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TESTES INDIRETOS DE VO2 MAXIMO DEVEM SER ESCOLHIDOS DE ACORDO COM O
GENERO, VARIAVEIS ANTROPOMETRICAS E CAPACIDADE AEROBICA PRESUMIDA

RESUMO

Nosso objetivo foi comparar e correlacionar o
VO, maximo estimado, em teste de campo, de
individuos com baixa e muito baixa aptidao
cardiorrespiratéria-CR, considerando as
variaveis género e de medidas
antropométricas (IMC, altura e peso).
Aplicamos dois testes de campo (Cooper e
Multistage shuttle run test-MSRT) em 26
sujeitos entre 17 e 28 anos de idade. Os
resultados foram analisados pelo teste t de
Student e correlacdo de Pearson,
considerando p<0,05 como valor significativo.
Para o grupo, os valores de VO, max. se
mostraram diferentes (p=0,0005) na
comparacdo dos testes, com uma fraca
correlacdo nado significante entre eles, além
desses valores ndo se correlacionarem
significativamente com os valores das
variaveis antropométricas. Ao considerar o
género, os homens apresentaram um VO,
max. superior para o Teste de Cooper em
relacdo ao MSRT (p=0,005), sem correlagédo
significante entre eles, e sem correlagbes com
as variaveis antropométricas. Ja nas mulheres,
apesar de apresentado uma moderada e
significativa correlagdo positiva (r=0,682) entre
os testes de VO, méx., foi observado que os
valores superiores para Cooper, entretanto
nao diferente estatisticamente (Cooper vs.
MSRT, p=0,110), pode ter sido influenciado
pelas varidveis antropométricas, pois foram
encontradas  correlacdes moderadas e
significativas do teste de Cooper com as
variaveis de IMC e estatura (r=-0,674,
r=0,514, respectivamente). Para esse tipo de
amostra, os dados sugerem que o teste de
Cooper é mais indicado para os homens. Ja
para as mulheres os valores de IMC e estatura
parecem influenciar no teste de Cooper.
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ABSTRACT

Indirect tests of maximum VO2 should be
chosen according with gender, anthropometric
variables and presumed aerobic capacity

The aim was to compare and correlate the VO,
max., from field test, from individuals with low
and very low cardiorespiratory fitness
considering the variables gender and
anthropometric measures (BMI, height and
weight). We used two field tests (Cooper and
Multistage shuttle run test-MSRT) in 26
subjects between 17 and 28 years old. We
analyzed the results by paired Student's t test
and Pearson's correlation (r), accepted p< 0.05
as significant value. Both men and women
together, the values of VO, max were different
(p= 0.0005), with a weak non-significant
correlation between them, beyond these
values did not correlate significantly with the
anthropometric variables. When considering
gender, men showed a higher VO, max. in the
Cooper test than the MSRT (p= 0.005) whit no
significant correlation between them and no
correlations with anthropometric variables. In
women, although presented a moderate and
significant positive correlation (r= 0.682)
between VO2 max tests, it was observed that
higher values for Cooper, though not
statistically different (Cooper vs. MSRT, p=
0.110) may have been influenced by moderate
and significant correlations of the Cooper test
with BMI and height (r = -0.674, r= 0.514,
respectively). For these subjects the data
suggest that the Cooper test is most
appropriate for men, while for women the BMI
and height seem to influence the Cooper test.
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INTRODUCAO O teste de medida direta (afere taxa
metabdlica por meio das trocas gasosas
Sao necessarios esforcos para pulmonares durante o exercicio) é considerado
diminuir a taxa de incidéncia de doencas e 0 padrdo ouro, porém depende de um
morte relacionadas as Doencgas equipamento caro e sofistcado e de
Cardiovasculares (DCV), ou seja, uma profissionais treinados para realizar e

intervencao, a nivel primordial e primario, com
fim na mudanca de comportamento de estio de
vida da populacdo brasileira (Baena e
colaboradores, 2013).

Nesse sentido, o aumento da pratica
de exercicio fisico, para melhorar, entre
diversos fatores relacionados a DCV, a aptidao
cardiorrespiratéria (CR), € uma das mais
importantes (Weiler e Alvar, 2013).

Para promover o incremento ou
manutencgao da aptiddo fisica, ou
simplesmente obter informag&o da capacidade
fisica funcional de um individuo, inserido ou
ndo em um programa de condicionamento
fisico, é interessante uma avaliagdo prévia das
suas capacidades, em particular da aptidédo
CR (ACSM, 2011).

Neste sentido, € fundamental ter
pardmetros de avaliacdo ou prescricdo de
atividade no intuito de propiciar o estimulo
especifico para cada individuo, a fim de néo
subestimar, nem superestimar a capacidade
do individuo (ACSM, 2011).

A aptiddo cardiorrespiratéria pode ser
estimada pelo Volume Méaximo de Oxigénio
(VO, max.), medida normativa da aptiddo CR
(ACSM, 2011). O VO, méax. ocorre “..quando
se atingem niveis méaximos de débito cardiaco
e de extragdo periférica de oxigénio, e ndo se
conseguindo ultrapassa-lo com maior carga de

trabalho  muscular.”  (Barros Neto e
colaboradores, 2001).

Existem, atualmente, diversos
protocolos validados (teste de

exercicio/esforgco maximo e submaximo), tanto
para a avaliacdo direta como indireta da
capacidade cardiorrespiratoria, e estes, entre
outros, podem ser classificados em testes de
campo, de esteira rolante, de cicloergbmetro, e
teste do degrau.

Os testes remetem a uma
classificac@o do nivel de aptiddo CR, por meio
do VO, max. estimado (medida indireta) ou
aferido (medida direta) no teste que o
individuo realizou (ACSM, 2011).

Independente do teste realizado, o
VO, max. vem a ser o parametro ideal para
prescricdo de um programa de atividade fisica
gue visa melhorar sua aptidao fisica.

interpretar os dados.

Desta forma, torna-se inviavel para a
avaliacdo da populacao em larga escala, como
evidenciado por Viebig e colaboradores,
(2008) sendo entdo utilizado somente em
ambientes clinicos e de pesquisa (ACSM,
2011).

Os testes de medida indireta aferem
por meio de célculos da taxa metabdlica a
guantidade de oxigénio necesséria para a
realizagdo dos movimentos do corpo como a
natacdo, a corrida ou entdo para pedalar
(ACSM, 2011).

Ao contrario da mensuragdo direta,
alguns testes necessitam somente de um
crondmetro e uma trena, conseguindo também
estimar o VO, méax. de forma fidedigna. No
entanto, esses testes podem sofrer influéncia
da fadiga volicional, termo usado para
descrever um estado de fadiga onde o
individuo interrompe o exercicio de acordo
com sua motivagdo intrinseca, mas que €
inferior a fadiga maxima real e néo reproduz
0os resultados de acordo com o0s obtidos
através da medida direta (ACSM, 2011).

Contudo, diversos trabalhos foram
realizados, a fim de validar a fidedignidade e
reprodutibilidade dos testes de campo, como
por exemplo, testes com o Multistage suttle
run test (MSRT) em Duarte e Duarte (2001),
Gomes e colaboradores, (2009), Pereira e
colaboradores, (2010) e com o teste de
Cooper em Lima e colaboradores, (2005),
Redkva (2011), Venturi e Santos (2010) ou
com os dois testes (MSRT e Cooper) Grant e
colaboradores, (1995) encontraram boa
reprodutibilidade e fortes correla¢des entre os
testes (direto e indireto), quando realizados
com individuos jovens saudaveis e treinados.

Existem poucos trabalhos
considerados praticos, como o estudo de
Cyrino e colaboradores, (2005) que se
propuseram a aplicar uma bateria de testes a
fim de verificar a captacdo maxima de VO,

max. em uma populacdo de individuos
considerados sedentarios em testes de
campo.

Diante da importancia da prescricdo
de exercicios na intensidade adequada para
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um trabalho eficiente, por exemplo, na
prevencdo de DCV, ou no incremento da
aptiddo CR, a importéncia do nosso estudo
estd em evidenciar que testes indiretos podem
ser vdlidos com a finalidade de avaliacdo e
prescricdo de exercicios fisicos com maior
precisdo. Esses testes podem ser suficientes
sem perder a praticidade e representam uma
alternativa viavel, pois o0s testes propostos
podem ser realizados com baixo custo e facil
aplicacéo.

Sendo assim, o objetivo desse estudo
foi analisar o VO, max. estimado fazendo uso
de dois diferentes testes de campo indiretos
(MSRT e Cooper) em individuos de baixa, e
muito baixa aptiddo CR. Além disso,
analisaremos a possivel influéncia do género e
das variaveis antropométricas na performance
do teste.

METERIAIS E METODOS

Este € um estudo descritivo do tipo
correlacional, cujo a proposta é examinar o
relacionamento entre certas variaveis.

Amostra

A amostra consistiu de 26 estudantes
universitarios de um curso de Educacéo fisica
de uma Universidade particular do Estado de
Sao Paulo, com idade média de 22,52 +3,68
anos, sendo com a participagcdo de 09 sujeitos
do sexo feminino (média de idade de 21,22
+3,23) e 17 sujeitos do sexo masculino (média
de idade de 23,11 +3,73)

Instrumentacéo e coleta

Para a coleta dos testes de aptidao
aerObia foi utilizado: Para o MSRT, uma trena
(30 m), cones, um notebook com o audio
digital, especifico do teste, uma caixa acustica,
e protocolos de anotacdes individuais para
cada sujeito; o procedimento para a coleta dos
dados foi seguido de maneira a respeitar um
limite méximo de até seis sujeitos executando
0 teste por vez, sendo que a distancia pré-
estabelecida do teste é de 20 metros, onde o
sujeito da pesquisa obrigatoriamente tem que
realizar deslocamentos em linha reta com
pausas no percurso determinado, néo
podendo realizar um deslocamento circular, ou
seja, continuo. Os procedimentos foram
seguidos pelas propostas e padrdes dos

autores Leger e colaboradores (1988), Leger e
Lambert (1982) e Duarte e Duarte (2001).

Ja para o teste de 12 minutos
(Cooper) utilizamos uma trena (50m), cones e
um cronémetro, e o mesmo foi aplicado em um
campo gramado de medidas de 50 x 50
metros, seguindo 0s procedimentos
metodolégicos propostos por Matsudo (1983)
e ACSM (2011).

A coleta dos dados ocorreu no
intervalo de duas semanas, sendo que o
primeiro teste foi realizado (MSRT) em uma
quadra poli esportiva nas dependéncias da
Universidade, e posteriormente, o teste de
Cooper, no campo gramado da mesma.

As variaveis antropométricas foram
coletadas no primeiro dia de teste. Nesse
sentido, foi aferida a estatura (Estadiébmetro de
madeira), o peso (balanca eletrbnica da marca
Filizola), e o IMC foi calculado a partir da
formula: peso (kg) dividido pela altura (em
metro) elevada ao quadrado.

O estudo seguiu os preceitos de ética
em pesquisa, com uma carta de informacao ao
sujeito e a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido pelos
avaliados, assim como a obtencdo da
anuéncia do local de abordagem dos sujeitos,
antes de iniciada a coleta de dados, de acordo
com a Resolugdo n. 196/ 96 do Conselho
Nacional de Salde.

Analise e tratamento dos dados

O calculo do VO, max., do teste de
Cooper, foi feito de acordo com o Manual do
ACSM (2011) j& o do MSRT de acordo com
Leger e colaboradores, (1988) encontrado
também em Ruiz e colaboradores (2008).

Para analisar possiveis diferengas nos
dois diferentes protocolos de teste de aptidédo
aerdbia (MSRT versus Cooper), apos a
verificacdo da normalidade, pelo teste de
Shapiro-Wilk, foi realizado o teste “t” de
student, pareado, e para observar as possiveis
correlacbes calculamos o “r" de Person.
Aceitamos como valor significante p < 0,05.

Customizamos todas as anélises
fazendo uso do software SPSS — Data Editor
(Statistical Package for the Social Science),
versao 20.0 for Windows.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Adentrando no objetivo do trabalho,
realizamos as andlises estatisticas a fim de
buscar possiveis diferencas e correlagdes
entre os testes, levando em consideracdo as
variaveis antropométricas, géneros e o nivel
de condicionamento fisico dos individuos
participantes da pesquisa, previstos de
antemao.

Nossos resultados mostram os valores
da predicdo do VO, max. como pode ser visto
no quadro 1, observamos uma diferenca
significativa (p=0,0005) entre os testes de
esforco fisico,b com uma fraca, porém
significativa, correlacdo (r=0,425), entre eles,
ou seja, para este grupo (N: 26) os testes se
comportaram de maneira distinta entre si.

Quadro 1 - Comparacao do valor do VO, max. predito pelos testes de MSSRT e de Cooper em 28

individuos de ambos 0s sexos.

Variaveis N Média + Desvio Padrdo
Peso (kg) 26 69,51 + 10,80
Altura (m) 26 1,69 £ 087
IMC 26 24,00+ 2,75
COOPER (VO, max.) 26 35,28 + 9,86
MSRT (VO, max.) 26 26,66 + 7,60*

Legenda: *Diferenga estatistica significante quando comparado ao Cooper, p = 0,0005.

Esses resultados encontrados, entre
os testes de esforco fisico podem ter sido
influenciados pelas diferentes caracteristicas
de demanda energética dos dois testes, uma
vez que o teste de Cooper ndo tem um ritmo
pré-determinado, podendo ser controlado pelo
sujeito, ou seja, ser executado de maneira que
o individuo procure evitar a fadiga antes do fim
do teste, dosando o seu préprio desempenho.

J& o MSRT néo funciona assim, pois é
um teste de caracteristica progressiva e
continua, com um ritmo de execucdo preé-
determinado, de modo que a intensidade
sempre aumenta, promovendo a manifestacao
da fadiga periférica antes de se alcancar o
VO2 max..

Dependendo do estado motivacional
os valores podem ser diferentes, tanto para
mais quanto para menos, o que pode levar a
variagdo de individuo para individuo (ACSM,
2011) o que poderia afetar a reprodutibilidade
dos testes, isso poderia explicar a fraca
correlacao entre os testes, neste trabalho.

Venturi e Santos (2010) relatam que o

estado motivacional pode influenciar nos
resultados dos testes de campo, desta
maneira podendo estar relacionado a

incapacidade do individuo sedentario em
sustentar o esforco em alta intensidade de
maneira continua. Um exemplo pode ter
ocorrido no estudo de Costa e colaboradores,

(2007) no teste de Cooper, com idosas
sedentarias que obtiveram em média, um VO,
max. de 36 ml/Kg/min., neste caso, o teste
subestimou a aptiddo CR em relacéo ao teste
de medida direta.

Em nossos resultados, embora os
individuos testados nesse protocolo tenham
sido incentivados igualmente durante a
realizacéo dos testes, os resultados estimados
de aptiddo CR foram maiores no teste de
Cooper do que os obtidos no teste de MSRT.
Nesse sentido, observamos em nosso estudo
que o teste de Cooper pode estimar uma
maior aptiddo CR em individuos sedentarios
guando comparado ao MSRT, tabela 1.

Ao separarmos 0s géneros,
observamos que para as mulheres, ndo existe
diferenca significante (p=0,11) entre os testes
(Cooper e MSRT, ver quadro 2), entretanto o
valor p esta proximo do significativo. A néo
diferenca entre os testes pode ser atribuida ao
nivel de condicionamento das participantes,
que pode ser considerado (nos dois testes)
bem baixo da média (ACSM, 2011) para esta
faixa etéria,

A correlacdo positiva, moderada
(r=0,682) e significativa entre os testes mostra
uma aceitavel interdependéncia entre o0s
testes que apontam para a mesma direcao,
apesar de uma diferenca proxima a um valor
significativo entre os testes.
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Quadro 2 - Comparacédo do valor do VO, max. predito pelos testes de MSRT e de Cooper em 09

individuos do sexo feminino.

Variaveis N | Média + Desvio Padrdo
Peso (kg) 9 61,16 + 9,39
Altura (m) 9 1,62 £ 0,07
IMC 9 23,35+ 3,65
COOPER (VO, méx.) 9 25,86 + 7,17
MSRT (VO, max.) 9 22,94 £+ 4,91*

Legenda: *Tendéncia a diferenca estatistica quando comparado ao Cooper p = 0,11.

No sexo masculino, tabela 3,
encontramos diferenca significativa (p=0,005)
entre os dois testes avaliados. Sendo assim,
podemos afirmar que a diferenca encontrada
no grupo quando observado como um todo
pode ser atribuido ao resultado obtido pelos
homens. Isso mostra que as diferentes
caracteristicas dos testes geram diferentes
resultados na estimativa de VO, max.,
especialmente para este grupo, sendo que o
MSRT gera uma menor estimativa de VO,
max., quando comparado ao teste de Cooper,
diferentemente  do que ocorre quando
observamos apenas o sexo feminino.

J4 a correlacdo dos resultados dos
testes para o género masculino, foi fraca

(r=0,132), ou seja, uma variavel se comporta
independentemente da outra, sugerindo que
esses individuos sd@o mais sensiveis as
peculiaridades dos testes, diferente do género
feminino.

Podemos levantar a hipétese que o MSRT
parece néo ser indicado para essa populacéo,
uma vez que os valores encontrados se
mostram menores que os do teste de Cooper
obtidos neste trabalho. Além  disso,
observamos que este (o teste de Cooper), em
outro estudo (Costa e colaboradores, 2007)
nos da valores subestimados em relacdo ao
padrdo ouro.

Quadro 3 - Comparacédo do valor do VO, méx. predito pelos testes de MSRT e de Cooper em 17

individuos do sexo masculino.

Variaveis N Média + Desvio Padrdo
Peso (kg) 17 73,94 + 8,85
Altura (m) 17 1,74 £ 0,06
IMC 17 24,34 +2,18
COOPER (VO, max.) 17 40,27 + 7,06
MSRT (VO, méax.) 17 28,63 + 8,13*

Legenda: *Diferenca estatistica significante quando comparado ao COOPER p = 0,005.

Ao observar as caracteristicas da
demanda energética e suas consequéncias,
culminando com a fadiga no fim do teste, os
resultados foram de se esperar, para o tipo do
publico estudado, neste trabalho.

O teste de Cooper pode ser executado
de forma que ndo ocorra uma demanda
energética desequilibrada a ponto de produzir
metabolitos resultantes de um desencontro
entre a utilizacdo e producéo de ATPs, ou de
uma sobrecarga metabdlica na glicélise
anaerobia, ou seja, o fato de poder dosar a
propria intensidade durante o teste, como
mencionado  anteriormente, evita esse
contexto metabolico. No entanto, devido a sua
caracteristica continua e progressiva em
relagdo a intensidade, no MSRT, em

individuos sedentarios, a demanda energética
parece superar a oferta, gerando diversos
metabolitos no organismo relacionados a
fadiga (Allen, Lamb e Westerblad, 2007) o que
faz com que o teste seja encerrado antes
mesmo de ser atingida a capacidade maxima
de utilizacéo de O, pelas mitocdndrias (ou seja,
atingir o VO, méx. real).

Fisiologicamente uma alta densidade
capilar no musculo esquelético para captacdo
maxima de oxigénio, resultado de adaptacdes
tanto centrais como periféricas (em resposta
ao esforgo fisico cronico- treinamento) € um
dos mecanismos que retardam a fadiga
periférica, por facilitar a remogdo de
metabolitos do organismo produzidos pela
producdo e utlizacio de energia no

Revista Brasileira de Prescri¢é@o e Fisiologia do Exercicio, Sdo Paulo, v.8, n.49, p.712-721. Set./Out. 2014. ISSN 1981-9900.



717

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

ISSN 1981-9900 versso eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br

/

www.rbpfex.com.br

organismo. Individuos com uma 6tima aptidao
CR possuem, como limitador do esfor¢o, o
sistema cardiovascular, que pode ser limitado
pela Captacdo Maxima de O, pelos pulmdes e
ndo pelas mitocdndrias (Maughan, 2006).

Esses individuos, na pratica, podem
reproduzir valores semelhantes de VO, max.,
ao realizar tanto testes de campo como de
medida direta, como mostrado nos estudos de
Grant e colaboradores, (1995), Duarte e
Duarte (2001), Lima e colaboradores, (2005),
Gomes e colaboradores, (2009), Venturi e
Santos (2010), Pereira e colaboradores,
(2011), Redkva (2011).

Ao contrério, individuos com baixa
aptiddo CR, como por exemplo, individuos
com limitagBes metabolicas periféricas, néo
obtém valores de VO, max. iguais em testes
diferentes, como descrito no estudo de Costa
e colaboradores, (2007) e neste estudo.

Pensando que individuos néo
treinados ndo possuem um sistema periférico
adaptado suficientemente para dar conta da
oferta de oxigénio fornecida pelos pulmdes, e
nem tampouco para a remocéo de metabdlitos
resultantes do processo de utilizagdo e
fornecimento de energia, podemos inferir
entdo que, quanto mais sedentério o individuo
menor a chance dele conseguir atingir seu
valor real de VO, max. em qualquer teste.

Os fatores metabdlicos  estdo
diretamente relacionados com o nivel de
condicionamento fisico do individuo, sendo
que o treinamento (estresse) fisico promove
um incremento nos transportadores e enzimas
relacionados ao metabolismo energético,
como por exemplo, os elementos de controle
da fadiga periférica (Maughan, 2006).

A duracdo do teste, a intensidade e
consequentemente a distancia alcancada
terdo implicagBes diretas no resultado, por
exemplo, de valores de VO,méax. predito em
testes de campo. Sendo assim, nesses testes
€ considerado a performance fisica para a
predicdo do consumo maximo de O,, e ndo a
observacdo direta e portanto real da
capacidade méaxima de musculos e pulmdes.
Ou seja, além da fadiga periférica como
fatores limitadores da performance, podemos
ter a fadiga volicional que parece ser mais
incidente em individuos sedentérios (Venturi e
Santos, 2010).

Na pratica, observamos que no MSRT
em Duarte e Duarte (2001), Gomes e
colaboradores, (2009), Pereira e

colaboradores, (2011) e com o teste de
Cooper em Lima e colaboradores, (2005),
Redkva (2011), Venturi e Santos (2010) foram
encontradas fortes correlagBes sem diferencas
significativas entre os testes direto e indireto,
porém, estes estudos foram realizados com
individuos jovens, saudaveis e treinados, um
contraponto de nosso estudo, onde nos
pautamos em sujeitos de niveis de
condicionamento fisico abaixo ou muito abaixo
da média, de acordo com a classificagdo para
a faixa etaria (ACSM, 2011).

Também no estudo de Grant e
colaboradores, (1995) com individuos
treinados, foram encontradas correlagcbes
fortes na predicdo do VO, max. do MSRT,
teste de Cooper, teste subméximo em um
cicloergbmetro e com a mensuracdo da
méxima captacéo de oxigénio em um teste de
esteira. Nesse estudo, todos se mostraram
fortemente correlacionados com o teste
padrdo ouro, sendo o de Cooper com maior
validade.

Observa-se entdo, que uma boa
correlacdo  (ou auséncia de diferenca
estatistica quando os testes sdo comparados)
entre testes de campo e de medida direta
ocorrem com sujeitos bem treinados, ou seja,
guanto maior o nivel de aptidao fisica menores
sdo as diferencas nas medidas de VO, max.,
entre os testes de medida direta e indireta.

No entanto, no nosso estudo, as
particularidades dos testes, determinantes nos
resultados obtidos, parecem ser menos
aparentes nas mulheres participantes deste
estudo, ao contrario dos homens, com
condicionamento fisico considerado abaixo da
média (para Cooper) e muito abaixo da média,
para MSRT (ACSM, 2011).

Quando observamos os valores de
VO, méax. do género feminino, percebemos
gue as participantes apresentaram valores
muito abaixo da média, refletindo uma aptidao
CR muito fraca. Esses valores tendem a ser
ou sdo estatisticamente mais baixos, para as
mulheres, ao comparar 0s testes entre o0s
géneros (Cooper p=0,068 e entre MSRT
p=0,000, respectivamente).

Para as mulheres, parece que os dois
testes excederam as suas capacidades de
resisténcia a fadiga precocemente, logo no
inicio do teste, resultando em baixa
performance, mesmo com as diferentes
particularidades de cada teste.
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As poucas evidéncias que
encontramos, comprando testes de VO, max.
predito ou aferido (Costa e colaboradores,
2007) em sujeitos com baixa aptiddo fisica
(ACSM, 2011) mostraram que o0 teste de
campo parece subestimar o VO, max. real dos
sujeitos. Esses dados corroboram com nossos
resultados que mostram que o MSRT

subestima o VO, max., em individuos de baixa
aptiddo CR ao ser comparado com o teste de
Cooper, em particular no género masculino.

No grafico 1, abaixo, podemos
observar valores discrepantes na predi¢cdo dos
valores dos dois testes executado pelo mesmo
sujeito.

50

45
40

35
30
25
20

VO2 max.

15

10

123 456 7 8 9 10111213141516 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
Sujeitos
=0==y02 (COOPER)

={v02 (LEGER)

Gréfico 1 - Comportamento dos resultados do célculo comparativo predito pelos testes de MSSRT e
de Cooper em 26 individuos de ambos os sexos (nimeros de 1 a 9, sexo feminino e de 10 a 26, sexo

masculino).

No grafico podemos ressaltar o0s
valores dos dois testes executados pelo
mesmo sujeito. Esses valores mostram um
VO, méx. predito muito baixo para MSRT e
alto para Cooper. Certamente, esses valores
preditos ndo condizem com o real valor de
VO, max. dos individuos, estando,
provavelmente, relacionados muito mais a
fadiga voluntéria ou falta de motivagdo, do que
a alguma limitagéo fisica real.

Além desses fatores, as variaveis
antropométricas influenciam diretamente e
devem ser levadas em consideracdo quando
se realizam esses tipos de teste nesse tipo de
populacao.

No estudo de Cyrino e colaboradores,
(2005) com individuos com uma média aptidao
CR (ACSM, 2011) ao comparar 0o MSRT com o
teste de Cooper, foi encontrado uma forte
correlacdo nos resultados. Entretanto, a

diferenca nos resultados pode estar atrelada a
composicao corporal dos individuos (entre
outras variaveis antropomeétricas), sendo o
teste de Cooper, para o0s autores, nao
aconselhavel (pois subestima o VO, max.)
para individuos com alto valor de indice de
Massa Corporal (IMC), por conta de grande
guantidade de massa adiposa.

Este estudo reforca entdo, a relacdo

das variaveis antropométricas e sua influéncia
sobre o resultado de predigdo do VO, max.
nos testes de campo.
Ao observarmos a correlacdo do IMC,
observamos correlacbes fracas e néo
significantes de r = - 0,084 e r = 0,140 para 0s
testes MSRT e Cooper, respectivamente, para
0 grupo.

No teste de Cooper, para o género
feminino, encontramos correlacdo negativa
moderada e significativa, de r= -0,674. Ja
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para o género masculino, encontramos uma
correlacdo negativa e fraca, ndo significativa,
de r=-0,154.

No teste de MSRT, correlacbes

negativas, fracas e nédo significativas, de r= -
0,411 e r= -0,063 para os géneros feminino e
masculino, respectivamente.
Somente a correlacdo de valores de IMC em
relacdo ao teste de Cooper, mostraram valores
semelhantes ao estudo de Cyrino e
colaboradores, (2005) que apresentou valores
moderados e significativos nessas
correlagoes.

Nesse sentido, no nosso estudo,
observamos que somente para o género
feminino foi observada uma correlacdo
negativa moderada entre IMC e VO, méx., o
que pode ter influenciado a performance no
MSRT e principalmente no teste de Cooper,
sendo que para os homens, essa variavel
(IMC) nédo apresentou correlagdo com a
performance.

Esses dados vao em sentido contrario
do que foi encontrado no sexo masculino no
estudo de Cyrino e colaboradores, (2005) com
226 sujeitos do género masculino, que
encontrou correlagdes moderadas
significativas entre IMC e VO,méx., estimado
pelo MSRT e teste de Cooper (46,2 vs. 45,5
ml.kg™t.min™, respectivamente), mostrando que
essa variavel influencia também os homens.

Conte e colaboradores, (2003) ao
associar o VO, max. (pelo teste de Kline de
1600 metros) ao IMC, mostraram que pessoas
com médios ou baixos niveis de aptiddo CR
possuem um elevado risco de obesidade,
guando comparadas com pessoas com
maiores niveis de aptiddo CR. No nosso
estudo, essa relacdo se reafirma, uma vez que
as mulheres com maiores valores de IMC
mostraram uma menor aptiddo aerobia,
diferente dos homens.

Ao correlacionarmos a altura com o
resultado obtido nos dois testes, encontramos
correlagdes fraca (r=0,112) e moderada
significativa (r=0,514) para MSRT e Cooper,

respectivamente.
JA4 no que diz respeito ao peso,
encontramos  correlagBes  fracas nao

significativas (r=0,014 e r=0,249), tanto para
MSRT quanto para Cooper, respectivamente.
Esses dados corroboram com os dados de
Cyrino e colaboradores, (2005) em relagdo ao
peso, mas sao diferentes no que diz respeito a
altura.

No que diz respeito ao género
masculino, corroborando com o estudo de
Cyrino e colaboradores, (2005), porém com
valores de correlacbes negativas néo
significativas, um pouco mais elevados, tanto
para peso (r= -0,299 e r= -0,180, MSRT e
Cooper, respectivamente), quanto para altura
(r= -0,429 e r= -0,136, MSRT e Cooper,
respectivamente). Cabe salientar que os
individuos do nosso estudo possuem um valor
de VO, max. relativamente mais baixo que os
de Cyrino e colaboradores, (2005) tanto para
Cooper (40,27 vs. 45,5 ml.kg™*.min™), quanto
para o MSRT (28,63 vs. 46,2 ml.kg™.min™),
respectivamente.

Ao contrario,b, no sexo feminino,
observamos correlagdes fracas positivas nos
dois testes, para altura (r=0,447 e r=0,420,
MSRT e Cooper, respectivamente) e fracas
negativas para peso (r= -0,148 e r= -0,445,
MSRT e Cooper, respectivamente). Mostrando
que, para esse publico estudado, quanto maior
a altura maior os valores preditos no teste e,
no que diz respeito ao peso, observamos o
inverso.

Em relagdo ao género feminino, néo
encontramos diferencas significativas nos dois
testes, com uma correlacdo moderada
significante. Entretanto, para 0 género
masculino existe diferencga significativa para a
predicdo do VO, max., com uma correlagao
fraca. Esta andlise revela que a diferenca no
grupo e a fraca correlacdo entre os testes se
devem aos resultados obtidos pelo género
masculino.

Correlacionando as variaveis de peso,
altura e IMC com os resultados dos testes de
estimativa do VO, maéax., no grupo, nao
encontramos correlagdes significativas.

Quando fizemos as correlagcdes
dividindo o grupo pelo género, no sexo
feminino, encontramos correla¢cdes moderadas
e significativas para IMC (correlacdo negativa)
e estatura (correlagdo positiva) com o teste de
Cooper. Para o sexo masculino, encontramos
somente uma correlacdo negativa e moderada
para os resultados da altura e MSRT,
resultados que podem ter ocorrido devido aos
baixos valores de VO,méax. (determinados sob
a influéncia da fadiga volicional), pois como
mostrado por outro estudo, a variavel altura
pode interferir nos dois testes positivamente.

N&o podemos deixar de notar que
existem diferentes exigéncias biodindmicas
entre os testes. O teste de Cooper é
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controlado pelo proprio sujeito, possibilitando
gue o individuo chegue ao fim do teste, ja o
MSRT nao, o que pode levar o sujeito a fadiga
precoce, de origem periférica.

Ao analisar o0s resultados de
capacidade aerébia dos sujeitos, para homens
com uma aptiddo aerdbia baixa ou muito
abaixo da média, na impossibilidade de um
teste de medida direta, o teste de Cooper
parece ser mais indicado em relacdo ao
MSRT. Ja para mulheres com baixa aptidao
aerobia, se controlado a variavel IMC e
estatura, qualquer um dos testes pode ser
utilizado, pois a estimativa obtida pelos dois
testes possui, além de valores semelhantes,
uma boa correlagéo.

CONCLUSAO

Observando os resultados do VO,
max. obtidos pelo grupo experimental, entre os
dois testes, nos deparamos com diferencas
significativas. Isso mostra que o teste de
Cooper estima um maior valor em relagdo ao
MSRT. Além disso, os testes tém
peculiaridades que interferem na predicdo dos
valores de VO, méx., evidenciados pelo
comportamento aleatorio dos resultados de um
teste em relacdo ao outro.
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