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RESUMO

Objetivo: Determinar e comparar as respostas cardiorrespiratorias, metabolicas e
neuromusculares entre a corrida no plano e com inclinagdo, em dois diferentes dominios de
intensidade, moderado e severo. Métodos: Para isso, 13 corredores de montanha (Idade: 37,5
+ 9,0 anos; VO.max: 57,3 + 6,5 ml/kg/min; homens = 9; mulheres = 4) visitaram o laboratdrio
em quatro dias diferentes. Os participantes realizaram dois testes incrementais em esteira, até a
exaustdo. O primeiro teste foi realizado com inclinag¢ao de 1%, com incrementos de velocidade
(1 km/h a cada 3 min). O segundo foi realizado com a velocidade fixa em 50% da velocidade
aerobia méxima (VAM) obtida no primeiro teste, e com incrementos na inclinagao (2% a cada
3 min). Ainda, nos dois dias seguintes, foram realizadas oito transi¢gdes do repouso para o
exercicio com 6 min de dura¢do. Foram realizadas trés transi¢des no dominio moderado e uma
transi¢ao no dominio severo por dia, sendo um no plano e outro dia com inclinagdo. A cinética
do VO3, concentragdes de lactato sanguineo ([Lac]), déficit de O; e frequéncia de passada foram
mensuradas. Os dados estdo apresentados em média e desvio padrdo. As comparagdes foram
realizadas pelo teste t de Student para dados pareados. Foi adotado um nivel de significancia de
5% (p < 0,05). Resultados: Na comparagdo entre testes incrementais, o VO;max foi similar
(plano: 3,87 + 0,8 vs inclinado: 3,95 £ 0,7 L/min; p > 0,05), porém a frequéncia cardiaca
maxima foi menor no teste inclinado (180 & 10 bpm; 184 & 13 bpm; p = 0,03). Nas comparagdes
do exercicio com diferentes inclinagdes, as [Lac] foram maiores ap6s o exercicio no teste
inclinado comparado ao plano no dominio moderado (1,24 + 0,54 vs. 1,96 = 0,65 mmol/L; p <
0,01) e severo (5,41 + 1,27 vs. 6,55 £ 1,65 mmol/L; p = 0,015). A inclinagdo da corrida afetou
o tau da cinética do VO; apenas no dominio moderado (plano: 16 + 5; inclinado: 20 = 6 s; p =
0,041) e aumentou o déficit de O> (p = 0,011). No severo, ndo houve alteracdes no tau (plano:
29 + 11; inclinado: 29 + 10 s; p = 0,851), na amplitude do componente lento do VO2 (plano:
0,28 £0,14; inclinado: 0,15 + 0,10 L.min; p = 0,074) e no déficit de O2 (p =0,390). A amplitude
do VO foi maior no exercicio inclinado comparado ao plano no dominio moderado (2,04 +
0,53 vs. 2,37 £ 0,50 L.min; p = 0,005), mas ndo no severo (2,91 + 0,74 vs. 3,14 + 0,80 L.min;
p =0,851). A frequéncia de passada foi maior durante a corrida realizada no plano em ambos
os dominios de intensidade (p < 0,01). Conclusdo: Em conclusdo, a inclinagdo atrasou a
cinética do VO2 durante o exercicio realizado no dominio moderado, enquanto que no dominio
severo a inclina¢do da corrida ndo foi um fator determinante, apesar de maiores valores de
lactato sanguineo e VOs..

Palavras-chave: Corrida de montanhas; Consumo méximo de oxigénio; Corrida com
inclinacao; Cinética do VO»; Atletismo.



ABSTRACT

Objective: To determine and to compare the cardiorespiratory, metabolic, and neuromuscular
responses between flat and inclined run in two different intensity domains, moderate and severe.
Methods: Thirteen mountain runners (Age: 37.5 = 9.0; VOxmax: 57.3 + 6.5 ml/kg/min; men =
9; women = 4) visited the laboratory in four different days. The participants performed two
incremental treadmill tests until exhaustion. The first test was conducted with a 1% inclined,
with speed increments (1 km/h every 3 minutes). The second test was performed at a fixed
speed of 50% of the maximum aerobic speed (MAS) obtained in the first test, and with
increments in inclination (2% every 3 minutes). On the following two days, eight transitions
from rest to exercise were carried out with a duration of six minutes. Three transitions were
performed in the moderate domain and one transition in the severe domain per day, one being
on the flat and the other day on the inclination. VO, kinetics, blood lactate concentrations
([Lac]), O deficit, and step frequency were measured. The data are presented as mean and
standard deviation. The comparisons were carried out by Student's t-test for paired data. It has
been adopted a significance level of 5% (p < 0.05). Results: VO,max was similar between tests
(flat: 3.87 = 0.8 vs inclined: 3.95 £ 0.7 L/min; p > 0.05), but maximum heart rate was lower in
the inclined test (180 £ 10 bpm; 184 + 13 bpm; p = 0.03). In comparisons of exercise with
different inclinations, blood lactate concentration ([Lac]) was higher after exercise in the
inclined test compared to flat in the moderate domain (1.24 £ 0.54 vs. 1.96 + 0.65 mmol/L; p <
0.01) and severe (5.41 = 1.27 vs. 6.55 = 1.65 mmol/L; p = 0.015). The incline run affected the
tau of VO kinetics only in the moderate domain (flat: 16 + 5; inclined: 20+ 6 s; p=0.041) and
increased the O> deficit (p = 0.011). In the severe, there were no changes in tau (flat: 29 + 11;
inclined: 29 £ 10 s; p = 0.851), amplitude of VO3 slow component (flat: 0.28 + 0.14; inclined:
0.15+0.10 L/min; p = 0.074) and O, deficit (p = 0.390). VO, amplitude was higher in inclined
exercise compared to flat in the moderate domain (2.04 + 0.53 vs. 2.37 = 0.50 L/min; p = 0.005),
but not in the severe domain (2.91 + 0.74 vs. 3.14 + 0.80 L/min; p = 0.851). The step frequency
was higher during flat run in both intensity domains (p < 0.01). Conclusion: In conclusion, the
inclination delayed VO kinetics during exercise performed only in the moderate domain, with
no differences in the severe domain, despite higher values of [Lac] and VO..

Keywords: Trail run. Maximal oxygen uptake. Inclined run. VO; kinetics. Athletics.
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1 INTRODUCAO

1.1 APRESENTACAO DO TEMA

A corrida ao longo dos anos se tornou um esporte muito popular, isso fez com que
novas provas fossem criadas, uma delas a corrida de montanha que atualmente se tornou uma
modalidade oficial e reconhecida pela Associacdo Internacional de Federacdes de Atletismo
(IAAF; WA; CBAT, 2020). Esse reconhecimento fez com que a prova tivesse ainda mais
visibilidade no meio esportivo e entre corredores, aumentando significativamente a quantidade
de participantes nessas provas.

Devido essas corridas terem uma grande variagdo de mudancgas no terreno (aclives e
declives) durante o percurso, acarreta em diferentes demandas fisioldgicas (consumo de
oxigénio, razdo de trocas gasosas e frequéncia cardiaca), metabolicas (concentragdo de lactato),
neuromusculares (ativagdo muscular) e de cinematica (comprimento e frequéncia de passada)
em comparacdo as corridas realizadas no plano (GARNIER et al., 2018; VERNILLO et al.,
2020). A corrida em subida ¢ representada por uma diminuicdo das ag¢des musculares
excéntricas e um aumento das concéntricas em relagao a corrida no plano (DE LUCAS et al.,
2021; GARNIER et al., 2018). Outra diferenca estd na relagcao do ritmo e tamanho da passada
durante a subida, exigindo mais for¢a muscular, o que resulta em um custo energético maior
para manuten¢do de determinada velocidade (DE LUCAS et al., 2021; LEMIRE et al., 2018).

Assim como os demais tipos de corrida, seu desempenho depende de adaptacdes
fisiologicas e biomecanicas, isso faz com que ocorra grande interesse em compreender tais
alteragdes que ocorrem durante o exercicio de corrida em subida, por parte de fisiologistas e
treinadores. Para se determinar o desempenho em corredores de endurance ¢ comumente
realizado a mensuragdo de indices fisiologicos tais como: consumo de oxigénio (VO2),
consumo maximo de oxigénio (VO;max), limiar de lactato (LL), limiar anaerébio (LAn),
velocidade critica (VC), maxima fase estavel de lactato sanguineo (MFEL) e frequéncia
cardiaca (FC) geralmente mensurados durante testes de corrida em esteira (BALDUCCI et al.,
2016; BARNES; KILDING, 2015; BURNLEY; JONES, 2007; SOUZA et al., 2011). Esses
indices fisiologicos também sdo usados para a classificagdo dos dominios de intensidade do
exercicio.

Os dominios de intensidade do exercicio podem ser classificados em quatro: o dominio
moderado, pesado, severo e extremo (BURNLEY; JONES, 2007; GAESSER; POOLE, 1996;
HILL; POOLE; SMITH, 2002). O exercicio realizado em cada um dos dominios induz
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diferentes respostas fisiologicas e metabdlicas no individuo, consequentemente tem influéncia
direta no tempo de tolerdncia até que ocorra a exaustdo ou interrupgdo do exercicio. E
importante ressaltar, que baseadas na sua importancia dentro do contexto esportivo, tais indices
fisiologicos foram bem investigados, principalmente durante corridas no plano com corredores
de pista e rua. Porém, utilizando-se essencialmente de protocolos de corrida no plano em esteira,
condicdo em que a técnica de corrida difere da corrida no solo, principalmente devido ao
aumento da resisténcia do ar com o aumento da velocidade durante a corrida realizada em
ambiente externo. Para amenizar isso, utiliza-se durante a corrida em esteira uma inclinacao de
1% para simular essa resisténcia do ar (BARNES; KILDING, 2015; JONES; DOUST, 1996;
SOUZA et al., 2011). Desta forma, a literatura ainda carece de investigacdes destes indices e
respostas fisioldgicas associadas em condi¢des que simulariam as corridas em subida, seja em
ambiente externo ou em esteira rolante com inclinagdes superiores a 1%.

Embora tenham sido investigados os indices fisioldgicos e biomecanicos na corrida no
plano e na subida (LEMIRE et al., 2020; PAAVOLAINEN; NUMMELA; RUSKO, 2000;
PRINGLE et al., 2002; SCHEER et al., 2018), esses estudos procuraram observar as demandas
fisiologicas e biomecanicas durante a corrida na subida por protocolos de testes em que se
mantinha fixo um dado percentual de inclinagdo (inclinagdo de 12%, 22%) e realizavam
incrementos na velocidade (PAAVOLAINEN; NUMMELA; RUSKO, 2000; PRINGLE et al.,
2002; ZURCHER; CLENIN; MARTI, 2005) ou velocidade e a inclinagdo simultaneamente
durante os testes (SCHEER et al., 2018). Mas, o que se observa ¢ que geralmente durante uma
corrida, quando ocorre um aumento do gradiente de inclinagdo da subida, a velocidade de
corrida tende a diminuir. Isso faz com que esses testes tenham um fator limitante, que € a corrida
ser realizada em uma velocidade incremental contra uma inclinagdo arbitraria (DE LUCAS et
al., 2021). Em uma pesquisa realizada com corredores de ultramaratona, na qual os corredores
realizaram um contrarrel6gio em um circuito de 3175 m com subidas que continham diferentes
graus de elevagado (6,3%, 9,3%, 11,2%, 6,8%, 11,7%, 10,7%, 1,5%, e 7,8%), foi observado
velocidade de corrida 23% mais lenta e comprimento da passada 21% menor durante a corrida
na subida (TOWNSHEND; WORRINGHAM; STEWART, 2010).

Além desta diferencga, outros achados mostram que em sua maioria o0 VO, a FC e as
concentracoes de lactato sanguineo ([Lac]) foram mais elevados em corridas com inclinagdes
em comparagdo com corridas no plano (PIVARNIK; SHERMAN, 1990; STAAB; AGNEW;
SICONOLFI, 1991; TOWNSHEND; WORRINGHAM; STEWART, 2010). Barnes et al.,
(2013) mostraram que intervencdes de treinamento incluindo corrida com subida foi benéfico

na melhora do VOomax e economia de corrida. No entanto, apenas dois estudos analisaram a
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influéncia da inclinag@o na cinética do VO2 nos diferentes dominios de intensidade moderado
(WILLIS et al., 2019; PRINGLE et al., 2002) e pesado (PRINGLE et al., 2002). Em ambos,
nao foi observado alteracdes na amplitude da fase 2 (fase répida) da cinética de VO, entre os
tipos de corrida. Porém, a cinética do VO, foi mais rapida para a corrida realizada na subida no
estudo de Pringle et al. (2002) e mais lenta no estudo de Willis et al. (2019) em comparagao a
corrida realizada no plano. No entanto, vale destacar que a determinacdo dos dominios de
intensidade com inclinacdo foi baseada apenas em testes incrementais com aumento da
velocidade, que pode ter resultado em dominios da intensidade diferentes entre o exercicio no
plano e inclinado.

Recentemente, a fim de minimizar o fator limitante dos testes com inclinagao fixa, De
Lucas et al. (2021) propuseram um novo modelo de teste incremental, denominado teste de
corrida de inclina¢do incremental (IIRT). Com o propdsito de identificar os indices fisiologicos
maximos (VO-max e frequéncia cardiaca maxima), submaximos (limiares de lactato), e a
capacidade de correr em inclinagdes extremas, o seu diferencial se refere & manuten¢do de uma
velocidade constante (50% da velocidade aerdbia maxima atingida em um teste incremental no
plano) e o incremento da inclinacdo durante os estadgios até a maior inclinacao sustentada até a
exaustdo. A compara¢do de corridas com e sem inclinagdo baseado apenas na velocidade
acarreta diferentes respostas fisioldgicas, um exemplo € o individuo correr a 7 km/h com uma
inclinacao de 1%, nesta velocidade ele estara realizando o exercicio no dominio moderado, se
esse mesmo individuo correr a 7 km/h contra uma inclinagao de 10%, ele pode estar no dominio
pesado ou severo a depender do seu estagio de treinamento.

Este ¢ um fator limitante desconsiderado por investigagdes que comparam corridas no
plano e na subida, pois quando o objetivo ¢ comparar a resposta da cinética de VO, nestes
casos acaba ndo sendo de forma “justa”, pois estaremos comparando a resposta da cinética do
VO em dominios diferentes. Tal limitagdo deve ser ultrapassada nas futuras pesquisas, assim,
este novo protocolo (DE LUCAS et al., 2021) tende a tonar essa comparagao equivalente ao
equiparar fisiologicamente a demanda apesar de velocidade ou inclinacao diferente. Isso ira
permitir que se possa comparar a cinética do VO2 com e sem inclinagdo no mesmo dominio de
intensidade.

Diante do exposto, a proposta principal desta pesquisa foi comparar as respostas
cardiorrespiratorias € neuromusculares entre a corrida no plano e na subida realizadas em
diferentes dominios das intensidades do exercicio. Inicialmente, a pesquisa buscou comparar
dois testes de intensidade progressiva, um com incrementos na velocidade e outro com

incrementos na inclinagdo. Posteriormente, baseado nos pardmetros obtidos nos testes
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progressivos, a pesquisa comparou os parametros da cinética de VO» e frequéncia de passada
entre corrida no plano e na subida nos dominios de intensidade moderado e severo. A principal
hipotese do estudo € que para as transigdes realizadas nos dominios moderado e severo tanto
na condicao de corrida na subida quanto na corrida no plano ¢ que os parametros da cinética do
VO ¢ as concentragdes de lactato ndo demostrarao diferengas entre as corridas, evidenciando
que o modelo de teste fez com que ocorresse uma igualdade, permitindo que apesar da diferenca

da velocidade e inclinagao ambos foram realizados no mesmo dominio.

1.2 PROBLEMA

Considerando as informagdes apresentadas, surge o seguinte questionamento: Ha
diferengas nas respostas fisioldgicas e neuromusculares nos dominios de intensidade moderado

e severo durante a corrida realizada no plano e na subida?

1.3 JUSTIFICATIVA

Dado a crescente nas participagdes de corredores envolvidos com corridas de
montanha, bem como o aumento de competi¢des deste tipo de prova e a pratica cada vez mais
frequente de treinamento de corrida em subidas com propositos de ganhos de forca muscular
associado a ganhos de desempenho aerébio (BARNES et al., 2013; PARADISIS; BISSAS;
COOKE, 2009), torna-se cada vez mais importante entender os mecanismos fisioldgicos e
neuromusculares envolvidos na corrida em subida (BALDUCCI et al., 2017). Portanto, a
analise das respostas de VO», da cinética do VO, do lactato sanguineo e da frequéncia de
passadas, durante situagdes de corrida com e sem inclinagdo conduzidos numa mesma
intensidade relativa podem providenciar informag¢des importantes para o entendimento da
tolerancia ao exercicio, assim como do desempenho em subidas. A partir dos parametros
obtidos, utilizando-se um padrao de corrida especifico para subidas, sera possivel identificar os
demarcadores dos dominios de intensidade (i.e. moderado, pesado e severo) classicamente
propostos por Gaesser € Poole (1996). Esses marcadores sdo geralmente identificados por meio
da analise da cinética do VO e das respostas de lactato sanguineo durante a realizagdo do
esfor¢o (CARITA et al., 2014).

A fim de controlar as limitagdes de outros estudos (velocidade incremental x
inclinagdo fixa), este projeto identificou os indices fisiologicos pela resposta do lactato

sanguineo em teste incremental com inclinagao progressiva, mantendo assim a velocidade fixa,
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por meio do teste IIRT (DE LUCAS et al., 2021). Assim, com este modelo de identificar a
mesma intensidade relativa (dominios de intensidade) na corrida com ¢ sem inclinagao,
acredita-se que o comportamento da cinética do VO, possa conferir uma comparagdo mais
equitativa em relagao aos estudos prévios (PRINGLE et al., 2002; WILLIS et al. 2019). Desta
forma, o modelo de exercicio estudado neste projeto visou estabelecer comparagdes a partir dos
sistemas cardiorrespiratorio e muscular, gerando potencialmente informagdes para fundamentar
a prescricao de atividades de corrida em condigdes de terreno inclinado.

Além disso, o treinamento de corrida em subidas tem sido frequentemente utilizado
por corredores para melhorarem a aptiddao aerdbia, em conjunto com maior desenvolvimento
da forga muscular especifica (BARNES et al., 2013). Desta forma, este modelo pode ser
benéfico ndo somente para atletas, mas também para pessoas que buscam ganho de aptidao
aerobia em atividades com menor impacto articular. Também, € possivel que este estudo auxilie
em uma melhor compreensdo sobre os indices funcionais de desempenho em exercicio de

corrida com e sem inclinacdo, realizados em intensidades metabodlicas pareadas.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1  Objetivo geral

Comparar as respostas cardiorrespiratdrias, metabolicas e neuromusculares entre a

corrida no plano e com subida, em dois diferentes dominios de intensidade do exercicio,

moderado e o severo.

1.4.2 Objetivos especificos

e Analisar os pardmetros cardiorrespiratorios (VO2 e FC), bem como os pardmetros da

cinética do VO entre a corrida no plano e com subida no dominio moderado e severo;

e (Comparar o0 VO max e a FCmax obtidos em um teste incremental de velocidade e um

teste incremental de inclinagao;

e Identificar os limiares de lactato (velocidade ou inclina¢do) e respostas fisioldgicas
associadas (VO., FC e percepcdo subjetiva de esforco - PSE) em ambos os testes

incrementais (i.e., velocidade e inclinagdo);
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e (Comparar a frequéncia de passadas entre a corrida no plano e com subida no dominio

moderado e severo, durante as transi¢des de corrida com carga constante.
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2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 CORRIDAS DE MONTANHA

Apesar de existirem desde 1984, as corridas de montanha ndo eram tdo populares. Até
recentemente as principais corridas eram as de rua, sendo as provas de 10 km, meia maratona
e maratona. Tais corridas sdo realizadas exclusivamente ou predominantemente em percursos
planos e pavimentados (BURFOOT, 2007; VERNILLO et al., 2017). Porém, atualmente as
corridas de montanha vém aumentando consideravelmente sua popularidade ¢ o nimero de
participantes em suas provas cresce a cada competicao.

As principais caracteristicas destes tipos de prova estdo na variagdo de terreno,
quantidade e grau de elevacdo das subidas e descidas onde sdo realizadas. Competi¢des deste
tipo sem duvidas estdo no extremo da tolerancia humana, tanto em fatores fisiologicos,
mecanicos ¢ mentais (MILLET; MILLET, 2012; VERNILLO et al., 2017).

Os tipos de provas oficiais de corridas em montanha sdo “Subida Classica” (Classic
Uphill), Subida e Descida Cléssica (Classic Up and Down), Vertical (Vertical), Longa
Distancia (Long Distance) e Revezamentos (Relays). Em todas elas a inclinagdo média deve ser
entre 5% e 25%, ou seja, 50 m/km e 250 m/km respectivamente, a inica excecao € a corrida
“Vertical” onde a inclinagdo minima deve ser de 25% (IAAF; WA; CBAT, 2020).

Além das provas terem uma inclinacdo média estipulada, elas sdo divididas em
categorias que sdo classificadas conforme seu “esforco-km”, tal célculo ¢ feito pela soma da
distancia total da corrida em km, somado ao ganho vertical em metros, dividido por 100. Entao,
uma corrida de 45 km realizada com um ganho vertical de 2.500 metros (Categoria =45 + 2500
/ 100 = 70) seria classificada na categoria “S” (45-74). O quadro 1 descreve essa categorizacao
das provas, onde XXS ¢ a categoria de menor relagdo esfor¢co-km e XXL ¢ a categoria de maior
relagdo, sendo de 0-24 e 210+, respectivamente (IAAF; WA; CBAT, 2020). O tempo médio
aproximado de conclusdao do campedo da prova de XXS ¢ em torno de 1 hora, enquanto a XXL
¢ acima de 17 horas. Cada categoria tem uma pontuagdo que varia de 0 a 6 pontos, que €
utilizado para ranquear os competidores.

Essa classificagdo foi criada pelo fato de que duas corridas/competi¢cdes realizadas
com a mesma distancia podem ter tempos muito diferentes de conclusdo do percurso, devido
ao fato que elas podem exigir de forma diferente o esforco empregado para completa-las,
dependendo da altitude/grau de elevagdo das provas. Com isso, a classificacdo por Esfor¢o-Km

faz com que ocorra certo nivelamento em relacao ao esforg¢o e tempo médio de conclusdo.
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Tabela 1 - Classificagdo das categorias das corridas de montanha em relagdo ao esforgo/km.

CATEGORIA ESFORCO-KM PONT. ITRA TEMPO DE CONCLUSAO

PARA O CAMPEAO
XXS 0-24 0 1h"
XS 25-44 1 1h30 — 2h30"
S 45-74 2 2h30 — 5h"
M 75-114 3 5h — 8h”
L 115-154 4 8h — 12h°
XL 155-209 5 12h — 17h"
XXL >=210 6 >17h"

Fonte: Adaptado de Regras de Competicdo e Regras Técnicas da World Athletics — Edigdo 2020.
Legenda: PONT. ITRA = pontuagdo para classificacdo dos atletas no ranking ITRA; XXS = corrida extremamente
curta; XS = corrida muito curta; S = corrida curta; M = corrida média; L = corrida longa; XL = corrida muito
longa; XXL = corrida extremamente longa; h = tempo em horas; * = tempo aproximado de conclusio da prova.

2.2 FATORES FISIOLOGICOS E BIOMECANICOS DURANTE A CORRIDA NA
SUBIDA

Tratando-se de fatores fisiologicos e biomecanicos, nota-se que durante as corridas
com elevagdo positiva, conforme se aumenta o grau de elevagdo, o comprimento das passadas
diminuem, mas a frequéncia delas aumenta, fazendo com que ocorra um aumento da carga
interna de trabalho mecanico (DE LUCAS et al., 2021; PADULO et al., 2012). Gottschall e
Kram (2005) notaram que em uma corrida com elevacao de 15,8% o pico de forga propulsiva
aumentou em 68% quando comparadas a corridas realizadas no plano. Isso ¢ devido a
necessidade de desenvolver maiores forcas propulsivas para gerar a aceleragdo ascendente
necessaria durante este tipo de corrida. Ja Padulo et al. (2013) encontraram aumentos de 12% e
14,7% conforme a inclinagdo aumentava de 0% a 7% mantendo-se uma velocidade constante
de 15 km/h.

Além disso, em comparacdo com a corrida nivelada, a eficiéncia da bomba muscular
pode ser menor durante a corrida em aclive devido as mudangas menores no comprimento do
musculo e assim o retorno venoso prejudicado pode ocasionar um maior acimulo metabdlitos

(LAUGHLIN; SCHRAGE, 1999). Pode-se supor que esses efeitos aumentem a dependéncia do
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metabolismo anaerdbio, acelere a fadiga, e possivelmente aumente o recrutamento de fibras

musculares do tipo II, para que se possa manter a relagdo de forga.

2.3 CONSUMO MAXIMO DE OXIGENIO - VO.MAX

O VO3 ¢ definido como a capacidade do organismo em captar, transportar e utilizar o
oxigénio em nivel periférico, para oxidagdo dos macronutrientes. Portanto, VO,max ¢
caraterizado por ser a maior taxa em que o ATP pode ser ressintetizado pelo organismo por
meio dos processos oxidativos durante a realizagdo de um exercicio (BURNLEY; JONES,
2007; HOWLEY; BASSETT, 2000; POSSAMALI et al., 2019; RASO; GREVE; POLITO,
2013).

Essa capacidade maxima de transporte e utilizagdo de oxigénio durante o exercicio €
considerada como uma mensuragdo muito valida da capacidade cardiorrespiratoria e de
desempenho atlético. Mas apesar de ter forte relagdo com o desempenho de longa duragdo, o
VO;max ndo pode ser a Unica caracteristica a ser observada durante a determinagdo do
desempenho de um atleta (DI PRAMPERO, 2003; HOWLEY; BASSETT, 2000).

A popularizagdo do treinamento e da competi¢ao de corridas em montanha vém sendo
acompanhada pelo interesse cientifico sobre as adaptagdes fisiologicas e musculares durante a
corrida com inclinagdo (LEMIRE et al., 2020; PAAVOLAINEN; NUMMELA; RUSKO, 2000;
PRINGLE et al., 2002; SCHEER et al., 2018). Dentre essas adaptacdes alguns estudos se
propuseram em investigar o VOmax durante a corrida com elevacdao (LEMIRE et al., 2020;
PAAVOLAINEN; NUMMELA; RUSKO, 2000; PRINGLE et al., 2002; SCHEER et al., 2018).
Neste sentido, Balducci et al. (2016) mensuraram e compararam o VO,max € o custo energético
da corrida em plano e com inclinacdo em 10 corredores de montanha de elite franceses. Os
atletas realizaram trés testes progressivos nas condi¢des de 0%, 12,5% e 25% de inclinagao,
nos quais nao foi observado diferenca no VO>max, indicando que a velocidade aerébia maxima
(VAM) nao diferiu entre as condi¢des de corrida no plano e com inclina¢do. Porém, o custo
energético da corrida aumentou com o acréscimo da inclinagdo, que foi acompanhada de uma
redu¢do na frequéncia de passada a 25% de inclinagao.

Lemire et al. (2021) em seu estudo com corredores de elite de trilha, em um teste
contrarrelogio (time trial; TT) de corrida de 5 km comparando as variaveis fisiologicas entre
corrida na subida e corrida na descida encontraram valores de FCpico, [Lac]pico e ventilagao
pico semelhantes nos dois tipos de corrida, enquanto que o VO,médio e VOzpico foram maiores

para a corrida na subida em relacdo a corrida na descida. Durante a corrida na subida as a¢des
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musculares predominantemente concéntricas aumentam o gasto energético e consequentemente
0 VO3, o que pode explicar o VO>max maior para a realizacio desta tarefa. Neste trabalho, por
meio de regressao, foram encontradas 3 possiveis preditores do desempenho em corridas na
subida, sendo que 68,3% do desempenho durante a corrida na subida foi por meio da velocidade
associada ao VO;max (vVOzmax) se tornando entdo um parametro chave para o desempenho
de corridas de trilha de curta duragao.

Em um estudo recente com 10 corredores bem treinados realizado por Fleckenstein et
al. (2021), com o proposito de avaliar as variaveis de VO, FC e [Lac] em testes de 0%, 2% e
7% de inclinacdo e com velocidade de 70% da vVOomax, os autores ndo encontraram
diferengas significativas nas variaveis VO, [Lac] e FC entre a corrida a 0% e 2% de inclinagao.
Porém, quando compararam o VO; durante as corridas de 0% e 7% inclinacdo foi observado
uma diferenca de 6,8 + 0,8 ml/kg/min, ja durante a comparagao entre 2% e 7% a diferenca foi
de 5,4 £ 0,8 ml/kg/min, ambas com valores maiores para a corrida a 7% de inclinagdo. Na FC
também foram observadas diferengas entre 0% e 7% (12 £ 2 bpm) e 2% e 7% (10 £ 2 bpm),
valores mais altos de FC sendo encontrados novamente durante a corrida com inclinagdo de
7%. Mas, quando comparado a [Lac], ndo houve diferenc¢a significativa entre nenhuma das
corridas. Vale ressaltar que o protocolo utilizando para este estudo foi realizado em uma esteira
antigravidade.

E possivel notar que uma inclinagdo de 2% em uma esteira antigravidade pode néo ser
suficiente para induzir mudangas fisiologicas. J4 em uma esteira convencional, 2% de
inclinagao acarreta alteragdes nestes indices, como foi observado no estudo de Padulo et al.
(2013) quando compararam respostas fisiologicas e metabolicas a inclinag¢des de corrida de 0%,
2% e 7% a 70% do VOomax em 18 corredores competitivos. Como principais resultados, a
corrida com inclinagdo provocou maiores aumentos no VO, e FC, com acréscimo de 15% na
FC e 19% no VO; na corrida com maior inclinacdo em comparagdo ao plano. Os protocolos
dos testes utilizados em ambas pesquisas foram semelhantes (70% do VO>max) com diferenca
na esteira utilizada (convencional versus antigravidade).

Quanto a realiza¢do de secdes de treinamento que incluem corridas em subidas para
melhora do VOomax, Barnes et al. (2013) realizaram intervencdes de treinamento com corridas
na subida em diferentes inclinacdes. Os autores observaram que ao final das 6 semanas de
treinamento ocorreram melhoras no VO2max, principalmente no grupo que treinou com um
gradiente de inclinagdo de 18% (BARNES et al., 2013). O aumento no VO;max ¢ um dos
métodos mais comuns utilizado para demonstrar efeito de uma intervengdo de treinamento

(HOWLEY; BASSETT, 2000). Apesar da limitacdo do nimero reduzido de participantes em
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cada grupo de intervencao (4% =3; 7% =4; 10% = 5; 15% = 5; ¢ 18% = 3), o estudo ainda sim
mostra que a utiliza¢do de corridas com inclinacdo ¢ um meio eficaz a ser utilizado nas sessoes
de treinamento para melhora do VO,max.

Como evidéncia, o treinamento com corridas em subida vem sendo proposto a ser
incorporado nos programas de treinamento de atletas por proporcionarem melhoras substanciais
em indices fisiologicos, VOmax e no desempenho de corredores bem treinados (BARNES et
al., 2013). Quanto ao tempo necessario para se atingir o VO,max, hé relagao direta com o estado
de treinamento do individuo e a intensidade do exercicio. Portanto, individuos com uma cinética
do VO, mais rapida necessitariam de um menor tempo para atingir o VO,;max. Mas € necessario
ressaltar que ha uma grande variagdo tanto intra- quanto inter-individual, para o alcance do
VO;max e também em relacdo a intensidade vs. tempo de exaustdo (BILLAT et al., 1995;
CAPUTO; DENADALI, 2008). A relagdao da cinética do VO> com a intensidade do exercicio

sera discutida no capitulo a seguir.

2.4 DOMINIOS DA INTENSIDADE DO EXERCICIO E A CINETICA DO VO,

Compreender de fato as modificagdes que ocorrem no organismo humano, tanto do
ponto de vista fisioldgico, quanto biomecanico, € essencial para que se realizem intervengoes
para saude, treinamento € competi¢ao das pessoas que estdo envolvidas nesta modalidade de
corrida. Segundo Vernillo et al. (2017), o desempenho de corrida deriva de uma combinagao
de caracteristicas anatomicas, fisioldgicas e comportamentais que sdo exclusivamente
desenvolvidas em humanos. O estudo das mudancas fisiologicas e biomecanicas associadas a
corrida com gradientes de elevacao ¢ fundamental para que se possa compreender e entender o
controle da locomogao humana nestes tipos de eventos, que notavelmente estdo no extremo da
tolerancia humana (MILLET; MILLET, 2012; VERNILLO et al., 2017).

O exercicio fisico pode ser realizado em diferentes dominios de intensidade
(moderado, pesado, severo e extremo), nos quais as respostas fisioldgicas e metabolicas
apresentam comportamentos bem caracteristicos em cada um deles (CARITA; GRECO;
FILHO, 2013; GAESSER; POOLE, 1996; JONES; BURNLEY, 2009; PRINGLE et al., 2002;
RAIMUNDO et al., 2019; WHIPP, 1994). Esses diferentes dominios na maioria das vezes sao
expressos em valores percentuais (%) de VO2max, mas esse modelo utilizado pode acarretar
em erros, principalmente quando se pretende normalizar as respostas metabodlicas do individuo
(BURNLEY; JONES, 2007; JONES et al., 2011; TURNES et al., 2016). Pois individuos com

valores semelhantes de VO>max apresentam as respostas metabodlicas induzidas pelo exercicio
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em diferentes % do VOmax. Assim, estudar as respostas fisioldgicas ao exercicio em 70%
VOamax, por exemplo, pode resultar em alguns participantes estarem se exercitando abaixo do
limiar de lactato e outros acima dele.

O dominio moderado ¢ caracterizado por todas as intensidades de esforcos realizados
abaixo do LL, nos quais observa-se que as concentracdes de [Lac] permanecem estaveis e
préoximos aos niveis de repouso em torno de 2,0 mmol/L. Quanto ao VO,, este alcanga um
estado estavel em valores submaximos em torno de 3 a 4 minutos. Um exercicio realizado em
intensidades dentro do dominio moderado pode ser sustentado por longo periodo (>4h). Nestas
condi¢des os principais mecanismos de fadiga que podem levar a interrupgao do exercicio por
parte do praticante sdo deplecdo de substratos (glicogénio muscular e hepatico), a hipertermia,
redu¢do dos drives centrais e desmotivacdo (BURNLEY; JONES, 2007; CAPUTO;
DENADALI, 2008).

Quando o exercicio ¢ realizado a partir da menor intensidade de esfor¢o acima do LL,
mas abaixo da Poténcia Critica (PC), no caso do ciclismo e remo, ou Velocidade Critica (VC),
no caso da corrida e natagdo, o exercicio esta sendo executado dentro do dominio pesado. Neste
dominio as variaveis metabolicas (i.e., lactato) se elevam acima dos niveis de repouso, mas
ainda assim dentro desse dominio as varidveis metabdlicas conseguem alcangar niveis estaveis
em poucos minutos apos o inicio do exercicio. A depender da intensidade em que se esta sendo
executado, este tempo pode ficar em torno de 15-20 min (CAPUTO, 2006).

O aumento evidente da [Lac] acima dos niveis de repouso durante o exercicio com
estas cargas de trabalho ¢é notavel e faz com que o equilibrio entre a producdo e remocgdo deste
substrato aconte¢a em uma concentragdo mais elevada. O VO, também apresenta uma
estabilidade neste dominio, apesar de ocorrer uma redugdo na eficiéncia metabolica, exigindo
que o VO apresente um valor maior do que o predito para a intensidade, acarretando no
aparecimento do componente lento (CL) do VOs..

Mesmo com o maior estresse metabolico apresentado, o exercicio nestas condi¢oes
ainda pode ser sustentado por um periodo longo (~3 - 4h), gracas a capacidade do organismo
de manter o equilibrio das varidveis metabdlicas. J4 seu limite de tolerdncia se da
principalmente pelo nivel inicial de glicogénio muscular, e sua interrupgdo estd relacionada
com a deplecao de glicogénio muscular (BURNLEY; JONES, 2007; CARITA et al., 2014).

Exercicios realizados em intensidades superiores a VC/PC estardo dentro do dominio
severo. Neste dominio, ao contrario do que ocorre nos dominios anteriores, a estabilidade
metabolica e de trocas gasosas ndo ¢ alcangada. Especificamente, o lactato sanguineo, a relacao

lactato-piruvato e [H'] continuam se elevando, o bicarbonato diminui, ¢ 0 VO, aumenta em
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direcdo aos valores maximos (CAPUTO, 2006). Nessas condi¢des a amplitude do componente
lento acaba sendo muito mais elevada do que se percebe durante os exercicios realizados nas
intensidades do dominio pesado.

Devido a isso, a tolerancia ao exercicio sera muito reduzida, podendo ser sustentado
por no maximo 45 min a depender da intensidade que esta sendo executada o exercicio dentro
deste dominio. Neste dominio de intensidade, como nos dominios citados anteriormente existe
uma relagdo entre intensidade e tempo de exaustdo, quanto mais se aumenta a intensidade,
ficando préximo do outro dominio, menor sera o tempo em que se atingira a exaustdao. Neste
dominio isto ocorre devido principalmente ao grau/intensidade do desequilibrio intracelular
(razdo entre a velocidade de producdo e remocao dos metabolitos), provocada pela alta demanda
muscular de ATP (BURNLEY; JONES, 2007; CAPUTO, 2006; TURNES, 2013). Pois durante
a execucao do exercicio nestas condi¢des ocorre a maior utilizagdo de fontes anaerdbias para
ressintese de ATP via sistema glicolitico, que leva ao esgotamento do déficit de O, acumulado,
ao actimulo de lactato e fons H, tornando o ambiente tecidual 4cido, fatores que podem
ocasionar a interrup¢ao do exercicio neste dominio (BURNLEY; JONES, 2007; CAPUTO;
DENADALI, 2008; TURNES, 2013).

O indice que delimita a transicdo do dominio severo para o dominio extremo ¢ a
maxima intensidade que se pode alcancar o VOomax durante exercicio constante (ISUP). O
dominio extremo ¢ caracterizado por ser uma intensidade tdo alta, que o desequilibrio
metabolico € tdo grande que geralmente o individuo chega a exaustdo em um tempo inferior a
120 s, o que acaba impossibilitando o alcance do VO;max nestas condi¢des de exercicio
(BURNLEY; JONES, 2007; CAPUTO; DENADALI, 2008; TURNES et al., 2016).

Os parametros metabolicos observados nas diferentes intensidades do exercicio sdo
fatores importantes, pois eles determinam o modelo e impdem restri¢des na cinética do VO2
durante a realizagdo do exercicio (BURNLEY; JONES, 2007; XU; RHODES, 1999). A taxa de
respostas do VO, no inicio do exercicio ¢ um indice importante pois ela reflete o ajuste tanto
do oxigénio sistémico (O2), transporte € metabolismo muscular (XU; RHODES, 1999).
Portanto, a cinética do VO2 ¢ quem determina a taxa instantdnea de transferéncia de energia
aerdbia e anaerobia, quantidade de substrato utilizada e a duragdo tolerdvel do exercicio
(BURNLEY; JONES, 2007).

Em uma pessoa saudavel o consumo de oxigénio durante o repouso se mantém em
niveis basais, quando ocorre a transicdo do repouso para o exercicio a demanda necessaria de
ATP aumenta, exigindo que sua ressintese no inicio do esforco seja predominantemente por

meio de fontes anaerobias, degradacao da fosfocreatina (PCr) e catabolismo anaerébio do
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glicogénio, resultando em um déficit de O, (TURNES et al., 2016). Conforme o exercicio
progride a contribui¢do das fontes oxidativas aumentam, desempenhando maior contribui¢ao
para a ressintese de ATP necessaria para a manutengdo do exercicio, esse aumento se da de
forma simultanea desde o inicio do exercicio, onde o VO aumenta exponencialmente até que
um novo estado estavel seja alcangado. A rapidez com que esse estado estavel sera alcangado
se denomina cinética do VO, (BAILEY et al., 2009; BURNLEY; JONES, 2007; TURNES,
2013).

Durante o exercicio moderado, a cinética do VO» apresenta trés fases que podem ser
identificadas. A Fase I, cardiodinamica, ¢ caracterizada pelo rapido aumento do VO: nos
segundos iniciais do exercicio (15, 20 s). Nesta fase o aumento do VO, ¢é devido principalmente
pelo aumento do débito cardiaco e fluxo sanguineo pulmonar, geralmente sendo excluida dos
estudos, pois nao reflete o que esta acontecendo diretamente na musculatura ativa. Durante esta
fase, a resposta do VO, aumenta com uma trajetéria ascendente, caracterizada por um atraso
temporario na resposta (time delay).

A Fase I, denominada “primdria ou rdpida”, compreende o aumento continuo no VO,
assim caracterizando a ativacdo do metabolismo oxidativo, dependendo da intensidade do
exercicio pode ou nao resultar em uma fase de equilibrio metabdlico ao fim desta fase. Essa
fase ¢ representada pela fau (1) que € a constante de tempo, isto €, o tempo de resposta do
sistema aerdbio para atingir a amplitude VO, final necessario durante o exercicio. O tau
representa 63% da amplitude final do VO2. A Fase III, conhecida como “estado estavel”,
compreende o estado estavel de consumo de O», que tem relagdo direta com os diferentes
dominios de intensidade em que € realizado o exercicio. Durante os exercicios realizados em
intensidades abaixo do LL observa-se que a cinética do VO> aumenta de maneira exponencial,
apresentando as 3 fases, onde um nivel estavel ¢ alcancado em torno de 3 min apds o inicio do
exercicio em individuos saudaveis.

Durante esforcos no dominio pesado, acima do LL, a cinética do VO, apresenta um
comportamento bi-exponencial, onde a estabilidade do VO, se da acima do predito em relagao
ao VO3 vs. carga. Isso devido ao aparecimento de um segundo componente (componente lento
do VO»), fazendo com que ocorra um atraso para se atingir o estado estavel. Este tempo fica
em torno de 15 a 20 min, mas ainda assim € possivel atingir o estado estdvel de VO2 nestas
intensidades (CARITA; GRECO; FILHO, 2013; HILL; POOLE; SMITH, 2002; TURNES,
2013).

Ja durante o exercicio realizado em intensidade acima da VC, isto €, no dominio

severo, o VO aumenta progressivamente de maneira bi-exponencial (intensidades abaixo do
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consumo maximo de oxigénio - VOomax) ou ¢ projetado exponencialmente (na intensidade
correspondente a0 VOmax ou acima), atingindo seus valores maximos ao final do exercicio
(HILL; POOLE; SMITH, 2002). O dominio severo tem sido caracterizado por demonstrar
intensidades nas quais o VOmax pode ser atingido e sustentado. O CL do VO» desenvolvido
durante o exercicio severo ¢ maior do que durante o exercicio pesado e sua magnitude
dependera da duracdo do exercicio, podendo chegar a valores acima de 1,0 L/min de O:
(ROSTON et al., 1987; WHIPP, 1994).

A Figura 1 é uma representacao retirada e adaptada do estudo de Gaesser e Poole
(1996) e demonstra as fases da cinética do VO nos diferentes dominios de intensidade do
exercicio, bem como o a amplitude do componente lento (area rasurada) nos dominios pesado

€ SEvCEro.

Figura 1 — Representagdo da Cinética do VO2 nos dominios de intensidade do exercicio
Moderado, Pesado e Severo.

3 1 Severo
= | W A % Pesado
£.| 7wl T,
§ Moderado
17 Fasge I
|1 Fase |

Tempo (min)
Fonte: Adaptado de Gaesser ¢ Poole (1996). The slow component of oxygen uptake kinetics in humans.

Como destacado em exercicios realizados acima do LL, ocorre o aparecimento de um
segundo componente caracterizado como CL do VO, a principal fonte do aparecimento do CL,
cerca de 86% da amplitude do CL do VO estd relacionada diretamente ao musculo em
exercicio (POOLE et al. 1991), devido ao recrutamento de fibras musculares do tipo II durante
o exercicio (BARSTOW; MOLE, 1991; GAESSER; POOLE, 1996; POOLE, 2008; PRINGLE
et al., 2002). Portanto, ¢ possivel que devido ao custo adicional de energia da contragdao das

fibras do tipo II recrutadas, o aumento da atividade dos tipos I e Fibras Il e a fadiga das fibras
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que foram recrutadas ao inicio do exercicio, se relacionam para que ocorra o
desenvolvimento/aparecimento do CL do VO..

Estudos que envolvem a cinética do VO, durante a corrida com inclinagao e também
comparada com os demais tipos de corrida (plano e descida) ainda sdo escassos. O estudo de
Pringle et al. (2002), em que os autores analisaram a cinética de VO, durante a corrida com
inclinagdo (10%) e a corrida plana (0%) em intensidades relativas nos dominios moderado onde
a velocidade foi de 9,8 km/h para a corrida no plano e 5,8 km/h para corrida com inclinagao e
no dominio pesado a velocidade foi de 15 km/h e 10,3 km/h respectivamente, foi observado
que a amplitude da fase 2 (fase rapida) ndo foi significativamente diferente entre os tipos de
corrida.

Quando os autores analisaram as corridas (0% e 10%) durante o exercicio realizado na
intensidade moderada, tanto durante a corrida no plano, quanto na corrida com 10% de
inclinagdo, o estado estavel de VO (3,4 ml/min) foi atingido em torno de 2 min ap6s o inicio
do exercicio, o [Lac] ficou em valores basais (0.2 ¢ —0.1 mMol/L) e a FC (133 e 129 bpm),
apesar da FC ndo apresentar diferenca significativa nas duas condigdes de corrida, tendeu a ser
menor para a condi¢do de corrida com inclinagao. Quando comparado as corridas durante o
dominio pesado, a fase II, apesar de ndo apresentar diferenga entre os tipos de corrida, foi mais
rapida na corrida com inclinagdo (19.6 s versus 18.1 s). Foi notado durante a corrida com
inclinagdo que o CL do VO: foi maior tanto em valores absolutos como em relagdo ao VO2 ao
final do exercicio, a amplitude do CL do VO., foi 40% maior para a corrida com 10% de
inclinagdo em comparacdo com a corrida no plano, possivelmente devido ao regime maior de
contragdes concéntricas durante a execugao deste tipo de corrida, fazendo com que se tenha
uma maior tensao metabolica e neuromuscular nas fibras ativas, gerando uma maior taxa de

fadiga e consequentemente um aumento no recrutamento de fibras do tipo II.

2.5 MARCADORES DE INTENSIDADE DO EXERCICIO AEROBIO

Como destacado anteriormente o exercicio aerobio pode ser realizado em diferentes
dominios de intensidade (moderado, pesado, severo e extremo) sendo esses demarcados por
indices ou respostas fisiologicas. Uma dessas respostas ¢ respectiva ao lactato, importante
marcador fisiologico que desempenha um papel fundamental para o controle da intensidade do
exercicio aerobio (CAPUTO, 2006; TURNES, 2013). Seu acimulo no sangue reflete a
ocorréncia de um aumento do metabolismo anaerobio, uma diminuigdo nos mecanismos

responsaveis pela sua remog¢do, permitindo que se possa fazer o zoneamento dos dominios
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fisiologicos. A literatura aponta que o limiar de lactato (LL), limiar anaerobio (LAn) e a maxima
fase estavel de lactato (MFEL), marcadores estes que estdo associados ao [Lac], juntamente
com poténcia/velocidade critica (PC/VC) representam a capacidade aerdbia, apresentando forte
associacao com o desempenho de longa duragdao (CAPUTO et al., 2009).

Apesar de existirem varias terminologias utilizadas para a identificacdo dos limiares
associados ao lactato sanguineo durante a realizagdo do exercicio de carga progressiva, os
limiares se restringem em duas categorias. A primeira categoria pretende identificar o inicio do
acumulo de lactato no sangue, definida comumente como o limiar de lactato (LL). Ela ¢
caracterizada como a ultima intensidade antes de ocorrer um aumento exponencial de lactato
sanguineo ou aumento do nivel de lactato acima de 1 mMol/L dos valores de repouso
(CAPUTO, 2006; TURNES, 2013).

A segunda categoria se baseia principalmente por meio de quantidades fixas de lactato
no sangue para que se possa estimar a maxima fase estavel de lactato (MFEL), que representa
amaior intensidade de carga constante em que ha equilibrio entre producdo e remocgao de lactato
sanguineo. Em outras palavras, a maior intensidade em que ainda ocorre estabilidade nos niveis
de lactato sanguineo (BILLAT et al., 2003; CAPUTO, 2006). Devido a necessidade de ao
menos 2 sessdes de 30 minutos de exercicio constante e em dias diferentes para determinar a
MFEL, sua estimativa indireta se da geralmente por meio do Limiar Anaerdbio (LAn) ou onset
of blood lactate accumulation (OBLA). Para a determinacao do LAn, utiliza-se com frequéncia
concentragdes fixas de lactato sanguineo de 3,5 ou 4 mMol/L, a depender da duracdo de cada
estagio do teste incremental (CAPUTO, 2006; HECK et al., 1985).

Acima desses dois primeiros limiares, a literatura demonstra que a poténcia/velocidade
critica (PC/VC) € de fato o limite inferior do dominio severo (GAESSER; POOLE, 1996). Pois
exercicios executados na PC/VC, o VO2 ndo consegue atingir valores maximos e até mesmo
pode apresentar um valor estavel, mas quando se aumenta a intensidade em 5-10% o VO>max
pode ser alcancado (HILL; POOLE; SMITH, 2002). Dependendo do estado de treinamento
aerébio o valor da PC/VC pode ser de 70-95% do VO,max (BRICKLEY; DOUST;
WILLIAMS, 2002; DE LUCAS; DENADAI; GRECO, 2009; JONES; VANHATALO, 2017).
Devido a isso, ¢ possivel alcancar o VOmax em diferentes intensidades levemente acima da
PC/VC (GAESSER; POOLE, 1996). Estas intensidades se estendem até a ISUP, considerada a
maior intensidade em que o VO,max ¢ alcancado durante exercicio constante (TURNES, 2013).

A ISUP ¢ considerada o limite entre os dominios severo e extremo, € o fato dela ser
uma intensidade alta, a duracdo do exercicio até que ocorra a exaustao nestas condigdes ¢ curto,

sendo este o Ultimo limite possivel para se alcancar o VO,max. Entdo, qualquer exercicio
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realizado acima deste limite estara dentro do dominio extremo, fazendo com que a exaustio
ocorra antes do VO.max ser atingido (CAPUTO; DENADALI, 2008). A exaustdo durante o
exercicio realizado na ISUP estaria associada a deplecdo dos estoques finitos de energia
representados pelo W’ ou déficit de O> e/ou acumulagdo de metabodlitos associados a fadiga

(BURNLEY; JONES, 2007).

2.6 AVALIACAO DAS VARIAVEIS BIOMECANICAS ENVOLVENDO CORRIDAS
COM INCLINACAO

Durante o exercicio excéntrico submaximo, a ativagdo neuromuscular necessaria para
gerar qualquer tensdo absoluta ¢ cerca de 10% a 50% menor do que durante as contragdes
concéntricas (MORITANI; MURO; NAGATA, 1986). Considerando que a corrida prolongada
induz uma redugdo na capacidade de produgdo de for¢a dos musculos extensores do joelho, o
modelo de experimento com alta validade ecoldgica envolvendo corridas em aclive, declive e
terreno plano vem sendo utilizado para investigar os mecanismos envolvidos na fadiga
neuromuscular.

Com atencdo especial as varidveis biomecanicas, Vernillo et al. (2020) analisaram em
esteira instrumentada as respostas em velocidades de corrida de 9,0 km/h, 11,9 km/h e 15,0
km/h em cinco diferentes inclinagdes: 0°, 5°, -5°, 10° e -10° (aproximadamente £11% e £22%
de inclinacdo respectivamente). Em destaque, os autores observaram que os aumentos na
frequéncia de passada se acentuaram em maiores velocidades de corrida. Ainda, as forgas de
reacao foram influenciadas em maior magnitude pela inclinagao e velocidade, embora as forgas
de reagao a 10° ndo se alteraram com mudangas na velocidade. Assim, os autores concluiram
que comparado a corrida no plano, em que aumentos na velocidade foram acompanhados por
pequenos ajustes na frequéncia de passada, maiores aumentos na frequéncia de passada foram
necessarios em maiores velocidades na corrida em subida.

Ainda, baseado na producao de forga e analise eletromiografica, foi verificado que os
corredores podem apresentar parametros de forca similares apesar de diferentes padrdes de
recrutamento muscular. A eletromiografia trata-se de um método de registro dos potenciais
elétricos gerados nas fibras musculares em agdo. O registro da atividade eletromiografica
permite a investigacdo de quais musculos estao sendo utilizados durante o exercicio, o nivel de
ativacdo muscular durante a execu¢do do movimento, a intensidade e duragao da solicitagao
muscular, além de possibilitar inferéncias relativas a fadiga muscular (MARTIN-FUENTES;

OLIVA-LOZANO; MUYOR, 2020). Os registros de eletromiografia (EMG) podem ser
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divididos em dois tipos, dependendo do local onde sdo colocados os eletrodos de registro.
Quando posicionados na pele, o procedimento ¢ considerado eletromiografia de superficie,
quando no musculo, ¢ referido como eletromiografia intramuscular. Como a EMG
intramuscular ¢ uma técnica invasiva que pode causar desconforto aos sujeitos, a EMG de
superficie ¢ a técnica mais utilizada nos estudos da ciéncia do esporte (ABE et al., 2007,
FRAGA et al., 2013).

A EMG ¢ uma das principais ferramentas utilizadas para medir a ativagdo muscular, e
pode ser definida como uma tecnologia de registro eletrofisiologico utilizada para a deteccao
do potencial elétrico que atravessa as membranas das fibras musculares, possibilitando estudos
relacionados a fadiga muscular (MARTIN-FUENTES; OLIVA-LOZANO; MUYOR, 2020).
Assim, dados especificos da tarefa em relagdo aos padroes de recrutamento de unidades motoras
sao relatados por meio desta técnica (ABE et al., 2007; FRAGA et al., 2013; SODERBERG;
KNUTSON, 2000).

Esta técnica, consiste na aquisicdo e tratamento do sinal elétrico produzido na
musculatura a partir da estimulagdo de unidades motoras (UM). Para a manutencao da contracao
muscular, o sistema nervoso envia uma sequéncia de estimulos, para que as UM sejam
repetidamente ativadas, resultando em um pulso de ativacao de unidades motoras (PAUM), que
indicard a taxa de disparo de impulsos eletromiograficos. Dois parametros principais sao usados
para estudar a amplitude de EMG: o valor retificado médio (ARV) e o valor quadratico médio
(RMS). A amplitude dos sinais EMG ¢ influenciada pelo nimero de unidades motoras ativas,
suas taxas de descarga, a forma e velocidade de propagacdo dos potenciais de acdo
intracelulares (DIMITROVA; DIMITROV, G, 2002; MORITANI; MURO; NAGATA, 1986).

Um aumento da EMG durante a continuidade do exercicio representa um recrutamento
progressivo principalmente de unidades motoras do tipo II, devido ao fato das fibras que foram
recrutadas no inicio do exercicio estarem fadigadas. Também ¢ possivel que esse aumento com
0 tempo represente um recrutamento aumentado de ambos os tipos de fibras principais ou uma
frequéncia de disparo aumentada das fibras inicialmente ativadas (FRAGA et al., 2013;
PRINGLE et al., 2002; TURNES et al., 2016).

Assim, Garnier et al. (2018) investigaram as respostas neuromusculares e perceptuais
na corrida com inclinagdo, com declive e em plano em esteira. Para isso, 15 homens realizaram
testes de 45 min de corrida a 75% da frequéncia cardiaca de reserva em 1% (plano), 15%
(inclinacdo) e -15% (declive) com avaliacdo da fung@o neuromuscular antes e apos o esforco e
respostas da percepcao subjetiva de esforco, sensacdo de dor muscular e prazer para o exercicio.

Foi observado que o aclive e declive reduziram e aumentaram a velocidade de corrida,
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respectivamente, com redugdes similares na produgdo de forca isométrica e ativagcdo voluntaria
maxima entre as condi¢des. Assim, em uma intensidade moderada, a corrida em declive
provocou maior fadiga muscular associada a maior percepgao de esfor¢o e dor muscular do que
exercicio com inclinagdo ou em terreno plano. Desta forma, os autores recomendam o
monitoramento apropriado da intensidade do exercicio durante exercicios de corrida em aclive
e em declive tanto com fins de treinamento como de reabilitagdo locomotora, o que destaca
ainda mais a relevancia da proposta do presente projeto.

Em outro estudo, Padulo et al. (2013) compararam respostas fisiologicas e metabolicas
a inclinagdes de corrida de 0%, 2% e 7% a 70% do VO,max em 18 corredores competitivos,
foi verificado que o tempo de contato com o solo e a frequéncia de passadas ¢ maior nas maiores
inclinagdes em relagdo ao plano, evidenciando os ajustes biomecanicos e fisioldgicos para
manuten¢do da intensidade de exercicio. Esses ajustes, inclusive, parecem provocar adaptagdes
especificas com o treinamento sistematico.

Além disso, a corrida nivelada ¢ uma marcha que normalmente exibe uma fase aérea
clara, sem contato pé-solo, enquanto a corrida com inclinagdo ndo exibe uma fase aérea
(GIOVANELLI et al., 2015; WHITING et al., 2020). Fazendo com que a corrida em subida
represente um desafio, pois o centro de massa do corpo atinge o seu ponto mais baixo no inicio

da fase de apoio (SNYDER et al., 2012).

3METODOLOGIA

3.1 BASE FILOSOFICA E TIPO DE ABORDAGEM

Fundamentado no problema da pesquisa e nas varidveis que serdo analisadas e
comparadas (VO2max, FC, [Lac], velocidade, inclinacdo e frequéncia de passada), a base
filosofica deste estudo esta voltada ao positivismo, que supdem que a realidade existe
independentemente dos sujeitos, sendo regido por leis imutdveis (REHMAN; ALHARTHI,
2016), e realizado por meio de uma abordagem quantitativa. Nesta abordagem, o objeto do
conhecimento estd “fora” do sujeito (GAYA, 2016). O intuito ¢ revelar uma realidade tangivel
e singular, por meio de dados (VO», FC e [Lac]) que se manifestam de forma direta sem que
necessite de interpretacdes subjetivas. Os instrumentos de coleta de dados pretendem codificar
esses dados por meio do processo de quantificacdo, para que possivelmente sejam realizados

tratamentos estatisticos. Seu proposito final, portanto, ¢ descrever, correlacionar e comparar os
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resultados, para que esses resultados sejam inferidos para populacdes com caracteristicas

parecidas (GAYA, 2016).

3.2 PARTICIPANTES

Foram selecionados, por amostragem ndo probabilistica e intencional, 13 corredores
(9 homens e 4 mulheres) com média + DP de idade de 37,7 £ 9,1 anos, massa corporal de 67,1
+ 7,8 kg, estatura de 172,0 £ 8,8 cm ¢ VOomax de 57,0 £ 6,5 ml/kg/min. Os voluntérios
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: I - faixa etria entre 20 e 45 anos; II - praticantes
de corrida de montanha por no minimo 2 anos; III - volume semanal minimo de 40 km de
corrida; IV - realizacdo de ao menos uma sessdo de corrida em subidas por semana. Como
critério de exclusdo, foram excluidos aqueles acometidos por lesdes musculoesqueléticas nos
60 dias que precederam o inicio das coletas de dados. Antes de iniciarem os procedimentos, os
atletas foram esclarecidos sobre os objetivos da pesquisa e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE, devidamente aprovado pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade Federal de Santa Catarina — UFSC.

3.3  ASPECTOS ETICOS

O projeto foi enviado e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo Seres
Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina conforme o parecer n. 5.121.903. Foi
entregue aos participantes do estudo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
para que os mesmos pudessem estar cientes do objetivo da pesquisa e assinassem o documento

concordando com sua participagao.

3.4 INSTRUMENTOS DE MEDIDA

Todos os testes foram realizados em esteira rolante motorizada (Imbramed Millenium
Super ATL, Imbrasport, Porto Alegre, Brasil). A massa corporal foi medida através de uma
balanca com resolucdo de 0,1 kg (Soehnle, Alemanha) e a estatura foi medida utilizando um
estadiometro de parede (Sanny, Sao Paulo, Brasil).

As varidveis cardiorrespiratorias foram analisadas a cada respiragdo por equipamento
analisador de gases (Quark CPET — Cosmed, Roma, Italia). Antes de cada teste, o analisador

de gases foi calibrado com o ar ambiente e gases contendo 16% de oxigénio e 5% de dioxido
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de carbono. O medidor de fluxo da turbina utilizado para a determinagdo da ventilagdo foi
calibrado com uma seringa de 3 litros (COSMED, Roma, Itélia).

A FC foi mensurada por frequencimetro (Polar, Finlandia) acoplado ao equipamento.
A percepcao subjetiva de esforco (PSE) nos testes foi obtida utilizando a escala de Borg. Para
a analise do lactato sanguineo, foram coletadas amostras de 25 ul de sangue capilar do 16bulo
da orelha utilizando um capilar heparinizado, imediatamente transferidas para microtubos de
polietileno com tampa do tipo Eppendorft, contendo 50 uL de solugao de fluoreto de sodio. A
analise das concentracdes de lactato sanguineo foi realizada utilizando um analisador

eletroquimico (YSI 2300 STAT, Yellow Spring, Ohio, EUA).

3.5 DELINEAMENTO DO ESTUDO

3.5.1 Procedimentos

Cada participante realizou 4 visitas ao laboratdrio. Na primeira visita, apds avaliagcdo
da massa corporal e estatura, foi conduzido em esteira rolante motorizada um teste incremental
com acréscimos de velocidade e inclinacdo fixa. Na segunda visita, foi realizado o teste
incremental com aumento da inclinacdo e velocidade fixa. Os testes foram realizados até a
exaustdo voluntaria. Nas duas visitas subsequentes foram conduzidos, em ordem aleatoria,
testes de velocidade constante com e sem inclinacao nos dominios da intensidade moderado e
severo. Foram realizadas quatro corridas com 6 min de duracdo por dia, com intervalo de 6 min
de recuperagdo entre eles. As trés primeiras foram em dominio moderado e a quarta corrida foi

no dominio severo. Os testes foram precedidos por aquecimento padronizado.

Figura 2 — Representagdo do procedimento dos testes em cada visita ao laboratério

Testes de carga constante
Av. Antropométrica

+ IIRT 5 Dominio Moderado = Vel. / Inc. de 90% do LL;;
Teste incremental  Teste incremental
(velocidade) (inclinagio) » Dominio Severo = Vel. / Inc. do A 70%.

Severo
Moderado Moderado Moderado
DO | DR | I - I -

VISITA1 § VISITA2 VISITAS 3e4

Fonte: Proprio autor.
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Legenda: Avaliagdo Antropométrica = mensuragdo da massa corporal e estatura; Teste incremental = teste padrao
com incrementos na velocidade; IIRT = teste de corrida com inclinagdo incremental; Vel./Inc. 90% LL; =
velocidade ou inclinagdo correspondente a 90% do primeiro limiar de lactato; Vel./Inc. A 70% = velocidade ou
inclinag@o correspondente a diferenca de 70% LL, e o VO,max.

As visitas foram realizadas com intervalo superior as 48 h entre cada teste € no mesmo
horario do dia (£2 h). Todos os participantes foram orientados a chegarem ao laboratorio
alimentados e hidratados. Também foi orientado aos participantes para evitarem exercicio

extenuante 24 h antes dos testes e o consumo de cafeina 2 h anterior aos testes.

3.5.2 Testes Incrementais

A velocidade inicial do teste incremental de velocidade progressiva foi de 7 km/h para
nove participantes, 9 km/h para um participante ¢ 10 km/h para trés participantes. A velocidade
inicial foi selecionada baseada nos relatos de cada atleta sobre seu desempenho em provas no
plano. Foi adotado o inicio dos testes a 7 km/h para garantir a identificagdo do primeiro limiar
de lactato naqueles atletas que nao souberam informar seu desempenho. Durante os testes,
ocorreram incrementos de velocidade de 1 km/h a cada 3 min, e inclinacao fixa de 1%. A
velocidade aerdbia maxima (VAM) foi considerada a velocidade final atingida (BENTLEY;
NEWELL; BISHOP, 2007). O teste incremental de inclinacdo progressiva iniciou com
inclinacao de 1% e foram realizados incrementos de 2% a cada 3 min, a velocidade foi mantida
fixa em 50% da velocidade pico (Vpico) obtida no teste incremental de velocidade progressiva
durante todo o teste (DE LUCAS et al., 2021). Intervalos de 30 s entre cada estdgio foram
necessarios para realizar a coleta de sangue e analise da [Lac]. Em ambos os testes, o VO,max
foi definido como a maior média movel de 15 respiragdes, enquanto a FCmax foi o maior valor
nos testes. O primeiro limiar de lactato foi identificado por inspe¢do visual da intensidade
associada ao primeiro aumento das [Lac] acima dos valores de base (BENTLEY; NEWELL,;
BISHOP, 2007). Ja o segundo limiar de lactato foi identificado por método Berg et al. (1990),
que considera um valor de [Lac] de 1,5 mMol/L acima dos valores de linha de base (SOUZA
etal., 2011).

3.5.3 Testes de Intensidade Constante

Nas duas visitas subsequentes, cada participante realizou oito testes de carga constante

com 6 min de durag¢do. Foram realizadas trés transi¢des no dominio moderado e uma transi¢cao
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em intensidade do dominio severo por dia em cada condi¢@o (corrida com ou sem inclinacao).
Para determinar a ordem dos testes de transi¢des com e sem inclinagao foi realizado um sorteio
no dia da realizacao do primeiro teste de carga constante. Cada transicao foi precedida por 3
min de repouso, em posi¢ao em pé, com medidas de VO para identificar a linha de base.
Amostras de sangue capilar foram coletadas nos 20 s antes e ap6s o término do exercicio para
determinagdo da [Lac]. A intensidade do dominio moderado foi correspondente a velocidade
ou inclinagcdo de 90% do primeiro limiar de lactato. A intensidade do dominio severo foi
considerada a velocidade ou inclinagdo de A 70% que corresponde a 70% da diferenga entre o
segundo limiar de lactato e o VOmax. O intervalo de recuperagdo entre transi¢des no mesmo
dia foi de 6 min.

Nenhum dos voluntarios chegou a exaustdo antes da conclusdo dos 6 minutos de
corrida das 8 transi¢des de carga constante, tanto para o dominio de intensidade do exercicio
moderado, como para as transi¢des realizadas no severo em ambas as condi¢des de corrida, com
e sem inclinag3o.

A andlise da cinética do VO> seguiu os procedimentos metodolégicos previamente
publicados por Turnes et al. (2016). Inicialmente, em cada transic¢ao, a fim de excluir possiveis
respiragdes erroneas ocasionadas por tosse, degluti¢do, suspiro, etc, a respiragcdes erroneas
foram consideradas apenas aquelas que apresentaram valores superiores a média local de 3
desvios padroes (DP), e entdo excluidos da andlise. Os dados respiragdo a respiracdo foram
interpolados linearmente para fornecer valores segundo a segundo, e, para cada individuo,
repeticdes idénticas de cada intensidade foram alinhadas no tempo ao inicio do exercicio e
depois calculada a média do conjunto. Para essas andlises foi utilizado o programa
GRAPHPAD for Windows.

Além disso, os primeiros 20 s apos o inicio do exercicio foram excluidos, ou seja, a
resposta da fase cardiodinamica da cinética do VOa2. Apds isso, um algoritmo de minimos
quadrados ndo linear foi usado para ajustar os dados. Foi utilizado um modelo linear
monoexponencial para analisar as respostas do VO durante o exercicio executado na

intensidade do dominio moderado e severo, conforme descrito na equagao a seguir:
VO2 (1) =VO2b + Ap (1 — e TPP/w) (equagdo 1)
Onde VO (t) representa o absoluto de VO2 em um dado instante (t); VO2b representa

a média VO2 nos 60 segundos finais do periodo basal; Ap, TDp e tp representam a amplitude,

tempo de atraso e constante de tempo, respectivamente, descrevendo o aumento da fase II em
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VO acima da linha de base. Durante o exercicio no dominio severo, a amplitude do componente
lento do VO, também foi descrita como a diferenca entre VO2 do sexto e do terceiro minuto de
exercicio (AVO»). Ainda, para fornecer informag¢des da resposta geral da cinética do VO» no
dominio severo, sem distingdo feita para as varias fases da resposta durante o exercicio de alta
intensidade, o tempo médio de resposta (MRT) do VO, também foi ajustado por uma curva
monoexponencial Gnica sem atraso de tempo para os dados do inicio até os 120 segundos
iniciais do exercicio. O déficit de oxigénio foi estimado pela seguinte formula: Amplitude VO»
xtau (POOLE; JONES, 2012). Por fim, o VOzpico durante o exercicio no dominio severo foi

definido como a maior média movel de 15 respiragdes.

3.5.4 Frequéncia de Passadas

A frequéncia de passadas foi obtida por meio de filmagem com duracdo de 23
segundos, feita por um telefone (iPhone X, Apple, EUA). A avaliagdo foi realizada durante as
transicdes de carga constante de 6 min. Durante a transicdo do exercicio realizado no dominio
moderado, a coleta aconteceu no segundo minuto de teste. Durante a transicdo do exercicio
realizado no dominio severo, a coleta foi realizada no segundo minuto € no sexto minuto do
teste. Posteriormente, foi realizada a contagem de passos utilizando o software KINOVEA
versao 0.7.10. Foram desprezados os primeiros 3 segundos e realizada a contagem de passadas
nos 20 segundos restantes, sendo este nimero multiplicado por 3, obtendo assim a frequéncia

de passadas por minuto de cada dominio da intensidade.

3.6 ANALISE ESTATISTICA

Foi utilizada a estatistica descritiva (média e desvio-padrao) para apresentacao dos
dados. Apos a verificagdo da normalidade dos dados pelo teste de Shapiro-Wilk, as
comparagoes entre testes incrementais (velocidade versus inclinagdo) foram realizadas pelo
teste t de Student para dados pareados. A associacdo entre variaveis foi verificada pelo
coeficiente de correlagdo de Pearson. Sendo adotado nivel de significancia de 5% (p < 0,05).

Todas as analises foram realizadas no software R.comander 4.0.5 (Rcmdr) para Windows.
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4 RESULTADOS

Quando comparado o numero total de estagios completos durante a realizacdo dos
testes incrementais, foi observado que durante o teste no plano a quantidade de estagios para a
conclusdo do teste foi significativamente maior em relacao ao teste com inclinagdo (9,2 + 2,1
vs. 7,9 £ 0,8; p = 0,044).

A tabela 2 mostra a intensidade maxima obtida ao final de cada um dos testes, a
intensidade relativa em que foram obtidos o LL; e LL>, bem como a comparagao dos indices
fisiologicos maximos e submaximos. Dentre as comparagdes realizadas, a FCmax foi
significativamente menor no teste incremental com inclinagdo comparado ao teste no plano (p
=0,031; tabela 2). Em relacdo ao VOomax, ¢ a concentragao de lactato ao final dos testes, nao
foram observadas diferencas entre as duas condi¢des de corrida. Referente as comparagdes dos
limiares fisioldgicos, o LL; (p = 0,014) e o LL> (p = 0,003) foram significativamente maiores

no teste incremental inclinado comparado ao teste incremental no plano (p <0,01).

Tabela 2 - Comparagado dos indices fisioldgicos méximos e submaximos entre os testes

incrementais.

Variaveis Plano Inclinado
Intensidade maxima (km/h ou %) 16,3 +1,8 159+0,9
VOomax (L/min) 3,87 +£0,80 3,95+0,75
FCmax (bpm) 184 £13 180+ 10"
Lactato final (mMol/L) 8,9+2,7 8,3+29
LL1 (%VO2max) 69,3 + 6,2 74,3 +3,8"
LL; (km/h ou %) 10,8 £1,3 7,7+ 1,0
LL2 (%VO2max) 85,5+ 4,8 89,6 +4,2"
LL> (km/h ou %) 13,9+1,6 11,7+1,2

Fonte: Elaborada pelo autor.
Legenda: LL;: primeiro limiar de lactato. LL,: segundo limiar de lactato.
* diferenga significativa (p < 0,05).
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Sobre a cinética do VO2 no dominio moderado, os resultados estdo apresentados na
Tabela 3 e a Figura 3A demonstra a resposta da cinética do VO2 para um sujeito representativo.
Nao foram observadas diferengas entre as condi¢cdes no plano e na subida no VOsbase (p =
0,846). Porém, o time delay (p = 0,005) e o tau (p = 0,041) foram significativamente mais lentos
na condigdo inclinado em comparagdo ao plano. Ainda, a amplitude do VO2 (p = 0,005) ¢ o
déficit de O> (p = 0,011) foram significativamente maiores no exercicio realizado com

inclinagcao comparado ao plano.

Tabela 3 - Média e desvio padrao dos parametros da cinética do VO2 do dominio moderado
nas corridas com e sem inclinagao.

Plano Inclinado
VOsbase (L.min) 0,43 £ 0,06 0,43 £ 0,06
Amplitude do VO, (L.min) 2,04+ 0,53 2,37+ 0,50
VO, final (L.min) 2,47+ 0,56 2,80 +0,54"
Time delay (s) 12+4 9+ 7*
Tau (s) 16+£5 20 + 6*
Déficit de O2 (ml.min) 33064 £12596 48458 + 19226*

Fonte: Elaborada pelo autor.
*Diferenga significativa em relagdo ao teste realizado no plano (p < 0,05)
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Figura 3 — Resposta da cinética do VO, do dominio moderado (A) e severo (B) nas corridas
com e sem inclinagdo para um sujeito representativo.
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Fonte: Elaborada pelo autor.
Legenda: ...... = valor do VO,max obtido no teste incremental; ----- = valor do VOqpico alcangado no teste

incremental carga constante.

Com relacdo a cinética do VO, do dominio severo, os dados estdo apresentados na
tabela 4 e a figura 3B demonstra a resposta da cinética do VO para um sujeito representativo.
Nao foram observadas diferencas entre as condi¢cdes no VOzbase (p = 0,458), na amplitude do
VO (p = 0,069), no time delay (p = 0,726), no tau (p = 0,851), na amplitude do componente
lento do VO (p = 0,074) e no déficit de O (p = 0,390). Quando analisado apenas os 120
segundos iniciais do exercicio no dominio severo, ndo foram observadas diferengas no MRT (p
=0,197) e no déficit de Oz (p = 0,102). O VOqpico foi significativamente maior no exercicio
inclinado comparado ao plano (p = 0,037). Porém, o VOapico atingido no dominio severo no
plano (p = 0,117) e no inclinado (p = 0,273) ndo foi diferente do VO2max no respectivo teste

incremental, indicando o alcance do VO2max em ambas situacoes.
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Tabela 4 - Média e desvio padrao dos parametros da cinética do VO2 do dominio severo nas
corridas com ¢ sem inclinagao.

Plano Inclinado
VO;base (L.min) 0,47 £ 0,08 0,45 £ 0,08
Amplitude do VO (L.min) 291 +£0,74 3,14 £ 0,80
VO final (L.min) 3,38+ 0,76 3,59 +£0,82
Time delay (s) 7+6 8+5
Tau (s) 29+ 11 29+£10
Amplitude do CL do VO (L.min) 0,28 £0,14 0,15+0,10
VOzpico (L.min) 3,65 +0,78 3,86 +0,81*
Déficit de Oz (.min) 87760 + 48210 94205 + 44074
MRT 120-s (s) 17+6 20+ 38
Déficit de Oz 120-s (ml.min) 47971 £ 19156 63752 + 34936

Fonte: Elaborada pelo autor.
*Diferenga significativa em relagdo ao teste realizado no plano (p < 0,05)

As comparacdes da [Lac] nos testes de carga constante no dominio moderado e severo
estdo representadas na tabela 5. Referente ao dominio moderado, ndo houve diferenca
significativa nos momentos pré-exercicio entre as condi¢des com ou sem inclinagdo (p =0,110).
No momento pds-exercicio, as concentragdes de lactato sanguineo foram maiores no teste
inclinado comparado ao plano (p = 0,0001). No dominio severo, as concentragdes de lactato
sanguineo foram maiores no momento pré-exercicio (p = 0,003) e pds-exercicio (p =0,015) na
condi¢do inclinado comparado ao plano.

Com relagao as alteracdes nas concentragdes de lactato sanguineo do inicio para o fim

do exercicio, houve aumento significativo apos o exercicio no dominio moderado na condi¢do
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inclinado (p = 0,009), sem alteragdes durante o exercicio no plano (p = 0,96). No dominio
severo, houve aumento significativo apds o exercicio para condi¢do plano (p < 0,001) e
inclinado (p < 0,001). O delta do lactato sanguineo (pos - pré exercicio) foi maior no teste
realizado com inclina¢ao comparado ao plano (p = 0,048) apenas no dominio moderado, sem

diferengas no dominio severo (p = 0,122).

Tabela 5 - Média e desvio padrdo das concentragdes de lactato sanguineo nos dominios
moderado e severo.

Plano Inclinado

Moderado

Lactato pré (mmol/L) 1,38 £0,33 1,23 £0,30

Lactato pos (mmol/L) 1,24 + 0,54 1,96 + 0,65

Delta lactato (pds — pré; mmol/L) 0,11 £0,54 0,58 + 0,64"
Severo

Lactato pré (mmol/L) 1,15+0,36 1,57 +0,54"

Lactato pos (mmol/L) 541+127" 6,55+ 1,65

Delta lactato (pds — pré; mmol/L) 426+1,13 498 +£1,69

Fonte: Elaborada pelo autor.
* Diferenca significativa em relagdo ao teste realizado no plano (p < 0,05);
# Diferenca significativa em relagio ao pré-teste realizado na mesma condicio (p < 0,05).

Durante a anélise da FC, ndo foram observadas diferengas significativas entre a corrida
no plano e na subida, tanto para o dominio moderado (Plano: 137 + 10; Inclinado: 146 + 11
bpm; p = 0,078), quanto para o dominio severo (Plano: 171 £ 8; Inclinado: 175 = 7 bpm; p =
0,071). Digno de nota que esta anéalise incluiu apenas 8 participantes (n = 8), devido a problemas
na extragao dos dados do monitor de FC.

As comparacdes da frequéncia de passada durante os testes de carga constante nos
dominios de intensidade moderado e severo no plano e com inclinagdo estdo apresentadas na
Tabela 6. Quando comparado os dois testes, foi observado que durante a corrida com inclinagao
ocorreu uma diminui¢do da frequéncia de passada em comparagdo com o plano no dominio
moderado (p = 0,029). No dominio severo a frequéncia de passada foi maior durante a corrida
no plano tanto no segundo (p = 0,0003) quanto no sexto minuto (p = 0,0002) de exercicio
comparado ao inclinado. Quando realizado a comparagdo da frequéncia de passada entre o

dominio severo e moderado nas duas condi¢gdes de corrida, foi observado que no dominio
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severo a frequéncia de passada foi maior em comparagdo com o moderado na mesma condig¢ao
de exercicio (Plano: p < 0,001; Inclinado: p = 0,035).

Referente a percepc¢do subjetiva de esforgo, ndo apresentou diferenca entre a corrida
no plano e na subida, tanto para o dominio moderado (Plano: 10 + 2; Inclinado: 12 =2 u.a.; p

=0,087), quanto para o dominio severo (Plano: 16 = 2; Inclinado: 17 =2 u.a.; p = 0,154).

Tabela 6 - Comparagdo da frequéncia de passadas nos dominios moderado e severo.

Variaveis Plano Inclinado
Moderado (passos/min) 1787 175+ 7
Severo 2° min (passos/min) 187 £ 9% 177+ 8"
Severo 6° min (passos/min) 189 + 9* 177 £ 7%

Fonte: Elaborada pelo autor.
*diferenca significativa comparado ao mesmo momento no plano (p < 0,05).
*diferenca significativa comparado ao moderado na mesma condigdo (p < 0,05).
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5 DISCUSSAO

O objetivo principal deste estudo foi analisar as respostas cardiorrespiratorias,
metabolicas e neuromusculares entre dois tipos diferentes de corrida, a corrida no plano e com
subida, nos dominios de intensidade do exercicio moderado e severo. Devido as diferengas
biomecanicas, neuromusculares e fisioldgicas inerentes a corrida com inclinagdo e no plano,
estudos prévios formularam a hipotese que a cinética do VO, seria afetada pela inclinagao do
exercicio. No entanto, investigacdes que realizassem a compara¢ao no mesmo dominio de
intensidade do exercicio ainda ndo haviam sido realizadas. A partir disso, nossa principal
hipotese foi de que quando as corridas fossem equalizadas pelo mesmo dominio de intensidade,
moderado e severo, nao haveria diferencas para corrida no plano e com inclinagao nas variaveis
fisiologicas e metabdlicas, indicando que os dois tipos de corrida estavam sendo executados no
mesmo dominio de intensidade. A novidade do nosso estudo foi comparar a resposta da cinética
do VO pulmonar durante exercicio realizado com inclinag¢ao e no plano no mesmo dominio
fisiologico a fim de permitir uma comparagdo “justa” destes parametros. Desta forma, quando
equalizados, e contrariando a hipdtese inicial, a cinética do VO2 no dominio moderado foi
afetada pela inclinagdo de corrida, apresentando uma resposta mais lenta durante o teste
inclinado, com maiores [Lac], VO2 e menor frequéncia de passadas. Por outro lado,
confirmando parcialmente a hipotese inicial, durante o exercicio no dominio severo, ndo foram
observadas alteragdes na cinética do VO, apesar de maiores valores de [Lac] e menor frequéncia
de passadas.

Pringle et al. (2002) realizaram um dos Unicos estudos que compararam a cinética do
VO, em corrida realizadas no plano e em subida. Os autores conduziram dois testes
incrementais (plano = 0%, inclinado = 10%) com incrementos de velocidade. Com isso, a
cinética do VO, foi analisada nos dominios moderado e pesado. Os autores sugeriram que a
cinética de VO, poderia ser influenciada por diferencas nas acdes musculares predominantes
durante as corridas com e sem inclinacdo (i.e. concéntrica € excéntrica). Diferentemente do
nosso estudo, foi encontrada uma menor amplitude do componente lento do VO2 no dominio
pesado sem inclinagdo, sugerindo assim que uma maior predominancia muscular excéntrica
pode ter sido o principal fator do aumento da eficiéncia metabolica, fazendo com que nado
houvesse a necessidade de um recrutamento adicional de fibras para realizacdo do exercicio
neste dominio. Ja& durante o dominio de intensidade moderado, a condi¢ao de corrida nao

apresentou diferencas entre os parametros temporais e de amplitude do VOz. Os resultados



47

mostraram estar em acordo com estudos prévios, em que a cinética do VO pareceu ndo ser
alterada pela inclinagdo de corrida, sendo ela executada ou ndo no mesmo dominio fisiolégico.

Sobre a cinética do VO2 no dominio moderado, nossos resultados para o fau contrariam
os achados de Willis et al (2019), que ndo encontraram diferencgas significativas para este
parametro da cinética de VO». Quanto ao resultados encontrados para o time delay nossos
resultados estdo de acordo com os resultados obtidos por eles, onde também foi reportado que
o time delay foi mais lento para a corrida realizada com inclinacao (p < 0,05), nossos resultados
para a FC estao de acordo com os resultados encontrados por Willis et al. (2019) (plano: 143 +
7 bpm, inclinado: 159 £ 5 bpm), apesar da FC ser maior para a condi¢do de corrida com
inclinagdo em comparacdo com o plano, quando analisado estatisticamente, ndo apresentou
diferencas entre os tipos de corrida, tanto para o dominio moderado (Plano: 137 + 10; Inclinado:
146 = 11 bpm), quanto para o dominio severo (Plano: 171 £ 8; Inclinado: 175 + 7 bpm). Uma
justificativa dos autores para os resultados obtidos nos dois tipos de corrida foi de que devido
aos corredores serem altamente treinados em corridas de montanhas e realizarem seus treinos
predominantemente em terrenos com varios aclives, acabou por contribuir para os achados do
estudo, vale ressaltar que o estudo foi realizado com 12 ultramaratonistas de elite. Partindo
desse pressuposto, os avaliados do nosso estudo foram atletas que tinham experiéncia de no
minimo 2 anos em corrida em montanha, o que pode ter auxiliado para as diferencas
encontradas em alguns pardmetros da cinética do VO,.

Sabe-se que o TVO; ¢ afetado pelo estado de treinamento, idade ou doenga cronica,
podendo ser até 10x mais rapido para atletas de resisténcia de elite (t = 12 s), tornando-se mais
lento em pacientes idosos com doenca pulmonar obstrutiva cronica (t = 120s) (ROSSITER,
2010; POOLE; JONES, 2012; GOULDING et al., 2021). Os resultados encontrados durante os
testes demonstraram que além de ser influenciado pelo estado de treinamento, idade ou doenca
cronica, na condi¢dao de exercicio executado na intensidade moderada o tVO; também sofre
influéncia do tipo corrida (plano =16 = 5 vs. inclinado 20 + 6 s), sendo mais lento para a corrida
realizado com inclinacdo. Ja durante corridas executadas no dominio de intensidade severo, os
resultados mostraram que o tipo de corrida ndo influencia na tVO2 (plano = 29 + 11 wvs.
inclinado 29 £ 10 s).

A analise da resposta da cinética do VO, permite quantificar o déficit no fornecimento
de energia, que ¢ atendido por uma redugao nos estoques de oxigénio (usado para fosforilagao
oxidativa) e fosforilagio em nivel de substrato (quebra de fosfocreatina - PCr e
glicolise/glicogendlise formando lactato), um fendmeno denominado de déficit O2. O déficit de

O; para producdo de energia é influenciado principalmente por VO, em que aqueles atletas
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com uma resposta mais rapida da cinética do VO alcancardo a mesma saida de
poténcia/velocidade em estado estaciondrio com um menor déficit de Oz do que atletas com
uma resposta mais lenta (GOULDING et al., 2021). Nossos resultados reforcam essa suposi¢ao
pois o déficit de O, foi influenciado pelo TVO, principalmente na corrida executada no dominio
moderado, sendo estatisticamente maior para a condi¢do inclinada em comparagao ao plano na
mesma intensidade. Analisar o déficit de O, € importante, pois ¢ um componente associado a
resposta ao exercicio, ja que evita perturbacdes rapidas, excessivas ou mesmo cronicas em
varios sistemas envolvidos no apoio ao fornecimento de energia. Assim, a cinética rapida do
consumo de oxigénio muscular requer forte ativagao paralela das vias de consumo ¢ produgao
de ATP, alta atividade enzimatica oxidativa e entrega mitocondrial suficiente de ADP regulada
pela reagdo da creatina quinase (KORZENIEWSKI; ROSSITER, 2015; GOULDING et al.,
2021; GLANCY et al., 2013; GRASSI et al., 2011).

Na mesma linha dos nossos achados para as corridas realizadas no moderado, Olesen
(1992) demonstrou maior déficit de O2 conforme aumento da inclinagdo da corrida, quando
analisadas inclinacdes variando entre 1% e 20%. Ja nossos resultados de déficit de O2 para as
corridas realizados no dominio de intensidade severo ndo demonstram diferencas significativas
entre os tipos de corrida. Embora o mecanismo envolvido nesse fendmeno ainda ¢ incerto, pode
ser atribuido ao maior envolvimento da massa muscular e/ou uma menor extracao periférica de
O (desencadeada pelo menor fluxo sanguineo). No geral, o déficit de O» ¢ incapaz de explicar
as limitacdes no desempenho do exercicio, isso ocorre na maioria das vezes porque o déficit de
02 s6 ¢ calculado de forma confidvel para a producdo de energia que atinge um estado estavel
ou que atinge de forma rapida o VO,max. Pois durante as intensidades que resultam em uma
maior acidose metabdlica (dominios pesado e severo), o calculo pode ser influenciado pelo
aparecimento do componente lento de O, resultando em um déficit de O maior do que o
previsto para os exercicios executados na intensidade moderada (OZYENER et al., 2003;
CANNON et al., 2011; GOULDING et al., 2021). Sendo assim, para as transi¢des de corridas
realizadas no dominio severo, realizamos o calculo do déficit de Oz de duas formas, uma
utilizando o periodo total de exercicio, e outra utilizando apenas os primeiros 120 s de
exercicios, tanto no plano quanto no inclinado, pois a literatura demostra que esse ¢ o periodo
que antecede o aparecimento do componente lento. Além do déficit de O, foi utilizado apenas
os 120 segundos iniciais do exercicio no dominio severo para a analise do MRT, nos quais
também nao foram observadas diferencas entre os dois tipos de corrida. Juntos, os resultados
demonstram que a cinética do VO; e consequentemente o déficit de O» ndo foram afetados pelo

grau de inclina¢do durante o exercicio realizado no dominio severo.
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Quanto aos resultados encontrados nas concentragdes de lactato sanguineo, para o
dominio moderado, durante o pré-exercicio nao foram observadas diferencas entre as condigdes
de corrida, mas foram maiores ao final do exercicio para a condi¢do de corrida realizada com
inclinacao. Exercicios com a¢des musculares predominantemente concéntricas, como a corrida
com inclinagdo, faz com que ocorram mudangas fisiologicas e metabolicas ocasionadas por
uma maior tensdo muscular e aumento da massa muscular ativa, o que pode afetar a eficiéncia
da “bomba” muscular (LAUGHLIN, SCHRAGE, 1999). Prejudicando o retorno venoso e
reduzindo a eficiéncia da remocao de metabdlitos (lactato) durante a execucdo do exercicio,
contribuindo para maior acumulagao de lactato. No dominio severo, as concentragdes de lactato
sanguineo foram maiores no momento pré-exercicio e pos-exercicio na condi¢do inclinado
comparado ao plano. Uma justificativa para a maior concentracdo de lactato no inicio do
exercicio para esta condicao pode ter sido a recuperacdo de 6 minutos insuficiente para a
remocao dos metabolitos presentes ao final do exercicio anterior. Foi observado, que mesmo
sendo equalizado os dominios fisioldgicos, a corrida realizada com inclinagdo mostrou que a
acumulacgdo das concentracdes de lactato sanguineo, verificada pelo delta lactato, bem como os
valores pos exercicio moderado e severo, foram maiores. Esses achados corroboram com a
hipdtese levantada.

Digno de nota que nosso estudo realizou a avaliacao eletromiografica dos musculos
vasto lateral e séleo, porém devido a problemas técnicos nos canais (cabos), os dados foram
afetados e impossibilitaram as andlises para essa variavel biomecanica. Os resultados obtidos
na frequéncia de passada durante as corridas com inclinagdo e no plano nos testes de carga
constates vao contra aos encontrados na literatura (VERNILLO et al., 2020; PADULO et al.,
2013), em que no presente estudo a frequéncia de passadas foi mais rapida durante as corridas
no plano. Esses resultados estdo de acordo com os encontrados por Willis et al. (2019), que
utilizaram dois testes de cargas constantes com duracdo de 5 minutos para cada condigdo de
corrida no plano e na subida na intensidade moderada. Os autores observaram diferengas
significativas na frequéncia de passada (p < 0,001) sendo menor na corrida com inclinagdo (88
+ 1 passos/min) em comparac¢do com a corrida no plano (90 + 2 passos/min). No entanto, vale
ressaltar que Willis et al. (2019) compararam a frequéncia de passadas no dominio moderado,
porém com intensidades diferentes entre o plano (13 e 15 km/h) e inclinado (9 e 10 km/h), o
que pode ter impossibilitado uma comparacao justa entre dominios, tendo em vista a diferenca
no VOapico atingido entre os testes (plano: 48,9 + 6,7; inclinado: 60,0 + 6,9 ml/kg/min). Ainda,
0 VOmax dos sujeitos nao foi determinado, pois foram realizadas apenas uma transi¢ao de 5

minutos em cada intensidade, sem teste incremental.
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As corridas em subidas sdo caracterizadas por frequéncias de passada mais rapidas em
comparagdo com a corrida nivelada. Giovanelli et al. (2015) verificaram que a frequéncia da
passada era, em média, cerca de 28% mais rapida na corrida em comparagdao com a caminhada
na mesma velocidade. Em um outro estudo realizado por Whiting et al. (2020) com 10
corredores de montanha competitivos de alto nivel, a frequéncia de passada entre a caminhada
e a corrida foi comparada na mesma velocidade (3,6 km/h) tanto no plano quanto com
inclinagdo, observando-se que frequéncia da passada durante a corrida foi 40% mais rapida do
que na caminhada (p <0,001). As frequéncias de passada das condi¢des de corrida em subidas,
planas e ingremes ndo foram estatisticamente diferentes (p = 0,30). No entanto, a frequéncia da
passada durante a subida da inclinag@o de 30° foi 15% mais rapida do que a caminhada nivelada
(p <0,001). Mas, a corrida em subidas ingremes exibiu uma frequéncia de passada 40% mais
rapida e um tempo de contato 40% mais curto em comparagdo com a caminhada em subidas
ingremes. Como as velocidades foram combinadas para as duas marchas, as frequéncias de
passada mais rapidas se traduzem em comprimentos de passada mais curtos para corrida, porque
a velocidade ¢ igual ao produto da frequéncia da passada e do comprimento da passada. Em
segundo lugar, para corridas em subidas ingremes, a frequéncia da passada serd mais rapida,
quando executado na mesma velocidade de corrida. Uma possivel resposta para os resultados
encontrados em nosso estudo ¢ de que, por mais que as duas corridas estivessem na mesma
intensidade (moderado ou severo), a velocidade em que elas foram executadas diferiu entre uma
corrida e outra. Na corrida no plano a velocidade em que o exercicio foi executado foi mais
elevada em comparagao a corrida com inclinagdo, fazendo com que ocorresse uma frequéncia
de passada superior para a corrida no plano em comparagao a corrida com inclinagdao. Novos
estudos envolvendo a anélise do comprimento da passada juntamente com a frequéncia, em
cada condicdo de corrida auxiliara a responder a questdes como essa.

Para que fosse possivel equalizar as intensidades dos testes de carga constante, foi
utilizado dois testes incrementais, baseados nos protocolos propostos por De Lucas et al. (2021).
Mesmo nao sendo o foco principal do nosso estudo os resultados obtidos nestes testes
apresentam informacdes importantes. Em relacdo ao VO2max, nossos resultados apresentam
estar de acordo com outros estudos (DE LUCAS et al., 2021; BALDUCCI et al., 2016;
LEMIRE et al., 2019). De Lucas et al. (2021) reportaram valores menores da FCmax (Inclinado
=178 = 9 bpm, plano = 183 + 9 bpm) durante o teste com inclinacdo em comparagdo com o
plano (p < 0,001). Nossos resultados reforcam esses dados, em que a FCmax foi menor para o
teste incremental realizado com incrementos na inclinagio. E possivel que a FCmax durante o

teste incremental com inclinagao (IIRT) por ter sido mantido a velocidade fixa tenha provocado
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por um aumento no retorno venoso, resultando num maior volume sistélico, mesmo com o
VO,max similar entre os testes (SMITH et al., 1976; DE LUCAS et al., 2021), diferentemente
do que outros estudos reportam, onde o retorno venoso pode ser prejudicado devido ao grau de

inclinagao.

5.1 LIMITACOES E APLICACOES PRATICAS DO ESTUDO

Convém destacar, que nosso estudo apresentou algumas limitagdes. Uma delas foi
justamente na andlise da eletromiografia (EMG), que devido a uma falha nos cabos receptores
dos sinais durante as coletas, detectada a posteriori, impossibilitou a inclusdo da medida no
trabalho. Essa falta de andlise da EMG limitou a andlise das variaveis biomecénicas. Sabe-se
que a utilizagdo da eletromiografia poderia fornecer informacdes mais precisas sobre o
recrutamento de fibras, contribuindo na interpretagdo dos dados da cinética do VO3, bem como
da amplitude do componente lento durante o exercicio executado no dominio severo. Tratando-
se da cinética do VOo, outra limitagdo encontrada foi nas transigdes das corridas executadas no
dominio de intensidade severo. Nosso protocolo utilizou apenas uma transi¢ao para a analise
da cinética do VO, tanto no plano quanto com inclinacdo. Embora seja possivel realizar tal
analise, que nao deve ter impactado nos resultados pela intensidade do exercicio, um niimero
maior de transi¢des poderia aumentar a confiabilidade dos resultados. Como a transi¢do do
dominio severo foi realizada no mesmo dia das transi¢cdes do moderado, o tempo de recuperacao
de 6 minutos entre os testes proposto em nosso estudo pode ter sido insuficiente para a corrida
com inclinagdo, prejudicando a remocao dos metabdlitos (lactato) presentes ao final do teste
anterior. Por fim, nosso estudo apresentou uma limitacao na andlise da FC dos sujeitos, limitado
a apenas oito corredores devido a problemas técnicos, prejudicando assim a apresentacdo dos
resultados de forma mais precisa.

Mesmo diante das limitacdes mencionadas, os resultados do presente estudo
demonstram informagdes importantes sobre a influéncia ou ndo da inclinagdo nas respostas
fisioldgicas e biomecanicas durante exercicios executados em dois dominios diferentes. Apesar
de que algumas explicagdes ndo tenham sido completamente respondidas para as diferencas
fisiologicas, o VO; final encontrado durante a corrida realizada no dominio de intensidade
moderado foi maior no inclinado versus o plano, em que uma maior intensidade pode levar a
cinética do VO, mais rapida. Isso questiona se a cinética do VO diferente no dominio
moderado foi devido a inclinacdo da esteira ou a uma maior demanda metabdlica durante o

exercicio no plano. Sendo assim, futuros estudos sobre a cinética do VO, poderiam pensar em
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estratégias na utilizacdo desta abordagem e superacdo das limitagdes apresentadas, a fim de
tentarem explicar e responder algumas das questdes que ndo foram totalmente respondidas nos
resultados encontrados durante os testes realizados no presente estudo.

Entre as principais aplicagdes praticas, o presente estudo corrobora com os resultados
encontrados na literatura sobre o tema, com protocolos semelhantes ou nao ao utilizado por n6s
(PRINGLE et al., 2002; WILLIS et al., 2019; LEMIRE et al., 2021; DE LUCAS et al., 2021).
Nosso estudo buscou principalmente superar as limitagdes encontradas em outros estudos,
como equalizar as intensidades das corridas para serem realizadas no mesmo dominio. Outra
aplicagdo pratica refere-se a utilizagdo do estudo como uma referéncia no auxilio para a
aplicagdo da prescricdo de treinamentos para pessoas envolvidas em corrida de montanha,
devido a um melhor entendimento das respostas fisioldgicas presentes na corrida com
inclinagdo. No que se refere aos limiares de lactato, estes foram obtidos em % VO>max maiores
do maiores no exercicio inclinado versus plano, podendo assim afetar a prescri¢do do treino, a
depender do objetivo. Por fim, a presente pesquisa busca dar inicio a exploracio das respostas
biomecanicas, fisiologicas e de cinética do VO2 durante testes de cargas constantes envolvendo
a corrida com e sem inclina¢do. Ainda, busca instigar que sejam realizadas mais pesquisas

envolvendo os protocolos similares aos utilizados em nosso estudo.
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6 CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados, pode-se concluir que os parametros fau, time
delay, amplitude do VO., concentracdo de lactato e déficit de O, durante o exercicio realizado
no dominio de intensidade moderado sofrem influéncia da corrida realizada com inclinacdo. Ja
no dominio de intensidade severo, o tipo de corrida ndo influencia os parametros da cinética do
VO», nem o déficit de O, mas as concentracdes de lactato e o VOopico mostraram que a
inclinagdo afeta estes parametros. Outro fator influenciado pelo tipo de corrida em ambos os
dominios de intensidade do exercicio moderado e severo foi a frequéncia de passada, sendo

maior quando a corrida realizada ¢ no plano em relagao ao inclinado.
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