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RESUMO

O controle das respostas fisioldgicas durante as atividades coletivas em academias serve como marcador de prescricdo e
ajuste de carga em treino. Sendo assim, o objetivo do estudo foi comparar o efeito agudo dos treinamentos continuo e
intervalado, aplicados em protocolos de ciclismo indoor, sobre as repostas fisioldgicas da freqiiéncia cardiaca (FC), da
concentracdo de lactato (LAC) e da percepcdo subjetiva de esforco (PSE). A amostra foi composta por 10 homens

voluntdrios (idade: 27,44 + 4,62 anos; gordura relativa: 13,11 + 4,41 %G; %2 maxt 99,37%3,29 ml.O,/kg/min), praticantes

de ciclismo indoor hd no minimo seis meses, com freqiiéncia entre trés e cinco vezes por semana. Os dados foram coletados
em dois protocolos de treinamento, continuo e intervalado, realizados em bicicleta estaciondria. A andlise de variancia
(ANOVA) encontrou diferengas significativas para a FC e para o LAC no treinamento intervalado (p<0,05). Na PSE (Escala
de Borg) ndo foi encontrada diferenga estatisticamente significativa entre os protocolos através do teste de Wilcoxon. O
estudo sugere que os dois tipos de treinamento podem ser aplicados em diferentes programas de ciclismo indoor, desde que
se utilizem parametros fisioldgicos e a PSE para controlar a intensidade do exercicio e estabelecer niveis seguros para a sua
prética.

Palavras-chave: Treinamento continuo e intervalado. Freqiiéncia cardiaca. Lactato sanguineo.

INTRODUCAO de lactato sanguineo (LAC) e a percepgao subjetiva
de esfor¢o (PSE) podem ser indicados para balizar
a sobrecarga de esforco nos treinos de ciclismo, por
apresentarem alta correlacdo entre si (MORRIS;
GASS; THOMPSON et al., 2003; TURNER;
CATHCART; PARKER et al., 2006).

Nas aulas de ciclismo indoor sao executados
treinamentos continuos e intervalados, visando a
manutengdo e aprimoramento do condicionamento
cardiopulmonar (JG SPINNING, 2003). Nesse
sentido, a freqiiéncia cardfaca (FC), a concentracio
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Diversos estudos tém se referido ao
treinamento intervalado como o mais efetivo para
elevar a capacidade aerdbica tendo como base a
verificacdo dos niveis de FC (ARNGRIMSSON;
STRWART; BORRANI, 2003; ROECKER, et al.,
2002; SABAPATHY; KINGSLEY; SCHNEIDER
et al, 2004), de lactato (MORRIS; GASS;
THOMPSON et al., 2003; STEPTO; MARTIN;
FALLON et al, 2001; SABAPATHY;
KINGSLEY; SCHNEIDER et al., 2004), de

¥0, mx (MILLET; CANDAU; FATTORI et al.,

2003; TABATA; NISHIMURA; KOUZAKI et al.,
1997, TURNER; CATHCART; PARKER et al.,
2006) e da percepcao subjetiva de esforco (BORG;
KAISER, 2006; LAGALLY; ROBERTSON;
GALLANGER et al., 2002). Por outro lado, outros
autores apontam que tanto o treinamento
intervalado quanto o continuo em protocolo de
cicloergdmetro tém efeitos semelhantes em relagao
ao volume de oxigénio (BERGER; TOLFREY;
WILLIAMS et al., 2006; GLAISTER; STONE;
STEWART et al., 2007).

Nao obstante, poucos estudos compararam 0s
dois protocolos de treinamento, especificamente
em aulas de spinning. Kang, Robertson e
Mastrangelo et al. (2005) encontraram
comportamentos  diferenciados nas respostas
fisiolgicas entre os treinamentos continuo e
intervalado em aulas de ciclismo indoor. Os
autores utilizaram um protocolo de treino que nao
controlou a carga de treinamento em Watts nem
situacdes praticas de aula, como: mudancas de
posicdo do corpo na bicicleta; variacdo no tipo de
empunhadura no guiddo e intervalos de
recuperagdo entre todos os estdgios. Sendo assim, o
objetivo do presente estudo foi comparar o efeito
agudo dos treinamentos continuo e intervalado,
aplicados em protocolos de ciclismo indoor, sobre
as repostas fisioldgicas da freqiiéncia cardiaca, da
concentracio de lactato e da percepgao subjetiva de
esforcgo.

METODOS

Participantes

Foram selecionados por conveniéncia 10
voluntdrios do género masculino, nao-atletas e
praticantes de ciclismo indoor h4, no minimo, seis
meses em academias de gindstica dos bairros da
Barra da Tijuca e do Grajau, no Rio de Janeiro,
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Brasil. As médias dos sujeitos para a idade,
estatura, massa corporal, gordura relativa, consumo
maximo de oxigénio (‘(3()2 mx) € freqiiéncia
cardiaca maxima (FC,,,) foram 27,44 + 4,62 anos,
175,10+ 4,72 cm, 78,25 £ 6,49 kg, 13,11 £ 4,41 %,
5537+3,29 mlkg'min!, 190,5+8,89 bpm,
respectivamente.

Adotou-se como critério de exclusdo os
individuos serem usudrios de medicamentos,
sejam em prol da sadde seja em beneficio da
performance (esterdides anabdlicos). Também
foram excluidos aqueles que apresentassem
qualquer tipo de limitacdo clinica para o
trabalho cardiorrespiratério (apés avaliagdo
médica), e ainda os que ndo concordaram em
seguir as limitagdes nos hdbitos de vida
(abstinéncia de bebidas alcodlicas; minimo de
oito horas de sono na noite anterior aos testes) e
a manutengdo habitual da alimentacdo nas 12
horas precedentes aos testes.

Os sujeitos assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido e o presente
estudo atendeu as normas para a realiza¢do de
pesquisas com seres humanos, conforme todos
os procedimentos da Declaragido de Helsinki de
1975 e da Resolugao 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, e foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Castelo
Branco/RJ (n.0027/04).

Procedimentos

Na primeira fase foi realizada a avaliacdo
fisica, para verificar a normalidade da amostra
quanto as caracteristicas fisicas e ao nivel de
condicionamento cardiorrespiratorio. A
capacidade cardiorrespiratéria e a FC,, dos
individuos foram obtidas através do teste de
VO,max descrito por Kang, Robertson e Goss et
al. (1997) em cicloergdbmetro (Monark 868E,
Monark-Crescent, Varberg, Suécia). O teste foi
precedido por um aquecimento de cinco
minutos. A carga inicial foi de 50 W, com
aumentos de 25 W a cada dois minutos,
mantendo-se um ritmo de 50 rpm. O teste foi
interrompido toda vez que o0 sujeito,
voluntariamente, sinalizava a exaustio ou
quando ndo conseguia manter o ritmo de 50 rpm
por 15 segundos consecutivos. Foi utilizado um
analisador de gases (VO2000, Inbrasport, Brasil)
em que se avalia o consumo de oxigénio a cada
intervalo de 20 s. Antes de cada teste, o
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analisador de gases foi calibrado com uma
amostra de gds a uma concentragio de 16% de
0, e de 5% de CO, com uma seringa de 3000 ml.

As caracteristicas antropométricas foram
mensuradas pela medida de massa corporal total,
estatura (Balanca FILIZOLA, Brasil) e
composi¢do corporal pelo método de Jackson e
Pollock (1978) de sete dobras cutineas
(Adipdmetro Lange, Beta Technology, Santa
Cruz CA, USA).

Seqiiencialmente, cada voluntdrio realizou
duas sessdes de ciclismo indoor, continua ou
intervalada, com intervalo de cinco dias entre elas,
respectivamente. A seqiiéncia das sessdes foi
definida de forma aleatdria por sorteio para cada
individuo. Todos os individuos ficavam 24 horas
sem fazer atividade fisica antes de serem
submetidos aos testes. Estes foram realizados
sempre pela manhd, seguindo as mesmas
orientagdes e condigdes em ambos os protocolos. A
temperatura ambiente ficou entre 22°C e 24°C, com
umidade relativa do ar de = 50%.

Com as respostas da FC no teste de ‘(3()2 max

determinaram-se as intensidades para cada fase da
aula dos dois protocolos de aulas (continuo e
intervalado) utilizando-se uma bicicleta estacionaria
(Monark 868E, Monark-Crescent, Varberg, Suécia)
com o guiddo adaptado para a modalidade de
ciclismo indoor. Optou-se por esta bicicleta por
apresentar condig¢des de afericdo da carga de esforco
durante a realiza¢do dos protocolos experimentais, 0
que ndo se conseguiria se fosse utilizado um modelo
tradicional de bicicleta de ciclismo indoor. Ambos
os protocolos apresentam o mesmo nimero de
estigios de aula, tempo total, intensidade, cadéncia,
carga, posicionamentos do corpo na bicicleta e tipo
de empunhadura no guiddo. A tnica diferenga entre
os protocolos reside no tempo de cada estagio e no
tempo de intervalo do protocolo de aula intervalada
(Tabelas 1 e 2). Assim, na posi¢do 1 os individuos
permaneceram sentados com as maos sobre a base
do guidao; na posi¢io 2, em pé com as maos sobre a
base do guiddo; e na posi¢do 3, em pé com as maos
na extremidade do guiddo.

Tabela 1: Descrigdo do protocolo de ciclismo indoor continuo.

Fase da aula Tempo (min)  Intensidade (% FCmax) Posicao Cadéncia (rpm) Carga (Watts)
Aquecimento 5 75-80 1 80 50
Estagio 1 7 80-85 2 70-75 175
Estagio 2 7 85 2 70-75 175
Estagio 3 7 85-92 3 65-70 225
Recuperagdo Final 5 65 1 50 50
Tempo total = 31 min.

Tabela 2: Descri¢do do protocolo de ciclismo indoor intervalado.

Fase da aula Tempo (min) Intensidade (% FCmax) Posicao Cadéncia (rpm)  Carga (Watts)
Aquecimento 5 75-80 1 80 50
Estagio 1 6’ 80-85 2 70-75 175
Recuperacdo 1’307 Até 75 1 50 50
Estagio 2 6’ 85 2 70-75 175
Recuperacao 1’307 Até 75 1 50 50
Estagio 3 6’ 85-92 3 65-70 225
Recuperagdo Final 5 65 1 50 50

Tempo total = 31 min.

Em ambas as sessdes de ciclismo indoor -
continua (Tabela 1) e intervalada - (Tabela 2), a FC
foi monitorada continuamente (Polar S810,
Finlandia) e registrada a cada minuto. Nos periodos
de aquecimento e de recuperacgdo final, calcularam-
se os valores médios durante os cinco minutos de
cada fase. Nos estdgios 1, 2 e 3 tomou-se como
base a medida da FC aferida no sexto minuto em
ambas as sessoes. A escala de Borg CR10 (BORG,

1982) foi utilizada para medir a percepcdo
subjetiva de esforco (PSE) no final de cada fase
dos protocolos. A concentracio de lactato
sanguineo (LAC) foi medida (YSI 1500,
Yellowsprings, OH, USA) no quinto minuto do
aquecimento e no minuto final dos estdgios 1, 2 e
3. Finalmente, da medida do LAC no primeiro,
terceiro e quinto minutos da recuperagdo final,
calculou-se a média em cada protocolo de aula.
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Antes de cada teste o analisador foi calibrado com
uma solucdo de lactato padrdo de 2.5, 5.0, 10.0 e
15.0 mmol.L" (Yellowsprings, OH, USA).

Tratamento estatistico

Todos os procedimentos estatisticos foram
processados no programa Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS 10.0, Chicago, USA), e
os resultados sdo apresentados em média + desvio-
padrdo (SD). Apds confirmacdo da normalidade
dos dados (teste de Shapiro-Wilk), aplicou-se
andlise de variancia (ANOVA one-way) para
identificar as possiveis diferencas entre os estiagios
dos protocolos de treinamento, seguida do teste
post-hoc de Tukey para as comparagdes multiplas.
As diferengas na PSE foram analisadas através do
teste ndo paramétrico de Wilcoxon. Admitiu-se
valor P < 0,05 como significativo.

RESULTADOS

A Gréfico 1 apresenta a resposta temporal
média da FC durante as duas sessdes de ciclismo
indoor seguindo os protocolos continuo e
intervalado. A FC foi significativamente maior na
média dos estigios 1 (Estl), 2 (Est2) e 3 (Est3) no
protocolo continuo quando comparada a do
protocolo intervalado. No aquecimento e na
recuperacdo nao foram encontradas diferencas
significativas.
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Grafico1: Comportamento médio da freqiiéncia

cardiaca (FC) durante duas sessdes de
ciclismo indoor continuo (®) e intervalado (0)
em fungio do tempo. *p<0,05 para a média
do Estl, Est2 e Est3; Continuo vs
Intervalado.

O comportamento médio do LAC nas duas
sessoes de exercicio € ilustrado na Grafico 2.
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Embora ndo se tenham registrado diferencas
significativas no aquecimento e na recuperagao
durante a sessdo propriamente dita, o LAC foi
significativamente maior nos estigios 2 (Est2) e
3 (Est3) no protocolo continuo.
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Grafico 2: Resposta temporal da concentragdo
sangiifnea de lactato durante as duas
sessoes de ciclismo indoor - continua e
intervalada. Onde: Estl, primeiro estigio;
Est2, segundo estdgio; Est3, terceiro
estdgio; Rec, recuperacdo final. *p<0,05;
Continuo vs Intervalado.

Conforme ilustra a Grafico 3, nenhuma
diferenca foi identificada na PSE entre os
protocolos continuo e intervalado ao longo dos
estigios de exercicio.
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Grafico 3: Comparagdo da percepcdo subjetiva de
esforco entre aulas testes Continuo e
Intervalado nos diferentes estdgios.
Valor-p nio significativo (NS); Continuo
vs Intervalado.

DISCUSSAO

Os achados desta investigagdo sugerem
que as médias da FC e do LAC durante os
estimulos do treinamento intervalado (TI)
foram significativamente menores quando
comparadas as médias do treinamento
continuo (TC).
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Estes resultados sdo corroborados pelos
estudos de Sabapathy, Kingsley e Schneider et
al. (2004), que avaliaram as respostas
fisiolégicas em dez individuos que executaram
um protocolo intermitente e um continuo, ambos
realizados com a mesma intensidade relativa.
Observaram que o exercicio intermitente foi
associado com valores significativamente
menores de FC. Estes achados sdo semelhantes
aos encontrados no presente estudo e indicam
que, mesmo quando a intensidade relativa e a
massa muscular envolvida forem as mesmas em
ambos os protocolos, a duracdo do periodo de
estimulo justificaria as diferencas encontradas e
estaria associada a fatores como o tempo de
didstole e o volume de sangue no final da
diastole que induziria a um aumento no volume
sistélico, via mecanismo Frank-Starling. Assim,
exercicios intermitentes estariam associados a
respostas fisiologicamente menores quando
comparados ao TC, comportamento que seria
determinado pela intensidade e pela duracdo dos

periodos de exercicio (MORRIS; GASS;
THOMPSON et al., 2003).

Nao obstante, Kang et al. (2005), ao
compararem as respostas da FC entre
metodologias de treinamento intervalado
(130+2bpm) e de treinamento continuo

(127+2bpm), ndo encontraram diferengas
significativas entre os métodos. Estes valores
foram inferiores aos encontrados na presente
investigacdo e refor¢cam as divergéncias quanto
as respostas fisioldgicas entre os métodos de TI
e TC, indicando que o comportamento da FC
durante o exercicio € vagodependente nos
instantes iniciais e simpatodependente nos
periodos tardios, o que pode ser explicado pela
acdo das catecolaminas circulantes e da acdo
metabolorreflexa aferente iniciada na
musculatura  esquelética ativa (CARTER;
BANSTER; BLABER et al., 2003). Além disso,
fatores como a distensdao mecénica do atrio, em
funcdo do retorno venoso, a temperatura
corporal e a acidez sangiiinea influem na
resposta da FC (ARNGRIMSSON; STEWART;
BORRANI et al., 2003). Estes fatores, juntos ou
isoladamente, poderiam explicar as diferencas
obtidas entre os estudos para esta varidvel.

A varidvel lactato sangiiineo (LAC) foi
utilizada como indicador para a avaliagdo
metabdlica durante os protocolos de aulas do

presente estudo. Em geral € aceito que o limiar
de lactato e a intensidade de exercicios
associados com diferentes concentracdes de
lactato sejam utilizados como preditores de
performance de endurance (IRVING;
RUTKOWSKI; BROCK et al., 2006), refletindo
um aumento na liberag@o pelo misculo e/ou uma
diminui¢do da capacidade de remocao (BOOKS,
2000).

No estudo de Kang, Chaloupka e
Mastrangelo et al. (2005) a concentragdo de
lactato encontrada foi significativamente maior
no final do TI do que no TC, ambos realizados
em cicloergdmetros, porém nao excedeu o valor
de 7 mmol. Edward et al. (1973) encontraram os
valores de 1,78%0,55 e 5,77+£0,97mmol;
1,351£0,37 e 4,071£0,85 mmol, respectivamente
durante os protocolos de Tl e TC a 25% e 50%
da poténcia maxima em um cicloergdmetro. Nao
obstante, ao se compararem seus estudos com a
presente investigagdo, observa-se que as
intensidades mais altas relacionam-se com os
valores médios de LAC mais elevados, porém
nesses estudos anteriores tais valores se
apresentaram inferiores aos do TC do presente
estudo. Isto pode ser explicado pelo fato de o
LAC ser um marcador do metabolismo
glicolitico e estar diretamente associado a
intensidade do exercicio e a quantidade de
massa muscular ativa. Destarte, havera
diferentes variagcdes na concentracdo deste
metabdlito, de acordo com o tipo de fibra, com a
concentragdo dos transportadores protéicos
(MCT1 e MCT4) efetores da membrana
(qualquer elemento que facilite um composto
vencer a barreira eletroquimica da membrana
plasmética), com o fluxo sangiiineo e sua
distribuicio e com as condigdes termais
(BILLAT; SIRVENT; KORALSTEIN et al.,
2003; EVERTSEN; MEDBO; BONEN, 2001).
Desta forma, isto pode sugerir que estes fatores
tenham influenciado as diferencas encontradas
entre os resultados dos estudos citados e os
achados da presente pesquisa.

O modelo de esfor¢o percebido de Borg foi
utilizado para avaliar as respostas na percep¢ao
subjetiva de esfor¢co (PSE) nos protocolos de
aula do presente estudo, devido a sua forte
relacio com as respostas fisiologicas FC,
acidose metabdlica, volume expiratério (VE) e

volume de oxigénio (‘(3()2 ). A PSE reflete uma
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relagcdo linear entre a FC e o ‘(3()2 durante um

exercicio aerdbico, sendo um indicador
importante para mensurar o grau de esforco que
estd sendo utilizado em determinado exercicio
ou atividade fisica (BORG; KAIISER, 2006).
Na presente investigacdo, nao foram encontradas
diferencas significativas na PSE entre os
protocolos de treinamento (TC e TI), embora se
tenha observado um aumento linear desta
varidvel durante o exercicio em ambos os
procedimentos, em que os valores maximos
foram atingidos perto do final do exercicio e no
estdgio em que a intensidade relativa foi mais
alta. Isto pode ser justificado pelo fato de a
intensidade de treinamento ter sido semelhante
entre o TI e TC, e que com o passar do tempo,
ter ocorrido uma redugdo das reservas
energéticas e incrementos da FC e da
temperatura corporal. No entanto esta andlise
fica limitada, pois o presente estudo ndo
controlou o gasto energético, além de que a PSE
prové informagdes indiretas acerca da
capacidade fisica do trabalho, da eficiéncia dos
sistemas  metabdlicos e das  funcdes
cardiovascular e  respiratéria  (PIERCE;
ROZENECK; STONE, 1993).

Assim, os achados do presente estudo sdo
corroborados pelos estudos de Kang, Chaloupka
e Mastrangelo et al. (2005), que também
encontraram similaridades na varidvel PSE entre
o TI (8,90%+0,50) e TC (9,70+0,70), embora a
concentracdo de LAC tenha sido
significativamente maior no TI. No entanto,
Ferry, Duvallet e Riev et al. (1998) sugerem que
tem sido encontrada uma correlagdo entre PSE e
LAC durante a realizacdo do exercicio fisico, e
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os dois  pardmetros se  incrementam
proporcionalmente a intensidade do exercicio.
Por sua vez, Lagally, Robertson e Gallangher et
al. (2002) afirmam que, como as duas exibem
relacdo positiva com a poténcia, é possivel que
estas varidveis reflitam a intensidade do
exercicio sem apresentarem uma relacdo causal
entre si, pois a concentracio de LAC é um
mediador independente da PSE durante o
exercicio dindmico. Estas afirmativas foram
notadas a partir dos resultados encontrados no
presente estudo, pois, embora tenha havido
diferenca significativa na concentracido de LAC,
os valores médios da PSE foram similares nos
dois protocolos (TTe TC).

CONCLUSAO

Em conclusdo, os achados deste estudo
mostraram que as respostas fisioldgicas das
varidveis FC e LAC nas aulas de ciclismo
indoor do tipo intervalado foram
significativamente inferiores quando
comparadas ao treinamento continuo, porém
sem diferencas significativas na PSE. Sendo
assim, o estudo sugere que os dois tipos de
treinamento podem ser aplicados em diferentes
programas de ciclismo indoor, desde que se
utilizem parametros fisiolégicos e a PSE para
controlar a intensidade do exercicio e
estabelecer niveis seguros para a sua préatica.
Recomendam-se ainda estudos que verifiquem
os efeitos cronicos e controlem o gasto
energético destes tipos de protocolo de
treinamento em diferentes faixas etdrias.

THE ACUTE EFFECTS OF DIFFERENT INDOOR CYCLING PROTOCOLS ON THE PHYSIOLOGICAL
RESPONSES AND THE RATE OF PERCEIVED EXERTION

ABSTRACT

The physiological responses control during group activities at gym can be used as marker of prescription and adjustment of
load in training. Being so, the aim of this study was to compare the acute effects of continuous and interval training, when
applied in indoor cycling protocols, on physiological responses of heart rate (HR), blood lactate concentration (LAC) and

ratings of perceived exertion (RPE). Ten men [(mean = SD): age: 27.44 £4.62 years; % fat: 13.11 +4.41 %; %2 max.
55.37 +3.29 ml.kg "' .min"'] volunteered for this study. All subjects were practicing indoor cycling 3-5 times a week, for at
least six months. Data for the study was collected during the Continuous and Interval protocols, performed on stationary
ergometer bicycle. ANOVA test presented significant lower HR and LAC during exercise Interval protocol (p < 0.05), but no
differences in the RPE (Borg’s scale) was found between Continuous and Interval training protocols by Wilcoxon test. The
study suggests that the two protocols studied can be applied to different programs of indoor cycling, but only by using
physiological and perceptual responses to control exercise intensity and to establish secure levels for its practice..

Key words: Continuous and interval training. HR. Blood lactate.
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