REVISTA BRASILEIRA DE

CIENCIAS
DO

ESPORTE

SETEMBRO, 1981 VOLUME 3, N.o1




REVISTA BRASILEIRA

DE

CIENCIAS DO ESPORTE

ORGAO DE DIVULGAGAO OFICIAL DO

COLEGIO BRASILEIRO DE CIENCIAS DO ESPORTE

ampramiu 262 .8870



FUNDAGAD: 17 de Setembro de 1978

SEDE: Av. Goids, 1400 — S&o0 Caetano do Sul
CEP 09500 — SP — Brasil
€ Caixa Postal 84555 — Vohia Redonda {RJ)

COLEGIO BRASILEIRO DE
CIENCIAS DO ESPORTE

DIRETORIA

Presidente
Claudio Gil Soares de Aratjo

Presidente Eleito
Osmar Pereira Soares de Oliveira

Vice-Presidente de Medicina
Victor Keihan Rodrigues Matsudo

Vice-Presidente de Ciéncias Bdsicas
Paulo Sérgio Gomes

Vice-Presidente de Educacdo
Dartagnan Pinto Guedes

Vice-Presidente de Esportes
Paulo Sevciuc

Tesoureiro
Marco Antonio Vivolo

Secretdrio Executivo
Anselmo José Perez

REVISTA BRASILEIRA DE
CIENCIAS DO ESPORTE

Diretor Responsdve!
Osmar Pereira Soares de Oliveira

Editor Executivo
Carlos Roberto Duarte



INDICE

Cursos
Curso de Medicina do Exercicio — Claudio Gil Soares de Aratjo — 2.2 parte .. ... .. 5
Curso de Metodologia Cientifica — Victor Keihan Rodrigues Matsudo — 3.2 parte .. 16

Artigos Originais

Estratagema parav comparacdo de performances de nadadores de diferentes especiali-
dades — Claudio Gil Soaresde Aratijo . .. ... .. ...t i e 21

Biomecanica: determinacido do tempo de reacdo em velocistas — lracy G. Knackfuss;
M. C. Cosentino, K. M. GentGincioeJ. L. Pastura ... ... ... ... ... ........... 24

Caracteristicas de aptiddo fisica em universitarios de educacdo fisica: um estudo
longitudinal — Maria de Fatima da Silva Duarte e Victor Keihan Rodrigues Matsudo . 28



Rev. Bras. Ciéncias do Esporte, 3 (1), 1981

05

CURSO DE MEDICINA DO EXERCICIO

SEGUNDA PARTE

“ASPECTOS TOCO-GINECOLOGICOS DO EXERCICIO”

Claudio Gi! Soares de Araljo

Laboratéric de Investigacdo em Exercicio de Volta Redonda (LIEVOR)

EEFVR — FOA, Volta Redonda, Rl e
Laboratério de Hemodinamica
Instituto de Biofisica

UFRJ, Rio de Janeiro, RJ

— Bolsista da CAPES — MEC

INTRODUGAO

Na primeira parte deste Curso, consideramos os aspectos
cardiacos relacionados com o exercicio fisico. Nesta segunda
parte, serdo considerados os aspectos ginecolégicos e obsté-
tricos do exercicio, ou em outras palavras, 0s aspectos medicos
envolvidos na pratica de atividade ffsica por mulheres.

Se nos primdrdios dos Jogos Olimpicos da era antiga, as
mulheres eram banidas dos Jogos tanto na qualidade de espec-
tadoras como na de participantes, os Jogos Olimpicos da era
moderna, instituidos em 1896 pelo Bardo Pierre de Coubertin,
somente permitiam a sua participacdo na qualidade de espec-
tadoras. Todavia, esta condicio foi modificada em 1912,
quando os Jogos e algumas das suas modalidades foram abertas
as mulheres. Em um sentido evolutivo, podemos observar que
o passar dos anos tem sido acompanhado de uma crescente
participacdo feminina em desporto, seja na forma recreativa ou
competitiva, que cuiminou com a permissdo oficial para que
individuos do sexo feminino pudessem participar da mais dura
de todas as provas desportivas, a maratona. Esta mudanca que
é de um cariter predominantemente social e ndo fisiologico,
alcancou 0 nosso meio e recentemente pudemos constatar um
aprecidvel numero de mulheres completando a Maratona da
Cidade do Rio de Janeiro.

Esta evolucdo desportiva que também & acompanhada
por evolucBes em outras dreas, tem elicitado um grande inte-
resse cientifico no estudo das respostas femininas ao esforgo,
em funclo das diferencas biologicas entre os dois sexos, espe-
cialmente nos Ultimos anos. Em contrapartida, cresceram a
quantidade de tabus e preconceitos, sobre esta participagdo da
mulher no esporte e muitas vezes se torna diffcil separar o que
esta realmente comprovado, daquilo que ndo esta.

Estudos tém demonstrado claramente que as mulheres e
os homens sfo igualmente treindveis e que o treinamento des-
portivo em atletas do sexo feminino produz beneffcios fisio-
logicos e psicoldgicos (21). Se nos recordarmos que um indi-
viduo possui uma bagagem genética que vem metade do seu
pai e a outra metade da sua mde, devemos procurar intensificar

0 nosso estudo sobre as caracteristicas proprias dos individuos
do sexo feminino (47). Isto se torna ainda mais importante se

época entdo em que o exercicio materno poderia teoricamente
influenciar de um modo muito peculiar este individuo em for-
macdo.

Sendo assim, o objetivo principal desta etapa do Curso
de MEDICINA DO EXERCICIO, ¢ revisar a literatura perti-
nente a participagdo da mulher no esporte e atividade fisica de
um modo em geral de um ponto de vista medico, procurando
sempre que possive! dirimir e esclarecer 0s antigos tabus atra-
vés de dados cientificos recentes. Tal como na primeira parte,
uma longa lista de referéncias atualizada é acrescentada ao
final do texto.

MENARCA

A menarca caracteriza um importante momento na vida
de uma mulher e corresponde ao instante em que Ocorre O pri-
meiro fluxo sanguineo vaginal em uma menina sadia. Acredita-
se hoje em dia, que a menarca seja desencadeada por algum
sinal corporal, mais provavelmente um peso corporal critico
para um dado individuo (48). Normalmente, a menarca se
segue ao estirdo da puberdade e ao desenvolvimento das carac-
ter{sticas sexuais secundarias.

Enquanto existe uma evidente tendéncia secular para a
reducdo da idade em que @ menarca ocorre, provavelmente em
funcdo do fato de que o peso corporal critico tambem o €
(36), parece haver uma clara dependéncia da idade em que este
quadro se instala e outras variaveis; dentre essas cabe ressaltar:
nivel nutricional, condi¢bes climaticas, hereditariedade, tama-
nho da famflia (nOmero de fithos) e atividade ffsica (30).

Obviamente, no momento o nosso interesse Maior ¢ em
relacdo aos possiveis efeitos da atividade ffsica sobre a data da
menarca, em meninas que sdo submetidas a um treinamento
fisico intenso na fase pré-pubere.
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Viérios estudos tém relatado que a menarca é relativa-
mente mais tardia em atletas do que em ndo atletas (19, 30,
36). Em um recente artigo, Malina et al. (30) avaliaram este
aspecto em 145 atletas participantes das Olimpiadas de
Montreal e constataram um significativo retardo quando estes
dados eram comparados com os de diversas populagdes con-
troles, sendo a média em torno de 13,7 anos. Curiosamente, a
situacdo € diferente no que se refere as nadadoras. Astrand et
al. (5) em um classico estudo de 30 nadadoras competitivas
suecas, constatou uma instalagdo da menarca a uma idade mais
baixa do cue o médio para a populagdo sueca, conforme dados
conhecidos naguels época. Contudo, Malina et al. (30) suge-
rem que nadadoras possuem na realidade menarca na mesma
idade do gue con’troles ndo desportistas e comenta que 0$
dados de Astrand et al. se reanalisados com padrbes suecos
mais atualizados corroboram esta idéia. Estes dados estdo de
acordo com a hipdtese de peso critico e com os dados cinean-
tropométricos existentes em nadadores de alto nivel. Fox e
Mathews (18}, na nova edicdo do seu livro, confirmam os
dados de Malina e sugerem uma relacdo entre nivel técnico e
retardo da menarca, do tipo direta.

Sumarizando poderiamos dizer que a menarca tende a
ser mais tardia quanto maior for o nivel do atleta, excetuando-
se a natagido onde os valores encontrados parecem nao diferir
da populacdo em geral. Deve-se enfatizar, que estes resultados
né> significam uma relagfo causa e efeito entre estes dois
fatos, aceitando-se atualmente como a hipdtese mais provavel,
que como o exercicio fisico intenso tende a reduzir a gordura
corporal e eventualmente o peso, haveria um retardo da me-
narca até que.o nivel critico fosse atingido. Evidentemente, em
nadadoras a situagdo € distinta j& que um nive! mais alto de
gordura € encontrado comumente produzindo uma facilitacdo
da flutuabilidade e por conseguinte aumentando a eficiencia
mecénica de nado, o gue tenderia a explicar de modo logico os
dados de menarca nesse grupo de desportistas.

MENSTRUACAO E EXERCICIO

A menstruacdo é um fendomeno bioldgico de cardter
cfclico que ocorre como resultado direto de variacGes das
concentracdes hormonais (48). Este processo tende a ser mais
estdve! na fase adulta e mais instdvel nos seus extremos de
idade. A primeira menstruacdo ocorre na menarca e a ultima
quando do infcio da menopausa, um periodo de tempo de
aproximadamente 35 anos na muther sadia.

Os ciclos menstruais dividem-se do ponto de vista endo-
crino em duas fases bem distintas: folicular e lutea. A duracdo
do ciclo é em media de 28 dias, os quais sdo igualmente divi-
didos pelas duas fases.

Algumas diferencas fisiologicas existem entre individuos
dos dois sexos, de modo gue nao seria de se estranhar que em
alguns casos a resposta feminina ao esforgo difira da masculina.
Um exemplo disto € o inicio retardado da sudorese na mulher
devido a um efeito inibitorio do estrogenio. Recomendamos a
revisio de Drinkwater (16) para um estudo mais detathado
destas discrepancias.
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Alguns estudo$ tém analisadc a respota fisioldgica ao
exercicio nas diversas fases do ciclo menstrual e varios fatores
sdo passiveis de modificacGes de acordo com a fase em que ele
€ estudado e serdo mencionados a seguir de forma sumariz.
Enquanto a progesterona e a prolactina aumentam de modo
smelhante nas duas fases do ciclo menstrual apds exercicio
subméximo (40), o FSH, o estradiol e a insulina nio variam
{40, 45). As diferengas interfases mais relevantes foram obser-
vadas por Sutton et al. (45), para a glicose e o lactato que eram
maiores na fase folicular, achados estes que favorecem z hipd-
tese de uma maior estimulacdo da glicogendlise hepética e mus-
cular durante o exercicio nesta fase.

Em um outro interessante estudo (43), seis mulheres
aduitas eumenorréicas nedalaram a quatro diferentes intensi-
dades submaximas e a nivel maximo em cinco diferentes dias
do seu ciclo menstrual. Os resultados deste estudo mostraram
gue o consumo de oxigénio maximo, o limiar anaerdbico e a
relacdo sensagdo subjetiva de esforco e intensidade de trabalho
ndo variaram de modo significativo nos cinco diferentes dias
do ciclo menstrual.

Quando o aspecto treinamento é considerado, a situacac
se torna mais complicada para ser analisada. Brisson et al. {8j
mostraram que a proiactina somente aumenta de modo apre-
cigdvel em mulheres treinadas, ndo ocorrendo o mesmo naque-
las que ndo sdo treinadas. Uma abordagem interessante recen-
temente proposta por Artner (3) sugere que os individuos
sejam classificados em trés grupos de acordo com as suas
caracteristicas neurovegetativas. Ele continua sugerindo que
as provas aerObicas sdo mais propicias durante a fase folicular,
enquanto a fase lUtea seria mais apropriads pare provas de
cardter anaerobico predominante. Caso isto venha a ser real-
mente comprovado, oferecerd uma importante aplicacao préa-
tica para o técnico e para o médico especialista em exercicio (3).

A idéia acima apresentada poderia explicar a grande
variabilidade de resposta & famosa pergunta: “‘Sua performance
fisica é melhorada, inalterada ou piorada durante os dias de
filuxo menstrual?”’ Embora reconhecendo a importancia dos
fatores psicoldgicos e culturais na resposta a esta pergunt'a,
parece teoricamente possivel que determinados testes ou per-
formances individuais, mostrassem um padrdo ciclico derendi-
mento de acordo com a fase de aplicacdo do teste. Evidéncias
para ta) sdo ainda mais conclusivas, embora existam uma série
de relatos de respostas variadas para testes em atletas e alunos
de Educagdo Ffsica (5, 38, 56). Sobre este aspecto e principal-
mente para aqueles interessados em conhecerem as controveér-
sias do topico no passado, recomendamos a leitura do trabalho
de Rougier e Linquette (38).

Sumarizando, dirfamos que existem algumas variacGes
fisiologicas na resposta ao exercicio em relagao a fase do ciclo
menstrual em que ele é feito; todavia, as dificuldades.de padro-
nizacdo metodolbgica de varidveis tais como: nivel de aptidao
fisica, tipo de esforco, motivacdo e outros componentes psico-
l6gicos, impedem uma concordancia total entre os resultados
das diversas pesquisas. Neste momento, parece claro que a
menstruacdo (periodo de fluxo sangliineo vaginal) pode inter
ferir sobre a performance, entretanto, a direcao do seu efeitc
é impredizivel como um todo, parecendo ser altamente indivi-
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dualizada e até mesmo varidvel de condi¢do para condicdo em
um dado individuo, em func¢do do grande numero de variaveis
intervenientes.

EXERCICIO E MENSTRUAGAO

No item anterior, caracterizamos o ciclo menstrual como
um fendmeno bioldogico de cardter ciclico, com uma periodici-
dade média de 28 dias. Esta periodicidade pode variar normal-
mente na faixa de 25 a 35 dias. Oligomenorréia significa uma
diminuicdo do numero de periodos menstruais anuais, enquan-
to amenorréia significa uma interrupcdo ou uma auséncia pro-
longada de periodos menstruais em uma muther. Conforme diz
Thorn {48), a amenorréia é fisiologica em certas épocas da
vida, como por exempio na infancia, durante a gravidez e na
velhice. Se a menarca ndo é atingida até os 18 anos, costuma-se
dizer que a paciente esta em amenorréia primaria; por outro
lado, se uma mulher eumenorréica, i.e. com periodos de dura-
¢do normal, interrompe a sua periodicidade por mais de 3
meses, ela é dita estar em amenorréia secundaria.

O termo dismenorréia significa periodo menstrual “'sin-
tomatico”’, ou seja, periodo menstrual acompanhado de dores
e colicas na regido infraumbilical, irritabilidade e cutros sinto-
mas menos especificos, notadamente de origem vagal (48).
Este guadro raramete aparece antes dos 15 anos de idade,
sendo mais frequente nos cicios ovulatérios, embora também
possa ocorrer em mulheres gue tomam anticonceptivos orais.
Como se trata de um sintoma, a determinagdo precisa da sua
incidéncia fica bastante prejudicada, devendo-se ter isto em
mente quando formos comparar diversas populagSes jd que a
sua presenca ou auséncia pode ser determinada, e freqliente-
mente o é, por fatores de cardter psicologico. Na realidade,
Thomas (47} sugere uma “‘contagiosidade’” da sindrome disme-

norréica, em mulheres que vivem no mesmo alojamentc. Tal -

como a amenorréia, a dismenorréia pode ser classificada de
priméria ou secundaria. Diz-se que a dismenorréia é primaria
quando ndo existem causas aparentes que a expliquem, sendo
denominada de dismenorréia secundaria aguela que é devida
a Qutros processos corporais, o que pode ser comprovado em
20 a 30% dos casos {36).

Nesta etapa, discutiremos inicialmente as bases fisiold-
gicas do efeito do treinamento (exercicio cronico} sobre a
periodicidade do ciclo menstrual e a seguir os aspectos rela-
cionados entre exercicio e dismenorréia.

Amenorréia

Recentemente, uma grande quantidade de trabalhos téem
estudado os efeitos da atividade fisica regular sobre a duragdo
do ciclo menstrual. A grande maioria destes estudos refere uma
maior duracdo deste ciclo em vigéncia de exercicio cronico.
Astrand et al. (5) relatam que dentre 30 nadadoras, 3 ndo
tinham ainda tido menarca, 22 possuiam ciclos regulares a
cada 4 semanas e 3 referiam aumento da duragdo do ciclo com
a intensidade do treinamento. Estas observagGes sdo confir-
madas por Leglise (28), que encontrou um maior nimero de
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irregularidades menstruais em nadadoras de alto nivel. Carlberg
et al. (8) referem uma incidéncia de 3% de amenorréia em nao-
atletas contra 127 em atletas. Dale et al. (13) estudando corre-
doras, “joggers” e sedentdrias, verificaram percentuais de
menstruacdo em um dado més, de 50, 67 e 83%. respectiva-
mente. Parece existir entdo, uma relacao direta importante
entre amenorréia e treinamento intenso (13). Esta relacao foi
também encontrada por Feicht (18), que verificou uma corre-
lacio positiva entre quilometragem semanal e freqgléncia de
amenorréia em 128 atletas.

Alguns estudos tém investigado niveis hormonais em
atletas durante o ciclo mesntrual. O ciclo menstrual é geral-
mente considerado anovulatorio, quando os niveis plasmaticos
de progesterona sdo inferiores a 2ng.mi™' (13}. Shangoia et
al. (41) encontraram, em um estudo de caso, que a concentra-
¢do plasmatica de progesterona diminufa nos periodos de trei-
namento, em relacdo aos valores obtidos nos meses em que a
paciente ndo corria. Eles encontraram também uma correla-
¢do de -0,81 entre a distdncia corrida nos primeiros sete dias
da fase folicular e a duracdo da fase lutea (41). Boren e
Belcastro (7) estudaram 4 nadadoras, 2 delas com passado
amenorréico e encontraram um inicio prematuro do periodc,
provavelmente por uma diminui¢do da progesterona secretads
pelo corpo luteo. Em um outro estudo deste grupo de pesqui-
sadores (6), eles verificaram que o treinamento intenso modifi-
cava o ciclo menstrual de algumas mulheres, terminando por
torna-fas oligomenorréicas; as nadadoras estudadas mostraram
uma duragdo significativamente menor das fase lutea (4,5 x
13,5 dias em controles), devido provavelmente a uma disfun-
¢do do corpo lUteo, como resultado da imaturidade folicular
que provavelmente ocorreu, devido aos niveis baixos de FSH
na fase folicular destas nadadoras. Na realidade, é possivel que
o FSH diminua em funcdo do pequenc aumento de progeste-
rona, que € normalmente visto com o exercicio agudo (6).

Webb e Mashaly (51) recentemente estudaram uma
populagdo feminina constituida de atletas e ndo-atletas; eles
verificaram que a amanorréia era sempre caracterizada por um
nivel baixo de progesterona, todavia eles ndo consideraram ser
a progesterona o fator iniciador do mecanismo negativo, que
resulta no rompimento do ciclo menstrual em corredoras, e
atribuiram este papel aos androgénios. Esta hipdtese porém,
esta em desacordo com os dados de Dale et al. (13) que refe-
rem um aumento apenas discreto de testosterona em corre-
doras, dentro ainda dos niveis de normalidade, provavelmente
em decorréncia de uma diminui¢do da aromatizagio no tecido
adiposo deste horménio para estradiol.

Brisson et al. (B} em um estudo de 12 mulheres, sendo 7
treinadas e 5 destreinadas, constatou um aumento de prolac-
tina somente nas treinadas, quando elas eram submetidas a um
esforco em bicicleta ergométrica, e sugeriu que se este aumen-
10 ocorresse repetidamente como em situacoes de treinamento
intenso, ele poderia criar uma impregnacdo de prolactina sufi-
ciente para retardar qualquer acdo do FSH sobre o foliculo em
maturagdo, provocando uma amenorreéia transiente similar a da
lactante e talvez também a menarca retardada das atletas.

Wakat e Sweeney (49) investigaram 0 padrao menstrual
de 41 corredoras americanas e comprovaram eumenorréia em
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497 delas. Dentre as caracteristicas avaliadas, eles constataram
gue a maioria das mulheres amenorréicas tinha iniciado o trei-
namento antes ou logo ap0s a instalacdo da menarca, concluin-
do entdo aque a amenorréia poderia ser devido ao retardo na
idade de menarca (14,2 x 12,9 anos em eumenorréicas) e a
data de inicio do treinamento intenso, que era mais precoce No
grupo de mulneres com disfuncio menstrual. Estes dados sdo
corroborados por Feicht (18), que também encontrou uma
maior idade de menarca na sua populagdo de atietas com
amenorréia secundaria.

Recentemente, uma hipOtese vem merecendo a atencdo
de varios pesquisadores. E atualmente aceito que uma funcdo
reprodutiva normal na mulher é dependente de um peso e de
um percentual de gordura critico. Sabendo-se que a atividade
fisica tende a diminuir estas duas varidveis, notadamente a
Gltima, alguns trabalhos 1em procurado verificar se a diminui-
¢do da gordura corporal com o treinamento,. é responsavel
pela maior incidéncia de amenorréias secundarias neste grupo.

Em 1979, Dale et al. (13) sugeriam uma relacdo entre a
amenorréia, que segundo eles deveria ser de origem primaria-
mente hipotalamica, e 0 baixo percentual de gordura. No Glti-
mo Congresso Americano de Medicina Desportiva em 1981,
pelo menos trés temas livres versaram sobre esta possivel
relacdo. Carlberg et al. (9) verificaram uma maior suscetibili-
dade para oligo/amenorréia em atletas de baixo peso corpo-
ral, todavia Hendrix e Lchman (24) falharam em correlacionar
disfuncGes menstrais em atletas e gordura percentual, quando
esta era superior 2 15%. Snyder et al. (42) mediram 88 atletas
de varias modalidades desportivas e embora encontrasse menor
percentual de gordura para aquelas que eram amenorréicas, o
valor encontrado excedia ao nivel critico proposto na litera-
tura para um funcionamento reprodutor normal na mulher,
sugerindo que este ndo € o fator primério para a amenorréia
induzida pelo exercicio, embora a luz dos dados existentes
nao seja possivel excluir por completo, a acdo de um baixo
percentual de gordura sobre a disfungdo menstrual da atleta.

Como uma outra tentativa, Dale et al. {13) excluiram
a possibilidade de amenorréia-pos pilula em atletas, reportade
na literatura em 0,2 a 2,29 das pacientes que usam este méto-
do de anticoncepgdo por periodo de tempo prolongado, ja
que o uso de pilulas e DIU eram iguais em atletas e nio-atletas.

Bonen e Belcastro (6), Dale et. al. (13) ¢ o Celégio Ame-
ricano de Medicina Desportiva {1} acreditam, com base em um
nimero limitado de dados longitudinais, que 2 “amenorréia
desportiva” é de carater transiente e de curta duragao, sendo
mais freatiente quando o inicio da menstruagdo é tardio e em
mulneres nuliparas. Até o momento, ndo existe nenhuma
informacdo de que estas alteragBes ‘sejam irreversiveis (6,
39); na realidade, a interrupgdo do treinamento pode ser o
fator terapéutico necessario para o restabelecimento do ciclo
menstrual normal (13).

Concluindo este ponto, citariamos Shangold (39) que
relata ser a amenorréia hipoestrogénica o tipo de problema
mais comum em atietas amenorréicas, de baixo peso corporal
e percentual de gordura. Ela recomenda que a paciente seja
examinada como uma mulher ndo-atleta seria, sem simples-
mente se considerar que a amenorréia seja Gnica e exclusi-

vamente devido ao exercicio, jd gue tumores hipofisisrios
podem apresentar um quadro semelhante a este, devendo
serem excluidos através de uma seqiéncia diagndstica com-
pleta. Nos casos comprovados de auséncia de processo tumo-
ral, parece estar indicada a terapéutica hormonal. Algumas
outras atletas, segundo esta mesma autora, apresentam anovu-
lacdo estrogénica e deverdo ser tratadas adequadamente, mor-
mente quando elas possuem interesse em engravidar breve-
mente, jd que nestes casos a fertilidade esta comprometida (39).

Como abordagem clinica ela sugere, que o médico nio
deverd rotineiramente interferir em uma atleta nas seguintes
condigcbes: que possua um ciclo menstrual com duracao entre
20 e 60 dias, gue ndo esteja desejando engravidar e que nio
possua galactorréia ou sangramento intramenstrual. Contudo,
se 0 aumento do treinamento é associado com uma mator dis-
tuncdo, o médico deveréd ser procurado.

Nunca é demais enfatizar, que & atleta também estd
sujeita a praticamente todas as doengas, tal como as mulheres
em geral, e que deve-se afastar o diagnostico da sindrome de
Stein-Leventhal em tode atlete amenorréica, notadamenie
quando o quadro se inicia logo apds a8 menarca, anies ce se
atribuir a disfungdo menstrual ao exercicio.

Finalmente, um comentério pitoresco mas importante
foi feito por Asher (4), que diz ser a amenorréia em corredoras
mais provavelmente uma oligomenorréia e ndo uma amenorréia
secundaria prolongada, terminando por concluir que as possibi-
lidades de planejamento familiar ndo devem ser inciuidas entre
os beneficios de um treinamento de corrida.

Dismenorréia

O exercicio sempre foi ligado a sindrome de dismenor-
réia. Vdrios métodos de exercicios tém sido propostos para
o alivio da sintomatologia, com resultados variados e contro-
vertidos. Uma pergunta 6bvia neste ponto seria: qual a reflacao
entre exercicio e dismenorréia? Infelizmente, ndo existe uma
unanimidade entre os autores para esta resposta, 0 que é pro-
vavelmente devido as diferentes condigSes de estudo € as
infiuéncias psicossocio-culturais sobre este quadro, conforme
comentado no inicio desta secdo. Enquanto, Fox e Mathews
{19) sugerem que a dismenorréia ndo parece ser afetada pelo
treinamentc, Zhénel (56) reporta uma reducdo da incidéncia
da dismenorréia em esgrimistas e Wilt {53}, em sua tese de
mestrado, mostra que um grupo de mulheres obesas, subme-
tidas a um trabalho fisico e de esclarecimento, obtiveram uma
redugdo significativamente maior do que as controles no per-
centual que era acometida por esta sindrome. Sem ddvida agu-
ma, outros fatores interferem sobre este processo. Astrana et
al. (5) comentam que apenas uma das 30 nadadoras por eies
estudadas, tinha queixa importante de dismenorréia; esta inci-
déncia bastante baixa, pode ser parcialmente ou totalmente
explicada pela baixa idade do grupo estudado, ja que é inco-
mum o aparecimento de dismenorréia em mulheres com menos
de 15 anos, como era o caso da maioria das nadadoras suecas.
Jé& Leglise (28) reoomenda a interrupgdo do treinamento de
natagdo em curso de dismenorréia, notadamente se a tempera-
tura da agua estiver fria.
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Recentemente, Shangold (39) em seu artigo de “Esporte
e Funcdo Menstrual”, sugere uma diminuigao da incidencia da
dismenorréia em conjuncao com o treinamento fisico e embo-
ra comente que 0s mecanismos para este eferto benefico ainda
sejam desconhecidos, eles provavelmente se situam dentre as
sequintes hipoOteses: uma maior auto-disciplina e tolerancia a
dor: uma maior resistencia inata a dor e a sua percepcao; uma
maior distracdo devido a outras atividades e/ou uma combina-
cdo de todos os fatores acima.

Resumindo, poderiamos dizer com quase toda a certeza,
que O exercicio e o treinamento Nao sao em geral negativos
para a dismenorréia e em alguns casos, podem melhorar a
sintomatologia da paciente, funcionando como uma terapeu-

tica paliativa.

GRAVIDEZ E EXERCICIO

Alguns estudos tém analisado as respostas fisiologicas ao
esforco em mulheres gravidas. Dressendorfer (14} estudando
uma jovem de 27 anos por um periodo de 4 anos, nos guals
ocorreram 2 gestacoes, MOStrou que O cCaonsumo de oxigenio
pode variar no sentido positivo ou negativo, em funcao apenas
de uma maior ou menor quantidade de treinamento semanal.
Collings et al. {11) encontraram um umento de 18 e 8% no
VO; maximo 2hsoluts e relative, respectivamente para mu-
lheres treinadas durante a gravidez, engquanto as mulheres
usadas como controles, decresciam estas variaveis de 4 e 10%,
respectivamente para absoluto e relativo. Knuttgen e Emerson
(27) comparando sequencialmente durante a gestagao, as res-
postas em bicicleta e tapete rolante, verificaram que o custo
energético de um esforgo submaximo no decorrer da gravidez,
aumentava no tapete rolante e ndo se alterava na bicicleta,
onde o peso corporal nao interfere de modo tao apreciavel.
Como o aumento de peso corporal era da magnitude de 15%
e 0 aumento do gasto energético era da magnitude de 13%,
os autores conclufram que havia uma relacao de causa e efeito
entre essas duas variaveis e recomendavam a realizacao de exer-
cfcios fisicos onde o peso corporal nao era tao relevante,
opinido esta que também e compartilhada por Dressendorfer
e Goodlin (15). Apesar de uma acentuada hipervolemia em
decorréncia da gravidez, -Knuttgen e Emerson (27) ndo encon-
traram diferencas significativas para o débito cardiaco em res-
posta ao exercicio, provavelmente devido ao fato de que este
sangue adicional deve ficar nos reservatorios venosos dos mem-
bros inferiores. Considerando os aspectos acima, endossamos a
opinido de Leglise (28), que recomenda a natacdao como a
forma de exercicio mails adequada para a gestante, NOS Seus
dois Ultimos trimestres, notadamente para aquelas com varizes
nos membros inferiores.

RISCOS MATERNOS DO EXERCICIO
NA GRAVIDEZ

Uma vez conhecidos em linhas gerais as respostas fisiolo-
gicas ao exercicio em gestantes, parece importante analisar que
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riscos acompanham esta pratica. Complicacoes da gravidez,
ruptura tecidual pos-parto, abortos espontaneos e duracao
do trabalho de parto sdo varidveis provaveimente modificadas
de um modo benefico pelo exercicio regular (19, 36, 46). Por
outro lado, a fertilidade e a incidéncia de toxemia gravidica
parecem independer da variavel treinamento (36). Nao existem
no momento, registros de efeitos deleterios da atividade fisica
materna sobre o parto em si {11, 19, 36). Uma interessante
analogia foi apresentada por Thomas (47). ele compara o feto
no utero a um ovo dentro de uma jarra com dqua, e afirme
qudo dificil e quebrar o ovo nesta situacao e sugere que 0 mes
mo aconteceria com O feto, devido a protecdo do liquicso
amniotico, musculo uterino, musculos e fascias da parece
abdominal e da pele, que sdo preparados para absorverem Cs
traumas normalmente encontrados na rotina diaria da mae.
Dressendorfer (14) cita gue a sua atleta correu até uma semana
antes do parto, chegando por vezes a uma quilometragem de
60 km semana” ' sem qualquer manifesta¢ao negativa e cor-
plementa citando um estudo finlandés, onde 31 gestantes trei-
naram e melhoraram a sua condicao fisica sem o surgimento ¢+
quaisquer complicacoes. Este mesmo autor refere entretantic
(14), que a intensidade do treinamento pode eventualments

ter de ser diminuida em virtude de nausea e vomito, que nor-

malmente acompanham © primetro trimestre da gravidez.

Na realidade, elevados desempenhos desportivos tér
sido observados e ap0s a gestagdo (19, 56}, como é o caso de
atleta norte-americana que conquistou a medalha de bronze
nos Jogos Olimpicos de 1952 em natacdo, “apesar’” de estar
gravida.

Resumindo, sugerimos gue oS riscos do exercicio na
gravidez se situam dentro de uma margem bastante aceitdve
do ponto de vista -materno, devendo-se sempre gue possive
preferir exercicios onde nao seja necessario um grande suporte
do peso corporal {ex. natacdo), de modo a diminuir o risco de
lesGes ortopedicas na mde e traumatismos fetais intra-uterinos.

EXERCICIO E GRAVIDEZ

A mortalidade perinatal pode ser relacionada a uma
diminui¢cdo cronica do fluxo sangtifneo uterino (25). O exer-
cfcio fisico tende a diminuir este fluxo por uma redistribuicéo
de um debito cardiaco materno aumentado e parece portanto
importante anahtsar cuidadosamente, do ponto de vista fetal, a
resposta circulatoria ao esforco em mulheres gravidas.

J&d em 1961, Hon e Wohigemuth (25) estudaram 26 pa-
cientes selectonadas, em um total de 40 testes realizados no
ultimo trimestre da gravidez, em um protocolo subméaximo
modirficado do banco de Master com 3 minutos de duracao.
A frequencia cardiaca fetal era monitorizada nestes testes,
antes e durante 30 minutos imediatamente apos o mesmo. Os
resultados mostraram minimas alteracoOes fetais com o exerci-
cio de uma maneira em geral, mas em seis pacientes verifica-
ram-se modificacoes no ritmo cardiaco tipicas de hipoxja fetal
(i.e., taquicardia ou bradicardia ou maior variabilidade) e em
um dos casos verificou-se uma bradicardia acentuada que per-
durou por mais de duas horas. Estes autores terminaram por
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recomendar o uso de um teste de esfor¢co para o estudo da
margem de reserva de oxigenio fetal, o que poderia ser muito
Util para o manejo de pacientes onde a diminuicdo desta reser-
va € um risco para a continuacao da gravidez (25).

Maiores conhecimentos dos efeitos do exercicio materno
sobre o feto ‘‘in utero”’, foram obtidos por Emmanouilides et
al. {17) que em 1972, estudaram 12 ovelhas gravidas por meio
de repetidos testes de esfor¢o. Estas ovelhas eram divididas
basicamente em dois grupos, um ‘‘normal” e um outro com
ligadure de uma arteria umbiiical, de modo a stmular a condi-
cédo de insuficiencla uteroplacentaria. Atraves de medicoes de
frequéncia cardiaca e PO, fetais durante o exercicio materno,
eles eram capazes de sugerir uma diminui¢ao do fluxo sangli-
neo uterino durante o esforoo, em funcdo de uma reducado da
‘pressdo parcial de oxigénio fetal, a qual era mais acentuada nas
ovelhas com ligadura da artéria umbilical (17). Estes dados
foram posteriormente confirmados por Clapp (10} que, usan-
do o mesmo modelo animal, encontrou uma correlagao nega-
tive elevada entre frequencia cardiaca materna e fluxo san-
alineo uterino em condicoes de exercicio fisico. Todavig,
Clapp (10) encontrou que apesar desta alteracdo hemodina-
mica e de uma reducgdo da PO, fetal, o VO, ndo era modifi-
cado em decorrencia de uma mator e concomitante diferenca
artério-venosa de oXigenio, terminando por sugerir que se o
exercicio é submaximo ndo deve existir alteracdo fetal signi-
ficativa, engquanto O exercicicio maximo pode produzir alte-
racOes fetais consideraveis, as quais todavia nao significam um
risco apreciavel na gravidez normal.

Vérios trabalhos haviam demonstrado um aumento de
freqiéncia cardiaca fetal com o esforco materno (17, 25),
quando em 1974 Pomerance et al. (3D5) propuseram de um
modo formal a realizacao de um protocolo de teste de esfor-
co submaximo em bicicleta, no terceiro trimestre da gravi-
dez, visando ao diagnostico de comprometimento da circu-
lacdo Uteroplacentaria atraves da resposta da frequencia car-
diaca fetal ao esforco materno. Eles apresentararh dados de
54 pacientes na 3639 semana de uma gravidez de baixo risco e
mediram a frequencia cardiaca fetal antes e imediatamente
apos o esforco, pelo metodo auscultatorio. Os resultados des-
tes testes evidenciaram em b gravidas uma variacao da fre-
qLéncia cardiaca fetal superior a 16 sistoles.min !, e em qua-
tro destas verificou-se um quadro de depressao fetal com tnsu-
ficiencia circulatoria mae-feto. Atraves destes dados, os auto-
res advogam o uso rotineiro do teste de esforgo em gestantes
e recomendam gue no caso de um aumento ou diminui¢cao da
frealéncia cardiaca fetal superior a 16 sistoles.min” ' o teste
seja considerado positivo para insuficiencia Uteroplacentaria.
Nestes casos, a gravidez devera ser seguida cuidadosamente e
toda atividade fisica de carater intenso sera proibida (35).

Recentemente, este aspecto foi novamente discutido por
Dressendorfer e Goodlin {15), que estudaram respostas fisiolo-
gicas fetais e maternas a dois testes de estorgo realizados entre
a 322 e a 393 semana gestacional. Cinco pac:ientes primfparas
de boa saude, que eram submetidas a um treinamento regular
de natacdo durante a gravidez, serviram como modelos para o
estudo. Eles encontraram uma relacdo bastante costante de
10/1 entre o aumento da freqlencia cardiaca materna e a fetal,
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atribuindo este incremento as catecolaminas circulantes produ-
zidas pela mae e/ou ao aumento das contracOes uterinas e a
resultante movimentacio fetal, fato este que eles documen-
taram objetivamente em pelo menos uma das pacientes. Deste
modo, tal como Hon e Wohlgemuth (25), Emmanouilides et
al. {(17) e Pomerance et al. {35) j3 haviam feito anteriormente,
eles recomendaram o teste de esforco como um protocolo
rotineiro no curso de uma gravidez, sugerindo que a aborda-
gem clinica para uma dada paciente poderia ser reconsiderada,
principalmente no que se refere a permissao para atividade fisi-
ca, em funcdo dos resultados deste teste (15},

Finalizando este 1tem, poderiamos dizer que até o mo-
mento parece claro gue o exercficio fisico durante a gravidez
nao é nem altamente benefico nem malefico, para a grande
maioria das pacientes. Isto pode ser caracterizado na frase
introdutdria do trabalho de Clapp (10}, publicado em 1980,
gue diz: “os efeitos do exercicio materno sobre o bem-estar
fetal e 0 desfecho da gravidez sao amplamente desconhecidos’”.
Por outro lado, o teste de esforco com monitorizacao da fre-
guencia cardiaca fetal parece ser altamente desejavel, sugerin-
do como um Util complemento na avaltacao clinica do trans-
curso de uma gravidez. Este teste tem sido feito de um modo
mais sistematico do inicio do sequndo trimestre até pratica-
mente o dia do parto, em uma bicicleta ergometrica com um
protocolo submaximo, sem que quaisqguer complicacOoes 1¢
nham sido relatadas até entao (14, 25, 27, 35). Contudo,.
existe ainda uma necessidade de outros estudos para uma defi-
nicao do melhor protocolo a ser empregado.

EFEITOS DO EXERCICIO MATERNO
SOBRE A VIDA POS-NATAL DO FETO

Apos esta discussdo dos efeitos agudos do exercicio
sobre a mulher gravida e o feto, consideramos da maxima im-
portancia a andlise dos efeitos cronicos de um programa de
atividade fisica em uma gestante sobre o futuro ser. Infeliz-
mente, esta area de conhecimento estd muito pouco desen-
volvida e por razdes obvias, a grande maioria dos estudos ja
publicados foram realizados em animais de experimentacao.
Tendo em mente a incerteza da exvapolaé;é"o destes achados
em animais para seres humanos, passaremos a seguir a revisar
a literatura existente.

Sabe-se ha muitos anos que 2 ingesta materna interfere
com o crescimento fetal. Em um estudo recentemente publi-
cado, Tafari et al. (46) investigou mulheres etiopes gravidas em
estado de subnutricao e verificou Que aguelas gue tinham uma
atividade fisica mais intensa apresentavam fetos menos desen-
volvidos, i.e. menor peso de nascimento, do que aquelas que
tinham uma vida mais sedentaria. Estes dados sugerem que
mulheres subnutridas quando gravidas, nao devem ser subme-
tidas a um programa intenso de atividade fisica, ou seja, que
possua um gasto energetico elevado, pots 1sto poderia prejudi-
car ainda mais um desenvolvimento fetal ja comprometido
pelo estado nutricional deficiente.

Por outro lado, os dados de Tafari et al. (46) se prestam
tambem a uma outra analise; estes autores constataram que a
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fragdo nao-fetal do aumento do peso materno durante a ges-
tacdo era maior no grupo de menor nivel de atividade fisica, o
que significa dizer que elas engordaram mais durante este pe
riodo do gue aguelas que eram mais ativas. lsto nos sugere que
em determinadas pacientes, pode ser desejavel controlar de
modo mais preciso a sua dieta, de maneira a evitar um aumen-
to acentuado da gordura percentual, sem todavia prejudicar o
desenvolvimento fetal. Provavelmente estudos multidiscipli-
nares de obstetricia, medicina do exercicio e cineantropome-
tria, possam ajudar a estabelecer uma orientagdc mais cienti-
fica para este ponto no futuro.

Parizkové (33) tem apresentado dados em ratas gravidas
submetidas 3 treinamento, gque mMostram uma menor concen-
tracdo lipidica hepatica nos fithotes, quando estes eram com-
parados com filhotes de ratas sedentérias. Esta autora sugere
entdo, que o exercicio materno influencia o metabolismo
lipidico do feto e em sua vida pos-fetal. Ainda Parizkovd em
outro estudo (32}, mostra que exercicio feito precocemente
na vida, provoca uma diminuicdo importante no numero final
de células adiposas e por conseguinte na gordura em sua vida
futura; deste modo, se o exercicio é iniciado durante a.vida
intra-uterina, os efeitos sdo ainda mais pronunciados.

Parizkové (32) e Wilson e Gisolfi (52) estudaram os efei-
tos cardiacos em filhotes de ratas submetidas a um regime de
atividade fisica. Os resultadoc destes estudos foram contradi-
torios. Enquanto, Parizkova (32) encontrava uma maior rela-
¢do capilarfibra, no miocardio daqueles filhotes cujas maes
foram treinadas e atribuia isto a0 aumento das catecolaminas
circulantes durante o treinamento materno, Wilson e Gisolfi
(52} ndo encontraram diferencas significativas neste aspecto
entre os grupos experimental e controle. No estudo tcheco
(32), verificou-se que se o mesmo trabalho era iniciado aos
18 dias de vida, ele ndo produzia efeitos tdo acentuados.

Uma abordagem interessante foi feita por Jenkis e
Ciconne (26). Estes autores estudaram os efeitos do exerci-
cio durante a gravidez sobre alguns aspectos histologicos do
cérebro feta! e sobre um determinado teste motor, feito na
época do desmame. Os dados mostram uma auséncia de dife-
rencas significativas entre os descendentes de maes treinadas
e de mdes sedentarias, no que se refere aos aspectos histolo-
gicos cerebrais, todavia a performance motora era significa-
tivamente pior nos filhotes de ratas treinadas (26). Se isto é
um achado real ou artefato do experimento, ndo estd claro
ainda, contudo a sua relevancia sugere que outros estudos
devem ser realizados neste topico.

Sumarizando, podemos citar novamente Jenkins e
Ciconne (26}, que iniciam o seu artigo com 0 seguinte co-
mentario: “a literatura tem sugerido que atividades mas vigo-
rosas sejam feitas durante a gravidez. Tais recomendacdes sdo
alarmantes, em virtude da existencia de poucos estudos sobre
os efeitos do exercicio sobre o feto”. Parece no momento,
extremamente inadequado assumir que o exercicio durante a
gestacdo seja sempre benéfico para o feto, em todos os aspec-
t0s, e acreditamos que somente com a publicagdo de outros
estudos, as evidéncias positivas ja coletadas para os efeitos do
treinamento fisico materno durante este perfodo, em gravidas
de bom estado nutricional, poderdo ser confirmadas.

11

HORMONIOTERAPIA, ANTICONCEPGAO
E EXERCICIO

A atleta, tal como todas as mulheres, é também uma uti-
lizadora em potencial dos métodos anticonceptivos. Deste
modo, parece ser conveniente discutirmos neste curso, dois
aspectos bdsicos: a) quais os efeitos dos anovulatorios orais
(OC) sobre a performance fisica?; b) qual o método anticon-
ceptivo de escolha para a atleta?

O estudo mais antigo sobre os efeitos das pilulas anti-
concepcionais (OC) na performance fisica foram apresentados
por Morris e Udry em 1969 (31). Neste estudo, estes autores
encontraram uma diminuicdo da quantidade de metros cami-
nhada diariamente em um grupo de mulheres em uso de OC,
quando comparadas as de um grupo controle sem uso de OC.
Eles atribuiram este fato a fatigabilidade e menor disposicao
fisica, que eventuaimente acompanham o uso destes hormé-
nios; todavia, as pacientes, quando interpeladas objetivamente
sobre a presenca ou auséncia destes efeitos colaterais, negaram
sistematicamente (31).

Aiguns poucos estudos (22, 23, 28, 29, 44, 54), 1ém
analisado as respostas a diversos pardmetros fisiolégicos no
esforco, de pacientes em uso de OC e comparado estas res-
postas com as de mulheres sem uso de qualquer medicagdo
hormonal.

Stumpe (44) encontrou uma reducdo da capacidade de
trabalho fisico a 170 sistoles.min”! em jovens em uso de OC.
Por sua vez, Wirth e Lohman (54) medindo 26 mulheres entre
18 e 34 anos de idade, encontraram uma diminuicao do tempo
de endurance e da forca produzida a 50% da contracao volun-
tdria mdxima naquelas que faziam uso da OC. A resposta me-
tabdlica ao esforco, parece ndo diferir muito entre mulheres
que usam e aaquelas que ndo tamam OC, conforme sugerem os
dados de Haynes et al. (22). Do ponto de vista cardiovascular,
pesquisadores finldandeses (29) tém mostrado maiores valores
de volemia, débito cardfaco e volume sistélico ao esforco sub-
méaximo em atletas que faziam uso regular de OC do tipo com-
binado, e sugerem que neste aspecto, o uso de OC poderia ser
vantajoso para a performance ffsica, embora reconhecam o
fato de que os efeitos colaterais desta terapéutica poderiam
anular esta possfvel vantagem (29). Em outra abordagem,
Hediin et al. {23) sugerem que o exercfcio e OC atuam
por vias distintas na alteracdo da coagulagdo sangiifnea e na
fibrindlise, e concluem dizendo que parece n3o existirem evi-
déncias que o uso de OC reduza os beneficios do exercicio nes-
tes aspectos acima mencionados.

Quanto 3 escotha do método anticonceptivo mais ade-
quado 3 atleta, tal como as mulheres em geral, ndo parece
haver uma unanimidade. Enquanto o francés Leglise (28)
sugere os OC como os mais adequados as desportistas, os efei-
tos fisiologicos deste uso sobre a performance podem condenar
0 seu uso em algumas atletas. Talvez a melhor opiniao a este
respeito, seja a expressada pela Doutora Mona Shangoid (39),
que afirma serem os critérios para a escolha do método anti-
conceptivo em atletas, os mesmos utilizados para as mulheres
em geral.
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Conforme foi comentado em outra secdo anterior, exis-
tem mulheres nas quais a performance fisica é sensivelmente
prejudicada durante o perfodo de fluxo menstrual. Nestas cir-
cunstancias, o médico eventualmente pode interferir farma-
cologicamente na durag¢do do ciclo e impedir a coincidéncia de
datas, entre o perfodo menstrual e uma competicdo impor-
tante (ex. Olimpiadas}. Neste aspecto, citamos as opinides
expressas em dojs trabalhos: Rougier e Linquette (38) criticam
veementemente esta prdtica, que na época do’ seu artigo em
1962, eram feitas por via intramuscular e com altas dosagens;
ja Leglise (28) relata que em circunstancias excepcionais, o
médico pode atuar impedindo farmacologicamente esta coin-
cidéncia indesejada. Ao nosso ver, existem dois aspectos a
serem considerados: primeiro, se hd ou ndo piora da perfor-
mance com o periodo menstrual e segundo, se a atleta usa ou
nao anticoncepciunal oral. Se a resposta & primeira pergunta é
negativa, cessa a problematica. Se ambas as perguntas possuem
respostas afirmativas, ela deve simplesmente acertar com gran-
de antecedéncia o calendario do OC com a competicdo. Se por
outro lado, somente a primeira pergunta possui resposta afir-
mativa, nOs pensamos que apOs umMa criteriosa comparacio
dos possiveis beneficios e riscos e considerando todas as con-

traindicagOes especfficas para o uso de OC, pode-se em deter-

minadas ocasides, instituir uma terapéutica com OC visando a
evitar a coincidéncia de datas. Neste caso, deveria-se iniciar a
terapéutica com uma antecedéencia minima de 3 meses, j& que
a maioria dos efeitos colaterais destes medicamemos tende a
desaparecer apos um ou dois meses do seu uso. Devemos res-
saltar, que esta prétiéa € eventualmente empregada também
em casos de intensa dismenorréia, devido ao fato de que o
ciclo menstrual anovulatério é normalmente menos doloroso,
contudo nestes casos parece-nos que os inibidores de liberacdo
de prostaglandinas devem ser preferidos.

Concluindo este tdpico, devemos citar Fox e Mathews
119} aque alertam para o fato de que a grande gama de efeitos
fisioiGgicos dos OC deve afetar de alguma maneira a perfor-
rance fisica, e que isto deve ser atentamente observado no
futuro.. No momento, o OC ndo estd contraindicado para
2 desportista e seu UsO em certas situacGes pode ser de consi-
deravel valia, para uma determinada atleta.

TRAUNMATISNMOS E PATOLOGIAS
.GINECOLOGICAS

Tal como o homem, a mulher esta também sujeita a aci-
dentes desportivos. Existem poucos estudos que comparam a
incidencia de lesdes ortopédicas em funcdo da pratica despor-
tiva entre individuos dos dois sexos. Todavia, dados prelimi-
nares sugerem que as mulheres apresentam uma incidéncia
aproximadamente igual a dos individuos do sexc masculino,
exceto para o que se refere a lesbes articulares, que parecem
ser proporcionalmente mais frequentes nas mulheres do que
nos homens {(19). Q futuro provavelmente trara maiores infor-
macOes nest: area, de acordo com a crescente participacdo des-
portiva feminina.
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Do ponto de vista ginecolbgico, é interessante verificar-
mos o risco de traumatismos as regides genitais e aos seios. A
genitélia feminina est4 anatomicamente bem protegida, princi-
palmente no que tange aos 6rgdos internos, deste modo nao é
de estranhar que apenas um caso tenha sido descrito na litera-
tura, que mencione lesdo destes orgdos. Pfanner (34) descreveu
o caso de uma enfermeira que durante uma sessio de esqui
aquatico, a velocidade de 65 km.h ™!, perdeu o equilibrio e
"sentou na agua”’; isto resultou na entrada de dgua no conduto
vaginal e em enema, com uma posterior contaminacao que foi
finalmente diagnosticada como salpingite. Este autor {34} ter-
mina por sugerir que as atletas praticantes desta modalidade
desportiva, deveriam usar coletes de borracha para evitar aci-
dentes deste tipo. Alguns rumores de um maior risco de pro-
lapso vaginal, em funcdo de atividade fisica, foram recente-
mente desmentidos em uma rgvisdo escrita por Shangold (39).

No que se refere aos seios, é evidentemente necessario
um cuidado maior, tendo em vista o fato de que eles estdo
muito mais expostos do que a genitdlia propriamente dita.
Enquanto este problema inexiste para a crianca do sexo femi-
nino, ele assume maior relevancia ria mulher adulta possuidora
de grandes seios. O problema é tambérn obviamente maior em
desportos de contato, onde traumas podem levar a necrose
adiposa traumdtica na mama (19). Levando em conta estas
circunstancias, parece assim desejavel que a mulher use
soutiens justos o suficiente para evitar a hipermobilidade dos
seios na corrida e outras atividades afins (19, 47), embora estes
ndo devam ser justos a ponto de limitar a mobilidade da caixa
toracica, ja que Thomas (47) relata um estudo, onde o uso de
soutiens muito justos determinou uma reducgdo do V02 maxi-
mo. O estudo de Zhénel {56) com esgrimistas mostrou a ausén-
cia de traumatismos acs seios nestas atletas.

Como a propria atividade fisica tende a reduzir o percen-
tual de gordura, torna-se raro a existéncia de atletas com seios
desproporcionaimente grandes. Nestes casos, principaimente
em vigéncia de sintomatologia clinica, deve-se considerar a
possibilidade de indicagcdo de uma cirurgia pldstica para redu-
¢do do tamanho das mamas.

Sumarizando, podemos dizer que & atividade fisica para
a mulher ndo costuma trazer grandes probiemas de cardter
traumatico, todavia deve-se recomendar o uso de soutiens
durante todo o periodo de atividade, de modo a diminuir
o risco de lesdes de origem traumdtica desta caracteristica
sexual secundaria feminina.

CONCLUSOES

Na etapa final desta segunda parte do Curso de MEDICI-
NA DO EXERCICIO, comentaremos suscintamente alguns
aspectos de cardter geral no estudo da resposta feminina ao
exercicio, que ndo foram discutidos anteriormente e termina-
mos por apresentar algumas recomendacdes da Associagdo
Médica Americana, da Academia Americana de Pediatria e do
Colégio Americano de Medicina Desportiva.
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Uma situacdo em que o médico é muitas vezes chamado
a opinar, e que se constitui em um dos principais tabus femi-
ninos em relacdo ao exercicio, é @ problematica da natagdo
durante o periodo menstrual.

Astrand et al. (5) encontraram organismos patogénicos
na vagina de um ter¢o das nadadoras suecas e diagnosticaram
um caso de colpite; baseados nestes dados, eles concluem que
seria inaceitavel do ponto de vista médico, permitir a pratica
de natacdo nestes dias de periodo. Esta opinido é todavia con-
testada por Thomas (47), que comenta ser nula a possibilidade
de contaminacdo da vagina ou da dgua, pois a dgua ndo penetra
neste orificio em condigbes normais ou até mesmo apds O
parto. Este autor sugere ent3o, que ndo existe sentido em
impedir a natagdo para mulheres em periodo menstrual (47}
Esta opinido é por nos compartilhada, assim como o Conse-
Ilho Presidencial em Aptiddo Fisica e Desportos dos Estados
Unidos (36) e Fox e Mathews (19), sendo que estes Gltimos
aconselham o uso de tampdes vaginais para mulheres que irdo
praticar desportos aquaticos durante o seu periodo. Em vigén-
cia de processos ginecolégicos de origem infecciosa, parece
mats prudente seguir o conselho de Leglise (28), que recomen-
da a total abstencdo da natacdo, enquanto persistir a infecgdo.

A anemia ferropriva da mulher {19) é um dos problemas
mais freqlentes da atleta e deve merecer uma aten¢ao especial
do médico do exercicio, que poderd eventualmente julgar
necessario prescrever uma suplementacdo oral de ferro para
esta atleta. Este aspecto serd rediscutido na parte referente a
Hematologia e Exercicio, em uma das proximas partes do
nosso Curso. O mesmo se refere, para problemas de altura
predita excessiva e da hormonioterapia proposta para estas
adolescentes {2), que serdc discutidas na parte de Endocrino-
logia e Exercicio.

As opinides abaixo refletem o posicionamento oficial de
importantes grupos de cientistas americanos e sdo aqgui trans-
critas:

1. O Colégic Americano de Medicina Desportiva (1)
advoga que as mulheres deverdo serem permitidas competir
em nivel nacional e internacional nas mesmas distdncias que
0s homens.

2. Seqgundo o Comité de Aspectos Médicos do Esporte
da Associacdo Médica Americana (36), a dismenorréia é inafe-
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tada ou diminufda como resultado da participacdo em ativi-
dade desportiva. Este mesmo Comité diz que, as mulheres trei-
nadas possuem uma maior facilidade de parto e menor numero
de complicagdes gravidicas.

3. A Academia Americana de Pediatria (12) apresenta as
5 conclusbes abaixo:

a. ndo ha razdo para separar criancas pré-pubescentes

por sexo em atividade fisica;

b. garotas podem competir entre si em qualquer ativida-
de desportiva se igualadas em tamanho, peso, habili-
dade e maturacdo fisica;

c. garotas podem atingir niveis elevados de aptidac fisi-
ca através de atividades intensas para melhorar sua
aptiddo fisica, agilidade, forga, aparéncia, endurance
e sensa¢do de bem-estar psiquico. Estas ndo tém ne-
nhuma influéncia desfavordvel na menstruacao, gravi-
dez e parto;

d. garotas pos-puberes ndo deverdo participar contra ga-
rotos em desportos de muito contato corporal, devido
ao grave risco de lesdo em fungdo de sua menor massa
muscular por unidade de peso corporal;

e. a atleta talentosa pode participar em uma equipe com
garotos em um esporte apropriado, desde que a escola
ou comunidade ofereca oportunidades iguais para to-
das as garotas participarem em atividades comparaveis.

Para aqueles interessados em obterem maiores infcrma
¢Oes sobre os topicos aqui comentados, o CBCE publicou
recentemente uma lista de referéncias na area (37).

Em resumo, a atividade fisica deve ter a sua pratica
incentivada nas mulheres, contudo um maior desenvolvimento
de pesquisas nesta area & necessario, antes que concluses defi-
nitivas possam ser elaboradas sobre os aspectos aqui discutidos;
dentre esses parece-nos de maxima urgéncia um maior e mais
profundo conhecimento dos efeitos do exercicio materno
sobre o feto, tanto no que s~ refere aos seus efeitos imediatos
como aos tardios. Até que a ciéncia avance mais nesta area,
deve-se ter o mdximo cuidado e uma atitude extremamente
conservadora para com a prescricao de programas de exerci-
cio durante a gestagdo. Por outro lado, deve-se recomendar
uma maior utilizagdo do teste de esforgo maternc, objetivando
um maior conhecimento das condigOes circulatorias mae-feto.
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CURSO DE METODOLOGIA CIENTIFICA

3.3 Parte

A PRATICA DA PESQUISA EM CIENCIAS DO ESPORTE

Victor Keihan Rodrigues Matsudo

Centro de Estudos do Laboratdrio de Aptiddo Fisica de Sdo Caetano do Sut

O HOMEM ANTES DO PESQUISADOR

Nas primeiras duas partes deste curso apresentamos
alguns procedimentos estat(sticos bdsicos para todos aqueles
que se interessam em abordar a atividade fisica-desportiva sob
uma perspectiva cientifica. Essas poderosas ferramentas pre-
cisam no entanto estar a servico de profissionais igualmente
preparados para o alto significado da pesquisa.

Assim ndo procuraremos fazer deste curso uma seqlén-
cia de orientagGes ‘‘culindrias’ mas, pelo contrdrio, preten-
demos junto com o leitor, refletir sobre uma série de aspec-
tos relevantes para nossa atuacdo como profissionais da Area
de Ciéncia do Esporte. Sim, porque a enumeracdo das princi-
pais etapas técnicas que compde a assim chamada metodologia

cientifica poderia, provavelmente, auxiliar apenas a formacao )

do "homo sapiens’ que existe em cada um, No entanto,
neste artigo temos a pretensao de contribuir para a formacgio
do ““homo socialis’’, tdo necessdrio ao profissional dos anos
2000 e particularmente aguele que trabalha no ‘‘Terceiro
Mundo'. Mesmo porque, ndo basta ensinar ao homem uma
especialidade, porque se tornard assim uma mdquina utili-
zavel mas ndo uma personalidade. E necessirio que adquira
um sentimento, um senso prético daquilo que é belo, do que
é normalmente correto. A ndo ser assim, como disse Eisten,
ele se assemelhard, com seus conhecimentos profissionais
mais a um c3o. ..

Como este curso se destina aqueles gue gostariam de
iniciar uma abordagem cientifica do esporte, vale lembrar
que o conhecimento da area a ser investigada corresponde
ao primeiro e fundamental passo. E quando falamos de conhe-
cimento da drea, ndo devemos entender apenas o conheci-
mento técnico cientifico mas sua dimensdo e relevancia social.

A consciéncia e a reflexdo ampla dos problemas que
envolvem uma drea, por certo facilitardo o diagndstico e a
elaboragdo de perguntas mais adequadas sobre o mundo em
que vivemos, E é af, nesse ponto, que o profissional de ciéncias
do esporte deve exercitar uma de suas caracter{sticas bdsicas:
a arte de saber observar analiticamente e ndo apenas ver ou
enxergar. Porém, é preciso frisar (5) que a conscientiza¢do ndo
consiste simplesmente em estar frente a realidade, assumindo

uma posicdo faisamente intelectual. A conscientizacdo ndo
pode existir fora da ““praxis’’, ou melhor, sem o ato acio-refle-
xdo. Esta unidade dialética constitui de maneira permanente
0 modo de ser ou de transformar o mundo que caracteriza o5
homens. Por isso mesmo, a conscientizacdo ndo € um com-
promisso histarico.

A DISTANCIA PESQUISA-REALIDADE

Outro problema que devemos observar é a distdncia
entre o pesquisador e a realidade que o cerca.

Particularmente nesse aspecto a instituicdo universi-
téria tem se mostrado um sistema burocrdtico demais para
os anseios de investigacdo da comunidade cientifica que gasta
grande parte de energia na docéncia e busca de recursos ou
divulgacdo de suas pesquisas, ficando cada vez mais exiguo
0 contato com a realidade.

Se nesse Ultimo fator a comunidade cientifica fica
como um agente passivo de distanciamento, 0 mesmo ndo
se pode dizer quando ativamente emprega uma linguagem
exotérica, nem sempre imprescindivel, ou guando cria hierar-
quias funcionais. Essa postura somente contribui para que o
acesso e a posse do conhecimento ndo se democratize, repe-
tindo-se na Universidade, préximo aos anos 2000 a negra
imagem dos feudos da ldade Média.

Os perigos desse distanciamento podem ser exempli-
ticados pelo que pudemos ver ainda recentemente quando
muitos tém discutido academicamente programas mais adequa-
dos de Educacdo Fisica para criancgas, sem nunca ter pergun-
tado a elas e obter de viva voz a resposta do que gostariam
de praticar.

INTEGRAGCAO CAMPO-LABORATORIO

Pelo que falamos anteriormente é que podemos afirmar
que o modelo do pesquisador sisudo, tentando trazer solugGes
para o mundo a partir da circunscricdo das quatro paredes de



Rev. EBras. Ciéricias do Esporte, 3 (1), 1981

seu laboratorio, ngo nos parece o mais adequado & dindmica
area de Ciéncias do Esporte no Terceiro Mundo. No entanto,
com isso ndo estamos dizendo que queremos ver os cientistas
de cal¢Oes. . .

Por outro lado, também ndo é nossa intencdo fazer com
que todos os, profissionais de Ciéncias do Esporte tornem-se
pesquisadores. Mas que desenvolvam uma atitude cientifica
frente aos fatos maravilhosos que acontecem no seu dia a dia
de trabalho com a atividade fisica desportiva.

Taivez ndo fosse muito esperar que nNossos pesquisadores
frequentassem mais o campo e que 0s homens do campo fizes-
sem 0 mesmo com nossas bibliotecas, . .

TEMAS DE INVESTIGACAO

A livre escolha do tema de investigacdo é condicdo “sine
qua non'' de uma sociedade que aspira por um crescimento
arejado. Mas teria a comunidade cientifica sensibilidade social?
O “insignificante rigoroso” faz sentido? Em gue medida as
pesguisas bem feitas estdo atendendo as necessidades sociais?
Estavam 0s temas de pesquisa respondendo a anseios pessoals
do pesquisador ou as necessidades basicas da sociedade? No
caso das verbas pUblicas destinadas a pesquisa em Ciéncias
do Esporte, ndo seria adequado se verificar mais rigidamente
até que ponto estas estdo atendendo as prioridades do povo
que a estd subsidiando?

N&o acreditamos em regras gue restrinjam a escolha do
tema de investigagdo ou do tépico de pesquisa, mas nos alinha-
mos com agueles {3) que pensam que a contribuicdo desse
trabalho serda mais substancial na medida em que atender a
rés critérios fundamentais: a! originalidade; b} relevancia;
e ¢} viabilidade.

O MODISMO E O NOVO

Na escolha do tema de pesquisa o profissional de ciéncias
do esporte deve na medida do possivel estar vacinado contra
o modismo e o fascinio do novo, Muitos 1ém sido os exemplos
de modismo em nossa drea, onde ja fomos alcancados pelas
ondas do aerobismo, da somatotipia e mais recentemente
do anaerobismo, E evidente que muitas contribuicSes impor-
tantes foram feitas nessas dreas mesmo em nosso meio. Mas
o minimo insignificante de investigagdes em outras areas
ahado a guase auséncia de instituices que as tenham adotado
como linha de pesquisa nos deixam sérias suspeitas da influén-
cia negativa dos "modismos’’.

Ouuio indicador € o caso dos pesquisadores de um traba-
lho sé. Indameros jovens pesquisadores tém apresentado bri-
ihantes contribui¢Ses em sua publica¢do inicial sobre um tema.
Depois, quando poderiamos esperar um trabalho ainda mais
orotundo no mesmo tema, notamos que © topico inicial foi
abandonadc. A estes chamamos de “pesquisadores de um
trabalho s6”'. Claro estd o respeito a diversiticagdo de inte-
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resses mas ndo poderifamos deixar de incentivar a busca cons-
tante da verdade em uma mesma drea. Temos que lutar por
uma maturidade intelectual maior do pesquisador. Ha um
tempo em tudo; um tempo para amadurecer, para se gerar,
para se construir sobre alguma coisa (6).

A BUSCA DO TEMA DE PESQUISA

O dominio cognitivo e afetivo de uma drea por certo
propiciardo ao pesquisador uma selecdo mais vélida do 1ema
a ser investigado, assim como a formulacdo de uma questido
relevante que atenda as prioridades nacionais, regionais ou
locais, nessa ordem de importancia.

Assim, muito antes de arrumar o material ou a amostra
a ser medida devemos estar aptos a responder &s 1rés pergun-
1as bdsicas:

1 — 0 que?
2 — Por que?
3 — Para que?

Pode as vezes parecer um cuidado exagerado estarmos
mencionando essas perguntas, como bdsicas para profissions:s
que se dedicam a esta drea. Mas, ndo raro, temos observado
professores que estdo aplicando um teste de corrida de 12
minutos e que, arguidos sobre o objetivo da avaliacio, respon-
dem prontamente que ‘‘estdo medindo o Cooper’'? Poucos
sén aqueles gue respondem gue estdo fazendo uma estimativa
da capacidade cardio-respiratéria aerébica porque essa € uma
varidvel fundamental de aptiddo fisica para que, por exemplo,
se possa prescrever a intensidade de treinamento ou para
analisar os efeitos de algum tipo de treinamento,

0OS CAMINHOS DA BUSCA DA VERDADE

A atenta observacdo e andlise criteriosa dos fatos se
constituem em ferramentas bésicas do profissional em ciéncias
do esporte. A partir desse fato, poderd formular sua hipdtese
{experimental) que corresponde a posicdo do pesquisador
frente aos fatos e sua busca da verdade.

Essa procura poderd ser feita basicamente através de
quatro caminhos, ou seja, de acordo com o método utilizado,
a pesquisa podera ser classificada em (9): descritiva, retrospec-
tiva, teste de h:pbdtese ndo experimental, pesquisa experi-
mental.,

A PESQUISA DESCRITIVA é uma coleta cuidadosa de
fatos de uma populacdo, com nenhuma tentativa feita para
descobrir relacGes entre as varidveis ou de controle de uma
ou mais varidveis, Por exemplo: a) um levantamento para se
determinar quantas escolas no Brasil tém gquadras cobertas;
b} questiondrio para verificar quantas Faculdades oferecem a
disciplina de metodologia da Pesquisa dos Cursos de Educacdo
Ffsica; c} medida de quantos abdominais os alunos de uma
escola sdo capazes de realizar,
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Na PESQUISA RETROSPECTIVA hi a tentativa de
enorrar relaces entre fendmenos pela observacdo dos resul-
tadc. e entao se tenta determinar retrospectivamente outros
fatores 0w varniavels que puderem influenciar os resultados.
Ex.: Um professor apds aphicar o teste de impulsido vertical
resoive verificar se a dieta dos alunos interferiu nos resul-
tados obuiges.

Nc TESTE DE HIPOTESE NAO EXPERIMENTAL o
trabalho é esquematizado para testar uma hipdtese, com
pequeno ou nenhum controle das varidveis independentes
ou, ainds, ume hipdtese onde o controle de tais varidveis é
impossivei. Temas historicos e socioldgicos podem  estar
inclufdos nesss categoria. Por exemplo” se quisermos testar
a hipotese cue 0 maior interesse em aptiddo fisica foi decor-
rente de ume maior preocupacdo de alguns palses com a
guerra.

Uma PESQUISA EXPERIMENTAL é aqguela em que
0 investigagor observa os efeitos da manipulacio de uma
ou mats variavels independentes sobre uma ou mais variaveis
dependenies. Um exemplo tipico seria um trabalho em que
o exberimentador observa o tipo de treinamento (aerdbico
ou anaercpico) sobre a forca ou © peso corpora:.

Neste ponto é bom lembrar que muita confusdo tem
sido feita particularmente por pessoas que iniciando o con-
tato com campo de investigacdo querem considerar como
"pesquise verdadeira’’, somente a pesquisa experimental.
Lamentavel equivoco, pois esguecem gue a pesquisa, COMO
busca da verdade, estd acima dos eventuais rotulos. Cabe
colocar (6} que € imporiante, sendo vital, ndo deixar de
fazer coisas fundamentais que antes ndo se faziam porque
ndo cabiam ou ndo cabem nos moldes da pesguisa dita e consi-
derada cientifica,

O mesmo poderfamos dizer dos 1ermos pesquisa pura,
pesquisa aplicada, fundamental, e outras cuja discussdo, vem
sendo mais um jogo de palavras, roubando precioso tempo
de pesquisadores, que nesse debate tém obtido mais calor
que luz.

Por outro lado, seria bom notar gue existe uma ten-
déncia em qualificar a pesquisa de acordo com o método
de investigacdo utilizado, onde a pesqguisa descritiva ocuparia
a “lanterna” da corrida em qgue o experimental seria 0 “‘pole
position”’. No entanto, lembramos que o método de inves-
tigagdo ndo garante por st sO a qualidade da pesquisa. E assim,
nos parece nada cientifico afirmacles generalistas que favo-
recam este ou aquele modelo de investigacao.

AS ETAPAS DO CAMINHO DA BUSCA DA
VERDADE

Estabelecidos criteriosamente o tema € o objetivo, ou
seja, tendo respondido a primeira das perguntas fundamentais
{o que?), assim como sua importancia, relevancia e implica-
¢oes (por que? para que?) poderemos entdo partir para a pro-
Xxima elapa que corresponde aoc como.
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Como responder a pergunta base, & hipdtese estabelecida
no objetivo do trahbatho?

Nesta fase, ceveremos selecionar, dentre os diversos
caminhos conhecidos, aquele que oferecerd ac melhores
condicGes de resposta as perguntas formuiagss. Quas oS
métodos, quais OS INSITUMEentos, que SUJENOS permitirdo
que cheguemos & melhor resposta & nossa perqunia bdsica,
3 nossa hipdtese de pesquisa.

Pensamos aue dentro da realidade de um Terceiro
Mundo deveriamos procurar atender, na medids 0o possi-
vel, aos trés pontos relevantes: 1) Utitizar instrumeniz! ¢
mencs sofisticado; 2) Empregar 1écnicas ndo complexa:
3} Adoctar uma merodologia que permiiz que o produts
final de seus achados revertz a uma taixa significative da
populacio.
£ importante frisar que essas sioc recomendacBes e
ndo regras; ndo devendo também implicar em uma atrtude
simplista de escolha do mais facil, mas sim, em uma cons-
ciencia dos diversos caminhos alternativos que possibilite
uma opcao madura.

Evidentiemente que ndo podemos envolver em nosso
trabalho todos os sujeitos que comudem ume pODuIg i
{ver conceitus NG proximo capitulo!l e assim partremos para
0 uso de amoslras gue poOSsam representar esse Populacio,
permitindo que os achados obtidos nesta populscdc possam
se estender a tooa popuiacdo {Interferéncia: ver conceito no
proximo capftuiol.

Para tanto a amostra deve 1ler certas caracteristcas
quanto a sua qualidade, como por exemplo, ter sido cons-
tituida ao acaso. Também quanto a sua quantidade (que
ird variar de caso para caso) mas gue na drez bioiogica é consi-
derada significativa a partir de umn = 30J.

Por outro lado, quando o trabalho envolver seres numa-
nos, 0s mesmos devem estar cientes dos objetivos e eventuais
riscos dos procedimentos a que serdo submetidos. Quando
esses riscos passam a envolver danos tempordarios, permanentes,
parciais ou totais. em termo de consentimento deve ser obtido.

Ndo custa lembrar ainda que toda vez que o5 riscos de
uma metodologia superem 0s eventuais beneticios, a mesma
deve ser afastada.

O METODO QUANTO A ESTATISTICA

Conforme a varidvel a ser medida e de acordo com a
constituicdo da amostra podemos ter uma idéia, a priori,
da distribuicdo dos seus resultados. E a determinacdo da
simetria ou ndo desses resuitados € o primeiro passo pare
que possamos chegar ao método estatfstico mars adequado.

Na amostra de distribuicdo simétrica, os métodos para-
métricos deverdo ser escolhidos.

Os métodos paramétricos baseiam-se em duas suposi-
¢Oes bdsicas: a) as amostras teriam sido selecionadas de popu-
lacGes com variancia simiar e distribuicdo normal; b) as amos-
tras teriam sido constituidas aleatoriamente (ao acaso), com
resultados em intervalos idénticos.
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Quando essas suposicées forem atendidas, os métodos
parametricos 1ém se mostrado mais precisos que 0s njo para-
métricos, senco 1550 paruicularmente verdadeiro em casos de
arandes arupos {n =2 30). Nas amostras de distribuicdo assi-
métrica, 05 métodos ndo paramétricos deverdo ser os de
escolha.

O: mérodos ndo paramétricos podem ser usados com
resultados em intervalos de classe e ndo pressupe um rigido
procedimento na amostragem da populagdo. Para maiores
detathes sobre esses métodos recomendamos a obra de Siegel
(8).

O segundo passo serd a adequacdo do objetivo do traba-
lho aos procedimentos estatisticos basicos.

Se o propdsito for conhecer o ponto central de nossas
amostras, entdo devemos calcular a média ou a mediana (1),
U exemplo aconteceria guando queremos saber quanios
abaominais em geral fazem os escolares de 14 anos.

Se a intencdo for determinar a variabilidade entdo calcu-
laremos © desvio padrdo (S}, o percentil ou o quartil. Por
exemplo, quando guisermos ver se um grupo € homogéneo
ou heterogéneo, ou ainda guando quisermos saber qual a
c.ossificacdo {Z-scorel de um aluno em uma dada populacdo.

Nos casos em que Quisermos estabelecer uma medida
de assoclacdo entre duas variaveis o valor estatistico a ser
cgeterminado € o da correlacdo simples (2). Por exemplo, qual
arelacédo entre altura e iImpulsdo vertical.

Quando o objetivo for medir a relacdo entre uma varia-
vel ceenvente e duas ou mais variavers independentes € 0 vaior
de correlacdo muoltipla que deve ser determinado. Por exem-
plo, aual & relacdo dos valores de peso e altura com os resul-
tados obuidos no teste de impulsdo vertical,

Se @ 1déia for comparar a média de duas amostras, deve-
remos entdo aplicar um tesre de hiporese (2] que, de acordo
com as caracteristicas dos grupos podera ser para amostras
independentes {por exemplo, impulsio horizontal de nada-
dores e de voleibolistas) ou dependentes (por exemplo, impul-
séo horizontal de uma equipa de basguetebol, antes e apos
um més de treinamento).

Quando precisamos comparar mais de duzs médias,
entdo devemos realizar uma analise de varidncia que serd do
tipo ‘‘one-way’’ quando as amostras forem independentes
(por exemplo, resultados em corrida de 40 segundos de fute-
bohstas, fundistas e velocistas) ou do tipo “two-way’’, quando
as amosiras forem correlatas ou dependentes (por exemplo,
resuliados de corrida de 40 segundos em atletas no inicio,
meio e final de uma temporada).

Em outras oportunidades gostariamos de predizer o
resultado de uma variavel dependente a partir de outra e nesse
caso precisamos desenvolver uma equacdo ge regressio simples.
Por exempio, predizer resultado do teste de impulsdo vertical
a paruir da altura.

Nos casos em que quisermos predizer o resultado de uma
varidvel dependente a partrr dos dados de duas ou mais varia-
vers independentes o caminho serd o cdlculo da equacdo de
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regressdo multipla. Por exemplo, predizer o resultado no teste
de impulsdo vertical a partir da altura, do sexo e da idade.

No guadro 1 podemos ter uma boa idéia desses procedi-
mentos quando levarmos em consideracdo a simetria dos resul-
tados.

Quadro 1:

Principais modelos estatisticos paramétricos
e ndo paramétricos em Ciéncias do Esporte:

MEDIDAS AMOSTRAS
Paramétricas N&o paramétricas
Tendéncia central Média Medrana
Variabilidade S, 2 Percentual, Quarti!
Correlacéc r Pearson Spearman Rho, r'

‘Comparacdo de médias
2 amostras independentes  t grupos INaep, Mann-Whitney U
Wilcoxon Matcned
Fairs
Kruskall - Waii <

2 amostras dependentes t pareado
2 amostras independentes ANOVA one-way

- 2 amostras dependentes ANOVA two-way Friedman

O METODO QUANTO AO MATERIAL

Na escolha do material de medida, lembramos a impor-
1dnciz do profissional do Terceiro Mundo em Ciéncias do
Esporte procurar atender ao binémio: ‘material ndo sofisti-
cado — técnicas ndo complexas’’.

Os modelos que nos 1ém chegado em geral se baseiam
em sociedades em outro estagio de desenvolvimento tecno-
logico e gue nem por isso garantiram para seus membros
uma vida mais feliz. Por isso, urge que desenvolvamos em
nossa area uma tecnologia que atenda as nossas prioridades
de Tercero Mundo e que estejamos atentos contra o '‘cien-
tificismo  dos laboratorios de muitas méquinas e poucos
neurdonios’’. .

Evitemos que acontega o que Russel (7} jd temia ¢
alertave . “"Tempo vird em que o homem rezard @ maquing:
Oh! maguwne altissima e misericordiosa, nGs erramos e a
atastamos do vosso caminho, como paratusos perdidos,
colocamos as porcas que ndo deviamos ter colocado e ndo
colocamos as porcas que deverfamos ter colocado e, ndao hd
em nos uma verdadeira consciéncia de dentes de mdquina...”
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ESTRATAGEMA PARA COMPARAGAO DE PERFORMANCES
DE NADADORES DE DIFERENTES ESPECIALIDADES”

Claudio Gil Soares de Araljo

Laboratorio de Investigagdo em Exercicio de Volta Redonda (LIEVOR)

Escola de Educacdo Fisica de Volta Redonda
Fundacdo Oswaldo Aranha

RESUMO

O objetivo deste estudo é propor um novo estratagema para comparacao de performances de nada-
dores de diferentes especialidades, através da homogeneizacdo dos valores de referéncia. Os 25 melhores
resultados mundiais de 1978, em todas as provas oficiais, foram estudados, tendo-se calculado a média
aritmética dos resuttados. Estes valores médios toram chamados de “padrdc de natacio” {PN). O quociente
do PN com o recorde mundial atual permitiu ordenar as provas quanto ao grau de dificuldade. Nas provas
masculinas os 200m peito e os 200m livre sfo as de maior e menor grau de dificuldades, respectivamente;
no lado feminino, as provas correspondentes s3o os 100m costas e os 200m livre. Ao quociente obtido entre
a performance de um dado nadador e o PN, sugere-se ¢ nome de “gquociente de performance” (QP}. As
aplicacbes do PN s3o: comparacdo do desempenho de nadadores de ambos os sexos; cdicuio do melhor
indice técnico e em investigacGes de Ciéncias do Esporte, onde através do QP, a performance poderé ser
expressa por um valor numérico, podendo ser correlacionada com parametros fisiologicos, morfoidgicos e
psicoldgicos. Em conciusdo, é esperado que © novo estratagema desenvolvido com base nos PN, e por nos
chamado de quociente de performance, traga uma contribuicdo positiva nos campos desportivo e cientitico.

UNITERMOS: Natacio competitiva; desporto de alte nivel, padrdo de natagdc.

INTRODUCAO

E de importincia fundamental dentro das Ciéncias do
Esporte, que se possa zfetuar a comparacdo de performances
de atletas praticantes de diferentes modalidades ou de espe-
cialidades distintas dentro de uma mesma modalidade.

No presente estudo nos limitaremos & modalidade de
natacdo, procurando desenvoiver uma solucdo que permita a
comparacado dos nadadores de diferentes especialidades, isto
é, estilos e distdncias.

Na sua grande maioria, as comparagSes tém tido um
carater iminentemente empirico, poils sjo baseadas na expe-
riencia dos julgadores, o que as tornam portanto, extrema-
mente subjetivas e de valor cientifico muitas vezes dubio.

Uma alternativa recentemente proposta por Katabi (1),
considera todos os recordes mundiais com um valor igual a
1.000 pontos. Neste sistema, é aplicada uma regra de propor-
¢do envolvendo duas varidveis conhecidas e o resultado em
qualquer prava pode ser avaliado pelo uso da equacio
RM/P x 1.000 = V, onde RM é o recorde mundial, P a perfor-
mance, e V o resultado em pontos. Ex.: RM = 48.99,
P = 49.44 emtfo V = 1011.12 pontos (exemplo fornecido
pelo citado autor).

Este mesmo método ligeiramente modificado é empre-
gado pela Confederacdo Brasileira de Natacdo e suas filiadas
regionais, que calculam o melhor indice técnico dos Campeo-
natos peloc quociente entre os tempos obtidos pelos vencedores
e o recorde mundial {(RM) de cada prova, expressando os resui-
tados em termos de percentual em relagdo ao RM.

Estes métodos embora aparentemente simples e corretos,
assumem que todos os RM sdo de igual grau de dificuldade. Ao
nosso entender, ndo sO na natacdo, mas principalmente no
atletismo, existem claros exemplos da inveracidade desta pre-
missa.

O obijetivo do trabalho & propor um novo estratagema
para a comparacao de performances de nadadores de diferentes
especialidades, no qual os valores de referencia sdo homoge-
neizados.

METODOLOGIA

Obviamente, uma amostra tem um valor médio mais
representativo de uma populacio do que um Unico dado iso-
lado.

* Trabalho apresentado no V Congresso Brasileiro de Medicina Desportiva — Sdo Paulo, 1979.

Submetido para publicagéo em 22/04/81.
Aceitc para publicacfo em 10/07 /81
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Com este pensamento, os 25 melhores resultados técni-
cos de 1978 (2), em todas as provas oficiais de natacdo foram
estudados, tendo-se calculado a meédia aritmeética dos mesmos.
Estes valores médios sdo apresentados na Tabela 1, e sfo cha-
mados de “Padrdo de Natagio” (PN).

TABELA 1

PADRAQ DE NATACACQ

Evento Masculino Feminino
100m fivre’ .51.60 57.18
200m livre 1.52.45 2.02.31
" 400m fivre 3.56.42 4,14.51
800m livre - 8.44.20

1 600m iivre 16.33.77 - -
100m costas .68.18 1.04.39
200m costas 2.05.22 2.17.14
100m peito 1.04.84 1.13.10
200m peito 2.21.53 2.36.53
100m borboleta .65.82 1.02.06
200m borbolets 202.12 2.14.28
200m medley 2.07.83 2.19.04
400m medley 4.30.41 4.53.53

Para efeito de comparagSes, é proposto também o
“Quociente de Performance” (QP), que consiste no quociente
obtido entre um dado resultado e o respectivo PN para esta
prova; para este calculo, todos os resultados 8o expressos em
seqgundos e 1/100 de segundo, sendo o QP calculado com qua-
tro casas decimais. O QP serd maior que a unidade quando o
resultado obtido for maior que o PN, igual a um (1) guando
os valores forem iguais ¢ menores que a unidade quando o
nadador registrar um tempo inferior (melhor) ao PN.

DISCUSSAO

Existe uma aha correlagdo entre os PN e os RM de
-.99998 (p << 0.001) para ambos os sexos, e uma auséncia
de diferenca significativa entre as médias (p > 0.05).

Por outro lado, quando os PN sdo divididos pelos respec-
tivos RM, observa-se valores distintos para os eventos, portanto
podendo-se hipotetizar que os valores mais altos correspondem
as provas que possuem os RM mais diffceis de serem suplan-
tados (Tabela 2}.

TABELA 3

Neadador Performance (P) Evento
A .59.99 100m costas
B 1.68.50 200m livre
o 1.69.23 200m livre
D 1.65.94 200m livre
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TABELA 2
QUOCIENTE DE PERFORMANCE *

Evento Masculino Femnino
100m livre 1.0471 (4} 1.0312 111
200m livre 1.0186 (12) 1.0316 112}
400m livre 1.0210 (11) 1.0338 (10
800m livre - - 1.03856 (&}

1 500m tivre 1.0348 (6) - -
100m costas 1.0485 {3) 1.0468 (1)
200m costas 1.0506 (2) 1.0395 (5)
100m peito 1.0315 (7) 1.0397 4)
200m peito 1.0518 (1) 1.0337 (&)
100m borboleta 1.0303 (2) 1.0437 (2}
200m borboleta 1.0242 (10) 1.0340 {g!
200m medley 1.0314 (8) 1.0371 {7
400m medley 1.0398 (5) 1.0452 {2}

+ Os nGmeros entre parénteses correspondem ao grau de dificuldaae
em ordem crescente.

De acordo com este indice, as provas masculinas de
200m peito, 200m costas e 100m costas sdo as de maior grau
de dificuldade, sendo a de menor os 200m livre. Quantc aocs
resultados femininos, os 100m costas, os 400m mediey e c=
100m borboleta sfo os mais dificeis, enquanto novamente oo
200m fivre apresentam o menor grau de dificuloade.

As vantagens deste estratagema podem ser melhor
observadas na Tabela 3, em que quatro performances séo com-
paradas.

Caso o critério de referéncia fosse o RM, a performance
em B seria melhor do que em A, entretanto, o PN corrige esta
distorgdo, mostrando através de um menor valor de QP para A
em relacdo a B, que A é na realidade um melnor indice técnico
do que B.

A performance C nos mostra, de acordo com o RM, qual
é o resultado técnico gue equivale aos 100m costas em 59.99
segundos, e 0 mesmo se refere a performance U, para o célcu-
lo, desta feita utilizando o PN,

As aplicacBes praticas deste estratagema sdo inUmeras e
entre elas podemas citar:

— comparagdo de performances de nadadores masculi

nos e femininos;

— calculo de methor indice técnico,

— compara¢do do desempenho de atletas de diferentes

modalidades desportivas, desde que estas modalidades

PN QP (P/PN) RM P/RM
.68.18 1.0311 .56 49 1.0811
1.62.45 1.0682 1‘,50.29 1.0744
1.52.45 1.0603 1.60.29 1.0811
1.562.45 1.0311 ‘ 1.50.29 1.0513

PN — padrfio de natacfo; QP — guociente de performance e RM ~ recorde mundial.
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sejam individuais e seus critérios de avaliacdo sejam
objetivos, e que além disso, tenham seus valores refe-
rencia, isto é, PN equivalente, calculados em 1978,
Emrewznmo, em nossa opinido, a maior aplicacdo do
estratagems, refere-se a solucdo gue 0 mesmoproporciona para
as investiga¢cdes em Ciéncias do Esporte, onde através deste
metodo, a performance poderd ser expressa por um- valor
numeéricc, podendo portanto ser correlacionada com parame-
tros fisiologicos, morfoldgicos, psicologicos, etc. L
Um exemplo desta aplicacdo poderia ser o estudo da
relacdo existente entre performance e consumo maximo de
oxigénio — VO;, méaximo — em nadadores de diferentes espe
cialidades. Isto poderia ser executado pelo simples pareamento
dos valores registrados no QP (relacdo performance/PN) com
o VO; maximo obtido. Como podemos assumir que a distri-
buicdo das curvas é normal, os dados sdo tratados com dados
paramétricos, aplicando-se o coeficiente de correlacdo produ-
to-momentc de Pearson.
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Uma limitagcdo deste método é a provavel necessidade de
modificacdo deste PN a cada ano ou perfodo regular de tempo,
pois embora mais estavel do que o RM, o qual é passive!l de se
modificar em curtos intervalos de tempo, para que o PN ber-
manecesse constante seria necessario que todas as provas evo-
luissem de modo igual. Neste estudo nenhuma tentativa foi
feita para analisar este aspecto.

Em conclusdo, é desejado que 0 novo estratagema desen-
volvido com base nos PN (Padrdo de Natagdo) e que foi cha-
mado de Quociente de Performance (QP}, traga uma contri-
buicdo positiva nos campos desportivo e cientifico.
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ABSTRACT

STRATAGEM FOR THE COMPARISON OF SWIMMERS’ PERFORMANCES OF DIFFERENT SPECIALITIES

Aragjo, C. G. S.

Laboratorio de Investigagdo em Exercicio — LIEVOR — EEFVR — FOA, RJ.

The aim of this stucdy is to propose a new stratagem for the comparison of swimmers’' performances of different
specialities, through the standardization of the reference values. Twenty-five 1978 best world results, on ail of the official
events were studied, and their mean calculated. These mean values were called “swimming standards’’ {SS}). The SS divided
by the present word! 1ecord proviage us the rela.ive Jdifficuit level ut the events, On the male events, the 200m breast and
the 200m free are the more and less difficult events, respectively. On the same way, we found the 100m back and the
200m tree to the female swimmers. The performance quocient (PQ) is obtained through the division between a given
swimming performance and the respective SS. The SS's applications are: comparison of performances between swimmers
cf both sexes; determination of the best technical result and in Sport Sciences investigations, where the use of PQ, allowed
and undimensional expression of performance make possible to obtain correiations with pysiological, morphological and
psychological parameters. On conclusion, it is likely that the new proposed stratagem developed on SS basis and here
calied performance quotient will bring a positive contribution to the athietic and scientific fields.

UNITERMS: Competitive weimming; hight level sport; swimming standards.
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BIOMECANICA: DETERMINACAO DO TEMPO DE REAGAO
EM VELOCISTAS
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RESUMO

O objetivo deste artigo é apresentar um método simples e eficiente, capaz de permitir registros grafi-
cos dos tempos de reacdo em atletas velocistas durante a safda dos blocos. O sistema também pode ser
empregado em natacdo, especiaimente em saidas de costas, mudandc a posigdo de um dos interruptores.

UNITERMOS: Atletismo; Saidas dos blocos; Tempo de reacéo.

1) INTRODUGCAO

Nas provas de velocidade, a eficiéncia e a rapidez com
gue o atleta abandona os blocos de saida sjo elementos téc-
nicos de elevada importancia na obtencdo de uma boa perfor-
mance.

Nesta fase, 0 tempo de rea¢do do atleta — TR — lapso
de tempo decorrido entre a percepcdo do sinal de partida e
o infcio do movimento — pode, segundo Fleischman (4),
constituir-se num forte fator discriminante de performance,
uma vez gue 0 movimento é realizado em attos niveis de inten-
sidade e complexidade, especialmente quando o nivel técnico
dos competidores é elevado.

Segundo Carron (2), esta ‘‘velocidade de rea¢do senso-
rial”’ depende de um conjunto de varidveis que podem ser
dispostas em Trés categorias:

a} Varidveis pertinentes ao estimulo propriamente dito:
onde verificamos os efeitos da intensidade, duracdo e ritmo do
mesmo sobre o TR; comparacdes entre as diferentes modali-
dades sensoriais empregadas como via perceptiva {som versus
visdo — tato versus olfato, etc.) também estdo aqui incluidas.

Os estudos de Nakamara e Morehouse (citados por
Carron, 1971) no atletismo e natacio, respectivamente, corre-
lacionando velocidade de saida com variagbes no intervalo
entre os estfmulos, sdo trabalnos tipicos desta drea.

b) Variaveis relacionadas com a resposta requerida frente
ao estimulo: aqui o TR depende de uma discriminagdo ou
escolha de um estfmulo especffico; reagir somente ao acender
uma lampada vermelha, quando outras de cores diferentes
acendem em seqUéncia, é uma situacdo envolvendo esta classe
de variaveis. Neste caso, o TR é também chamado disjuntivo

Submetido para publicacdo em 30 de abril de 1981
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ou dissociativo, sendo geralmente mais lento do que aquele
obtido frente a um Unico estimulo especifico.

c) Varidveis de natureza subjetiva: onde se observa =
intluéncia de idade, sexo, fadiga, conhecimento prévio, pratica,
motivacao, etc., sobre o TR. .

A maneira mais comum de medir o TR é aquela em que
utilizamos um sistema composto por um medidor de tempo
{timer), capaz de registrar fracGes de segundo. associado a um
sistema de alarme sonoro ou visual. Um testador colocado &
frente do testando aciona o sistema, que € desligado pelo Ulti-
mo, ao pressionar um interruptor. Geralmente entre ambos
hé pequena “parede’ para evitar reagOes de antecipacdo nas
respostas requeridas.

O TR ¢é dado pelo tempo decorrido entre o infcio do
alarme e a sua interrupc¢do pelo testando.

Apesar de simples, o emprego desse esquema experi-
mental na avaliagdo de atletas velocistas é questiondvel, de vez
que nesse caso o desempenho depende de uma saida explosiva,
caracterizada por um padrdo de movimento totalmente dife-
rente do observado na situagdo anterior. Ndo havendo simi-
laridade no tipo e na intensidade dos movimentos, somente
sdo validos os resultados obtidos com o individuo em plena
execucdo de uma saida.

Procurando atender esse aspecto metodolidgico, elabora-
mos um sistema eletronico capaz de registrar graficamente o
TR de individuos durante as safdas do atletismo.

O sistema permite comparacSes entre os TR de cada
membro inferior, possibilitando estudos sobre o comporta-
mento sensdrio-motor durante diferentes tipos de saida dos
blocos.

O sistema também pode, com ligeira modificacdo do
local do interruptor, servir para determinag¢oes do TR em nada-
dores, especialmente saidas de costas.
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2) MATERIAL E METODO

O sistema constitui-se das seguintes partes (fig. 1):

a) Um circuito alimentado por uma bateria de 1,5 volts,
tendo um interruptor tipo ‘‘normaimente aberto”, colocado
no interior de um bloco de partida do atletismo, onde se
posicionaré o atleta; quando isto ocorre, este interruptor
torna-se condutivo;

b} Uma pistola que, deflagrada pelo juiz de partida, da
a ordem de saida, ao mesmo tempo que funciona como um
interruptor “normalmente fechado’’;

¢} Um bloco registrador tipo grafico, composto por um
eletrocardiografo com alimentacdo & bateria, cujo motor
aciona o papel termosensfve! a razio de 50 mm/s (cada mm
valendo 0,02 s na escala de tempo) e que pode estar acoplado
a outro registrador tipo Optico, no caso, um osciloscépio.

Cuando a pistola deflagra, a corrente elétrica circula pelo
sistema, mudando o nivel de registro do sinal, como conse-
aténcia de uma diferenca de potencial oriunda da bateria que
alimenta o mesmo. Enquanto o atleta estiver pressionando o
bloco de partida {tempo do estimulo percorrer a via sensitiva
e ocorrer a reacdo através da via eferente ou motora), o nivel
de registro é o da propria bateria. No exato momento em que
o atieta abandona o bloco, o interruptor abre o circuito,
caindo o nivel de registro para o do bloco registrador, que é
previamente ajustado através de um potenciometro.

O TR daquele membro corresponde ao tempo decorrido
desde o infcio do sinal, que é simultaneo ao estampido, até o
fim da onda quadrada que corresponde a retivada do pé do
atleta do bloco.

Trocando a posicao dos interruptores nos blocos e modi-
ficando a distdncia entre 0os mesmos, obteremos registros que
podem indicar a faixa de resposta motora mais rdpida do
atleta. Quando dispomos de um bloco registrador com dois
ou mais canais de input (DC), podemos registrar simultanea-
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mente o TR dos dois membros inferiores, reduzindo o nimero
de saldas e evitando de certa forma a fadiga.

A figura 2 mostra registros tipicos do sinal: em 1 o atleta
estd no bloco pressionando o interruptor, mas o nivel do sinal
continua a ser o do proprio eletrocardiografo,’ pois a pistola
ndo foi detonada e o circuito estd aberto; em 2 acontece o
fechamento pela deflagragcdo e o nivel de registro passa a ser o
correspondente a diferenga de potencial gerada pela bateria
que alimenta o sistema; em 3 o circuito torna a ser aberto,
agora pelo proprio atleta, quando abandona o bloco e em 4
voltamos novamente ao nivel do proprio bloco registrador,
porém com os interruptores em posicao inversa a da saida —
bloco aberto, pistola fechada; de 2 a 3, temos o TR daquele
membro. '

3) DISCUSSAO E COMENTARIOS

Numerosos trabalhos sobre o tempo de reacdo ou velo
cidade sensorial dos individuos fazem parte deste tema, um
dos assuntos mais pesquisados na Psicologia Aplicada de
hoje (3).

Nos desportos, o problema da velocidade com cue os
atletas deixam os blocos, bem como a busca de um maodelo
mais rapido de saida — curta, médiz ou longa no atiztuismo,
agarrada, normal ou com circundugdo dos bracos na natacic
— € um tema ainda em estudo, apesar das inameras investi-
gacles ja realizadas (1), (6), (7).

Quando associamos registros de TR com teruos de
movimento, nas primeiras passadas, estamos de posse de um
dos mais importantes elementos técnicos nas provas de velo-
cidade pura; outros sido a aquisicdo de uma velocidade elevada
e a sua manutengdo. Estes aspectos podem ser estudados
através de registros obtidos com fotossensores dispostos ao
longo da pista.

o

y |

Figura 1 — Diagrama do circuito.
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Figura 2 — Registro do snnal em duferemes tipos de saida no atletismo.
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Na natagdo, especialmente nas saldas de costas, o TR
pode ser calculado, bastando colocar o interruptor no suporte,
onde € pressionado pela mdo do nadador.

Apesar da simplicidade, o sistema proposto apresenta
uma margem de erro nao superior a 2 centésimos de segundo,
registranco graficamente o TR e permitindo comparacGes dos
resultados cbtidos pelo pesquisador ou técnico.

As criticas maiores talvez estejam no consumo de pape!
termo-sensivel e na impossibilidade de uma maior divisdo de
tempo, devido ao tipo de registrador usado, grafico, em vez
de digital.

Apesar disso, 0 sistema de registro proposto atende uma
realidade carente de recursos e equipamentos, ao utilizar com-
ponentes facilmente encontrados nas Escolas de Educacdo
Fisicz, contribuindo para um maior desenvolvimento da Bio-
mecénica aplicada ao Treinamento Desportivo.
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4) CONCLUSOES

O sistema proposto é simples e eficiente. podendo ser
utitizado nas Escolas de Educacio Fisica, em trabaihos de
Biomecanica aplicada ao Treinamento Desportivo.

O sinal obtido é geraimente desprovido de ruidos, possi-
bilitando a determinacdo dos TR de cada membro inferior e,
consequentemente, do TR total durante saidas no atletismo.
utilizando blocos. O mesmo sistema pode ser utilizadc em
natacdo, especialmente em saidas de costas, mudando o
interruptor do pé para o suporte onde o nadador se apoia
para a largada.

ABSTRACT

The purpose of this article is to demonstrate a simples and available methoc, which allows graphic registers of
reactions-time from speed athlets during the start in the blocks. The sistem can also be applied mainly on a backstroke
swimming departure basis. by changing the position of one of the switches.

UNIRTERMS: Track and fieid; start in the blocks; reaction time.
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RESUMO

O presente wabalho teve como objetivo avaliar em estudo longitudinal, a aptiddo fisica de um grupo
de vinte e quatro universitarios de curso de Educacdo Fisica (14 rapazes e 10 mocas), durante os trés anos
de curso superior, Esses universitarios foram submetidos quadrimestraimente, totalizando nove avaliacGes,
a uma bateria de testes de aptiddo fisica geral que consistia na mensuracdo do peso corporal, altura, dobras
cuténeas, freqUéncia cardiaca de repouso, consumo maximo de oxigénio predito, medida indireta da potén-
cia anaerdbia aldtica e medida indireta da poténcia de membros inferiores. ANOVA two-way para repetidas
medidas mostrou que todas as varidveis testadas, com excegdo da poténcia de membros inferiores (para os
rapazes), apresentaram aumentos significantes a nivel de p < 0,05 e p < 0,01. Os autores concluem que
estes resultados suportam a hipdtese de que as atividades fisicas regulares realizadas durante as aulas prdticas
no curso superior de Educacdo Fisica, podem melhorar alguns parametros de aptiddo fisica, embora neste
egtudo essa hipotese ndo pode ser aceita particularmente para o grupc dos rapazes.

UNITERMOS: bateria de testes; avaliacdo em universitarios.

INTRODUCAC

A importdncia da aptiddo fisica para o homem ndo é
algo recente. Desde 800 a. C., como podemos verificar
nos manuscritos de Ayur Veda {40), o homem ja se preo-
cupava em realizar estudos sobre a sua constituicdo fisica,
com exercicios que aprimorassem o desenvolvimento mus-
cular, como também com o melhor funcionamento do orga-
nismo, tanto na parte funcional como na parte de adaptacdo
ao trabalho a ser realizado. Com essa idéia, a ""Medicina”
aliou-se ao “‘Esporte’’ e assim comecaram a caminhar juntos
por todo 0 mundo, hd mais de dois mil anos {34).

Atuatmente, na area de Ciéncias do Esporte, a avalia-
cdo da apuidio fisica é um assunto de grande interesse por
parte dos pesquisadares (2, 13, 18, 24, 25, 30).

Diversas varidveis, tanto de ordem antropométrica,
metabdlica, como neuro-motora, influem sobre a perfo-
mance de um individuo (13), sendo que estas se relacionam
de tal forma que a andlise de maneira isolada destas, deixaria
de levar em consideragdo uma série de fatores que poderiam
ser melhor visualizados, minimizando os erros de interpre-
tacdo, se fossem avaliados de uma maneira global.

A preocupacdo de se atingir um bom nivel de aptiddo
fisica e de manter esse nivel durante toda a vida do homem

€ enfatizado por inameros pesquisadores. Dill {14}, por exem-
plo, nos lembra da extraordindria capacidade fisiolégica do
grande maratonista Clarence De Mar, que continuou a compe-
1ir depois dos 60 anos de idade. Cureton {12), Grimby (19),
Pollock {35.,36) e Wilmore {53}, mostraram evidéncias de que
um alto nivel de aptiddo fisica pode ser atingido e mantido em
idades avancadas.

Essa preocupacdo em se avaliar a aptiddo fisica vem do
fato de que no mundo atual, o homem, pelo alto grau tecnold-
gico gue vem atingindo, estd se tornando cada vez mais seden-
1ario e com isso a sua aptiddo fisica cal vertiginosamente, fa-
zendo dele um individuo em condi¢Ges débeis de salde, pondo
assim sua vida em risco.

E assim, pesquisa-se muito a respeito de como melhorar
a aptiddo fisica, qual o melhor método, ressalta-se a importan-
cia da freguéncia, intensidade e duracdo do treinamento (8}
e de que forma o aprirnoramento ou a deteriorizacdo da apti-
ddo fisica poderia ser melhor estudada. Varias pesquisas ja
foram feitas baseadas na avaliacdo de pardmetros isolados
da aptiddo fisica de grupos participantes e nao participantes
de programas esportivos (1, 7, 11, 45, 47}, Nos estudos exis-
tentes, a maioria dos sujeitos avaliados eram universitdrios do -
sexo masculino; essas avaliacGes basearam-se quase que especi-
ficamente em medidas cardio-respiratérias (20, 27, 29, 37,
45, 47). No Beasil, alguns pesquisadores jd se dedicaram
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3 avaliacdo de universitarios, especificamente de educacdo fi-
sica, onde a abordagem transversal foi a mais empregada, o que
nem sempre traduz, efetivamente, alteragSes nos niveis de apti-
dao fisica (31, 38, 39).

O propdsito deste estudo foi o de avaliar os efeitos que a
atividade fisica regular 1eria sobre os padrdes de aptiddo ffsica,
através de uma abordagem longitudinal a assim verificar as
provaveis alteracSes de niveis de saude em universitdrios de
educacdo fisica durante os anos de estudo na Faculdade.

Por hipdtese, poder-se-ia esperar uma melhora gradativa
no conjunto de varidveis que compde a aptiddo f(sica, ja que
um curso como este prega a prdtica de atividade fisica tanto
individualmente como coletivamente, pensando em termos
de atuacdo futura desses ‘‘protfessores’””, a nivel de escolas,
clubes e academias. Este € um estudo, onde se tentara dar uma
idéia do nivel de aptiddo fisica em que encontravam os “futu-
ros professores de educagdo fisica’”” guando ingressaram na
Faculdade e como evoluiram fisicamente durante os trés anos
de estudo.

MATERIAL E METODOS

Vinte e quatro estudantes universitdrios de educacdo
fisica, sendo 14 rapazes com média de idade de 21,14 anos,
onde 92,867 eram caucasdides e 7,14% mongoldides e dez
mocas com média de idade de 19,10 anos sendo 80% caucasdi-
des, 107 mongoldides e 107 negréides, foram avaliados.

Esses individuos faziam parte de um grupo de cem ‘‘ca-
louros”’ que ingressaram na Escola Superior de Educagdo Fi-
sica de S§o Caetano do Sul, no ano de 1977, Desses cem alu-
nos inicialmente avaliados, apenas vinte e guatro completaram
todas as avaliacdes, realizadas quadrimestralmente, perfazendo
um total de nove avaliacSes (T1 a T9). Eles estavam envolvidos
nas atividades fisicas regulares da Faculdade, que eram basica-
mente aquelas propostas pelo Conselho Federal de Educagdo e
que correspondem ao chamado “‘Curriculo Minimo'' vigente
naguela data.

Dentre todos os vinte e quatro avaliados, cinco rapazes e
quatro mocas nio se dedicaram a programas de treinamento
fora da faculdade, durante os 3 anos de estudo. O grupo de
estudantes mails ativo era o dos rapazes (n = 9), que perten-
ciam a clubes esportivos e praticavam Basquete, Handebol,
Atletismo e na sua maioria Futebol de Campo. Quatro mocas
do grupc de participantes de atividade fisica regular fora da
escola permaneceram em média 707 de todo o periodo deste
estudo, sem fazer a atividade referida anteriormente, ficando
apenas com as atividades fisicas realizadas na Faculdade.

Os universitarios foram submetidos a uma bateria de
testes para avaliacdo da aptiddo fisica geral, de acordo com a
rotina do Laboratdrio de Aptiddo Fisica de Sdo Caetano do
Sul, no ano de 1977, cuja metodoicgia de trabalho visava e
ainda visa a simplicidade e a alta aplicabilidade dos testes por
ele realizados (24). Essa bateria consistia na mensuracdo do

29

peso corporal, da altura, da predigdo do consumo méximo de
oxigénio (VOzméx.), da frequéncia cardiaca de repouso, da
medida indireta da poténcia anaerébia aldtica, da medida
indireta da poténcia de membros inferiores e do tecido celular
subcutdneo {dobras cutdneas — gordura). Todos os universi-
1arios passaram por um exame médico e haviam respondido a
uma anamnese de saGde. Os testes foram realizados entre 700
e 1100 horas da manhd e procurou-se manter sempre 0s mes-
maos avaliadores.

Primeiramente, verificou-se o peso e a altura de cada ele-
mento e a seguir um periodo de 15 minutos de repouso era
dado para que se fizesse a medida da frequéncia cardiaca de
repouso. Iniciava-se, entdo, a avaliacdo do VO: max. e para
tanto 0 método indireto foi empregado. O VO: méax. foi
predito usando um teste sub-maximo de carga progressiva com
“steady-state’’, em uma bicicleta ergométrica eletromagnética
da marca Funbec. A estimag¢do do \'/02 méx. foi realizada
através do nomograma de Astrand e Ryhming (4), com cor-
recdo por idade {5) e os resultados expressos em L(min) ™ e
m&(kg.min 7},

A avaliacdo indireta da poténcia muscular de membros
inferiores, consistia na aplicacdo dos testes de: Impulso
Vertical (1.V.}), através dos métodos 1.V. s/2 (1.V. sem auxilio
dos bracos, com os bracgos elevados e 1.V.C. (1.V. com auxilio
dos bracos), segundo padronizacdo, de Sessa et alii (42) e
Duarte et alii {(16) e do teste de Impulsdo Horizontal (L.H.)
padronizado pela AAHPER (2) e modificado por Sessa et alti
(42).

A poténcia anaerobia aldtica foi avaliada através de
método indireto, utilizando-se o teste de velocidade de 50
metros, segundo padronizacdo da AAHPER (2} e modificacdo
de Pantano et alit {33).

A verificacdo da gordura corporal foi feita com um
compasso de dobras cutdneas do tipo lange Skinfold Caliper.
Trés medidas eram realizadas sucessivamente no mesmo local,
sempre do lado direito do avaliado, considerando-se a média
das trés como a medida desse local (48). Os locais de deter-
minacdo das dobras cutaneas foram: biceps, triceps, subesca-
pular, supra-ilfaca, axilar-média e abdominal, como descrito
por Skerlj {46) e Matsudo (23). Além da observacdo dos resul-
tados de cada local, foi também analisada a soma das médias
dos seis locais de medida da dobra cutdnea, para cada avaliacdo,
que segundo Shephard (43} e Mayer (26) é uma maneira
simples de se verificar a quantidade de gordura corporal. Foi
tambem considerada a porcentagem de gordura de cada indi-
viduo, segundo a férmula de Brozek et alii (10) e Durnin et
alii {17) como referido por Q’Hara (32).

Avaliamos a significdncia das diferencas entre as médias
dos resultados obtidos, através da Andlise de Varidncia
(ANOVA) do tipo TWO~WAY, para repetidas medidas (15).
Os procedimentos de Tuckey foram usados para identificar as
diferencas especificas significantes, quando os valores signi-
ficantes de F foram encontrados (52). Os niveis de p < 0,05
ep < 0,01 foram predeterminados como critério de signi-
ficdncia estatistica.
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RESULTADOS

As figuras que se seguem apresentam os valores médios
das diversas varidveis testadas nas nove avaliacGes, com suas
respectivas significdncias. Os dados, nesta publicacdo, serdo co-
mentados apenas em relagdo aos valores significantemente dife-
rentes do teste 1 {T1). Nas tabelas 1 e 2 sjo encontradas as
médias, desvios-padrdo e os valores de F para todas as varidveis
testadas, para ambos os sexos.

Podemos observar que na varidvel peso corporal, o sexo
masculino apresentou valores absolutos maiores do que os fe-
mininos, como era de se esperar. Aumentos significantes a
nivel de p << 0,01 foram encontrados nos testes 3, 5, 6, 7,
8 e 9. Para o sexo feminino também verificou-se aumentos no
peso corporal, com valores significantes a nivel de p < 0,05
emT5eaniveldep < 0,01emT6, T7 e T8. {Fig. 1).

Tabeta | - Valores médios e desvios-padrio — Valores de F — (Sexo masculino)

T1 T2 T3 T4

Peso Corporal (kg) 65,32 66,46 66,98 66,11
9,05 +8,93 +8 85 +8,99
Altura {cm) 17182 171,89 172,50 172,50
+6,11 +5,93 +5,98 +5,74
F. C. Repouso {bpm) 76,57 70,86 70,86 69,43
+15,76 +10,80 +12,69 +11,49
vO, £ imin)~? 3,08 3,31 3,53 3,49
+0,46 +0,43 +0,37 +0,44
VO, mi (kg.min.)_1 49,36 52,00 55,14 54,93
+8,20 +7,02 +8,62 +9,73

Veloc. 50 m, (segq.) 7.63 7,40 7,36 -

+0,68 +0,41 +0,48 -
1.V.S/2 {cm) 42,64 44,07 43,21 40,79
+6,08 16,52 +6,59 +6,02
I,V.C’OM {cm) 53,71 54 86 55,14 54,14
+6,02 +6,00 +7,32 +6,48
I.H. {cm} 243,79 253,36 251,21 249,71
+18,35 +19,73 +21,10 +20,18
x 6 D.C. (mm) 9,77 9,658 9,81 9,00
+3,45 +3,49 +3,49 +3,97
% gordura (%) 19,65 19,45 19,45 18,58
3,68 +3,49 +3,53 +3,97

* significante a nivel de p < 0,01
** significantea nivelde p < 0,05

30

Na figura 2, sdo apresentados os valores para a altura.
Para o sexo masculino, observam-se aumentos significantes a
partir de T5 e para o sexo feminino a partir de T7.

Na figura 3 podemos verificar os valores de frequéncia
cardiaca de repouso. Os maiores valores absoiutos ficaram
com o sexo feminino, como também o maior numero de
valores significantemente diferentes a nivel de p < 0,05 e
p < 0,01.

Quanto ao VO, méx. predito em kimin;
um aumento gradativo para ambos 0s sexos, com valores
significantes a partir de T3. (Fig. 4). Em mklkg.min) ™.
também verificou-se progresso tanto para os rapazes como
para as mocas, sendo que para OS rapazes essa progressao
iniciou-se em T3 e para as mogas, apesar de se ter observado a
primeira melhora significante também em T3, ndo houve
aumentos consecutivos significantes, como aconteceu para

-1
, observou-se

os rapazes (Fig. 5).

T T6 17 T8 19 F
67,08 68,64 67,76 68,45 67,44 8,73 *
+9,06 +10,16 +9.,55 19,06 +8,87

172,93 172,61 173,18 174 14 174,04 27,00*
+5,79 +5,98 5,87 +5,81 5,78
69,71 63,71 66,86 69,43 68,00 2,39**
+13,92 18,94 +7,91 +13,28 10,41

3,88 386 3,72 383 3.89 13,20*
057 +0,35 0,42 10,44 +0,35 '
61,29 57,36 56,36 57,36 58,57 8,10*
+9,64 +7,03 +7,55 +8,75 26,77

— 7,59 7,56 758 7,74 —

— * +0,42 +0,54 +0,70
41,93 4150 42,29 42,29 41,86 1,65
+6,60 +6,28 6,84 +6,08 +6,40
54,00 54 57 52,93 55,67 5557 1,24
+6,97 +5 85 +6,43 +6,87 8,18

250,43 251,50 249,21 249,00 252,21 1,33
+21,10 +20,79 +20,50 +19,78 +17,13

9,97 11,33 11,27 11,58 9,95 7,02*
+4 50 +5,18 +5,10 +4,12 +4 .09
19,31 20,94 20,74 21,33 19,44 563*
+4,09 +4 .49 +4 57 +3,62 +3,80



Rev. Bras. Ciéncias do Esporte, 3 (1), 1981

Tabela 2 — Valores médios, desvios-padrdo e valores de F do Sexo Feminino

Ti T2 T3 T4

Peso Corporal (kg) 55,79 56,85 57,13 56,81
+4 59 14,78 14,82 +5,61

Altura (cm) 160,40 160,65 160,95 160,75
:8,33 +7,71 17,78 7,67

F.C. Repouso (bpm) 89,60 76.00 71,20 80,00
114,39 +11,93 +7,73 +10,33

vO, £ tmin)! 2,3 2,43 2,59 2,46
+0,34 0,49 0,33 +0,40

VO, mi (kg. mini~} 40,70 45,00 48,00 45,80
=617 :8.11 6,73 +5,75

Veloc. 50 m. iseg) 933 8.93 8,38 8,90
+0,81 0,64 +0,30 +0,62

I.V.S/2 (cm) 31,00 31,70 32,20 31,00
4,92 +5,42 4,39 +3,53

1.V. COM {cm) 37,30 39,30 40,40 38,90
386 4,72 +5,06 4,58

I H. (cm) 183,90 192,50 193,60 193,00
+17,75 £13,34 +19,50 120,43

x 6 D.C. (mm) 12,81 14,17 13,86 13,48
=3,31 +4.85 +4,24 +4,18

% Gordura (%) 22,60 22,85 23,78 23,31
’ +275 +4,12 +3,23 +3,87

* gignificante a nivel dep < 0,01
** significante a nivel de p < 0,05
***  dados ndo coletados

Como o teste de velocidade de 50 metros é um teste que,
na maioria das vezes, ¢ realizado em locais abertos, o avaliado
fica sujeito as intempéries e por esse fato, neste estudo, no de-
correr de duas avaliacOes {T4 e T5) no ano de 1978, chovia
muito e, “‘por forca do azar”, os resultados do sexo masculino,
em termos longitudinais, ficaram prejudicados e ndo puderam
ser avaliados neste trabalho, mas mesmo assim o0s valores
médios dos outros testes sdo aqui mostrados, sem no entanto
terem um tratamento estatistico (Fig. 6). Observando os dados
referentes ao sexo feminino podemos notar progressos signi-
ficantes a nivel de p <C 0,01 nos testes 3, 6, 7, 8 e 9 (Fig. 6).

Na avaliacdo de poiéncia de membros inferiores, verifi-
camos que na l. V., 5/2 ndo se observou alteracGes significantes
para ambos os sexos (Fig. 7); na I. V. C. apenas o sexo femi-
nino apresentou valores significantes, a nivel de p < 0,05 em
T3 e T8 e anivelde p < 0,01 em T9 (Fig. 8) e como ocorreu

31
T5 T6 T7 T8 T9 ° F
58,08 58,68 58,96 58,72 57,77 5,13*
+525 +5,64 +5,53 +5,93 +5,10
161,10 160 80 161,40 161,55 161,90 8.31*
+7,73 +8,02 +7,64 18,22 +8,06
74 80 72,00 76,40 78,40 70,00 4 69*
+9.25 1?,06 14,17 +11,560 +7.,60
2,71 2,75 2,62 255 282 6,34*
+0,39 +0,46 +0,46 +0,64 0,562
49,20 49,10 46,20 44,70 50,00 4,10*
+8,75 +5,92 26,53 26,99 15,87
8,90 8,71 8,66 8,54 8,42 7,36*
+0,46 +0,53 +0,58 +0,50 +0,46
31,10 30,30 30,50 31,70 33,90 2,61**
+3,96 +3,71 +3,14 +3,62 +3,48
38,40 40,00 39,80 40,10 40,80 3,77*
+4 B4 +5,21 +3,75 +4,89 +4,92
193,30 191,70 189,90 192,40 189,10 1,18 *
121,16 =1752 +17,22 +18,10 +12,35
13,62 15,55 16,40 1388 *** 3,75
=410 +6,36 +56,19 +4.,44
23,15 25,02 25,63 2381 il 5,36 *
3,33 +453 +4,09 +2,96

na . V. §/2, na I. H. também ndo se observaram alteracGes
em relacdo a T1 tanto para oOs rapazes COMO para as mogas
(Fig. 9).

Quanto ao sexo feminino, no que diz respeito @ média
das seis dobras cutdneas (x 6), observamos que apenas os
resultados de T7 diferiram significantemente de T1 a nivel de
p < 0,01. E para o sexo masculino, os valores de T6 e T7
diferiram significantemente a nivel de p << 0,05 e os de T8
a nivel de p < 0,01 (Fig. 10). Na abordagem de gordura
corporal, tanto em termos de média das seis dobras cutdneas
como em termos de porcentagem de gordura (Fig. 11), os
maiores valores absolutos ficaram com as mocas, como ja
era de se esperar. Podemos notar aumentos significantes em
T6 e T7 a nivel de p < 0,05 e p < 0,01 respectivamente
para as mocas e para os rapazes apenas os valores de T8 foram
significantemente diferentes.
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Figura 1 — Peso corporal
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* significante a nivel de p < 0,05
significante a nivel de p < 0,01

**  significante a nivel de p << 0,05
* significante a nfvel de p < 0,01

Figura 3 — Frequéncia cardfaca de repouso
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DISCUSSAQC

Uma analise dos resultados evidenciou que cinco das sete
variavels estudadas se alteraram no decorrer dos trés anos deste
trabalho, para ambos 0s sexos, sendo que apenas a variavel po-
téncia de membros Intferiores quando avaliadas pelos testes
. V. §/2 e |. H. ndo apresentou aumentos significantes em
relacdo a T1, o que pode ser atnibuido a um trabalho ndo
especifico para membros inferiores nas aulas prdticas.

O presente estudo nao esta de acordo com os de Wen‘de-
in et aln (51}, que ndo encontraram mudancas significantes na
apudao fisica de universitarios, durante um ano. Isto talvez
tenha ocorrido pelo fato de serem alunos de Medicina como

também pelo fato do estudo ter sido feito em apenas um ano:

podemos também supor que esses estudantes teriam menos
atividade fisica dos que foram estudados por nds.

0O mesmo ocorre com 0s achados de Milicer et alii (28)
numa avallacdo de varidveis motoras durante .3 anos, em estu-
dantes universitarios poloneses, verificando um decréscimo
na aptidao motora desses estudantes.
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Pudemos veriticar que a varidvel altura aumentou signi-
ficantemente nos dois sexos. Talvez isto tenha ocorrido como
um processo normal de ganho em altura, mesmo sabendo-se
que a curva de velocidade desta variavel, na faixa etaria em que
se encontravam estes sujeitos, ja estivesse em completa desa-
celeracdo. Podemos também supor, que esse aumento fou
devido a uma correcao de postura, ocorrida gradativamente
durante o curso. Comparando os resultados de peso e altura
dos mdividuos deste estudo com outros trabalhos de ouiros
paises, referentes a universitarios, notamos que nNOSSOS uni-
versitarios sao em media mais baixos e menos pesados que oS
relatados por autores como Ribisl et alit (37) e Karlson et alii
(21}).

A frequéncia cardiaca de repouso teve Sseus maiores
valores absolutos com o sexo feminino, o que estd de acordo
com Silva et alit (44). Esta também diminuiu em ambos o0s
sex0s, sendo essa diminuicao mais frequente no sexo femi-
nino. Este fato talvez possa ser explicado em termos de aumen-
tos do volume sistdlico, em consequéncia de uma melhora na
forca de ejecao sistolica ventricular, acarretando assim uma
diminuicdo no numero de batimentos cardracos (6).
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significante a nfvel de p < 0,01
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Fiqura 6 — Velocidade em 50 metros
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Figura 8 — !mpulsdo Vertical — COM
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Karvonen et alii {22) evidencia, num estudo longitudinal, a
existéncia de um decréscimo da frequéncia cardiaca de re-
pouso com 2 idade e com o treinamento, haja vista a bradi-
cardia gue atletas de alto nivel apresentam,

Na varidvel VOz maéax. predito, pudemos verificar que
os maiores valores absolutos foram encontrados no sexo
masculino, o que estd de acordo com Astrand (5) e Siiva
et alii (44).

Em nosso estudo o \'/02 max. melhorou em ambos os
sexos depois de um periodo de 3 anos de atividades ffsicas
regulares, estando assim de acordo com os achados de Yeager
e Brynteson (50), Burke e Frankes {9), Sinning e Adrian (45},
Saltin et alii (41) e Karlson et alii {21), que encontraram
melhoras no V02 méax. apds um perfodo de treinamento.

Quanto & varidvel velocidade cabe-nos aqui ressaltar a
grande methora ocorrida para o sexo feminino de T1 a T3, a
qual passou de 9’33 seq. para 8°'38.

Quanto a potéhcia muscular de membros inferiores, pu-
demos verificar que em termos de valores absolutos, os rapazes
foram superiores as mocas. Este achado vem ao encontro dos
estudos de Astrand (B), Asmussen (3) e Soares et alii {48) que
concluem que a forca de qualquer grupo muscular é superior
no sexo masculino em todas as idades, a partir dos 12 anos.

Na varidvel dobra cutdnea, pudemos observar um aumen-

to progressivo para ambos 0s sexcs, que talvez possa ser expli-
cado em termos de aumentos desnecessarios e inconscientes na
ingestdo de alrmentos por parte dos universitarios, o que esta-
ria anulando todo o efeito da atividade fisica regular sobre o
percentual de tecido celular subcutdneo (gordura).
Baseando-nos nos resultados obtidos neste estudo,
podemos concluir que ©0s universitdrios de educacdo fisica
apresentaram progressos, principalmente no que diz respeito as

variaveis cardio-respiratdrias. No entanto, ndo podemos

afirmar que essa melhora tenha ocorrido através da partici-

pacdo desses alunos nas aulas praticas da faculdade, pois |

talvez atividades extra-classe poderiam ter colaborado com essa
melhora principalmente para os rapazes. Ji para as mocas,
essa hipdtese pode ser aceita, pois um grande numero delas
tinha como atividade fisica, Unica e exclusiva, as aulas praticas
da faculdade.

Queremos ainda aqui registrar a dificuldade que tivemos
em manter um numero de avaliados préximo ao do teste 1,
sendo uma das causas a propria evasdo escolar, que também
ocorrer com frequéncia no meio universitdario, devida a proble-
mas financeiros, de perspectiva profissional, etc. . . .

Cabe-nos também lembrar que outros tatos ocorreram os
quais nac puderam ser controlados nem por nés e nem pelos ;

avaliados, tais como gravidez, fraturas, cirurgias, etc. .., que '

3
i
i
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Figura 9 — Impuls8o Horizontal
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Figura 11 — Dobras Cuténeas (% gordura)
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reduziram em muito o0 numero de alunos em nosso estudo,
onde a seguéncia completa das avaliacdes era imprescindivel.

Se possivel for, fica aqui como sugestdo para estudos
semelhantes a este: 1— que se controle as atividades extra-

classe dos alunos; 2— gue se controle a ingestdo de alimenics;
3— que se avalie simultaneamente um grupo de universitarios
que ndo sejam do curso de educacdo fisica (grupo controle} e
4— que se possa reavaliar esses alunos depois de formados.
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ABSTRACT

A tongitudinal project were apllied to determine the devetloping of physica! fitness characteristics of Physica!

Education students during the three years of regular course at University, Twenty-four P, E. college students (14 mailes

anc 10 fermales) were evaiuated every four monthe compieting everyone mine total measures throuah a physical titness

battery ot tests which comprised measures of body weant, height, skinfuid, rest neart rate, predicted VG, max., anaerooic
alauic power and lower hmb muscies power. ANOVA two-way for repeated measures showed all the veriabiles excem

-
lower M muscies power {(for mates), presentec a sigruficant increase

wo- 0,65 anap < 0017 during the three years of

s project  The autnors conclude that these results support the Nypoiniesis that the reguiar physical activity during the

practical classes in a coltege of Physical Education may tmprove some 3¢ the physics' friiness parameters atthough in the

timets of this stugy It was not conclusive particularly in the male grour

UNITERMS — Key words: battery of tests; evaluation in colieage men anc women.
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