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RESUMO

A bicicleta aquatica Hidrocycle® possui sistema para gerar resisténcia, denominado
Evolution®, que consiste em quatro calhas retangulares dispostas
perpendicularmente movimentadas pelo giro dos pedais. Neste sistema ha duas
maneiras para controlar a carga: 1) velocidade de pedalada (RPM) e 2) alteracéo da
area frontal das calhas (AF) em trés niveis, AF1, AF2 e AF3. Para utilizagcdo mais
precisa no treinamento, torna-se necessario o estudo das variaveis que atuam no
controle da intensidade do exercicio do sistema Evolution®, frequéncia cardiaca
(FC), percepcao do esforco (PE), tensdo muscular, consumo de oxigénio (VO,),
gasto calorico e concentracao de lactato [La] em resposta as variacbes de RPM e
AF. Portanto, os objetivos do estudo foram verificar: 1) A resposta da FC e PE em
teste progressivo de esforco realizado em duas profundidades, cicatriz umbilical e
processo xifoide; 2) Identificar VOzmax, [L8]max, FCmax € PE para cada AF do sistema
Evolution® em protocolo progressivo de cargas e predizer o gasto caldrico e
poténcia gerada protocolo de carga subméxima constante. Para o estudo 1, a
amostra foi constituida por 10 homens e mulheres ativos, submetidos a dois testes
progressivos, um em cada profundidade. Para o estudo 2, 15 homens, fisicamente
ativos realizaram 3 testes maximos, um com cada AF e um teste de carga constante
submaxima para predicdo do gasto caldérico e poténcia gerada. No estudo 1, os
valores maximos de FC e PE apresentaram diferengas estatisticamente significantes
ao serem comparados nas duas profundidades. JA& a FC por estagio de RPM,
apresentou a partir do terceiro estagio tendéncia a ser mais alta, sendo evidente a
diferenca a partir do sétimo estagio na altura do processo xifoide. O estudo 2
verificou-se que ndo ha diferenca nos valores maximos de FC, VO,, [La] e PE nas 3
AF estudadas em teste maximo, porém os valores ocorrem em RPM diferentes,
revelando que quanto maior a AF, menor é a RPM para se atingir os maximos para
FC, VO,, [La'] e PE. Para o mesmo estudo, permitiu predizer o VO, a partir das
variaveis AF, RPM. Conclui-se que o sistema Evolution® da bicicleta aquatica
Hidrocycle® permite adequar a sobrecarga de exercicio, assim como sua predi¢do
facilitando a aplicacdo do equipamento nas diversas areas do treinamento fisico.

Palavras Chave: Frequéncia Cardiaca. Consumo de Oxigénio. Lactato. Percepc¢éo

do Esforco.



ABSTRACT

The aquatic bicycle Hidrocycle® has a system to generate resistance, called
Evolution®, which consists of four rectangular troughs arranged perpendicularly
moved by the rotation of the pedals. In this system there are two ways to control the
load: 1) the pedaling speed (rpm) and 2) change in the frontal area of ducting (AF) in
three levels, AF1, AF2 and AF3. To use more precise training, it is necessary to
study the variables that act in the control of exercise intensity Evolution® system,
heart rate (HR), perceived exertion (PE), muscle tension, oxygen consumption (VO2)
and lactate concentration [La] in response to changes in RPM and AF. Therefore, the
objectives of the study were: 1) The response of HR and PE in the progressive effort
test performed at two depths, umbilicus and xiphoid process, 2) ldentify VOzmax,
[La]lmax, @and PE for each AF system Evolution ® protocol in progressive loads and to
predict the VO,. For study 1, the sample consisted of 10 active men and women who
underwent two progressive tests, one in depth. For study 2, 15 men, physically active
performed area submitted to 3 maximal tests, one each with AF and a test of
submaximal constant workload to predict the caloric expenditure and power
generated. In study 1, the maximum values of HR and PE showed no statistically
significant differences when comparing the two depths. The HR for stage RPM,
presented from the third stage tend to be higher in height of the xiphoid process. In
study 2, there was no difference in the maximum values of HR, VO2, [La] and PE in
3 AF studied in maximal test, but the values occur at different rpm, showing that the
higher the AF, the less RPM to achieve the maximum for HR, VO2, [Lal] and PE.
Since the study incremental load predicted VO2 from the variables AF, RPM. We
conclude that the system Evolution ® aquatic bicycle Hidrocycle ® to tailor the
exercise overload, as well as the prediction equity to facilitate the implementation of
the equipment in the various areas of physical training.

Keywords: Heart Rate. Oxygen Consumption. Lactate. Perception of Effort.
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1 INTRODUCAO

As atividades fisicas praticadas no meio aquatico, tem se desenvolvido cada
vez mais, justificada pelas propriedades fisicas da agua, que permite a melhoria no
sistema cardiorrespiratorio, da forca muscular, flexibilidade e buscar ainda diminuir o
Impacto nas articulagdes envolvidas. Com isso, tem se observado o crescimento e
sofisticagdo dos métodos de condicionamento fisico e reabilitacdo fisica realizados
neste meio. A utilizacdo de equipamentos desenvolvidos especialmente para uso
aguatico como aquafins, halteres, barras, trampolins, esteiras, elipticos e bicicletas

sédo exemplos desta modernizagao.

As bicicletas aquaticas tém sido utilizadas para o fithess em aulas de forma
coletiva, circuitos e ainda em treinamento personalizado além do seu uso na
hidroterapia. A modalidade, que utiliza bicicleta na dgua tem sido denominada de
ciclismo aquatico (CA). Nos cicloergbmetros terrestres, a poténcia desenvolvida &
resultado da combinacéo entre cadéncia da pedalada e carga friccional, podendo ser
mecanica, eletromagnética, hidraulica ou aerodindmica. Na bicicleta aquatica, a
forca resistiva é desenvolvida em fungdo da velocidade da pedalada (RPM) e pela
area frontal projetada ou area frontal (AF) exposta ao movimento (Martins et. al,
2007). A resisténcia gerada no ambiente aquatico é determinada pela férmula FD =
% (p x A x CD x v?), (POYHONEN et. al.(2001) onde (FD) é a forca de arrasto
hidrodinamico, (p) a densidade do fluido, (v) a velocidade de deslocamento do corpo
ou objeto, (A) € a area de seccao transversa maxima do corpo na direcdo do
deslocamento ou éarea frontal (AF) e (CD) o coeficiente de forma, grandeza que
exprime a dependéncia da forga relativa as variaveis (p), (v) e (A) em relacdo a
forma do objeto que se desloca.

O meio aquético apresenta particularidades como, densidade 830 vezes maior
que o ar, resisténcia ao movimento de 1214 vezes maior do que o ar (Birkner e
Roschinsky, 1999), viscosidade, causada pelo atrito entre as moléculas do fluido,
gue no ar esta resisténcia € minima podendo ser desprezada no movimento em
baixas velocidades, e que na agua, as forcas de coesao e adesdo entre moléculas e
tensado superficial aumentam a viscosidade aumentando oposi¢cdo ao movimento em
relacdo ao mesmo movimento realizado no ar. O aumento da velocidade do

movimento na agua oferece um aumento da resisténcia ao movimento
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instantaneamente. Esta resisténcia é denominada de forca de arrasto (Fd) ou draga.
A Fd contra o movimento € gerada principalmente em resposta a velocidade de
deslocamento. Ao aumentarmos a velocidade, a resisténcia € aumentada em fator
quadratico. Segundo Poyhdnen et. al 2000, a magnitude da Fd, pode depender
também da secao transversal ou AF exposta ao movimento e pelo CD, coeficiente

de arrasto de forma, que pode diminuir consideravelmente a Fd.

A bicicleta aquatica Hidrocycle® (Martins, 2005), foi desenvolvida para gerar
sobrecarga ao aumento da velocidade de pedalada (RPM) e principalmente pela
variacdo da AF. O sistema que permite a modificacdo da sobrecarga pela alteragcéo
da RPM e da AF é denominado sistema EVOLUTION®, o qual permite trés niveis,
cada uma medindo 500, 580 e 660 cm? de AF para possibilitar maior adequacéo da

sobrecarga ao individuo.

Estudos envolvendo o uso de cicloergdmetros e bicicletas adaptadas para uso
aquatico foram realizados a fim de identificar a resposta da frequéncia cardiaca
(FC), (Christie et. al, 1990; Chenn et.al, 1996; Ferreira et. al, 2005; Martins e Lima
2005; Martins et. al, 2007; Derez et. al, 2008), consumo de oxigénio (VO;), (Shapiro
et. al, 1981; Sogabe et. al, 1987; Chenn et. al, 1996; Bréchat et. al, 1999; Park et. al,
1999; Almeling et. al, 2006; ), Percepc¢éo do esforco, (Martins e Lima, 2005; Martins
et. al, 2007; Derez et. al, 2008; Ferreira et. al, 2005), lactato de pico (Bréchat et. al,
1999), atividade muscular (Carvalho, 2008) e gasto energético (Bréchat et. al, 1999).
Portanto estes estudos foram realizados com diferentes tipos de cicloergdmetros ou
bicicletas e ainda com particularidades metodologicas, exceto nos estudos
realizados por Martins e Lima 2005; Martins et. al, 2007 que utilizaram a mesma
bicicleta aquatica Hidrocycle®.

Além das propriedades fisicas da agua que podem alterar as respostas
fisioldgicas durante o exercicio fisico realizado neste ambiente, o nivel de imerséo
do corpo na agua tem mostrado influéncia nas respostas fisiolégicas ao exercicio
praticado na agua. A reducdo na FC durante o repouso em resposta ao aumento da
imersdo do corpo na agua foi observada por Kruel et al 2002, ao submeter
individuos na posicao ortostética a diferentes profundidades. Durante o exercicio, a
FC também sofre alteracbes as quais dependem da profundidade do corpo imerso,

posicdo corporal e temperatura da agua (Graef e Kruel 2006). Segundo Echt et al,
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(1974) e Lange et al, (1974) ao submeter o corpo em imerséo, ocorre desvio do fluxo
sanguineo da periferia para regido toracica, desvio este que resulta em diminuicédo
da FC. Em exercicios de hidroginastica, Kruel et al (2001), verificaram bradicardia no
exercicio realizado em profundidade da linha d agua na altura do ombro, em relacao
a profundidade da cicatriz umbilical e fora d’agua. Além da FC, a PE, valor que
reflete o nivel de dificuldade percebido durante o exercicio, tem revelado ser um
bom parametro para o controle do exercicio aquatico, como natacao e hidroginastica
(Maglischo 1999, AEA 2001), e também € um pardmetro que segundo Lazzari e
Mayer (1997) apresenta mais elevada em exercicio realizado na agua do que na

terra.

Estudos realizados com a bicicleta aquatica Hidrocycle® envolvendo FC e PE,
revelaram aumento nestas variaveis em resposta ao aumento da cadéncia de
pedalada (Martins e Lima 2005). Também em teste progressivo, o ponto de deflexao
da frequéncia cardiaca (PDFC) foi estudado sendo possivel sua visualizacdo em
82% dos casos (Martins et. al. 2007). Portanto a FC e a PE ainda ndo foram
estudadas comparando o nivel de imersdo no exercicio praticado com bicicleta
aquética Hidrocycle®. O nivel de imersdo em situacéo de teste progressivo com AF
fixa, € necessario para o entendimento destas variaveis quanto a pratica do ciclismo
aquéatico sobre influencia de diferente imerséo, agua na altura do processo xiféide
(P.XIF) e na altura da cicatriz umbilical (C.UMB). Ainda que os estudos realizados
com a bicicleta aquética Hidrocycle® para identificacdo da FC e FE, foram
realizados utilizando o fator RPM para aumento da Fd, ndo sendo observado o fator
AF, portanto para maior entendimento do funcionamento do sistema EVOLUTION®
sdo necessarios o entendimento da FC, PE em teste progressivo por rotacao,
submetendo as trés variagcbes de AF do sistema. Esta investigacdo permitira
conhecer também as respostas do VO, e [La] final possibilitando conhecer o nivel de
esfor¢co gerado durante a atividade nas trés situacdes de AF propostas no estudo.
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2 DESENVOLVIMENTO

O estudo atendeu as normas para a realizacdo de pesquisa em seres humanos
do Conselho Nacional de saude, Resolucdo 196/96, de 10/10/1996. O projeto de
pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo Seres
Humanos do Hospital Universitario e Centro de Assisténcia a Saude da Universidade
Federal de Juiz de Fora (CEP-HU/CAS — UFJF) com o parecer de numero de
0031/09 (Anexo A). Para os estudos foram recrutados 25 voluntarios. Todos os
sujeitos assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido (Anexo B) e se
prontificaram a participar dos estudos. A fundamentagéo tedrica e as coletas de
dados foram realizadas Laboratério de Métodos Graficos e no Centro de
Hidroterapia no setor de Fisioterapia do Centro de Assisténcia a Saude da
Universidade Federal de Juiz de Fora, (CAS/HU-UFJF).

Partindo das hipdteses que o aumento da profundidade da realizacdo do
exercicio pode provocar alteracdo nas variaveis psicofisioldgicas, FC e PE; a
manipulacdo da AF do sistema Evolution® pode acarretar aumento da sobrecarga
do exercicio praticado na bicicleta aquatica Hidrocycle®, a presente dissertacéo foi
elaborada a partir de trés objetivos que foram desenvolvidos em dois artigos

apresentados a seguir.
2.1 OBJETIVOS

- Verificar a resposta da FC e PE ao nivel de imersdo da coluna d’agua em

teste progressivo na bicicleta aquatica Hidrocycle®;

- Conhecer os valores de consumo maximo de oxigénio (VO2zmax), percepcao do
esforco (PE), freqiéncia cardiaca maxima FCnax € Lactato maximo (Lamax) em teste
progressivo na bicicleta aquatica Hidrocycle® nas trés situacfes de AF do sistema
EVOLUTION®;

- Predizer o consumo de oxigénio a partir de equacdo de regressao multipla

para cada AF proposta.
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2.2 ESTUDO 1: FREQUENCIA CARDIACA E PERCEPCAO DO ESFORCO EM
BICICLETA AQUATICA HIDROCYCLE® EM DUAS PROFUNDIDADES (CICATRIZ
UMBILICAL E PROCESSO XIFOIDE)

Equipamentos convencionais utilizados para treinamento cardiorrespiratorio e
resisténcia muscular como trampolins, esteiras e bicicletas tém sofrido adaptacdes e
sido utilizados na agua como forma de dinamizar o treinamento no meio aquatico.
Dentro destas tendéncias, o ciclismo aquatico € uma modalidade que requer a
utiizacdo de bicicletas adaptadas para o uso na &agua. Nos cicloergdmetros
terrestres, a poténcia desenvolvida € resultado da combinacdo entre cadéncia da
pedalada e carga friccional podendo ser mecanica, eletromagnética, hidraulica e
aerodindmica. Na bicicleta aquatica, a carga resistiva é desenvolvida principalmente
em funcéo da velocidade da pedalada (RPM), e pela da area frontal (AF) exposta

contra ao movimento (Martins et. al, 2007).

A FC é um dos parametros mais simples para se medir informacdes
cardiovasculares, reflete a intensidade do exercicio aerébio, (Wilmore e Costil 1999)
e ainda apresenta forte relacdo com o consumo de oxigénio em determinada faixa
de esfor¢co (Scolfaro et. al 1988; Graef e Kruel 2006). Outra forma de também
quantificar a intensidade do exercicio de facil aplicacdo e baixo custo € a percepcao
do esforco (PE) que, segundo Garcin et al. (1998) a PE aumenta de acordo com a
intensidade do exercicio. A PE tem sido amplamente utilizada para controlar o
exercicio em meio aquatico. Maglischo (1999) considera a escala de Borg um bom
instrumento para avaliar a intensidade relativa do exercicio na natacdo. Da mesma
forma, a Aquatic Exercise Association (2001), recomenda o uso da escala na
estimativa da intensidade dos exercicios na hidroginastica. Em cicloergdmetros
terrestres 0 comportamento e as relagdes entre as variaveis FC, PE e intensidade do
exercicio ja sdo bem esclarecidas. Segundo DIAS et. al (2007) a FC e a PE
aumentam de acordo com a intensidade do exercicio no cicloergdbmetro terrestre.
BORG (2000) mostra a existéncia de relacdo linear entre a FC e PE com uma
correlacao variando entre 0.80 a 0.90. No ciclismo aquatico, a FC tem sido foco de
estudo, principalmente em comparacdo entre a FC na 4gua e na terra em
intensidades submaximas e maximas. Chenn et.al (1996) em comparar a FC em

intensidade maxima em bicicleta adaptada para agua, observaram valores de FC
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mais baixos na agua que na terra para o mesmo esfor¢co em bicicleta padrao Monark
acoplada ao sistema na agua. Christie et al (1990) observaram que em intensidade
submaxima em bicicleta aquatica a FC nao se apresentou diferente da encontrada
em bicicleta na terra. Ferreira et al (2005) observaram menor valor da FC somente
em baixa intensidade ao comparar o ciclismo aquatico com o ciclismo indoor. Martins
e Lima (2005, 2007) verificaram que a FC e a PE aumentam em relacdo ao aumento

da cadéncia de pedalada, proporcionalmente no ciclismo aquatico.

O nivel de imersao do corpo na agua tem mostrado influéncia nas respostas de
FC e tem se observado reducdo na FC de repouso em resposta ao aumento da
imersdo do corpo na &gua (Kruel et al 2002). Durante o exercicio, a FC também
sofre alteracdes as quais dependem da profundidade do corpo imerso, posicéo
corporal e temperatura da agua (Graef e Kruel 2006). Segundo Echt et al, (1974) e
Lange et al, (1974) ao submeter o corpo em imersdo, ocorre desvio do fluxo
sanguineo da periferia para regido toracica, que resulta em diminuicdo da FC. Em
exercicios de hidroginastica, Kruel et al, (2001), verificaram bradicardia no exercicio
realizado em profundidade da linha d'agua na altura do ombro, em relacdo a
profundidade da cicatriz umbilical e fora d’agua. Ja a PE tem se mostrado mais
elevada em exercicio realizado na agua do que realizado em terra, (Lazzari e Meyer,
1997).

Visto que ocorrem alteracbes na FC comparando o exercicio em terra com
exercicio submerso e que o nivel da imersdo também provoca alteracdes na FC,
ainda ndo sao conhecidas as respostas da FC e PE ao nivel da profundidade no
exercicio praticado em bicicleta aquatica Hidrocycle®. Portando, o objetivo do
presente estudo € verificar possiveis diferencas na FC e PE em duas profundidades
diferentes, cicatriz umbilical e processo xifoide em resposta a aplicacéo de protocolo

incremental na bicicleta aquatica Hidrocycle®.

2.2.1 Materiais e Métodos

Sujeitos

Foram avaliados 10 individuos de ambos os sexos com 20 + 2,4 anos 171 +
7,6 cm de estatura e 67 £ 8,7 kg, todos fisicamente ativos. Todos assinaram termo

de consentimento livre e esclarecido, de acordo com resolugdo do CNS 196/96. O
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estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa — CEP-HU CAS/UFJF
parecer numero 0031/2009.

Os voluntarios foram orientados a néo realizarem atividade fisica vigorosa nas
48 horas precedentes ao teste, foram também instruidos a manterem sua dieta
normal e a ndo fazerem uso de cafeina ou outro tipo de estimulante nas horas

precedentes ao teste.
Bicicleta Aquética

Foi utilizada bicicleta aquatica Hidrocycle®, a qual possui regulagem de altura
do quadro para ajuste da linha da &agua, permitindo que todos os individuos
realizassem o teste com a linha d’agua na altura da cicatriz umbilical ou do processo
xiféide. O aumento da carga resistiva na bicicleta aquatica utilizada ocorre por duas
maneiras. A primeira diz respeito a velocidade de pedalada, RPM, que influéncia
diretamente no aumento ou diminuicdo da resisténcia gerara pela agua ja que o
funcionamento do sistema de carga é constituido por um sistema de quatro calhas
dispostas perpendiculares entre si e acoplado diretamente ao giro do pedal com
sistema de transmissao direta 1:1 (uma volta completa no pedal reflete em uma volta
completa do sistema de calhas). A segunda forma de alterar a carga resistiva € pela
alteracdo do tamanho da area frontal (AF) das calhas por um sistema que permite a
modificacdo da sobrecarga pela alteracdo da RPM e da AF, denominado sistema
EVOLUTION®, o qual permite trés niveis de AF, cada um medindo 500, 580 e 660
cm?, para possibilitar maior adequacéo da sobrecarga ao individuo. No presente
estudo, manteve-se constante a AF e utilizou-se o aumento da RPM para obtencao

de cargas de trabalho crescentes.
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Fotografial: Bicicleta aquatica HIDROCYCLE ® e detalhe do sistema de calhas, que
oferecem resisténcia. (Bicicleta Aquatica Pat. Req. MU8501102, Sistema de Calhas
com Resisténcia Variavel para Bicicleta Aquatica Pat. Req. MU870289-5).

Fonte: o autor

Local

Os testes foram realizados na piscina do Centro de Assisténcia a Saude do
Hospital Universitario da Universidade Federal de Juiz de Fora (CAS/HU) com
profundidade minima da coluna d’agua de 130 cm e com temperatura controlada
entre 28°C e 30°C.

Procedimentos

Foi aplicado protocolo incremental para bicicleta aquéatica proposto por
Martins et al (2007), o qual consiste em aquecimento com 5 minutos de duragéo e
cadéncia de 50 RPM, seguido de pausa de 2 minutos, com inicio do teste ao final da
pausa com cadéncia de 50 RPM aumentando 3 RPM a cada minuto até a exaustao
do voluntario. Os Voluntarios foram instruidos para utilizacdo da escala CR10 de
Borg (2000), orientados a ndo realizarem atividade fisica vigorosa nas 48 horas
precedentes ao teste, manterem sua dieta normal atentando ao ndo uso de
estimulantes e nédo realizarem atividade fisica de intensidade vigorosa por até 48
horas precedentes ao teste. O teste foi realizado em duas situacdes distintas e
aleatérias quanto ao nivel de profundidade a ser testada. O individuo realizava os
testes com profundidade da linha d"agua na altura da cicatriz umbilical (C. UMB) ou
na altura do processo xiféide (P. XIF), separados por um periodo de 48 horas. A

cadéncia de pedalada foi orientada por dispositivo metrobnomo sonoro marca Quick
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Time® — Quartz Metrdmeno®. Para imersdo correta nos pontos anatémicos
propostos, foram feitos os ajustes de regulagem de altura do quadro na bicicleta
aguatica quando necessarios. Os individuos foram orientados a realizar um ciclo de
pedalada sem solavancos, realizando uma pedalada “redonda”, para uma melhor
marcacao do ritmo e melhor eficiéncia da aplicacdo de for¢ca. A monitoracdo da FC
foi realizada pelo monitor cardiaco Polar FS2, e registrada ao final de cada estagio.
Os valores para PE foram registrados ao final do estagio tanto para desconforto
cardiorrespiratério, denominado de central quanto muscular denominado de

periférico.
Tratamento estatistico

Foi utilizada estatistica descritiva, média e desvio padrdo para caracterizacao
da amostra. Para andlise das diferencas entre RPMp. atingidas da amostra, FCpax
e PE nas duas profundidades estudadas foi realizado teste de normalidade de
Shapiro-Wilk, averiguando nao normalidade dos dados. Foi utilizado teste de
Wilcoxon (p<0,05) para comparar as variaveis maximas nas duas profundidades
estudadas.

Foi utilizado Anova com dois fatores (quais fatores) para medidas repetidas,
seguida de teste post hoc de Tukey (p<0,05) para diferenciacédo entre as curvas de

FC e PE em relacdo ao aumento da RPM nas duas profundidades estudadas.
2.2.2 Resultados
Variaveis Maximas

O presente estudo apresentou valores de RPMmax, FCmax € PE como mostra a
tabela 1, apresentando diferenca estatistica significante para a variavel FCnax PEC €
PEP entre as duas profundidades, revelando maiores valores para a imersdo na
altura de P.XIF. Ja a RPMnax, N80 apresentou diferente nas duas situagdes.
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Tabela 1: Valores Maximos obtidos durante o protocolo estudado na situacdo de imersdo
para Cicatriz Umbilical e Processo Xiféide. Fonte: o autor
MD DP MIN MAX

FC X. MAX 191,2° 9,9 180 204

FC U. MAX 184.,4 12,7 171 205

RPM X. MAX 74,6 6,3 65 83
RPM U. MAX 73,7 4,8 65 77
PEC X. MAX 10* - 10 10
PEC U. MAX 9,6 0,9 8,0 10
PEP X. MAX 10* - 10 10
PEP U. MAX 9,6 0,9 8,0 10

Frequéncia Cardiaca por RPM

As curvas de FC e RPM foram observadas nas duas situacdes distintas em
reposta ao aumento da RPM. Nos estagios iniciais, RPM 50 e 53, ndo houve
diferenca na resposta da FC a imersdo. A partir do terceiro estagio observou-se FC
mais elevada na altura de P.XIF, com diferenca estatistica significante para p<0,05

na FC, como aponta o grafico 1 e tabela 2 a seguir.

190
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RPM

Grafico 1. Comportamento da FC em resposta ao aumento da RPM nas duas profundidades
estudadas. *p<0,05. Fonte: o autor
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Tabela 2: Disposicdo dos valores de FC e RPM nas duas profundidades.
*p<0,05. Fonte: o autor

Dp FC Dp FC
FCXif  Xif FCUmb  Umb
50 112 5,8 112 10,6
53 119 10,0 125 19,9
56 131* 94 133 22,3
59 140 14,1 141 22,7
62 150 14,3 151 20,8
65 158* 14,4 159 21,7
68 165 838 158 12,2
71 175+ 9,5 168 11,1
74 184* 9,3 175 12,2
77 189 111 173 1,4

Percepcéo do Esforco por RPM nas duas profundidades

Com o aumento da cadéncia, a percepecédo do esforco central (PEC) e
periférica (PEP) ndo apresentaram diferencas nas profundidades estudadas para

p<0,05 conforme mostram a tabela 3 e os graficos 2 e 3.
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Tabela 3: PE central e periférica nas profundidades da cicatriz umbilical e processo xiféide.

Fonte: o autor

PEC PEP
C. UMB P. XIF C. UMB P. XIF

RPM Média dp Média dp Média dp Média dp
50 1,2 0,6 14 0,8 14 1 1,4 0,8
53 15 0,7 2,3 1 2,1 1,7 2,3 1
56 2 0,9 3 1,3 2,9 2,3 3 1,3
59 2,7 1,1 4 2 3,5 2,5 4 2
62 3,7 15 5 2,6 4,6 2,7 5 2,6
65 4,7 1,8 6 2,8 55 2,8 6 2,8
68 53 1,6 6,4 1,8 5,6 1,8 6,4 1,8
71 7,1 1 7,5 0,7 7,3 1,2 7,5 0,7
74 8,3 1,2 8,5 0,7 8,5 1,3 8,5 0,7
77 9,6 0,9 9,9 0,3 9,6 0,9 9,9 0,4
80 - - 9,5 0,7 - - 9,5 0,7
83 - - 10 - - - 10 -
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Grafico 2: Percepcao do Esforco central nas profundidades da cicatriz umbilical e processo

xiféide. Fonte: o autor
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Grafico 3: Percepcdo do Esforco Periférica nas profundidades da cicatriz umbilical e
processo xifoide. Fonte: o autor

2.2.3 Discussao

Os achados do presente estudo mostraram que o aumento da profundidade
resultou em diferencas na FCnax, na PEC, PEP, com a mesma RPM. Na situagcao
submaxima, analise da curva de FC e dos valores de PEC e PEP, a FC apresentou-
se a partir do terceiro estagio uma tendéncia em ser mais alta na altura do P. Xif, se
mantendo a partir do quinto estdgio mais elevada que a encontrada na altura da C.
Umb. Echt et al (1974) e Lange et al (1974) referem que a bradicardia na agua esta
diretamente relacionada ao aumento do grau de imersdo e por consequéncia ao
aumento da pressao hidrostatica sobre o individuo, implicando que, quanto maior for
a profundidade de imersdo, maior sera a reducdo da FC no repouso, devido ao
desvio de fluxo sanguineo para a regido central do corpo, influenciando no aumento
do retorno venoso, consequentemente no volume diastélico final do ventriculo
esquerdo. Segundo Christie et al. (1990), o aumento do volume sistolico reflete em
menor frequéncia cardiaca durante a imersdo na situacdo de repouso, portanto a
demanda por suprimentos musculares durante o exercicio em altas intensidades, o
mecanismo de desvio de fluxo pela pressao hidrostatica torna-se enfraquecido, pois
0 volume de ejecdo elevado passa a ser necessario para suprir a demanda do
exercicio intenso, podendo a FCnax chegar proxima da encontrada em terra. (Rennie
et. al 1971). Ferreira et al. (2005) afirmam que a pressao hidrostatica e a flutuacédo
do corpo, dada pela forca de empuxo da agua facilitam o deslocamento sangulineo

para regido central do corpo, aumentando o volume sistélico e diminuindo a FC. No
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presente estudo, o maior grau de imersao, acarretou em maior FCnax, a partir do
terceiro estagio e mais notoriamente a partir do sétimo estagio, onde a intensidade
do exercicio ja se aproximava do maximo. Possivel justificativa para o fendmeno
encontrado pode vir pela maior dificuldade do individuo se manter na bicicleta
aquatica em maior grau de profundidade, j& que existe uma forca de reagdo ao
corpo submerso, a forca de empuxo que joga o individuo para cima, acarretando no
individuo ter que se esforcar mais para se manter na posi¢cdo adequada na bicicleta
aquética refletindo em maiores valores de FC e PE como apresentaram no presente
estudo. Alguns estudos apontaram maiores valores de FC quando comparados
exercicio em terra e na agua, e também quando realizados em agua rasa e
profunda. Johnson et al. (1977) encontraram valores significativos maiores para a
FC em exercicios executados na agua comparados aos realizados em terra. Whitley
e Schene (1987) ndo encontraram diferencas na FC de repouso na situacao na agua
e em terra, porém as FC encontrada na caminhada na agua foram mais elevadas
gue aquela encontrada em esteira rolante em terra. Denison et al. (1972) ao
compararem a FC durante exercicio pedalando na posi¢cdo horizontal dentro e fora
d’agua, observaram valores cerca de 10 % maiores para a FC encontrada na agua
em relacdo a encontrada na terra, possivelmente estes resultados foram resultantes
da resistencia ao movimento ofrecida pela agua. Para o presente estudo, nao
ocorreu deslocamento do corpo na A&gua, visto que a bicicleta aquatica é
estacionaria, havendo somente aumento do nivel de imersdo fazendo refletir que
ouve aumento da dificuldade em se manter na posi¢cdo durante o ato de pedalar em
altas intensidades, ainda que a PE tanto central quanto periférica para o P. Xif se

revelou mais alta do que a PE na C.Umb.

Segundo Brasil e Di Masi (2005), a percepcéao do esfor¢co no meio liquido leva
ao individuo uma possivel fadiga periférica proporcionada pela resisténcia ao
movimento oferecido pelo meio aquético, levando-o a uma maior sensacdo do
esforco. Acredita-se que pelo maior grau de imersdo, maior sera a sensacao do
esforco proporcionado por maior resisténcia em relacdo a area corporal, no entanto
0s resultados encontrados no presente estudo nado apresentaram diferengas
estatisticamente significantes entre o grau de imersédo e PEC e PEP nas duas
profundidades para as intensidades submaximas de rotacéo, portanto a PEC e PEP

se apresentaram mais elevadas na altura de P.XIF quando a intensidade se
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aproximava da RPM méxima. Fato este pode ser também justificado pela forca de
empuxo aumentada pela maior imersdo e conseqientemente maior dificuldade de
se manter na bicicleta, tendo que requisitar de musculaturas antes ndo recrutadas

para manter a alta intensidade do exercicio.
Limitagbes do Estudo

A pequena diferenca de imersédo estudada foi utilizada pela maior incidéncia
ocorrida durante as aulas de ciclismo aquético. Possivelmente utilizar outros pontos
de imersdo mais distintos possa permitir outros resultados e interpretagbes. O
Estudo ocorreu em situacdo de protocolo de rampa, pode ser que em situacao real
de aula, os efeitos da imersdo possam refletir em respostas diferenciadas do
presente estudo. Portanto os resultados obtidos s&o os que atualmente orientam a
pratica atual da modalidade.
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2.3 ESTUDO 2: EFEITO DA AREA FRONTAL NO CONSUMO DE OXIGENIO NA
BICICLETA AQUATICA HIDROCYCLE®

O ciclismo aquético (CA) € uma modalidade de exercicio recentemente
desenvolvida. Tem sido crescentemente recomendada como alternativa de exercicio
tanto no treinamento cardiorrespiratério e neuromuscular quanto na hidroterapia.
Nas bicicletas convencionais especificas para a pratica desta modalidade, o
aumento da carga resistiva € obtido exclusivamente pelo aumento da cadéncia de
pedalada ou rotacdo por minuto (RPM). A bicicleta aquatica Hidrocycle® (Martins,
2007) permite que a carga resistiva produzida seja modificada por dois fatores. O
primeiro fator esta relacionado ao controle da RPM, como nos equipamentos
convencionais, influéncia diretamente na resisténcia gerada pela agua ao pedalar. O
segundo fator esta relacionado a superficie de contato com a agua ou area frontal
(AF). Ao aumentar a AF, ha aumento da forca de arrasto resistivo (Fd), sua redugéo
também acarreta na diminuicdo desta resisténcia, implicando em aumento ou
diminuicdo da resisténcia ao pedalar. A possibilidade de manipular os fatores RPM e
AF permite maior possibilidade de combinagcédo para gerar o controle adequado da
resisténcia. O sistema modificavel de AF - Sistema Evolution® (Martins, 2009) é
constituido por quatro calhas perpendiculares entre si, com duas aberturas cada, as
quais permitem a variagdo da AF, permitindo menor ou maior aumento da
resisténcia em resposta a RPM aplicada. Para testar a eficiéncia do sistema
Evolution®, Martins et al (2008) utilizaram eletromiografia subaquética de superficie
com RPM fixa (70 RPM), modificando somente a AF, dividida em 3 niveis de area
frontal, AF1, AF2 e AF3. Neste estudo, observaram que o aumento da AF resulta no
aumento da tensdo muscular. Outros estudos foram realizados com a bicicleta
aquatica Hidrocycle® com o objetivo de identificar o comportamento da frequéncia
cardiaca (FC), percepcéo do esforco (PE), e nivel de profundidade da imersédo nas
respostas de PE e FC. Martins e Lima (2005), em teste progressivo com a bicicleta
aquatica Hidrocycle®, encontraram valores de FCnax de 183 = 17 bpm, RPMpax de
85,6 + 10,3 , PE periférica (PEP) de 19,6 £ 0,5 e PE central (PEC) de 16,8 + 2,8.
Ruas et al (2008) ndo observaram diferenca significativa na RPMyax a0 comparar
teste de rampa com a bicicleta aquética Hidrocycle® em duas profundidades

diferentes, nivel de imersdo na altura da cicatriz umbilical e na altura do processo
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xifdide. No entanto a FCnax € PE foram maiores quando aumentado o nivel de

imerséo para o nivel de processo xifoide.

Variaveis fisiolégicas como consumo de oxigénio (VO,), FC, concentracéo
final de lactato [La] e psicofisiologicas como PE tém sido estudadas a fim de
melhorar o entendimento desta modalidade, ja que é realizada com parte do corpo
submerso na agua, o que pode influenciar nas respostas fisioldégicas ao exercicio.
Derez et. al (2008), utilizando um modelo convencional de bicicleta aquética, com o
mesmo protocolo utilizado por Martins e Lima (2005), observaram valores de FCyax
de 178 £ 9 bpm, PEP de 19,2 + 1, PEC de 18,5 + 1,5. Ferreira et al (2005)
encontraram valores de FC de 179,7 £ 11,7 bpm, e Lactato final de 9,8 + 1,3 mmol/l,
em protocolo de simulacdo de aula de CA com duracdo de 30 minutos.
Dressendorfer et. al (1976) encontraram VOzmax de 3,12 ml . min.* em teste de
capacidade aerObia maxima ao comparar trés situacdes de teste maximo utilizando
bicicleta submersa. Shapiro et al (1981), adaptaram um cicloergbmetro Monark
convencional para uso subaquatico, no qual a cinta de friccao foi removida, e para
gerar sobrecarga foram adicionadas calhas laterais ao volante de rotacdo gerando 6
niveis de resisténcia. Com o individuo imerso até o pescoc¢o, encontraram VO;max de
aproximadamente de 500 & 4000 ml. min? com cadéncia de 30 a 40 RPM
dependendo do numero de calhas. Sogabe et. al (1987), com utilizacdo de
cicloergbmetro horizontal especifico, com resisténcia gerada nos pedais em 4
situacBes diferentes e imersao acima dos ombros, encontraram VOznax €ntre 400 e
2000 ml . min.*, com cadéncia variando entre 40 e 60 RPM. Chenn et.al. (1996)
encontraram VOamax de 3040 + 838 ml . min™ e FCina de 166 + 16 BPM em teste
maximo realizado com bicicleta horizontal submersa acoplada a um cicloergdbmetro
externo o qual gerava o controle da sobrecarga. Bréchat et al (1999) constataram
VO, de 2927 ml. min™, em teste de carga constante com duracdo de 30 minutos,
com individuo submerso até o processo xiféide utilizando cicloergbmetro com
resisténcia eletronicamente controlada. Park et. al. (1999), ao comparar exercicio em
cicloergbmetro submerso em dois tipos de temperatura (30,0° C e 34,5° C),
encontraram VO, de 795 e 744 ml. min.™, pedalando a 60 RPM, durante 30 min, em
intensidade submaxima e constante a 95 Watts. Almeling et al (2006) obtiveram, em
seu modelo experimental de bicicleta submersa a 3 metros de profundidade

acoplada a outro cicloergdmetro Monark fora d’agua, VOomax de 2510 ml . min.™? para
p g g p
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cadéncia fixa de 55 RPM e aumentos de 30 watts a cada 3 minutos. Cardoso (2008)
aferiu em protocolo progressivo por estagios com aumento da cadencia valor de
VO2max de 3,51 + 0,47 com 68 RPM em cicloergbmetro aquatico especifico.

Ainda ndo é conhecido o VO, atingido na bicicleta aquatica Hidrocycle®, o
que limita sua utilizacdo no treinamento aerobio, visto que ha uma relacao direta do
VO, com as intensidades aerObias de exercicio. O conhecimento da [La] final
orientaria o nivel da participacdo do metabolismo anaerébio durante o teste maximo,
ajudando a interpretagdo do esfor¢o na bicicleta aquatica Hidrocycle®. Os valores de
FC e PE, j4 estudados anteriormente, também s&o importantes a investigacdo para
corroborar com os valores encontrados objetivando maior confiabilidade na
prescricdo por estes parametros. Portanto o objetivo deste estudo é identificar o
VO,, [La], FC, PE e RPM atingido em teste incremental de carga em carda situagéo
de AF existente no sistema Evolution® da bicicleta aquéatica Hidrocyle®, ainda a
partir das curvas obtidas de VO, predizer o consumo por equacao de regressdes de

regressao que adéque melhor a curva de VO, produzida.

2.3.1 Materiais e Métodos

Sujeitos

Foram estudados 15 individuos do sexo masculino, fisicamente ativos com
idade 24 £ 4,1 anos, peso 80,0 + 6,6 kg, estatura 182,2 + 4,7 cm e percentual de
gordura 13,6 + 7 %. Todos assinaram termo de consentimento livre e esclarecido. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa — CEP-HU CAS/UFJF
parecer numero 0033/2009.

Local

O estudo foi conduzido na unidade de Métodos Gréaficos e Unidade de
Hidroterapia do Centro de Assisténcia a Saude do Hospital Universitario (HU-CAS)
da Universidade Federal de Juiz de Fora. Foi utilizada para o estudo piscina com
coluna de agua de 1,3 metros e a temperatura da 4gua se manteve durante o estudo
em entre 28° e 30° C.
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Cicloergbmetro Aquético

Foi utilizada para o estudo a bicicleta aquéatica marca Hidrocycle®. Esta
bicicleta foi desenvolvida para oferecer duas formas de gerar sobrecarga, uma pelo
fator cadéncia de pedalada (RPM), outra pela area frontal (AF) exposta ao
movimento de rotacdo dos pedais. O aumento do RPM implica em aumento
proporcional da forca de resisténcia denominada forga de arrasto (FD). A resisténcia
gerada no ambiente aquatico é determinada pela formula FD = % (p x A x CD x V?),
POYHONEN et. al.(2001) onde (FD) é a forca de arrasto hidrodindmico, (p) a
densidade do fluido, (v) a velocidade de deslocamento do corpo ou objeto, (A) é a
area de seccao transversa maxima do corpo na direcdo do deslocamento ou area
frontal (AF) e (CD) o coeficiente de forma, grandeza que exprime a dependéncia da
forca relativa as variaveis (p), (v) e (A) em relacao a forma do objeto que se desloca.

A bicicleta aquatica Hidrocycle® possui trés niveis de AF, cada uma medindo
respectivamente 500 cm? (AF1), 580 cm? (AF2) e 660cm? (AF3), que influenciam

diretamente na resposta da FD.

:il |IIE||IJ A a -
Fotografia 2: Ambiente de coletas de dados.
Fonte: O autor.
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Método

Foram realizados 3 testes progressivos com trés AF diferentes para
identificacdo da FCmax, VO2max, [L@]max, PEmax. OS testes foram realizados com
intervalo de 48 horas entre si e cada voluntario foi orientado previamente a nao
realizar atividade fisica intensa ou vigorosa pelo menos 24 horas antecedentes aos

testes e também a néo utilizarem nenhum tipo de estimulante.
Teste Progressivo

Cada teste progressivo foi realizado com uma AF diferente (AF1, AF2 e AF3),
determinadas aleatoriamente. O teste consistiu em aquecimento, com 5 min de
duracdo a 50 RPM, seguido de 2 minutos de intervalo. Ao final do intervalo, iniciava-
se 0 teste progressivo com rotacédo inicial de 50 RPM e incrementos de 3 RPM a
cada minuto até a exaustdo voluntaria do individuo. Para o controle da RPM, foi

utilizado metrénomo digital Quick Time® e inspecéo visual.
Frequéncia Cardiaca

Foi registrada, ao final de cada estagio, por um monitor cardiaco Polar FSlI

(Polar Electro Oy, Finlandia).
Percepcéo do esforco

Foi utilizada a escala de BORG CR10, (Borg, 2000). Os valores foram
registrados ao final de cada estdgio para PE periférica (PEP), para sensagcdo de
esforco muscular dos membros inferiores, e PE central (PEC), para percepcédo do

desconforto cardiorrespiratorio.
Consumo de Oxigénio

Para mensuragdo do VO,, foi utilizado o Analisador Metabdlico VO2000
(Aerosport Medical Graphics Corporation, EUA), calibrado antes de cada teste com
gas padrdo (CO; 5%, O, 17%). As medidas foram feitas como média de 20

segundos.
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Lactato Maximo

Ao final de cada teste, imediatamente a interrupcdo do mesmo por fadiga
voluntaria do individuo, foi coletada uma amostra de sangue (25 mml) do lobo
inferior da orelha e, em seguida, analisada pelo Lactimetro YSI 1500 SPORT L-
Lactate Analyzer (Yellow Springs, Ohio, USA), previamente calibrado com padréo de
5 mmol, e recalibrado apdés cinco medidas. Este procedimento possibilitou a

identificacdo da concentracao de lactato de pico.
Tratamento Estatistico

Foi utilizada estatistica descritiva (média e desvio padrdo) para caracterizacao
da amostra, e identificacdo dos valores maximos para as variaveis fisiologicas
estudadas. Para identificacdo de diferencas entre as variaveis maximas nas trés
situagcOes de cargas estudadas no teste progressivo (AF1, AF2, AF3), foi utilizada
andlise de variancia one way para medidas repetidas seguida de teste de Tukey
para p<0,05. Para testar as variaveis submaximas, foi feita analise de variancia two
way (RPM x AF) seguida de teste de Tukey para p<0,05. Para a predicdo do VO, a
partir da RPM para cada AF, utilizou-se equacéo polinomial de segunda ordem. Os
dados foram plotados no programa Microssoft Excel, (Microsoft Office System 2007)
e posteriormente analisados no pacote estatistico STATISTICA 6.0, (StatSoft, Inc.

(2001). STATISTICA (data analysis software system), version 6. www.statsoft.com.)

2.3.2 Resultados

Os sujeitos envolvidos no presente estudo apresentaram caracteristicas
antropométricas semelhantes a individuos fisicamente ativos, como mostra a Tabela
4.

Tabela 4 — Caracteristicas dos sujeitos (N=15)
Fonte: o autor

Peso Gordura Estatura Idade

(kg) % (cm) (anos)
Média 80,0 13,6 182,2 24,1
DP 6,6 7,0 4,7 4,0
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Teste progressivo

A Tabela 5 mostra os valores maximos referentes aos testes progressivos na
bicicleta aquatica. As variaveis [La], VO, FC, PEP e PEC estudadas nao
apresentaram diferencas estatisticamente significantes (P<0,05) em seus valores
méaximos. A RPMnax apresentou diferenca significante (p<0,05) a AF3 foi menor que
AF1 e AF2 (89,6, 87,6 e 83,2 RPM, respectivamente).

Tabela 5: Valores maximos obtidos no teste progressivo.
Fonte: O autor.

AF1 AF2 AF3

Média DP Média DP Média DP
[La—] 9,4 1,7 9,4 1,8 8,9 2,1
VO, (ml.kgL.min1) 44,2 7,3 45,0 7,8 44,2 6,6
FC (bpm) 181,9 9,6 1828 7,8 1834 9,9
Cadéncia (RPM) 89,6 3,9 87,6 3,7 832 28
PEP 10,5 0,9 10,5 0,6 10,1 0,8
PEC 9,9 1,5 10,3 0,7 10,0 0,8

* Diferenca significativa (p<0,05) em relagdo a AF1 e AF2 com AF3.

Todas as variaveis fisioldgicas estudadas foram observadas durante o
decorrer do teste progressivo, permitindo mostrar o desenvolvimento do teste e suas
respostas simultaneas no VO,, FC e PE. A sequéncia de gréaficos a seguir mostra o

comportamento do teste progressivo (aumento da RPM) nas 3 situacfes de AF.
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Grafico 4: Curva de VO, e RPM em resposta a cada AF testada. Fonte: o autor
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Grafico 5: FC em resposta ao aumento da RPM nas trés situacoes de AF.
Fonte: o autor

Percepcéao do Esforco Central
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Gréfico 6: PE - C em resposta ao aumento da RPM nas trés situagdes de AF.
Fonte: o autor
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Percepcao do Esforgo Periférica
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Grafico 7: PE - P em resposta ao aumento da RPM nas tres situagfes de AF.
Fonte: o autor

Predicdo do Consumo de Oxigénio

Pela observacédo das curvas de VO, e RPM, 0 consumo de oxigénio pode ser
estimado a partir das trés situacdes de AF estudadas. Os Graficos a seguir revelam

o VO, através de suas respectivas equacdes de predicao.
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Gréfico 8: Representagdo da curva do VO, quando utilizado a Area Frontal 1 (AF1).
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Gréfico 9: Representacéo da curva do VO, quando utilizado a Area Frontal 2 (AF2).
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Gréfico 10: Representacdo da curva do VO, quando utilizado a Area Frontal 3 (AF3).

2.3.3 Discussao

O presente estudo buscou mostrar o comportamento das variaveis fisioldgicas
como VO,, FC, [La] e PE em protocolo progressivo a fim de atingir a maxima
capacidade de trabalho na bicicleta aquatica Hidrocycle®, para identificar possiveis
diferencas nas trés situacdes de AF do sistema Evolution®, AF1, AF2 e AF3. O VO,
e gasto calorico foi estimado através de equacdes de predicdo do teste progressivo
com o proposito de calibracdo da do sistema Evolution® por parametros fisiolégicos,
permitindo possiveis associacdes entre RPM e AF envolvidas no resultado da
sobrecarga do exercicio.



37

Os principais resultados do estudo permitiram descobrir que nos testes
progressivos, os parametros fisiolégicos maximos, VOzmax, Lamax, FCmax € PEmax
foram atingidos nas trés situacfes de AF estudada, porém a RPM em que foram
alcancadas foram diferentes. Nas curvas de VO, FC e PE apresentadas durante os
testes progressivos, a AF parece ter interferido nas respostas apresentando

diferencas nos estagios mais avangcados do protocolo.
Teste Progressivo

O teste progressivo adotado no presente estudo partiu de estudos prévios, 0s
quais buscaram descobrir a influéncia do aumento da RPM na resposta da FC e PE.
Martins e Lima (2005) observaram aumento da FC e PE em teste progressivo com
aumento de 10 RPM a cada 2 min até a exaustdo, revelando ser eficiente para
identificar a relagédo entre RPM, FC e PE. Em estudo de identificacdo do ponto de
deflexdo da frequéncia cardiaca (PDFC), Martins et al (2007) propuseram aumentos
menores de rotacdo, 3 RPM a cada minuto, partindo de rotacao inicial de 50 RPM,
objetivando obter uma curva mais detalhada para observacdo do PDFC, revelando
ser um protocolo eficiente, por apresentar o PDFC em 85% dos sujeitos avaliados,
engquanto a literatura revela identificacdo em 87% em teste de corrida em campo
apresentado por De-Oliveira (2004). O Protocolo escolhido foi testado somente com
a AF méxima, permitindo a identificacdo da capacidade méaxima de trabalho somente
pela influencia da RPM. Ao testar trés possiveis variacfes do sistema Evolution®,
verificou-se que foi possivel atingir valores altos de FC, VO,, La e PE, portanto
notou-se que os valores atingidos ocorreram em RPM diferentes, como podemos

observar em cada variavel observada a seguir.
Consumo de Oxigénio

Para assumir que o VO, encontrado ao final de cada teste foi maximo, foram
coletadas amostras de lactato, frequéncia cardiaca e percepcdo do esforco, para
assim poder ser adotado como méaximo. Segundo DUNCAN et al. (1997) e HOWLEY
et al. (1995) para que o VO, seja considerado maximo, altos niveis de lactato devem
ser encontrados apos o final do teste (>8,8mmol/l), elevada frequéncia cardiaca (>
90% da maxima estimada pela idade, (220 — idade) e percepcédo do esforco elevada
(18, na escala de 6 a 20). No presente estudo, tivemos valores de lactato de 9,4 +
1,7,9,4+ 1,8 e 8,9 £ 2,1 mmol/l encontrados para AF1, AF2 e AF3 respectivamente.
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Frequéncia cardiaca méaxima de 181,9 + 9,6; 182,8 + 7,8 e 183,4 + 9,9 BPM, valores
que correspondem a 93% da FCnsx predita para a idade média do grupo, (220 —
idade, 220 — 24,1 = 195,9 BPM). Para a percepcéo do esforco, tanto central (PEC)
quanto periférica (PEP) o presente estudo revelou valores de 10 para as duas
varidveis na escala de percepcdo do esforco (CR10 0 a 10, Borg 1998), o que

corresponderia a 20 na escala de 6 a 20 Borg (1998).

O VO, foi alvo de estudos que utilizaram cicloergbmetros em situacao
subaquatica. Dressendorfer et al (1976), Bréchat et al (1999); Shapiro et al (1981);
Chen et al (1996); Almeling et al (2006); Sogabe et. al (1987); Park et. al.(1999),
Carvalho et. al (2008), relataram achados que variaram de acordo com a
metodologia aplicada, grau de imersdo, temperatura da agua e principalmente
qguanto ao cicloergbmetro utilizado. Portanto os valores de VO,msx Obtidos em cada
situacdo foram um tanto particulares a cada estudo, apresentando VO;max NOS
estudos de Dressendorfer et al (1976), 3180 ml.min™ , Bréchat et al.(1999), 2927
ml.min™® , Chen et al.(1996), 3040 + 838 ml.min™* e Almeling et al. (2006), 2510
ml.min.™. VO, e VO,max 500 & 4000 ml.min™ respectivamente no estudo de Shapiro
et al. (1981), VO, de 400 a 2000 ml.min.’1, Sogabe et. al.(1987), 795 e 744 ml. min.”
1, Park et. al. (1999) e 3,51+0,47 (L.min™), Carvalho et. al (2008). O presente estudo
atingiu 4420 + 73,0; 4500 = 78,0 e 4420 + 66,0 ml.min, para AF1l, AF2 e AF3
respectivamente, revelando valores maiores de VO, que os referidos estudos. Este
estudo revela que, sem necessidade de adicionar resisténcia externa, acoplar o
sistema de carga de uma bicicleta aquatica a um cicloergdmetro conhecido fora da
agua, € possivel se atingir altas intensidades em relacdo ao VO,, mostrando que AF
da bicicleta aquatica estudada, possui uma boa magnitude para gerar sobrecarga,

porém necessita de rotacées em torno de 80 RPM.

A curva de consumo de oxigénio encontrada no presente estudo revelou
maior VO, quando aumentada a AF, efeitos semelhantes foram encontrados em
estudos que analisaram o efeito da area resistiva na resposta do VO,. Shapiro et al
(1981) encontraram diferenca no VO, ao analisar sete diferentes areas resistivas em
cicloergbmetro padrdo Monark modificado para uso em agua. Sogabe et. al.(1987)
também analisaram quatro diferentes areas resistivas e suas respostas no consumo
de oxigénio, revelando que a éarea resistiva € um fator relevante no consumo de

oxigénio da atividade. A curva de frequéncia cardiaca teve um comportamento
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semelhante a curva de consumo de oxigénio revelada no presente estudo. A FC
apresentou-se mais elevada na situacao de AF3 que na AF1 e AF2 respectivamente,
que reflete a estreita relacao existente entre FC e VO,, que no presente estudo
apresentaram diferencas somente a partir de 59 RPM. Nao diferentemente a PE
tanto central quanto periférica apresentaram se semelhantes, e mais elevadas na
situacao de AF3 do que AF1 e AF2 a partir da cadéncia de 68 RPM, quando o teste
se aproximava de seu maximo. Mesmo tendo apresentado diferencas nas respostas
durante as etapas submaximas do teste progressivo, ao final as variaveis fisiolégicas

apresentaram-se semelhantes, apontando somente diferenca na RPM.
Cadéncia X Area Frontal

A RPMnax atingida no presente estudo foi de 89,6 + 3,9, 87,6 + 3,7 € 83,2
2,8 RPM, para AF1, AF2 e AF3 respectivamente. Estudos de Shapiro et al (1981),
Chen et al 1996 e Almeling et al (2006) obtiveram resultados de capacidade maxima
de trabalho com cadéncias entre 20 e 60 RPM, cadéncias mais baixas comparadas
a encontrada no presente estudo. Acredita-se que as cadéncias encontradas nestes
estudos sejam efeito da resisténcia externa, gerada por cicloergdbmetro localizado
fora da agua e transmitida ao ciclo ergbmetro submerso. Este fator somado a
resisténcia da agua ao pedalar em pode ter sido fator limitante para que se
atingissem RPM mais altas. Morlock e Dressendorfer (1974) relataram cadéncias de
80 RPM, ao atingir o consumo maximo de oxigénio em cicloergbmetro submerso e
ainda sendo uma RPM semelhante a RPM atingida no presente estudo, alegou ser
uma RPM desconfortavel para ser realizado por um longo periodo, o que parece
acontecer no presente estudo, apesar do teste ser progressivo o voluntario carrega
uma fadiga acumulada dos estagios anteriores.

Visto que o exercicio praticado na agua sofre acao resistida diretamente de
sua velocidade de execucdo e de sua area frontal contra o movimento, o presente
estudo buscou identificar se a alteracdo da AF influenciaria nas variaveis estudadas.
A RPMpax atingida em cada situacao de AF apresentou-se mais baixa quando houve
aumento da AF, porém nas trés situacfes estudadas, os valores maximos de FC,
VO, [La] e PE foram atingidos, portanto quando aumentamos a AF diminui-se a

RPM para obter os mesmo resultados.

Variaveis Fisiolégicas Avaliadas
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Dentre os dados mensurados neste estudo, além do VO,, a FC, [La] e PE,
atingidos no teste maximo revelaram que a bicicleta aquatica Hidrocycle® produz
uma boa resposta quando se aumenta a RPM em qualquer que seja a AF utilizada.
Valores de FCax foram apontados nos estudos de Chem et al (1996) 166 +16 bpm,
Derez et al (2008), 178 + 9 bpm, Martins et al (2007) 181 + 12 bpm para homens e
181 £ 10 bpm para mulheres, Martins e Lima 2005, 183 + 17 bpm e Ruas et al
(2008) 184,4 + 12,7 bpm e 191,2 £+ 9,9 bpm para imersdo na cicatriz umbilical e
processo xiféide. Dentre os estudos, citados acima, Chem et al (1996) e Derez et al
(2008) nao utilizaram a bicicleta aquatica Hidrocycle®, portanto os demais citados
utilizaram a mesma bicicleta aquatica e apresentaram FCysx semelhante a atingida
no presente estudo, (181,9 + 9,6; 182,8 + 7,8 e 183,4 + 9,9 BPM para AF1,2 e 3),
mostrando que a FCnsx atingida neste estudo pode ser considerada como maxima
para a bicicleta aquética Hidrocycle®.

A latacidemia foi estudada em poucos estudos envolvendo ciclo ergometria
em ambiente aquatico. Bréchat et al (1999) em seu modelo de estudo, atingiu
valores de 8,1 + 2,8 mg.L™?, (que corresponde a 7,29 mmol/L™?). Ferreira et al (2005)
encontraram de Lactato final de 9,78 1,30 mmol/l , em protocolo de simulacao de
aula de CA com duragdo de 30 minutos, justificando o valor atingido devido a
resisténcia provocada pela 4gua durante o movimento de pedalar. Exercicios como
esteira rolante e “deep running” (corrida com flutuador) apresentaram valores mais
altos de latacidemia em relacéo a corrida em terra, alegaram alta latacidemia devido
a mecanica alterada de corrida, exigindo maior participacdo efetiva da musculatura

envolvida durante o exercicio intenso (Svedenhag e Seger 1992).
Predicdo do Consumo de Oxigénio

Para estimativa do VO, foi adequado aos dados de RPM e AF a equacédo que
tivesse boa reprodutibilidade estando atento a um alto valor de r? e um baixo erro
padrdo de estimativa (EPE). A equacao que melhor representou a curva de VO, foi a
polinomial de segunda ordem, a qual revelou r* de 0.886 , 0.891 e 0.917
respectivamente para as areas frontais AF1 , AF2 e AF3 e ainda um erro padrédo de
estimativa com de 280, 271, 224 ml. min. que permite uma margem de erro aceitavel

para uma predicao.
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A curva do VO, para os trés niveis de AF apresentou uma equacao
quadratica, que representa o aumento da RPM durante o teste com sua resposta no
aumento do VO, de forma quadratica. Este comportamento parece estar semelhante
ao aumento da velocidade com a forca de resisténcia da &gua. Segundo
POYHONEN et. al.(2001) o aumento da forga resistiva na agua esta relacionado
também ao fator velocidade, que é elevada ao quadrado. O aumento da velocidade
€ elevado ao quadrado refletindo no aumento exponencial da forca resistiva. No
protocolo de rampa aplicado no presente estudo, para cada AF foi dado um aumento
na velocidade de pedalada de 3 RPM a cada minuto, resultando em uma curva
exponencial do VO,. Portanto parece que a equacao de estimativa para VO, ndo so
um bom ajuste em relacdo ao r* e EPE, mais também pela relacdo que ela

representa com a resisténcia oferecida.
Limitagbes do Estudo

A calibracdo fisiologica, ou seja, descrever a relacdo entre RPM e AF,
variaveis que determinam a sobrecarga na bicicleta aquatica Hidrocycle®, e as
varidveis de resposta fisioldgica ao exercicio, VO,, [La], FC e psicoldgicas, PE,
foram suficientes para entender a resposta ao exercicio em situacdo maxima
possibilitando encontrar uma relacdo entre RPM e AF, portanto a situacdo real de
uma sessdo de ciclismo aquatico pode acarretar em respostas diferentes,
necessitando a investigacao nestas condi¢cfes, ainda que o presente estudo norteia

a utilizacdo das AF para a pratica da atividade.
Implicac&o pratica

O presente estudo parte do conhecimento do VO, durante o teste progressivo
na bicicleta aquatica Hidrocycle®. A predicdo do VO, implica em conhecer o gasto
energético de uma sessao de treinamento pela sua relacdo existente com o gasto
caldrico, que implica em 1 L de O, consumido, equivale a 1 Kcal gasto, podendo ser
utilizada esta relacdo para estimar o gasto calérico da atividade, orientando a
programacao do treinamento com a Hidrocycle®. As variaveis de FC e PE buscam
facilitar a orientacdo da intensidade de forma pratica e segura, ja que revelamos os
valores maximos para tais variaveis, podemos controlar a sobrecarga do exercicio
dentro das zonas de predominancia aerdbia e anaerdbia bastando adequar a melhor

relacdo entre RPM e AF para o objetivo principal da sesséo a ser realizada.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos conduzidos para a confeccdo desta dissertacdo de mestrado
levaram a respostas as quais podemos concluir que: No estudo 1, a diferenca de
imersdo estudada permitiu observar que o comportamento das respostas maximas
de FCnax, PEmax apresentaram mais elevadas para a mesma RPMyax atingida no
nivel de imersdo na altura do processo xifdide. A exposicdo em situacdes de
imersdo na altura do processo xiféide tende a valores mais altos de FC para as
cargas submaximas. Portanto sdo necessarios novos estudos envolvendo diferentes
metodologias, para mais ampla discussado sobre a influéncia da profundidade no
ciclismo aquatico. No estudo 3, permitiu-se concluir que foi possivel atingir 0 VOzmax,
nas trés situacdes de AF do sistema Evolution®. Durante as fases submaximas do
teste incremental, foi possivel a visualizagdo de maior consumo de oxigénio,
frequéncia cardiaca e percep¢do do esforco ao utilizar a AF3 em relagdo a AF1 e
AF2. Ainda no teste progressivo, foi possivel estabelecer as equacdes de predicdo
para o consumo de oxigénio. Os resultados do presente estudo mostram que a
bicicleta aquatica Hidrocycle® possui boa relacdo entre aumento da RPM bem como

da AF refletindo diretamente no aumento da sobrecarga do exercicio.
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