de treinamento da sessdo em minutos
(FOSTER et al., 2001). Em cada microciclo, composto por sete dias, foi calculado a carga de
treino semanal total (CTST) através da soma das CT’s diarias. Para cada periodo, foi retirada
a média das CTST

5.7 DETERMINACAO DO DESEMPENHO
5.7.1 YO-YO INTERMITENT RECOVERY LEVEL 1 (YO-YO IR1)

O teste Yo-Yo IR1 foi realizado no mesmo ambiente de treinamento dos atletas estudados,
estando 0s mesmos com seus equipamentos utilizados diariamente. Antes da realizagcdo do
teste, os atletas realizaram um aquecimento padronizado de aproximadamente 8 minutos,
composto por corridas progressivas e aceleracdes administradas pelo preparador fisico da
equipe. Durante o teste os atletas tiveram sua frequéncia cardiaca monitorada por meio de um
cardiofrequencimetro (Suunto OY®, Vantaa, Finlandia), sendo a FCns avaliada (maior FC
alcancada durante o teste).

O Yo-Yo IR1 consiste em corridas repetidas (ida e volta) de 20 metros entre dois
marcadores com aumento progressivo de velocidade controlado por um reprodutor de audio.
Entre cada corrida de 40 metros, o atleta se recupera por um periodo de 10 segundos (corridas
de 5m x 2). O teste consiste em 4 corridas a 5-11 km.h™ (0-160 metros) e outras 7 corridas a
12-13 km.h™ (160-440 metros). A partir deste ponto existe um incremento de velocidade de 1
km.h™ apés 8 corridas. O teste é completado no momento em que o atleta chega a exaustdo
voluntaria ou ndo consegue manter o ritmo de corrida em sincronia com a gravacdo de audio

(falhou em alcancar os marcadores duas vezes).



59

5.7.2 POTENCIA DE MEMBROS INFERIORES

Foram utilizados para determinar a poténcia muscular de membros inferiores os resultados
obtidos no teste Counter Moviment Jump (CMJ) e Squat Jump (SJ). Todos os atletas
realizaram trés tentativas para cada um dos saltos, com cada execucdo separada por um
intervalo de 45 segundos de recuperacdo passiva, sendo o melhor resultado entre as tentativas
registrado para analise posterior.

No CMJ o atleta inicia o salto a partir da posicdo em pé, com joelhos estendidos,
flexionando-os rapidamente até 90° em seguida executando o salto, estendendo os joelhos e
deixando o corpo na posicdo vertical até aterrissagem (BOSCO, 1999). No SJ executa-se 0
salto a partir da posicdo estatica com joelhos em 90°, finalizando com o corpo na vertical e
joelhos 180°, com forca de salto contraria a gravidade, até que os pés toquem a plataforma de
contato. Os participantes foram orientados a manter suas méos em seus quadris durante a
execucdo de ambos os saltos, evitando qualquer influéncia do movimento do brago sobre os

saltos. Para analise dos saltos, sera utilizada plataforma de contato Multisprint®

5.7.3 POTENCIA ANAEROBIA

O teste para analisar a poténcia anaerdbia foi realizado através do RAST (Running
Anaerobic Sprint Test) proposto por Zacharogiannis et al (2004), constituido por seis tiros de
35 metros com velocidade méaxima, realizados em superficie utilizada pelos atletas nas suas
rotinas de treinamento, sendo precedido por um aquecimento especifico e intervalo passivo de
10 segundos entre as corridas, controlados pelo avaliador por meio de um crondmetro digital.

O tempo de cada Sprint foi mensurado através da fotocélula Multisprint®, colocadas
no ponto de partida e aos 35 metros. Cada individuo foi instruido e motivado igualmente para
assim poder chegar ao maximo de seu desempenho durante o teste. Os parametros anaerébios

determinados foram: poténcia maxima, poténcia média e poténcia minima.

5.7.4 VELOCIDADE E ACELERACAO

Aceleracdo e velocidade foram avaliadas por meio de fotocélulas da marca Multisprint,

posicionadas no ponto de partida (0 metros); aos 5 metros e aos 10 metros. Cada atleta
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realizou trés tentativas separadas por uma recuperacdo ativa de 30 segundos, sendo 0s
melhores tempos nos 5 metros e 30 metros contabilizados para anélise.

5.8 ANALISE ESTATISTICA

Os resultados desse estudo sdo apresentados por meio de media, desvio padrdo. Cada
variavel foi avaliada por meio dos testes de Shapiro-Wilk, Levene e Mauchly’s verificando
desta maneira o0s pressupostos de normalidade, homocedasticidade e esfericidade,
respectivamente.

Uma ANOVA de medidas repetidas, com ajuste post hoc de Bonferroni foi utilizada
para verificar as diferencas nas variaveis de treinamento (Carga Média, Carga de Treinamento
Semanal Total e Volume de Treinamento), VFC (Ln rMSSD e FCyy), tolerancia ao estresse e
performance fisica entre os periodos estudados. Os dados foram computados e analisados
através do auxilio do pacote estatistico SPSS (v.20, SPSS Inc, Chigaco, IL), considerando um
nivel de significancia p < 0,05.

Posteriormente estes dados foram analisados utilizando-se uma planilha estatistica
modificada (HOPKINS et al., 2009), que calcula a diferenga padronizada/chance ou tamanho
do efeito (TE, 90% Intervalo de Confianca). As diferencas encontradas nas varidveis
estudadas entre os momentos foram avaliadas utilizando-se a abordagem baseada na
magnitude das mudancas (HOPKINS et al., 2009). Os valores limites para o tamanho do
efeito foram < 0,2 (trivial), > 0,2 (pequeno), > 0,6 (moderado), > 1,2 (grande), >2,0 (muito
grande). A chance quantitativa de uma mudanga “real” (melhor/maior, similar ou pior/menor)
para as variaveis estudadas durante os periodos analisados foram avaliadas como > 1%, quase
certamente ndo; 1-5%, muito improvavel; > 5-25%, improvavel; >25-75%, possivel; >75-
95%, provavel;> 95-99%, muito provavel; >99%, quase certamente. Se a chance de se terem
valores maiores e menores para as variaveis estudas forem ambas >5%, as mudancas entre 0s

periodos analisados foram consideradas néo claras (HOPKINS et al., 2009).
6 RESULTADOS
6.1 TREINAMENTO

Os valores das varidveis de treinamento analisadas durante o estudo sdo apresentadas na

tabela 5. Verificaram-se maiores valores de carga de treinamento média durante o periodo de
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intensificacdo comparada ao baseline (p<0,001) e ao tapering (p<0,001). Mesmo
comportamento foi encontrado para a carga de treinamento semanal total (CTST), com
maiores valores durante o periodo de intensificagdo comparada ao baseline (p<0,001) e ao

tapering (p<0,001). O volume de treinamento também foi maior durante a intensificacdo se

comparado ao baseline (p<0,001) e ao tapering (p<0,001)

Tabela 5- Média e DP das variaveis de treinamento ao longo do periodo de treinamento
estudado

Fase de treinamento (média * DP)

BL INT TP
Carga de treinamento Média (UA) 287 £ 60 640 + 106* 185 + 55
CTST (UA) 1532 + 169 3200 + 208* 924 +202,2*#
Volume da sessao de treino (min) 55+ 13 80 + 9* 42 £10*
Numero de sessdes 5 10 5

CTST- Carga de treinamento semanal total; UA- Unidades Arbitrarias (Tempo da sesséo de treinamento multiplicado pela
Borg CR-10); BL- Baseline; INT- Intensificagdo; TP- Tapering. * Diferenca significativa comparado ao Baseline (p<0,001);
# Diferenca significativa comparado a Intensificacéo (p<0,001)

A figura 5, demostra o comportamento da carga de treinamento média diaria ao longo
do periodo estudado. Podemos observar que as maiores magnitudes de cargas aplicadas
durante o periodo estudado foram realizadas durante a intensificacdo, com uma diminuicao

dessa magnitude durante o periodo de tapering, encontrando cargas de treinamento abaixo dos

valores obtidos durante o baseline.
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Figura 5- Comportamento das Cargas de Treinamento Médias aplicadas durante as semanas de
treinamento (Baseline; Intensificacdo; Tapering); U.A-Unidades Arbitrarias.

6.2. MEDIDAS DE PERFORMANCE FiSICA

As mudancas na performance fisica durante as fases de treinamento sdo representados
na tabela 6. Foi identificado uma diminuicdo moderada do VOymsx, porém néo significante
comparando-se os valores obtidos durante o baseline com a intensificagdo (TE = -0,90;
p>0,05). Mesmo comportamento foi identificado quando comparado os valores encontrados
entre o final da intensificacdo e tapering, (TE = 0,53) o aumento nesta varidvel ndo foi
significante (p>0,05). Levando em consideragdo as alteragcbes ocorridas durante todo o
processo de treinamento (baseline - tapering), foi encontrado um aumento pequeno para
moderado e significativo nesta variavel (TE = 0,56; p = 0,026).

Considerando a distancia percorrida durante teste incremental (Yo-Yo IR;), o grupo
apresentou uma diminui¢cdo moderada e significativa durante o periodo de intensificacdo (TE
= -0,90; p = 0,01), apresentando um aumento grande e significativo ao final do periodo de
tapering comparado ao final do periodo de intensificagdo (TE = 1,49; p<0,01). Ao final do



63

estudo (Baseline vs Tapering) a distancia percorrida teve um aumento pequeno para
moderado e significativo (TE = 0,56, p=0,02).

Ao final do periodo de intensificacdo a FCsx Obtida por meio do teste de Yo-Yo IR;
apresentou uma pequena e significante reducdo comparado aos valores de baseline (TE = -
0,37; p = 0,011). Ao final do periodo de tapering, a FCnax aumentou moderadamente e
significantemente se comparado a intensificacdo (TE = 0,75, p<0,01), porém ndo foram
encontradas diferencas comparado ao baseline (p>0,05) apesar da pequena magnitude de
efeito encontrada (TE = 0,34).

No que diz respeito as varidveis de poténcia de membros inferiores (CMJ e SJ) foram
encontradas diminui¢des significativas, pequenas e moderadas ao final do periodo de
intensificacdo para ambas as variaveis respectivamente (CMJ- TE = -0,45; p =0,01; SJ- TE =
-0,60; p = 0,012). Porém nao foram encontradas diferencas ao final do tapering se comparado
a intensificacdo nem ao baseline para a variavel CMJ (TP vs INT- TE = -0,33; p>0,05; TP vs
BL- TE = -0,12, p > 0,05). Entretanto a varidvel SJ apresentou aumentos moderados e
significativos ao final do tapering quando comparado a intensificacdo (TE = 0,89; p<0,01) e
ao baseline (TE= 0,84, p=0,02).

As variaveis de velocidade e aceleracdo (30 metros e 5 metros) apresentaram um
aumento pequeno e moderado (TE = 0,50; TE = 0,82) respectivamente ao final do periodo de
intensificacdo, sendo esse aumento significativo (30 metros- p<0,01; 5 metros— p = 0,017).
Ao final do periodo de tapering ndo foram identificadas mudancas significantes para a
variavel 30 metros se comparada a intensificacdo (TE = -0,40; p>0,05) e baseline (TE=-0,03;
p > 0,05). J& a variavel sprint de 5 metros apresentou grandes mudancas ao final do periodo
de tapering (diminuicdo no tempo para a realizagdo do sprint de 5 metros) se comparado &
intensificacdo (TE = -1,22; p<0,01) e ao baseline (TE =-1,2; p = 0,02).

Ja para as variaveis de Poténcia Anaerobia (Poténcia maxima, minima e média) ndo
foram encontradas diferencas significativas (p>0,05) para as trés variaveis considerando todos
0s momentos de avaliacdo (BL vs. INT ; INT vs.TP; BL vs. TP).

Ao final do periodo de intensificagdo as variaveis de Poténcia Anaerdbia apresentaram
reducdes pequenas e triviais (Poténcia Maxima- TE = -0,22; Poténcia Minima- TE = -0,16;
Poténcia Média- TE = -0,18). Mesmo comportamento foi identificado ao final do periodo de
tapering. Quando comparado a intensificacdo, as varidveis de Poténcia Anaerdbia
apresentaram aumentos considerados pequenos (Poténcia Maxima- TE = 0,33, p = 0,429;
Poténcia Minima- TE = 0,28, p = 0,09; Poténcia Média- TE = 0,19, p = 1,000).
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Quando considerado a mudanca na performance anaerdbia durante todo periodo de
treinamento (Baseline vs. Tapering), identificamos aumentos triviais para todas as varidveis
(Poténcia Maxima- TE = 009, p = 1,000; Poténcia Minima- TE = 0,12, p = 1,000; Poténcia
Média- TE = 0,05, p = 1,000)



Tabela 6- Comparacdo das varidveis de performance fisica entre as fases de treinamento.
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Fase (média £ DP) Comparagao Estatistica (p, TE, Qualitativa)
Variaveis BL INT TP BL vs. INT INT vs. TP BL vs TP

VO2max (ml.kg.min-1) 5028 47227 516+23 0,791;-0,90 M  (0/0/100)  0,192;0,53P  (100/0/0) 0,026;0,56 P  (99/1/0)

Distancia (m) 1610 + 335,7 1290 + 330,3 1807 + 276,8 0,01;-0,90M  (0/0/100) p<0,001;1,49G (100/0/0)  0,02; 0,56P (99/1/0)
FCrmax (opm) 195+6,7 192,8 £6,4 197,8 £6,2 0,011;-0,37 P (0/7/93) p<0,001;0,75M (100/0/0) 0,139;0,34 P  (81/19/0)
CMJ (cm) 373144 352+43 38145 0,01;-045P  (0/1/99)  0,203;0,33P  (78/22/0) 1,000;0,12T  (5/62/33)
SJ (cm) 357+28 338+29 38,2+4 0,012;-060M  (0/2/98) p<0,001;0,89M  (99/1/0)  0,02;0,84 M  (100/0/0)
30-m (s) 43+0,18 44 +0,21 42+0,15 p<0,001; 0,50 P (99/1/0)  0,120;-0,40P  (0,14/86) 0,386;-0,03T (19/70/12)
5-m (s) 1,19 £ 0,07 1,25+ 0,12 1,09 £ 0,07 0,017;0,82M  (99/1/0) p<0,001;-1,22G (0/0/100) 0,02;-1,23G  (0/0/100)
Potmax (watts) 672,8 £ 75 655,5 + 71,1 680,2 + 95,3 0,712;-0,22 P  (2/44/54) 0,429;0,33P  (72/26/1) 1,000;0,09T (26/69/5)
Potmin (Watts) 440 + 82,4 426,15 +82,30  450,25+72,75 0,729;-016 T (1/61/38)  0,09; 0,28 P (74/26/0)  1,000;0,12T  (25/74/1)
Potmed (Watts) 554,1 + 64,3 5417+ 774 5575+ 73 0,242;-018 T  (0/56/44) 1,000,019 T  (48/51/1) 1,000;0,05T (13/83/4)

TE- Tamanho do Efeito; BL = Baseline; INT = Intensificacdo; TP = Taper; FCnax = Frequéncia Cardiaca Maxima; CMJ = Counter Moviment Jump; SJ =
Squat Jump; 30-m = Sprint de 30 metros; 5-m = Sprint de 5 metros; Pot ms = Poténcia Maxima; Pot i, = Poténcia Minima; Pot ¢ = Poténcia Média; T =

Trivial; P = Pequeno; M = Moderado; G = Grande
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Os resultados referentes ao percentual de mudanca (A% de mudanca) induzida pelo
treinamento sobre as variaveis de performance fisica estdo expostos na figura 6. Observou-se
que durante o periodo de intensificacdo houve uma reducao da performance fisica em todos os
parametros analisados. Essa diminuicdo de performance fisica foi revertida ao final do
periodo de tapering para todos os parametros analisados gerando um processo de
supercompensacao.

Durante o periodo de intensificacdo as maiores quedas de performance fisica foram
observadas para a variavel distancia percorrida durante teste de Yo-Yo IR; (-8,29% = 6,18),
CMJ (-5,52% + 4,78) e sprint de 5 metros (-5,10% * 6,27), SJ (-4,98% = 5,89), enquanto
mudancas menores foram observadas nas variaveis de FCnax (-1,3% + 1,5), sprint de 30
metros (-2,9% * 1,79), poténcia maxima (-2,22% =* 8,4), poténcia média (-2,43% =* 5,56),
VOomax (-2,61% = 2,31) e poténcia minima (-2,8% + 9,3).

J& durante o periodo de tapering os maiores aumentos de performance fisica foram
identificadas para as varidveis distancia percorrida durante teste de Yo-Yo IR; (18,8% + 15,8),
sprint de 5 metros (-13,8% + 7,5), SJ (13,14% % 10), poténcia minima (6,56% =* 9,2), VO2max
(5,0% + 4,8) e CMJ (4,7% + 8,5). Efeitos menores foram encontrados para as variaveis sprint
de 30 metros (-1,9% = 3,4), FCnsx (2,6% + 2,0) , poténcia média (2,97% = 8,6) e poténcia
maxima (3,8% * 9,5)
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Figura 6- Respostas induzida pelo treinamento nos indices de performance fisicadurante
periodo estudado
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6.3 VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA DE REPOUSO

Os valores do parametro parassimpatico da Variabilidade da Frequéncia cardiaca (Ln rMSSD)
assim como os valores médios de FCg, durante os periodos de treinamento séo apresentados na tabela
7. Nenhuma mudanca foi identificada se considerado o estudo como um todo para as variaveis Ln
rMSSD e FC repouso (BL vs. TP — Ln rMSSD — p = 0,286; FCr, — p >0,05). Com relagdo a variavel
Ln rMSSD uma diminuicdo considerada trivial foi identificada ao final do periodo de tapering se
comparado aos valores basais (TE = -0,16). Ja a variavel FC,, apresentou um aumento considerado
trivial durante o mesmo periodo (TE = 0,09).

Ao final do periodo de intensificacdo foi observada uma reducdo significante no parametro
parassimpatico analisado, se comparado aos valores basais (p<0,001). Em relagdo a magnitude do
efeito essa diminuicdo foi considerada muito grande (TE = -2,17). A variavel FC, apresentou um
aumento significativo durante o0 mesmo periodo (p<0,001). Entretanto essa mudanca foi considerada
moderada (TE = 0,93).

Quando levado em consideracdo as respostas obtidas ao final do periodo de tapering
comparado a intensificagéo, os parametros Ln rMSSD e FC,e, apresentaram aumentos e diminui¢oes
considerados significativos respectivamente (p<0,001). Para a varidavel Ln rMSSD esse aumento foi
considerado muito grande (TE = 2,73), ja a variavel FC¢, apresentou uma reducéo considerada trivial
(TE = -0,46). Demostrando um retorno dos valores de Ln rMSSD e FC,, bem proximos ao

identificados durante o Baseline.

Tabela 7- Comparacdo da Variabilidade da Frequéncia Cardiaca e Frequéncia Cardiaca de Repouso entre
as fases de treinamento.

Fase (média  DP) Comparagao Estatistica (TE, Qualitativa)

Variavel BL INT TP BL vs. INT INT vs. TP BL vs. TP

LnrMSSD (ms) 4,45+027 3,83+0,20* 44140204 -2,17 (0/0/100) MG 2,73 (100/0/0) MG -0,16 (14/41/45) T

FC repouso (pm)  50,5+£2,7  528+46* 505+33% 093 (89/8/3)M 0,46 (2/16/82) P 0,09 (35/49/16) T

Ln rMSSD- Logaritimo Natural da raiz quadrada da média do quadrado das diferencas entre os intervalos R-R adjacentes; FCepous0- Frequéncia
Cardiaca de repouso; ms — milissegundos; TE- Tamanho do Efeito; BL = Baseline; INT = Intensificagdo; TP = Taper; T- Trivial; P- Pequeno; M-
Moderado; MG- Muito Grande * Diferenga significativa comparado ao Baseline (p<0,001); # Diferenca significativa comparado a Intensificacao
(p<0,001)
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A figura 7 apresenta as mudancas diarias no indice vagal de VFC (Ln rMSSD) e FCrepouso
durante o periodo estudado. Observou-se uma diminuicdo na modulagdo parassimpéatica e uma
elevagéo da FCrepouso durante o periodo de intensificagéo, ndo havendo mudancas elevadas entre os
dias durante este periodo, eliminando desta maneira a possibilidade de uma saturacédo da VFC.

Durante o periodo de tapering a modulagdo parassimpatica aumentou, voltando bem préximo
dos valores basais, acompanhada de uma diminui¢éo da FCrepouso
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Figura 7- Comportamento diario das variaveis A- Logaritimo Natural da raiz quadrada da média do
quadrado das diferencas entre os intervalos R-R adjacentes (Ln rMSSD) e B- Frequéncia Cardiaca de
Repouso (FCyep) durante as fases de treinamento

6.4 TOLERANCIA AO ESTRESSE

A tabela 8 apresenta a média das respostas apontadas pelos atletas como “pior do que o
normal” e “melhor que o normal” em cada periodo estudado. Durante o periodo de intensificagdo
foram verificados aumentos significantes nas respostas “pior que o normal” quando comparado ao
baseline (p<0,001), aumento esse considerado muito grande (TE = 4,87). Durante o tapering essas
respostas diminuiram consideravelmente quando comparados a intensificagdo (p<0,001; TE = -4,67).
Foi identificada uma diminuic¢do grande nas respostas “pior que o normal” entre 0 inicio e o final do
periodo estudado, entretanto essa diminuigdo ndo foi significante (BL vs. TP — p = 0,169; TE = -
1,05).

Em relagdo as respostas “melhor que 0 normal”, foram identificados aumentos significativos

somente durante o periodo de tapering se comparado ao baseline (p<0,001; TE = 3,85) e
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intensificacdo (p<0,001; TE = 5,44), ndo sendo identificadas diferencas entre o periodo de
intensificagdo comparado ao baseline (p>0,05; TE = - 0,30)

Tabela 8- Comparacdo das respostas “pior que o normal” ¢ “melhor que o normal” do questionario
DALDA entre as fases de treinamento

Fase (média £ DP) Comparagao Estatistica (TE, Qualitativa )

Variavel BL INT TP BL vs. INT INT vs. TP BLvs. TP
DALDA

PQN 3856+063 708" 315+0,84* 4,87(100/0/0)MG  -4,67 (0/0/100) MG  -1,05(0/0/100) G

MQN 46+1 45+08 89x16"  -0,30(7/32/61) T 5,44 (100/0/0) MG 3,85 (100/0/0) MG

PQN- Pior que o normal; MQN- Melhor que o normal. TE- Tamanho do Efeito; BL = Baseline; INT = Intensifica¢do; TP = Taper; T- Trivial;MG-
Muito Grande * Diferenca significativa comparado ao Baseline (p<0,001); # Diferenca significativa comparado a Intensificacdo (p<0,001)

A figura 8 apresenta a dinamica das respostas “pior que o normal” ¢ “melhor que o normal”
durante as fases de treinamento. Foi verificado um comportamento oscilatorio e aumentado no
nlmero de respostas “pior que o normal” durante o periodo de intensificagdo, com uma reducdo
durante o tapering. No que diz respeito as respostas “melhor que o normal”, foi identificado uma

manutencdo durante o periodo de intensificagdo, com um aumento durante o periodo de tapering.
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Figura 8- A- Comportamento diario do nimero de respostas “pior que o normal” durante as fases de
treinamento B- Comportamento diario do nimero de respostas “melhor que o normal” durante as
fases de treinamento
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A tabela 9 apresenta a média e desvio padr@o para os conceitos “pior que o normal” para as
fontes e sintomas de estresse durante os periodos estudados. Com relagdo as fontes de estresse,
representada pela parte A do questionario DALDA, foram encontradas diferencas entre o baseline e a
intensificacdo (p<0,001) e entre a intensificacdo e o tapering (p = 0,002), entretanto ndo foram
identificadas diferencas entre o baseline se comparado ao tapering (p = 0,244).

Foram identificadas diferencas significantes para a parte B do questionario DALDA,
referentes aos sintomas de estresse quando comparados os valores de baseline com os valores
encontrados ao final do periodo de intensificacdo (p<0,001) e quando comparado o periodo de
intensificacdo ao tapering (p<0,001), ndo sendo identificadas diferencas quando analisado o estudo
como um todo (baseline vs. tapering- p = 0,190).

Tabela 9- Média e desvio padrdo (DP) para os conceitos “pior que o normal” para as fontes (Parte A) e
sintomas (Parte B) de estresse ao longo do periodo estudado
Fase (média £ DP) Comparagao Estatistica (TE, Qualitativa)
Variavel BL INT TP BL vs. INT INT vs. TP BL vs TP

Fontes de Estresse  0,93+0,59 2,05+0,91* 1,2+0,46% 2,05(100/0/0) -0,88 (0/0/100) 0,52 (87/12/1)
Sintomas de Estresse 1,31 +0,61 4,14 +0,85" 1,6 £0,25 4,40 (100/0/0) -2,79 (0/0/100) 0,50 (88/12/1)

TE- Tamanho do Efeito; BL = Baseline; INT = Intensificagdo; TP = Taper;* Diferenca significativa comparado ao Baseline (p<0,001); #
Diferenca significativa comparado a Intensificacdo (p<0,001)

Ja a tabela 10 apresenta a média e desvio padrdo para os conceitos “melhor que o normal”
para as fontes e sintomas de estresse durante os periodos estudados. Néo foram identificadas
diferencas significantes para as fontes e sintomas de estresse ao final do periodo de intensificacdo (p
= 0,160 para os sintomas e p = 0,209 para as fontes). Entretanto foram identificadas diferencas para
as fontes e sintomas de estresse se comparado os valores obtidos durante o baseline com o taper
(p<0,001) e taper com intensificacdo (p<0,001).

Tabela 10- Média e desvio padrdo (DP) para os conceitos “melhor que o normal” para as fontes e
sintomas de estresse ao longo do periodo estudado.
Fase (média £ DP) Comparagao Estatistica (TE, Qualitativa)
Variavel BL INT TP BL vs. INT INT vs. TP BL vs TP

Fontes de Estresse 1,11+ 045 169+094 31+060% 123 (94/4/2) 1,0 (100/0/0) 3,34 (100/0/0)
Sintomas de Estresse  3,45+081 47+209 90+2%  157(96/32) 1,91(100/0/0) 6,43 (100/0/0)

TE- Tamanho do Efeito; BL = Baseline; INT = Intensificagdo; TP = Taper;* Diferenca significativa comparado ao Baseline (p<0,001); #
Diferenca significativa comparado a Intensificacdo (p<0,001)
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A figura 9 demostra o comportamento diario dos valores registrados para as respostas “pior
que o normal” ¢ “melhor que o normal” para os sintomas e fontes de estresse ao longo do periodo
estudado. Quando considerado as respostas “pior que o normal”, identificou-se um aumento
progressivo para as fontes e sintomas de estresse durante a intensificacdo das cargas de treinamento,
sendo esse aumento considerado maior para os sintomas. Durante o periodo de tapering houve uma
diminuicdo das fontes e sintomas de estresse ndo atingindo valores iguais ou inferiores aos
encontrados no periodo de baseline.

Em relagdo as respostas “melhor que o normal” para as fontes e sintomas de estresse, nao
foram identificadas mudancas durante o periodo de intensificacdo, sendo demostrados aumentos
tanto nas fontes como nos sintomas de estresse ao longo do periodo de tapering.
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Figura 9- Comportamento diario das respostas do DALDA,; A- conceitos “pior que o normal” para as
fontes e sintomas de estresse ao longo do periodo estudado e B- conceitos “melhor que o normal”
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7 DISCUSSAO

O objetivo principal do estudo foi avaliar as mudancas na Variabilidade da Frequéncia
Cardiaca de repouso (VFC), tolerancia ao estresse e desempenho motor em resposta a um periodo de
intensificacdo e tapering em jovens atletas de futebol.

Os principais achados deste estudo indicam que o periodo de treinamento proposto
proporcionou adaptacdes positivas na performance fisica, principalmente para as variaveis aerébias,
que se demostraram mais sensiveis as respostas geradas pelo treinamento, estando essas respostas
associadas a uma manutencdo da atividade parassimpatica e a um aumento da tolerancia ao estresse
em jovens atletas de futebol, de modo a confirmar a hipdtese previamente elaborada. J& os
parametros anaerdbios avaliados parecem ndo ser tao sensiveis quanto 0s parametros aerobios para o
monitoramento das respostas geradas pelo processo de treinamento implementado.

Especificamente em relacdo aos periodos de treinamento o presente estudo identificou que o
periodo de intensificacdo proporcionou adaptagdes negativas para algumas das varidveis de
performance fisica, associada a reducdo na varidvel Ln rMSSD e a diminuicdo na tolerancia ao
estresse. Durante o periodo de intensificacdo ndo foram identificados diferencas para os parametros
anaerobios, demostrando novamente que os parametros aerébios sdo mais sensiveis na identificagdo
das adaptac6es oriundas do treinamento.

Durante o periodo de baseline os atletas ndo demostraram mudangas significativas na
tolerancia ao estresse, demostrando que 0s mesmos ndo apresentavam sinais de OR-NF ao comeco do
protocolo. Em contraste, todos os atletas reportaram diminuicéo da tolerancia ao estresse ao longo do
periodo de intensificacdo identificado pelo aumento das respostas “pior que o normal” e uma leve
diminuicdo das respostas “melhor que o normal” (Tabela 7 e Figura 8).

Ao final do periodo de intensificacdo foi identificado uma diminuicdo em todas as variaveis
de performance fisica avaliadas, com chances variando de 38 a 100% de serem menores se
comparadas as baseline (Tabela 5). Apo6s o final do periodo de tapering, apesar de algumas variaveis
de performance fisica ndo terem apresentado diferencas siginificativas se comparadas ao baseline,
todas demostraram um aumento se comparados aos valores iniciais. Essa breve redugdo na
performance fisica seguido por uma rapida recuperacdo e a uma superconpensagdo permitiu
confirmar que os atletas avaliados estavam em um estado de OR-F e ndo em OR-NF, que representa
um o estado prolongado de OR.
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Isso nos permitiu realizar comparagdes adicionais entre os periodos analisados a fim de
investigar as potenciais modulacBes autondmicas associadas a diminuicdo e aumentos da
performance fisica.

Devido a sua ampla utilizacdo e importancia na elaboragdo de programas de treinamento mais
elaborados, vérios estudos tem abordado a tematica da intensificacdo das cargas de treinamento
visando investigar os efeitos desses periodos nas respostas adaptativas em atletas de elite (AUBRY et
al., 2014; COUTTS et al., 2007; LE MEUR et al., 2013; MOREIRA et al., 2013).

O presente estudo identificou que a alta aplicacéo de cargas de treinamento durante o periodo
de intensificagcdo com uma subsequente diminuicdo da mesma durante o taper, geraram respostas
adaptativas positivas para alguns dos parametros de performance fisica em atletas de futebol.

Com relacdo as cargas aplicadas foi verificado um aumento na carga interna de treinamento
durante o periodo de intensificacdo se comparado ao periodo de tapering (Tabela 4). A distribuicdo
das cargas de treinamento nos periodos de intensificacdo e tapering foram similares aos encontrados
na literatura (COUTTS et al., 2007; MOREIRA et al., 2013).

No presente estudo, foram observados valores médios de CIT de aproximadamente 1532,5
U.A durante o baseline, 3200 U.A no periodo de intensificacdo e 924,6 U.A no decorrer do periodo
de tapering, 0 que representou um aumento e uma redugdo em torno de 60% na magnitude da CIT
imposta durante o periodo de intensificacdo e de tapering respectivamente. Estes achados corroboram
com estudos referentes a analise de melhores estratégias de tapering, 0s quais apontam maiores
ganhos de performance fisica com reducgdes entre 40-60% no volume de treinamento (BOSQUET et
al., 2007; MUJIKA, 2010).

Especificamente sobre a distribuicdo das cargas de treinamento em atletas de futebol Algray
et al. (2011) reportaram valores de CIT bem préximos ao encontrado (3577 U.A) durante a pré
temporada de 4 semanas, com CIT’s variando entre 4600 & 2791 U.A. Essas diferencas encontradas
no que diz respeito a CIT deve-se a amostra dos estudos, enquanto o primeiro traz informacGes de
jogadores profissionais que disputavam a primeira divisdo do campeonato Noruegués, o presente
estudo traz informaces de jovens atletas que disputaram a terceira divisdo do campeonato Regional.

Coultts et al. (2007) apresentaram valores inferiores de CIT durante 6 semanas de treinamento
intensificado (2226 U.A) e maiores cargas de treinamento durante o tapering em jogadores semi
profissionais de rugbi, sendo esse diferenca durante o tapering explicada principalmente pela
magnitude da diferenca percentual de reducgéo da CIT (53% vs 60%).

Coutts, Slattery e Wallace (2007b), ao avaliarem a distribuicdo da CIT em triatletas

randomizados aleatoriamente em dois grupos (treinamento normal e intensificado), durante 4
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semanas de treinamento intensificado e 2 semanas de tapering identificaram cargas entre 3270 e
5626 U.A para o grupo intensificado e entre 1107 e 1616 U.A para o grupo normal durante o periodo
de intensificacdo. Ja durante o periodo de tapering foram identificadas CIT que variavam de 1545 a
2498 U.A e 912 4 943 U.A para o grupo intensificado e normal respectivamente.

Com relacdo a performance fisica, varios estudos tém identificado reduces em periodos de
intensificacdo das CIT e aumentos quando essas CIT sdo reduzidas nas mais diversas modalidades
esportivas (COUTTS et al., 2007; COUTTS et al., 2007b; COUTTS, WALLACE, SLATTERY,
2007).

O presente estudo revelou mesmo comportamento quando analisado a performance fisica
apos a elevacdo e reducdo da CIT imposta. Esse comportamento da performance fisica durante o
periodo de intensificacdo pode estar ligada a uma serie de fatores fisiologicos e bioquimicos, tais
como os niveis reduzidos de glicogénio muscular, aumento do estresse oxidativo, diminuicdo da
relacdo testosterona/cortisol ou simplesmente em razdo de um aumento da fadiga aguda (COUUTS et
al., 2007). Também tem sido sugerido que algumas das mudancas na performance fisica que ocorrem
com o OR ou overtaining podem estar relacionadas a uma eficiéncia reduzida (BAHR et al, 1991).
Uma inadequada recuperacdo da homeostase celular pode levar a um estado de fadiga das unidades
motoras e, portanto unidades motores menos eficientes podem ser recrutadas na tentativa da
manutencdo da performance fisica.

Ja aumentos na performance durante o tapering podem ser explicados pela diminuicdo do
volume de treinamento e pela manutencdo da intensidade. Como ja bem relatado na literatura
(KUBUKELI; NOAKES; DENNIS, 2002; MUJIKA et al., 1998; MUJIKA et al., 2000), parece claro
que a carga de treinamento ndo deve ser reduzida pela intensidade de treinamento, pois
provavelmente ela é um parametro chave na manutencdo da adaptacdo induzida pelo treinamento
durante o tapering. Esse fato esta particularmente relacionado a uma reducdo significativa das
influéncias negativas em resposta a diminuicdo da quantidade de treinamento e a uma preservacao
das influencias positivas (MUJIKA et al., 1998).

O periodo de treinamento pode ter proporcionado modificacBes estruturais cardiacas e /ou
hemodinamicas, no que se refere ao aumento das camaras cardiacas e da densidade capilar, gerando
dessa maneira consequéncias sobre as funcdes cardiovasculares (debito cardaico, VOomax € limiares
ventilatorios). Provavelmente, o aumento do volume plasmatico poderia ser uma razdo para o
aumento da performance fisica, uma vez que esse fendmeno geraria maior enchimento ventricular e,

por consequéncia , maior volume sistélico (MOURNIER et al, 2003), aumentando o rendimento
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cardiaco. Lehmann et al. (1991) relataram uma tendéncia a um aumento do volume sistélico apds o
aumento do volume de treinamento em corredores de média e longa distancia.

Né&o é possivel determinar se os atletas obtiveram contribuicdo da hipertrofia cardiaca ou de
aumento no volume interno das camaras cardiacas 0 que tenderiam a aumentar o volume sistolico,
reduzindo a demanda de aumento da FC para gerar um dado valor de débito cardiaco subméaximo ou
maximo, uma vez que o presente estudo ndo realizou nenhum teste de imagem durante o periodo
estudado na tentativa de corroborar com estas hipoteses.

De fato, como ja demonstrado anteriormente 0 OR-NF e/ou uma adaptacdo negativa ao
treinamento estdo geralmente associadas com reducbes na performance fisica. Porém ultimamente
indices vagais relacionados & VFC tém se apresentado como um meétodo eficaz no monitoramento
das respostas individuais ao treinamento, apresentando uma diminuicdo relacionada ao OR-NF
(BOSQUET et al., 2008; HYNYNEN et al., 2006; HYNYNEN et al., 2008), enquanto aumentos na
aptiddo (LEE et al., 2003; VESTERINEN et al, 2011) e na performance (ATLAOUI et al., 2007;
GARET et al., 2004) sdo mais associadas ao aumento nos indices vagais relacionados a VFC.

Tradicionalmente, a FCp € @ medida mais comumente utilizada por praticantes de esporte na
avaliacdo da fadiga do sistema nervoso central. Na verdade, estudos tém demonstrado nenhuma
mudanca (HALSON et al., 2002; LEHMAN et al., 1992) ou diminui¢cbes (DRESSENDORFER |,
WADE & SCHAFF, 1985) na FC,¢, em sujeitos com OR-NF.

Os atletas do presente estudo apresentaram um aumento gradual da FCy, durante o periodo de
intensificacdo (Tabela 6 e Figura 7). Esse achado foi relatado em todos os atletas, quando
considerado os valores médios semanais, sugerindo dessa forma que essas mudancas estdo
relacionadas a uma conversdo da atividade parassimpatica para uma predominancia da atividade
simpatica durante este periodo.

Apdbs um periodo de intensificacdo com o objetivo de gerar adaptacdes negativas (OR-NF e
overtraining), um desequilibrio autonémico é teoricamente esperado, caracterizado na maioria dos
casos por uma estimulacdo mais acentuada do sistema simpatico e inversamente por uma supressao
do sistema nervoso parassimpatico (ACHTEN & JEUKENDRUP, 2003). Vérios estudos (FURLAN
et al., 1993; HAUTALA et al., 2001; PIEPOLLI et al., 1993) tem demostrado que a taquicardia pos-
exercicio € acompanhada por uma diminui¢do da VFC e por um desequilibrio neurovegetativo com
uma predominancia simpatica e reducdo na atividade vagal, como o observado no presente estudo.

Analises no dominio do tempo dos valores medios semanais da VFC (Tabela 6 e Figura 7)
confirmam esta hipoOtese apresentando uma diminuicdo no Ln rMSSD durante o periodo de

intensificacdo. Desta maneira uma diminui¢do do pardmetro Ln rMSSD associado a um aumento da
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FCrep apos um periodo de intensificacdo, pode estar associada a uma diminuicdo da performance
fisica nos atletas do presente estudo. Uma vez que as mudancas encontradas durante o periodo de
intensificagdo estavam associadas a uma FCy, elevada, uma possivel saturagdo da VFC poderia ser
excluida, sugerindo um provavel aumento da atividade simpatica durante este periodo.

Esta reducgdo nos valores de Ln rMSSD revelada apos periodos de intensificacdo da carga de
treinamento ndo € uma surpresa (STANLEY et al, 2013), e de certa maneira suporta a ideia de que a
carga de treinamento € um dos principais determinantes da supressdo parassimpatica. O sistema
nervoso autonémico, como ja mencionado regula diversos processos fisiologicos que sdo
responsaveis por retornar o corpo a homeostase apds o exercicio fisico (STANLEY et al, 2013). A
maioria desses mecanismos fisioldgicos estdo proeminentemente mais elevados apés a aplicacdo de
altas cargas de treinamento como o0 aumento da acidose sanguinea (BUCHHEIT et al., 2010), das
concentracdes de lactato sanguineo (BUCHHEIT et al., 2011) e epinefrina plasmatica (PERINI et al.,
1989) bem como a temperatura corporal (NYBO,2008). Deste modo o tempo necessario para regular
essas varidveis aos niveis homeostaticos € consequentemente maior, entretanto tais variaveis nao
foram analisadas no presente estudo. Isto é particularmente importante, dada a forte associacdo entre
elevacBes em tais processos fisioldgicos e a supressdo parassimpatica (BUCHHEIT et al., 2011).

Os sinais de um potencial aumento na atividade simpatica aqui apresentados estdo de acordo
com pesquisas ja realizadas que reportaram uma atividade parassimpatica reduzida ou a uma
mudanca na modulacdo autondmica cardiaca de uma predominancia parassimpatica para uma
simpatica em repouso apés um periodo de treinamento intenso (UUSITALO, RUSKO, 2000;
IELLAMO et al., 2002; STANLEY, D’AURIA, BUCHHEIT, 2015)

Uusitalo, Uusitalo e Rusko (2000) reportaram altos valores de componentes de baixa
frequéncia (LF; considerado parametro de modulacdo simpéatica) com uma VFC diminuida em 5
atletas treinados que apresentaram uma diminui¢do da performance fisica ap6s um periodo de 6
semanas de treinamento intensificado quando comparados a um grupo controle. Essa diferenca entre
os grupos foram interpretadas como um aumento da modulacdo simpéatica e uma diminuicdo da
atividade parassimpética no grupo OR. Entretanto, nenhuma mudanca significativa em nenhum
pardmetro de VFC dentro do grupo OR foi reportada durante a intensificacdo, tornando essas
conclusdes controversas.

Stanley, D’Auria e Buchheit (2015) identificaram que uma diminuicdo da adaptacdo ao
treinamento imposto em triatletas estava relacionada a uma diminuicdo moderada no Ln rMSSD (TE
=-0,60) e a um aumento moderado na FC, (TE = 0,65). Resultados semelhantes foram encontrados

com relacéo a FCyep. Durante o periodo de intensificagdo foram identificados aumentos moderados na
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FCrep (TE = 0,93), entretanto com uma diminui¢do no Ln rMSSD considerada muito grande (TE = -
2,17). Garet et al. (2004) identificaram que uma elevada performance fisica foi alcancada quando a
atividade parassimpatica estava mais elevada, enquanto que uma diminuicdo nos parametros fisicos
analisados estavam diminuidos com um decréscimo da atividade parassimpatica em jovens
nadadores. Os autores identificaram que os valores iniciais mais elevados dos indices vagais podem
ser determinantes durante o tapering para melhora na performance fisica de nadadores.

Mais especificamente relacionado ao futebol, Baullosa et al (2013) ao avaliarem atletas de
futebol que disputavam a primeira divisdo do Campeonato Espanhol durante uma pré-temporada de
8 semanas a fim de avaliar as mudancas no controle autonémico identificaram aumentos nos
parametros autondmicos conjuntamente a um aumento na performance fisica avaliada por meio do
teste yo-yo IR1 ao final do periodo estudado.

Bricout, De Chenaud, Favre-Juvin (2010) ao analisarem a VFC ap6s dias de jogos, dias de
treino e dias de recuperacdo em jovens atletas de futebol franceses durante um periodo de 5 meses,
identificaram uma diminuicdo significante na modulacdo parassimpaética entre os dias de recuperacao
e os dias de jogos. Segundo os autores, estas alteracGes eram resultado de uma adaptacdo do ténus
parassimpatico que &, portanto, reduzido.

Em relacdo aos estudos supracitados, resultados semelhantes foram encontrados no presente
estudo com elevagdo da modulacéo parassimpética em reposta & aumentos na performance fisica e &
uma diminuicdo da modulacdo parassimpatica em momentos de incremento das cargas de
treinamento em jovens atletas de futebol. Poucos estudos, entretanto, avaliaram as relagdes existentes
entre periodos de treinamento intensificado e de tapering e suas relacdes com a atividade do sistema
nervoso autondmico em atletas de futebol.

Realmente os valores iniciais de VFC tém demostrado estar associados a maiores adaptagdes
fisicas em atletas. Da Silva et al. (2013), identificaram que atletas de endurance que apresentavam
maiores valores de modulacdo parassimpatica eram aqueles que apresentavam melhores
performances de corrida. Buchheit et al. (2010) apresentaram mesmo comportamento, identificando
maiores niveis vagais eram em atletas de endurance que apresentavam uma melhora na performance
fisica.

Os resultados encontrados no presente estudo ndo estdo de acordo com pesquisas que
identificaram reducOes na FCr, e/ou durante o exercicio sem qualquer mudanca significativa nos
parametros de VFC ap6s um programa de treinamento intensificado (DUPUY et al., 2013; HEDELIN
et al., 2000; UUSITALO et al., 1998). Entretanto 0 monitoramento da VFC realizada nos estudos
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citados foi realizado em um Unico dia isolado, geralmente antes e apds o programa de treinamento
estabelecido e ndo em dias consecutivos como o presente estudo.

Recentemente Plews et al. (2012) identificaram que o diagnostico de OR-NF em triatletas de
elite foram facilitadas pelo uso de valores semanais médios em vez de avaliagdes individuais
isoladas. A variabilidade diaria dos valores de VFC pode ser influenciada por diversos fatores
ambientais, tais como, temperatura, luz e barulhos (TASK FORCE, 1996). Com isso, esses resultados
sugerem que a variabilidade diaria dos valores de VFC permaneceu alta, ndo permitindo uma clara
deteccdo da modulacdo autondmica usando valores em dias isolados, quando considerado as
respostas cronicas & um programa de treinamento prolongado. E evidente que existem problemas
metodoldgicos quando da utilizacdo de valores de VFC isolados (dias isolados) para detectar
possiveis alteracoes fisiologicas e/ou mudancas no estado de treinamento (PLEWS et al., 2012).

A maior influéncia da atividade simpatica encontrada que possa explicar a diminuicao
transitéria na performance fisica dos atletas ao final do periodo de intensificacdo do treinamento foi
reforcada pela resposta inversa destes parametros durante o periodo de tapering. Ao final deste
periodo de treinamento foi identificada uma supercompensacdo da performance fisica com uma
diminuicéo da FCye, . Essa restauragdo progressiva dos valores de FC, registrados durante o baseline
estava associado com um aumento concomitante do indice parassimpatico de VFC durante o
tapering. Deve-se notar que a as médias semanais de FCy, retornaram ao seu nivel basal, ndo sendo
identificado mesmo comportamento para as médias semanais de VFC apesar de uma
supercompensacdo na performance fisica.

Esse resultado pode refletir uma resposta adaptativa do sistema cardiovascular ao programa
de treinamento prescrito com altos valores de tonus vagal (KIVINIEMI et al., 207) ou a um
remodelamento do no sinoatrial (BOYETT, 2009) levando a uma diminuigdo da FCep,

Resultados diferentes foram encontrados por Le Meur et al. (2003), onde um aumento na
performance fisica durante um periodo de tapering estava associado a um aumento da FC, € a uma
diminuicdo da VFC, atribuindo este efeito a uma hiperatividade parassimpatica no estado de OR-NF.

As reducgdes encontradas referente a FCyep € a0s aumentos da VFC ao final do periodo de
tapering podem estar associadas a diminuicdo do volume de treinamento e a manutencdo da
intensidade. Exercicios de baixa intensidade parecem nao afetar de maneira consideravel a atividade
parassimpatica cardiaca, independente da duragéo do treinamento (STANLEY et al., 2013).

Os processos fisiologicos que sdo considerados responsaveis pelos possiveis aumentos ou
retornos aos valores basais no parametro vagal relacionado a VFC ap6s a diminui¢do do volume de

treinamento podem ser explicados por dois motivos. O primeiro refere-se ao menor acumulo de
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lactato sanguineo e, portanto a uma menor supressao parassimpatica pds-exercicio (BUCHHEIT et
al., 2010). Segundo hd um aumento do volume plasmatico sanguineo (hipervolemia) apds o exercicio
de endurance (PUGH, 1969), o que provocaria um aumento da atividade parassimpatica através da
estimulacao barorreflexa (BUCHHEIT et al., 2009).

Quanto a toleréncia ao estresse, avaliada por meio do questionario DALDA, o presente estudo
demonstrou que a mesma &€ uma metodologia pratica e efetiva no monitoramento da fadiga e
recuperagao. Isso foi evidente no aumento significativo nas respostas “pior que o normal” durante o
periodo de intensificacdo e pela diminuicdo do mesmo durante o tapering. Segundo Moreira et al.
(2009), torna-se possivel através deste instrumento a realizacdo de associa¢des entre alteracdes no
estado de humor e percepcdo cronica de estresse com a imunossupressao, uma vez que a atividade
deste sistema é modulada pelo eixo psico-neuro-enddcrino.

As fontes e sintomas de estresse para as respostas “pior que o normal” apresentaram
comportamentos semelhantes aos ja demostrados pela literatura (MOREIRA et al. 2009, HALSON et
al., 2002), onde foram identificados aumentos nas respostas “pior que o normal” para 0s sintomas de
estresse (Parte B do DALDA) em decorréncia da elevacdo da carga de treinamento e de uma
diminuicao da performance.

Kellman e Gunther (2000) ao avaliarem 11 remadores em preparagcdo para 0S JOgoS
Olimpicos de Atlanta (1996), submetidos a treinamento de altitude em quatro ocasifes distintas
(inicio da preparacdo; durante um training camp; antes da viagem para as Olimpiadas) identificaram
por meio do Recovery-Stress Questionnaire for athletes (RESTQ-SPORT) um aumento nos valores
de Queixas somaticas, Falta de energia e Lesdes apds o periodo com maior aumento no volume de
treinamento, com uma queda gradual nos valores dessas escalas em decorréncia da redugdo do
volume de treinamento. Dessa forma os autores concluiram que a maior duracdo do treinamento
reflete uma maior frequéncia em situacdes de estresse e menor em situacGes de recuperacao.

Resultados parecidos foram encontrados por Coutts & Reaburn (2008) em um grupo de
atletas de ragbi submetidos a 6 semanas de treinamento intenso e a 1 semana de tapering. Os autores
identificaram uma relagdo positiva entre o treinamento e as subescalas de estresse (Fadiga, Queixas
Somaticas e Estresse Geral) e as subescalas de recuperacdo (Sucesso, Recuperacdo Fisica, Estar em
forma, Bem estar geral e Qualidade de sono) por meio do RESTQ-SPORT, diminuindo durante o
treinamento intensificado e se normalizando apds o tapering.

Resultados semelhantes foram reportados por Halson et al. (2002) ao demostrarem respostas
em marcadores psicométricos, bioguimicos, hormonais, fisiol6gicos, imunoldgicos, hematoldgicos e

de desempenho em ciclistas altamente treinados ao longo de um protocolo de treinamento bem
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parecido (duas semanas de treinamento normal , duas semanas de treinamento intensificado e duas
semanas de tapering), sendo a etapa de intensificacdo e tapering caracterizadas pelo aumento e
diminuicdo no volume de treinamento. Os autores identificaram uma diminuicdo da performance
fisica durante o periodo intensificado acompanhada pelo aumento das resposta “pior que o normal”
reportados na parte B (sintomas de estresse) do questionario DALDA. Apos o periodo de tapering, a
performance fisica retornou aos valores basais com uma diminui¢do nas respostas “pior que o
normal”.

Robson-Ansley, Blannin e Gleeson (2007) relataram mesma dindmica ap6s 4 semanas de
intensificacdo das CIT em triatletas treinados, conseguindo por meio do questiondrio DALDA
predizer alteracBes imunoldgicas que ocorreram no estudo. Os autores reportaram incrementos
significativos nos “sintomas de estresse” uma semana antes das alteracdes nos marcadores de
imunossupressao.

Baseando-se nos resultados encontrados e na literatura citada, podemos afirmar que periodos
de intensificacdo das cargas de treinamento fizeram os atletas reportarem uma maior frequéncia em
situacOes de estresse, podendo estar associadas a supressdo do sistema imunoldgico nos atletas que
apresentaram menor capacidade de lidar com o estresse, sendo este quadro revertido com uma
diminuigdo da carga de treinamento.

Evidentemente, fontes de estresse externas ao treinamento também podem contribuir para a
reducdo da tolerancia ao estresse em diferentes momentos do treinamento, inclusive durante periodos
com intensificacdo das cargas.

Uma descoberta interessante relacionada a utilizacdo do questionario DALDA deve-se & sua
capacidade de contextualizacdo das mudangas ocorridas na atividade do sistema nervoso autondmico
por meio das percepcdes de tolerancia ao estresse reportadas, revelando assim a existéncia de uma
associacdo entre perturbacdes de carater psicofisiologicos e alteracdes de carater cardiovasculares.

A dificuldade em lidar com os fatores estressantes durante o periodo de treinamento
intensificado, associada ao aumento das respostas “pior que o normal” e pela queda de performance
fisica foram acompanhados por uma diminuicdo da atividade parassimpética, sendo este
comportamento revertido (aumento da atividade parassimpatica) durante o periodo de tapering, onde
as respostas ‘“pior que o normal” e “melhor que o normal” diminuiram e aumentaram
respectivamente com uma elevacéo da performance fisica.

Atlaoui et al. (2007), ao avaliarem uma equipe de nadadores franceses competindo
nacionalmente e internacionalmente durante um periodo de treinamento intensificado de 4 semanas e

3 semanas de diminuicdo do treinamento, observaram que o aumento na atividade parassimpética
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durante o periodo de diminuicdo da carga de treinamento, ndo estava somente relacionada ao
aumento da performance de endurance mas também com a reducéo na fadiga percebida. Os autores
identificaram uma correlacdo negativa entre as mudancas na fadiga percebida ap6s 3 semanas de
treinamento intensificado e a variacdo na atividade parassimpatica.

Ainda existem poucos estudos que avaliaram as relagdes existentes entre as respostas
psicofisiol6gicas encontradas por meio de questionarios e as alteragdes na atividade do sistema
nervoso autondmico durante diferentes periodos de treinamento (ATLAOUI et al, 2007;
BELLENGER et al, 2016; BELLENGER et al, 2017), assim como em modalidades coletivas como o
futebol, dificultando deste modo a comparacéo dos achados do presente estudo.

Ambos estudos de Belenger et al. (2016) e Bellenger et al. (2017) identificaram um aumento
nas respostas “pior que o normal” com uma diminui¢do da performance fisica em atletas de
endurance e ciclismo respectivamente. Entretanto esse comportamento foi acompanhado por uma
elevacdo da atividade parassimpética durante o periodo de intensificacdo, sendo considerado pelos
autores como um efeito da hiperatividade parassimpética (LE MEUR et al.,2013). Durante o periodo
de tapering uma diminui¢do das respostas “pior que o normal” associada a um incremento da
performance fisica estava relacionada a uma manutencdo da atividade parassimpatica encontrada
durante a intensificagcdo. Apesar deste comportamento os autores afirmam que a avaliacdo subjetiva
de tolerancia ao estresse foi capaz de contextualizar as mudancas nos indices vagais relacionados a
VFC no contexto de OR, diferenciando no presente contexto as adaptagdes positivas e negativas na
modulacdo parassimpatica da FC.

Futuros estudos envolvendo periodos de treinamentos com diferentes aplicacdes de cargas de
treinamento avaliando variaveis psicométricas e as respostas geradas pelo sistema nervoso
autondmico sdo necessarias para uma maior compreensao das interacGes existentes entre essas

variaveis.

8 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo sugerem que uma diminuicdo na modulagdo parassimpatica em
resposta a um periodo de aumentos da carga de treinamento reflita um sinal de adaptagdo negativa
e/ou uma capacidade reduzida em lidar com a carga de treinamento imposta, enquanto o aumento na
modulacdo parassimpatica durante periodos de reducdo da carga de treinamento possa representar

uma adaptacéo positiva frente as cargas impostas em atletas de futebol
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O estudo destaca a importancia da utilizacdo de questionarios subjetivos de percepcdo de
estresse, uma vez que o mesmo foi capaz de diferenciar entre adaptagdes positivas e negativas quanto
levadas em conta o monitoramento da performance fisica e da modulagdo autonémica.

Por ultimo o estudo identifica que assim como o questionario DALDA a medida vagal
relacionada a VFC (Ln rMSSD) é uma ferramenta promissora para 0 monitoramento do status de
treinamento (adaptacdes positivas ou negativas).
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Anexo 1- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

“TOLERANCIA AO ESTRESSE, ADAPTACAO AUTONOMICA, DESEMPENHO MOTOR,
MARCADORES FISIOLOGICOS E PSICOMETRICOS AO LONGO DE UM MESOCICLO
DE TREINAMENTO EM JOVENS ATLETAS DE FUTEBOL..”

Prezado(a) Senhor(a):

Gostariamos de convida-lo (a) para participar da pesquisa “Tolerancia ao estresse, adaptacio
autonomica, desempenho motor, marcadores fisiologicos e psicométricos ao longo de um
mesociclo de treinamento em jovens atletas de futebol”, a ser realizada em Londrina. O objetivo
da pesquisa € investigar o efeito de um periodo de treinamento na concentracdo de lactato, tolerancia
ao estresse, estado de recuperacdo, frequéncia cardiaca, frequéncia cardiaca de repouso e de
desempenho motor em jovens atletas de futebol. Sua participacdo é muito importante e ela se daria da
seguinte forma: realizacdo de testes motores para analisar sua capacidade de suportar corridas longas,
resisténcia para suportar exercicios de intensidade mais alta e forca de pernas em quatro momentos
especificos antes do inicio do treinamento, apds 1 semanas de treinamento normal, apds 2 semanas de
treinamento mais intenso e ao final de 4 semanas de treinamento, coletas de uma gota de sangue da
orelha durante todo periodo de treinamento e aplicacdo de questionarios que irdo analisar sua
recuperacdo entre os treinamentos em uma escala de 6 & 20 assim como as fontes de estresse geradas
pelo ambiente, tais como vida doméstica, relacionamento com amigos sono e lazer e sintomas de
estresse, tais como dores musculares, cansaco, problemas de salde como dores de garganta,
irritabilidade e fraqueza, durante todo o treinamento).

Esclarecemos que a participacdo do seu filho é totalmente voluntéria, podendo o seu filho: recusar-se
a participar, ou mesmo desistir a qualquer momento, sem que isso acarrete qualquer énus ou prejuizo
a seu filho.

Esclarecemos, também, que suas informac@es serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa e
serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade.
No caso da coleta sanguinea ap6s a realizacdo da analise, 0 mesmo sera descartado em recipiente
hospitalar, tendo assim seu devido fim.

Esclarecemos ainda, que o senhor ndo pagard e nem sera remunerado por sua participacao.
Garantimos, no entanto, que todas as despesas decorrentes da pesquisa serdo ressarcidas, quando
devidas e decorrentes especificamente de sua participacdo. Quanto aos riscos durante a realizacdo dos
testes de desempenho motor o atleta pode vir a se lesionar por motivo de esforco muito intenso;
Atletas com aversdo a sangue ou por se sentir incomodado, uma vez que a pesquisa realizara coleta
de sangue da orelha e por se tratar de um método invasivo.

Os beneficios esperados sdo que este trabalho traga beneficios para vocé no que diz respeito ao
condicionamento fisico e todos os agentes envolvidos principalmente fornecendo evidéncias que irdo
auxiliar treinadores em um melhor planejamento do treinamento, otimizando 0 mesmo e
minimizando possiveis respostas negativas nessa populacdo. Além disso, procura-se expandir esse
conhecimento atraves de divulgacdo na &rea académica a fim de socializar com 0 meio cientifico os
achados do presente estudo. Quanto aos riscos, a realizacdo dos testes motores mencionados acima
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apresentam riscos minimos; atletas com aversao a sangue ou por se sentir incomodado, uma vez que
a pesquisa realizard coleta de sangue da orelha e por se tratar de um método invasivo, caso vocé
tenha aversdo a sangue o pesquisador ird realizar a coleta da forma mias confortavel possivel,
evitando assim qualquer contato visual que vocé possa a ter com o0 sangue. Na eventualidade dos
riscos minimos apresentados nos testes motores o pesquisador responsavel se compromete a dar
assisténcia medica e fisioterapica aos envolvidos.

Caso o senhor tenha duvidas ou necessite de maiores esclarecimentos poderd nos contatar Diego
Hilgemberg Figueiredo, Rodovia Celso Garcia Cid, Pr 445 Km 380, Campus Universitario, telefone
para contato: (43)98371843, email: diegohilgemberg@hotmail.com ou procurar o Comité de Etica
em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de Londrina, situado junto ao
LABESC - Laboratério Escola, no Campus Universitario, telefone 3371-5455, e-mail:
cep268@uel.br.

Este termo deverd ser preenchido em duas vias de igual teor, sendo uma delas devidamente
preenchida, assinada e entregue ao senhor.

Londrina, de de 2016

Pesquisador Responsavel
RG: MG- 13.157.770

, tendo sido devidamente

esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar voluntariamente da

pesquisa descrita acima.

Assentimento do menor:

Assinatura (ou impressdo dactiloscépica) do responsavel:

Data:
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Anexo 2- Parecer do Comité de Etica em Pesquisa
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: TOLERANCIA AO ESTRESSE, ADAPTACAO AUTONOMICA, DESEMPENHO
MOTOR, MARCADORES FISIOLOGICOS E PSICOMETRICOS AO LONGO DE UM
MESOCICLO DE TREINAMENTO EM JOVENS ATLETAS DE FUTEBOL.

Pesquisador: Diego Hilgemberg Figueiredo

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 55761816.5.0000.5231

Instituicdo Proponente: CEFE - PROGRAMA DE POS - GRADUACAO EM EDUCACAOQ FiSICA UEM/UEL
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.556.245

Apresentacao do Projeto:

Trata se de estudo vinculado ao Programa de Pos graduacéo em Educacéo fisica UEM /UEL. O estudo sera
executado em duas etapas: na primeira fase seréo avaliados os efeitos das distribuigdes das cargas de
treinamento ao longo de um mesociclo de treinamento sobre a tolerancia ao estresse, adaptacéo
autondmica e desempenho motor em atletas de futebol pertencentes a categoria sub-19 e suas correlagées;
na segunda fase serdo correlacionados os valores de cargas de treinamento com estresse por analise de
lactato sanguineo e estado de recuperacéo apos um mesociclo de treinamento. A amostra serd composta
por jovens atletas de futebol da cidade de Londrina- PR avaliados durante um mesociclo de treinamento. O
questionario referente a tolerdncia ao estresse sera aplicado diariamente. O desempenho motor sera
analisado em quatro momentos distintos, sendo o primeiro antes do inicio do mesociclo de treinamento, o
segundo ao final da primeira semana de treinamento e a terceira ao final de duas semanas de treinamento
intensificado e a quarta apos a quarta semana de treinamento . A variabilidade da frequéncia cardiaca sera
avaliada diariamente antes do inicio dos treinamentos, assim como a Escala Total de Recuperacéo TQR). O
lactato sanguineo sera coletado apos o término de toda sesséo de treinamento. A percepgéo Subjetiva do
esforgco da sesséo (PSE) sera respondida pelos atletas 30 minutos apos o término de cada sesséo de

treinamento.O estudo sera realizado nas

Enderego: LABESC - Sala 14

Bairro: Campus Universitario CEP: 86.057-970

UF: PR Municipio: LONDRINA

Telefone: (43)3371-5455 E-mail: cep268@uel.br
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instalacdes do Centro de Educagéo Fisica e Esporte (CEFE) da Universidade Estadual de Londrina. Durante
toda a realizacédo do estudo os atletas serdo deslocados do centro de treinamento da equipe até a
Universidade por meio de uma van, que ja é rotina de treinamento dos mesmos. Serédo incluidos os atletas
liberados pelo medico/fisioterapeuta que fazem parte da equipe

multidisciplinar do clube para a pratica de atividade fisica de alta intensidade.Os mesmos ndo devem possuir
nenhum tipo de lesGes mioarticulares no inicio do periodo estudado e néo fazer uso de medicamentos

prescritos que podem interferir na funcéo autondmica cardiaca.

Objetivo da Pesquisa:

O objetivo Primario: Investigar o efeito de um mesociclo de treinamento na concentracédo de
lactato,toleréncia ao estresse, estado de recuperacéo, frequéncia cardiaca,adaptacéo autondmica e de
desempenho motor em jovens atletas de futebol.

Objetivos Secundarios:

*Avaliar o efeito da distribuic&o das cargas de treinamento de um mesociclo de preparacéo, avaliadas pelo
metodo da Percepcéo subjetiva do esforgo, sobre provaveis alteragtes das fontes e sintomas de estresse e
na concentragéo lactato sanguineo em jovens atletas de futebol.

*Detectar alteragdes na funcéo autondmica cardiaca em jovens atletas de futebol Provenientes da
magnitude das cargas de treinamento impostas

*Verificar a influéncia da distribuicdo das cargas de treinamento sobre o desempenho motor de jovens
atletas de futebol

«Comparar o comportamento da frequéncia cardiaca através do impulso de treino (TRIMP) com a PSE da
sesséo

«Avaliar o estado de recuperacéo por meio da escala de qualidade total de recuperacéo

*Comparar a percepcéo da intensidade da carga de treinamento planejada pelo técnico com a intensidade
percebida pelos atletas de futebol

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Segundo o pesquisador os riscos s&o minimos durante a realizacdo dos testes de desempenho motor, uma
vez que os testes realizados ja fazem parte da rotina de treinamentos dos atletas e caso algo neste sentido
acontecer, o pesquisador se compromete a dar o encaminhamento do atleta para a equipe multidisciplinar
do clube que ja atende estes casos. Os atletas com aversao a sangue poderdo se sentir incomodados, uma
VezZ que a pesquisa realizara coleta sanguinea do |6bulo da orelha e por se tratar de um método invasivo, o
pesquisador responsavel fara a coleta de forma que o mesmo se sinta o mais confortavel possivel.

Os beneficios citados sao fornecer evidéncias que irdo auxiliar treinadores em uma melhor

Enderego: LABESC - Sala 14

Bairro: Campus Universitario CEP: 86.057-970

UF: PR Municipio: LONDRINA

Telefone: (43)3371-5455 E-mail: cep268@uel br
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et

organizacgéo do treinamento, otimizando a periodizacédo dos estresses impostos e minimizando possiveis

respostas deletérias nessa populacéo. Divulgacéo na area académica a fim de socializar com o meio

cientifico os achados do presente estudo.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa & relevante

Consideracoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

0O pesquisador apresentou or¢camento com financiamento proprio, autorizacéo do local da pesquisa, TCLE

adequado em forma convite para os sujeitos da pesquisa e TCLE para menores de idade e seus

responsaveis.

Recomendacodes:

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

N&o ha pendéncias.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 14/05/2016 Aceito
do Projeto ROJETO 653677 .pdf 11:30:10
TCLE / Termos de TCLE_Menor.doc 14/05/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
Assentimento / 11:29:43 Figueiredo
Justificativa de
Auséncia
Declaracéo de Coparticipante_novo_pdf 02/05/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
Instituicéo e 17:27:25 |Figueiredo
Infraestrutura
Projeto Detalhado / | Projeto_ pdf 20/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
Brochura 11:12:50 Figueiredo
Investigador
Folha de Rosto FOLHA pdf 20/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito

11:08:27 Figueiredo
TCLE / Termos de TCLE. pdf 20/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
Assentimento / 11:.07:32 Figueiredo
Justificativa de
Auséncia
Qutros TQR pdf 13/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
15:07:07 Figueiredo
Outros ANEXO_YOYO . pdf 13/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
Enderego: LABESC - Sala 14

Bairro: Campus Universitario
Municipio:
(43)3371-5455

UF: PR
Telefone:

CEP: 86.057-970
LONDRINA

E-mail:

cep268@uel br

100



5 W cuewa e UNIVERSIDADE ESTADUAL DE Plataforma
"- ,- l’t-:a.::lnnhudn
SO ) Bt LONDRINA - UEL asil
.
Continuag3o do Parecer: 1.556.245
Outros ANEXO _YOYO pdf 15:06:46 |Figueiredo Aceito
Ouftros ANEXO_Saltos. pdf 13/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
15:06:26 [Figueiredo
Outros ANEXO_Lactato pdf 13/04/2016 | Diego Hilgemberg Aceito
15:06:07 |Figueiredo
Ouftros ANEXO_DALDA pdf 13/04/2016 | Diego Hilgemberg Aceito
15:05:51  [Figueiredo
Outros ANEXO_BORG pdf 13/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
15:05:31  [Figueiredo
Cronograma CRONOGRAMA_COMITE pdf 13/04/2016 |Diego Hilgemberg Aceito
15:02:24 [Figueiredo

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdo da CONEP:

N&o

LONDRINA, 23 de Maio de 2016

Assinado por:

Alexandrina Aparecida Maciel Cardelli

(Coordenador)
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Anexo 3- Apéndice para as questdes do DALDA
Parte A

1- Dieta. Considere se esta comendo regularmente e em quantidades adequadas. Estd pulando refeicdes? Gosta das suas
refeicdes?

2- Vida doméstica. Tem tido discussdes com seus pais, irméos ou irmas? Pedem que faca muitas tarefas em casa? Como esté4
seu relacionamento com sua esposa / seu esposo? Houve alguns acontecimentos diferentes em sua casa com relagdo a sua
familia?

3- Escola/Faculdade/Trabalho. Considere a quantidade de trabalho que esta realizando I&. Precisa fazer mais ou menos
em casa ou no seu proprio tempo? Como estdo suas notas e avaliagdes? Pense em como esta interagindo com
administradores, professores, ou chefes.

4- Amigos. Tem perdido ou feito amigos? Tem tido discussdes ou problemas com seus amigos? Estdo lhe
cumprimentado mais ou menos? Tem passado mais ou menos tempo com eles?

5- Treinamento e Exercicio. Quanto e com que freqliéncia esta treinando? Os niveis de esforgo exigido sdo
faceis ou dificeis? Consegue se recuperar adequadamente entre esfor¢os? Estd gostando/curtindo seu
esporte?

6- Clima. Esta muito quente, frio, molhado, ou seco?

7- Sono. Esta dormindo o suficiente? Esta dormindo demais? Consegue dormir quando quer?

8- Lazer. Considere as atividades que pratica além do seu esporte. Estdo consumindo tempo demais? Competem com
sua dedicacdo ao seu esporte?

9- Salde. Tem alguma infecgdo, resfriado, ou outro problema temporario de saide

Parte B

1- Dores musculares. Tem dores nas articulagdes e / ou musculos?

2- Técnica. Como se sente em relagdo as suas técnicas?

3- Cansago. Qual é seu estado geral de cansaco?

4- Necessidade de descanso. Sente necessidade de descansar entre sessdes de treinamento?

5- Trabalho suplementar. O qudo forte vocé se sente quando faz treinamento suplementar (e.g., pesos,
trabalhos de resisténcia, alongamento)?

6- Tédio. Quéo tedioso/chato/magante é o treinamento?

7- Tempo de recuperacao. Os tempos de recuperagdo entre cada esforco de treinamento devem ser mais longos?

8- Irritabilidade. VVocé esta irritavel? As coisas mexem com Seus nervos?

9- Peso. Como esta seu peso?

10-Garganta. Tem notado dor e irritagdo na sua garganta?

11- Internamente.. Como se sente internamente? Tem tido prisdo de ventre, enjoo de estdmago, etc.?

12- Dores ndo explicadas. Tem dores ndo explicadas?

13- Forga da técnica. Como se sente em relagdo a forga de suas técnicas?

14- Sono suficiente. Esta dormindo o suficiente?

15- Recuperagdo entre sessOes. Esta cansado antes de iniciar a segunda sessdo de treinamento do dia?

16- Fraqueza generalizada. Sente fraqueza generalizada?

17- Interesse. Percebe que esta mantendo o interesse em seu esporte?

18- Discussdes. Esta tendo querelas e discussdes com as pessoas?

19- IrritagBes de pele. Esta tendo irritagdes e brotoejas/erupcdes ndo explicadas na pele?

20- Congestao. Esta tendo congestdo nasal e/ou sinusite?

21- Esfor¢o no treinamento. Sente que pode dar seu melhor esforco no treinamento?

22- Temperamento. Perde o bom humor?

23- Inchago. Tem inchaco das glandulas linfaticas debaixo dos bracos, debaixo dos ouvidos, na virilha, etc.?

24- Amabilidade. As pessoas parecem gostar de vocé?

25- Coriza. Tem corrimento nasal?

102



Anexo 4- Escala CR-10 Borg (1962) adaptada por Foster et al (2010)

0 Descansado

1 Muito, muito facil
2 Facil

3 Moderado

4 Um pouco dificil
5 Dificil

6

7 Muito dificil

8

9

10 Maximo

Fonte: Retirado de Nakamura, Moreira, Aoki (2011).
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