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RESUMO - O excesso de peso e as doencas crénicas relacionadas constituem um dos principais problemas sociais atuais.
Este experimento pretende investigar e discutir o treinamento de um individuo visando leva-lo a maxima utilizacdo de gor-
duras no metabolismo. Sera que um treinamento baseado nos valores de R entre 0,70 e 0,84 levara o individuo a maior
utilizacdo de gordura como fonte de energia para o exercicio e a uma consideravel perda de gordura corporal? Acredita-se
na relevancia social e cientifica deste estudo, ja que a maior parte dos adultos é sedentaria e apresenta pelo menos um fator
de risco para doencas cardiovasculares. Foi utilizado o estudo de caso, com base em dados coletados através de calorime-
tria indireta e foi definido um treino de oito semanas, 60 minutos por sessao, seis dias por semana, FC entre 58 e 66% da
FCmax., tendo como meta maior utilizacdo de gordura como fonte energética, sem intervencao na dieta alimentar. Entre os
resultados obtidos podemos destacar perda de 6,20 kg de massa corporal. Conclui-se que os resultados do estudo sdo pro-
missores, visto que o treino proposto atuou positivamente tanto na composi¢do corporal, quanto no condicionamento fisico
e no metabolismo de lipideos plasmaticos.
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ABSTRACT

RESUMEN

The influence of the reason of respiratory exchanges in the exercise
and its impact in metabolism lipidic

The excess of weight and the chronic diseases related to it constitute one of the
main current social problems. This study intends to investigate and to discuss
an individual's training, seeking to lead him to the maxim use of fats in the me-
tabolism. Will the aerobic training based on values of R between 0.70 and 0.84
take the individual to use more fat as a source of energy in the exercise and to a
considerable loss of corporal fat? We believe in the social and scientific relevance
of this study, since most of the adults is sedentary and presents at least one risk
factor for cardiovascular diseases. It was used a case study based on data col-
lected through an indirect calorimetric test and it was defined a training program
of eight weeks, 60 minutes for session, six days a week, heart rate between 58
and 66% of maximum heart rate; the goal was the use of a larger amount of
fat as energy source, without intervention in the daily diet. Among the results, it
may be emphasized the loss of 6.20 kg of corporal mass. It was concluded that
the study results are promising, because the proposed training acted positively
either in the corporal composition, as in the physical conditioning and in the
metabolism of plasmatic lipids.

Keywords: Lipid metabolism, fatmax, obesity, aerobic training.

INTRODUCAO

La influencia de la razén de cambios respiratorias en el
ejercicio y su impacto en el metabolismo lipidico

El exceso de peso y las enfermedades cronicas relacionadas constituyen uno de
los principales problemas sociales actuales. Este experimento pretende investi-
gar y discutir el entrenamiento de uno individuo visando llevarlo a la maxima
utilizacién de gorduras en el metabolismo. ;Serdque un entrenamiento basado
en los valores de R entre 0,70 y 0,84 llevaré el individuo a mayor utilizacion de
gordura como fuente de energia para el ejercicio y a una considerable pérdida
de gordura corporal? Se cree en la relevancia social y cientifica de este estudio,
ya que mayor parte de los adultos es sedentaria y presenta por el menos un factor
de riesgo para enfermedades cardiovasculares. Fue utilizado el estudio de caso,
en base a dados colectados a través de calorimetria indirecta y fue definido un
entrenamiento de ocho semanas, 60 minutos por sesion, seis dias a la semana,
FC entre 58 y 66% de la FC méx., teniendo como meta mayor utilizacion de
gordura como fuente energética, sin intervencion en la dieta alimentar. Entre los
resultados obtenidos podemos destacar pérdida de 6,20 kg de masa corporal. Se
concluye que los resultados del estudio son prometedores, ya que el entrenamiento
propuesto actud positivamente tanto en la composicion corporal, cuanto en el
condicionamiento fisico y en el metabolismo de lipideos plasmaticos.

Palabras-Claves: Metabolismo lipidico, fatmax, obesidad, entrenamiento
aerdbico.

A obesidade é hoje um dos maiores problemas de satde publica
no Brasil e no mundo, sendo considerada como uma epidemia
dos tempos modernos. No Brasil, ja se tornou tdo preocupante
quanto a desnutrica'. Hipertenséo, diabetes, cancer, colesterol
total elevado, coronariopatias, entre outros, ja foram relacionados
a presenca da obesidade, levando a um aumento consideravel
nas taxas de mortalidade e morbidez2.

Considerando as doencas cardiovasculares como uma das princi-
pais causas da mortalidade associada a obesidade, as evidéncias
nos levam a acreditar que qualquer mudanca no estilo de vida
de um sedentario é capaz de trazer vantagens. Visto que a ati-
vidade fisica de baixa intensidade e volume é mais provavel de
ter continuidade, a partir da adesao a pratica de atividade fisica
pode-se iraumentando gradativamente o volume e a intensidade
do trabalho até valores ideais para os objetivos propostos.

Exercicios de alta intensidade sdo mais associados a maior risco
cardiovascular e de injuria ortopédica, além de apresentarem
menor adesao. Portanto, programas que enfatizem atividades
fisicas de intensidade moderada com duracdo mais longa sao
recomenddveis para a maior parte dos adultos, ja que grande
parte destes é sedentdria e apresenta pelo menos um fator de
risco para as doencas cardiovasculares®.

Embora varios estudos tenham mostrado a relagao entre intensi-
dade de exercicio e oxidacdo de gordura, poucos tém estudado
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esta relacdo em uma gama extensiva de intensidades, buscando
contemplar apenas a intensidade de exercicio em que ocorre a
maxima oxidacdo de gordura, que é denominada Fatmax. O
Fatmax pode ser util em programas de exercicio para tratar e
prevenir doencas cardiovasculares, obesidade, diabetes tipo 2 e
para aumentar a capacidade da pessoa oxidar gordura“.

O presente estudo tem como objetivo verificar a relevancia de
se estabelecer uma defesa das idéias relativas a importancia da
maximizac¢do das gorduras como fonte primaria de energia para
o metabolismo, preconizando uma atividade aerébica de baixa
intensidade e longa duracéo, baseada em valores de freqiiéncia
cardiaca que estabelecam R entre 0,70 e 0,84, valores deter-
minados através de teste de ergoespirometria. Acreditamos na
relevancia social e cientifica deste estudo, uma vez que individuos
obesos e sedentdrios ndao possuem capacidade fisica suficiente
para exercicios extenuantes e tém necessidade de perda de
gordura corporal.

MATERIAIS E METODOS

A metodologia utilizada foi um estudo de caso avaliativo, que
consiste em reunir informacgdes sobre um ou alguns poucos su-
jeitos. Neste estudo foi avaliado apenas um sujeito®.

O estudo de caso é uma forma de pesquisa descritiva, que en-
volve um experimento detalhado e rigoroso de um Unico caso,
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que nao pode ser generalizado, porém, leva a uma compreensao
maior sobre os casos similares, através de raciocinio indutivo.
E bastante utilizado nas Ciéncias da Saude, como a Ciéncia
do Exercicio, a Ciéncia do Esporte e a Educacao Fisica. No
estudo de caso, o pesquisador esforca-se por compreender em
profundidade uma Unica situacdo ou fendbmeno°.

Caracteristicas do Sujeito Avaliado

Foi avaliado um homem de 45 anos sedentario, com IMC =
30,1 kg/m?, classificado como obeso classe | (Tabela 1)¢, que
concordou em participar do estudo através de um consentimento
livre esclarecido pessoal apds receber todas as informacdes
sobre o trabalho que seria realizado. Foi assinado um termo
de consentimento pés-informado, conforme a resolucdo do
Conselho Nacional de Saude (196/96).

Procedimentos da coleta

Inicialmente foi feita uma avaliacdo da composicdo corporal
pelo protocolo de Jackson & Pollock — 7 dobras (Masculino)
- com afericdo das medidas antropométricas, massa corporal,
estatura, circunferéncias corporais e dobras cutaneas, para
o calculo estimativo do percentual de gordura corporal’. Foi
utilizada balanca da marca Filizola e adipémetro da marca
CESCORF®.

Apods as medidas antropométricas, o teste maximo foi realizado
em esteira rolante com ergoespirometria (VO2000), através de
protocolo de Balke-Ware, devido aos seus baixos estagios de

TABELA 1

CLASSIFICA(;AO DE ADULTOS PELO |’NDICE

progressao. A inclinacdo da esteira foi mantida até a exaustao
do avaliado. A velocidade teve o incremento de carga de 1
km/h a cada minuto.

Como critério de teste maximo foram observados os seguintes
aspectos: exaustao voluntaria maxima, bem como qualquer sinal
ou sintoma limitante. O individuo era adaptado ao trabalho em
esteira rolante e, durante a realizacdo do teste, foi incentivado
a atingir a exaustdo maxima. A temperatura da sala para con-
ducao dos testes foi mantida entre 21 e 230C. Monitoraram-se
as seguintes variaveis antes, durante e pds-teste: freqiiéncia
cardiaca, pressao arterial (PA), percepcao subjetiva de esforco,
eletrocardiograma e sintomas clinicos. O horério do teste foi
similar ao horario do treinamento. O teste foi conduzido por
um médico especialista em Medicina do Exercicio.

Protocolo de treinamento

Apés a avaliacao, ficou estabelecida uma periodizagdo de
trabalho, através de um mesociclo que correspondia a: cami-
nhada, com duragdo de 60 minutos, seis vezes por semana, com
duracao total de oito semanas, dentro do limite de freqUéncia
cardiaca de 112 bpm e 125 bpm (58 a 66% FCmax.) e de
VO, entre 45% e 50% do VO, .., correspondentes aos valores
de R entre 0,71 a 0,84. Esses valores foram estabelecidos a
partir do teste ergoespirométrico realizado, tendo como meta a
utilizacdo maxima de gordura como substrato energético. Ndo
houve qualquer intervencao na dieta alimentar e o individuo
recebeu orientacdo para manter seus habitos de vida em geral
inalterados durante as oito semanas do programa.

DE Massa CorpORAL DA OMS

Classificacao IMC (kg/m?) Riscos associados a sadde
Abaixo do peso Menor que 18,5 Baixo (mas com risco aumentado de outros problemas clinicos)
Faixa normal 18,5-24,9 Médio
Sobrepeso 25 ou maior
Pré-obeso 25-299 Aumentado
Obeso classe | 30-349 Moderadamente
aumentado
Obeso classe I 35-39,9 Severamente aumentado
Obeso classe llI Maior que 40 Muito severamente aumentado

Fonte: Bouchard, 2003.

TABELA 2

COMPOSICAO CORPORAL PRE

E POS-TREINAMENTO

Parametros Pré Pés Total %
Massa corporal 89,30 kg 83,10 kg -6,20 kg -6,94
IMC 30,10 kg/m? 28,00 kg/m? -2,10 kg/m? -6,97
Peso magro 64,06 kg 60,94 kg -3,12 kg -4,87
Peso gordo 25,24 kg 22,16 kg -3,08 kg -12,20

% gordura 28,26 % 26,67 % -1,59 % -5,62
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Durante os treinos, foi utilizado um frequencimetro da mar-
ca POLAR, modelo S610, com Software Polar Precision
Performance®, que permite uma comunicacao bidirecional entre
o Polar S610 e um computador, possibilitando a impressao de
graficos de treinamento. Assim, pdde-se monitorar a freqliéncia
cardiaca, o maximo possivel, dentro da zona de treinamento
estipulada. O treinamento foi realizado no Parque Areido, na
cidade de Goiania - GO, que possui uma pista de 2.400 metros
de extenséo, propria para caminhada e/ou corrida.

RESULTADOS

Os resultados obtidos sdo demonstrados através das tabelas
abaixo. As recomendacbes para o treinamento foram rigorosa-
mente seguidas pelo individuo avaliado, que corrobora sobre-
maneira a qualificacdo dos resultados apresentados.

A Tabela 2 corresponde aos resultados referentes a composicdo
corporal nos periodos anteriores e posteriores ao treinamento
proposto. Observou-se uma perda de massa corporal total,
diminuicdo do IMC, do peso magro, do peso gordo e, conse-
glientemente, do percentual de gordura corporal.

Analisando a Tabela 2, pode-se verificar uma perda de aproxi-
madamente 7% do peso corporal total, uma queda do IMC de
30,1 para 28 kg/m? passando de uma classificacdo de obeso
classe | (risco associado a saude aumentado), para pré-obeso
(risco médio), seqgundo a Tabela 1.

Observa-se, ainda, na Tabela 2, uma perda de massa corporal
total e perda de massa gorda satisfatérias, porém, também perda
de massa magra. Entretanto, o percentual de massa magra inicial
era de 71,74% do peso corporal total, passando a 73,34% na
segunda avaliacao.

TABELA 3

CONDICIONAMENTO FiSICO PRE E POS-TREINAMENTO

Parametros Pré Pos Total %
FCbasal 66 bpm 59 bpm -7 bpm -10,60
FCmax. 190 bpm 185 bpm -5 bpm -2,63
VO2max. 30,78 ml/kg/min-1 37,62 ml/kg/min-1 6,84 ml/kg/min-1 22,22
VEmax. 137,8l/min-1 140,5 I/min-1 2,7 |/min-1 1,95
Veloc. do LA 7 km/h 8 km/h 1km/h 14,28
Veloc. do LA2 9km/h 10 km/h 1 km/h 11,11 %
VO2do LA 18 ml/kg/min-1 24,17 ml/kg/min-1 6,17 ml/kg/min-1 34,89%
VO2 do LA2 24,39 ml/kg/min-1 31,12ml/ kg/min-1 6,73 ml/kg/min-1 27,59 %
TaBeLA 4
PARAMETROS CLINICOS PRE E POS-TREINAMENTO
Parametros Pré Pés Total %
PAS 190 mmHg 170 mmHg -20 mmHg -8,94
PAD 90 mmHg 90 mmHg - -
Colesterol Total 195 mg/dL 171 mg/dL -24 mg/dL -12,30
HDL 47 mg/dL 48 mg/dL 1 mg/dL 2,12
LDL 55 mg/dL 70 mg/dL 15 mg/dL 27,27
VLDL 93 mg/dL 53 mg/dL -40 mg/dL -43,01
Triglicérides 465 mg/dL 263 mg/dL -202 mg/dL -43,44
Ac. Urico 7,0 mg/dL 6,5 mg/dL -0,5 mg/dL 7,14
Fit Perf J, Rio de Janeiro, v.6,n. 1, p. 20;Yan/Fev 2007 23



A Tabela 3 mostra os parametros relacionados ao condiciona-
mento fisico, onde se pode observar o aumento do VO2max.,
aumento da VEmax., diminuicao da FCmax., aumento da Veloci-
dade do Limiar Aerébio (VLA) e Velocidade do Limiar Anaerébio
(VLA2) e aumento do VO2LA e do VO2LA2.

Analisando a Tabela 3, observa-se uma queda de 7 bpm na
freqUéncia cardiaca de repouso, o que nos leva a considerar
uma melhora de eficiéncia do sistema cardiorrespiratério.

O VO2max. sofreu um aumento de 22,22% no ultimo teste.
Um aumento de VEmax. de 2,7 I/min-1 no segundo teste, de-
monstra uma melhora de condicionamento, pois, sabe-se que
a ventilacdo pulmonar tem papel importante para compensar
a acidose metabdlica.

AVLA e aVLA2 aumentaram em Tkm/h cada, o que significa que
o individuo testado aumentou a sua capacidade de se manter
em trabalhos aerébicos por periodos mais prolongados e com
aumento de intensidade.

0O V02 do primeiro limiar aumentou em aproximadamente 35%
no segundo teste e o do segundo limiar aumentou em aproxi-
madamente 28%, mais uma vez, uma significativa melhora na
condicdo aerdbia do individuo treinado.

A Tabela 4 relaciona os efeitos em parametros clinicos, que nao
constituem o foco deste estudo, porém servem como respaldo
para a relevancia do mesmo para a saude. Observa-se uma
queda nos valores do colesterol total, Lipoproteinas de densi-
dade muito baixa (VLDL), triglicérides, acido urico e PA sistélica
maxima no esforco.

Na Tabela 4 sdo observados resultados significativos, prin-
cipalmente nos valores de colesterol total, que obteve uma
reducdo de 12,30%, saindo, portanto, da situagdo limite em
que se encontrava, visto que o limite maximo aceitavel é de
200 mg/dL®.

Em relacéo as triglicérides, o segundo exame revela uma redu-
cao de 43,44%, resultado de extrema importancia, embora os
valores, mesmo com esta reducdo, ainda se encontrem acima
dos parametros normais (<= 150)%. Esses valores do resultado
assumem maior relevancia quando consideramos o fato de que
o individuo nao alterou sua dieta alimentar e ndo fez uso de
medicamentos.

Em relacao ao acido urico, conseguiu-se, com uma reducao de
7%, trazer os valores para parametros considerados normais.

Podem-se observar, através das tabelas apresentadas, resul-
tados interessantes tanto na composic¢do corporal, quanto no
condicionamento fisico e nos parametros clinicos.

Todos os resultados estdo interligados e levam ao direciona-
mento da eficacia de um planejamento de treino com maior
individualidade e especificidade, que sé pode ser obtido a partir
de uma ergoespirometria.

DISCUSSAO

O resultado de perda de peso apresentado na Tabela 2 foi
considerado satisfatério, uma vez que o American College of
Sports Medicine (ACSM) recomenda, para tratamento de perda
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de peso, que individuos com sobrepeso e obesos reduzam o
peso em no minimo 5 a 10% e mantenham o peso alcangado,
para ganhos em relagado a saude®.

Considerando que o treinamento realizado foi de apenas oito
semanas, pode-se classificar esta perda de aproximadamente
7% como bastante significativa e com perspectiva de 6timos
resultados em longo prazo.

No treinamento aerdbico voltado para o emagrecimento a re-
alizacao do trabalho proposto em intensidade mais adequada
para maximizar a oxidagcdo de gorduras é, certamente, uma
excelente op¢ao no combate a obesidade'™.

Ainda na Tabela 2, pode-se observar que houve perda de mas-
sa magra. Deve-se analisar o que esta perda significa, pois,
sabe-se que massa magra nao corresponde exclusivamente a
massa muscular, mas a tudo que ndo é gordura subcutanea;
portanto, pode-se considerar perda de liquidos, perda de gor-
dura intramuscular e, ainda, perda de gordura visceral. Estudos
mais especificos sdo necessarios para que se chegue a uma
conclusdo sobre o tema.

O conceito relacionado a massa magra parte da suposicao de
que seus valores sdao estabelecidos com base em propor¢des
constantes de agua e minerais organicos, incluindo-se também
uma quantidade ndo determinada de lipideos essenciais’.

A Tabela 3 nos mostra uma queda significativa de freqiéncia
cardiaca de repouso. Um dos efeitos mais marcantes do exer-
cicio realizado sobre o sistema cardiovascular é a bradicardia
de repouso®.

Ainda na Tabela 3, observou-se uma excelente melhora na
capacidade aerdbica do individuo, um aumento de 22,22% em
apenas oito semanas de treinamento; a capacidade aerdbica
aumenta de 15 a 20% durante os primeiros trés meses de trei-
namento intensivo e pode melhorar em 50% apds um periodo
de dois anos?.

A determinacao do Fatmax juntamente com a determinacao do
VO2max, o tempo de duragao do exercicio e a distancia percor-
rida fornece aos profissionais de saide as melhores condi¢ées
de prescrever um treinamento mais eficiente com resultados
mais expressivos em espaco de tempo menor'®.

A FCmax. e a PAS maxima diminuiram no segundo teste e sabe-
se que uma estimativa comumente usada da carga de trabalho
do miocérdio e da resultante captacao de oxigénio utiliza o
produto da PAS maxima pela FC. Esse indice de trabalho é de-
nominado de duplo-produto (DP = PAS x FC). Verificou-se que
também diminuiu o duplo produto (DP), pois, no primeiro teste
o DP maximo foi 35910 e, no segundo, foi 28960, ambos aos
11 minutos de teste. Resultado satisfatério, que induz o individuo
a um menor risco cardiaco durante o exercicio.

Portanto, através dos dados da Tabela 3, pode-se avaliar que
os valores indicam que a capacidade aerébia melhorou, ou
seja, o metabolismo oxidativo passou a funcionar com maior
eficiéncia, permitindo que a utilizacdo de gordura como fonte
energética predomine com intensidade superior a obtida antes
do periodo de treinamento.
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Klein et al."", compararam as proporc¢des de mobilizacdo de
AGL do plasma e a lipdlise em individuos ndo treinados e em
individuos treinados para exercicio de resisténcia.

Durante o experimento, o exercicio foi da ordem de 28% do
VO2max. nos individuos treinados e de 43% nos nao treinados.
Como era esperada, a gordura total oxidada foi cerca de um
terco superior nos individuos treinados.

Neste estudo eles concluiram que, enquanto a proporcdo de
desaparecimento dos AGL plasmaticos foi similar nos dois gru-
pos, os individuos treinados estavam em condi¢des de oxidar
os acidos graxos originarios do tecido adiposo na mesma pro-
porcdo em que eles eram mobilizados. J& nos individuos néo
treinados, a quantidade de gordura oxidada foi menor.

Em relacdo aos resultados da Tabela 4, eles foram considerados
bastante significativos, pois se sabe que o exercicio fisico melho-
ra o perfil lipidico a partir de mudancas na atividade da enzima
lipase lipoprotéica, presente no musculo esquelético. Isso explica
a diminuicdo aguda dos niveis plasmaticos de triglicérides apds
o exercicio fisico, sobretudo, apés exercicios prolongados e com
intensidade moderada, situacao caracterizada pelo aumento da
utilizacdo de gordura como fonte energética®.

Sunami et al. (1999), citado por Dantas’’, em um estudo com
40 individuos, em que 20 realizavam treinamento aerébio a 50%
do VO2mdéx., com duracao de uma hora por dia, quatro dias
por semana, e 20 permaneciam sem treinamento, concluiram
que, tanto os efeitos do treinamento de baixa intensidade, como
aduracao total do exercicio constituem fatores importantes para
melhorar os niveis da HDL.

O presente estudo representou um desafio, ao se considerar que
algumas vertentes atuais da Fisiologia do Exercicio descartam
as evidéncias de que um treinamento continuo, com intensida-
de baixa a moderada, pode levar a resultados significativos e
relevantes em relacdo a perda de peso e gordura corporal.

Entendemos que, especialmente em se tratando de sedentarios,
obesos e grupos especiais, as propostas aqui apresentadas
representam uma tendéncia a solucao pratica e extremamen-
te objetiva para a obtencdo de resultados eficazes em curto
prazo.

Concluimos, portanto, que os objetivos do estudo foram al-
cancgados, porque o treinamento é possivel de ser realizado
por praticamente todas as popula¢des de grupos especiais e
trouxe respostas fisioldégicas bastante promissoras em relacao
asaude.

As evidéncias aqui apresentadas sugerem que um trabalho de
baixa a moderada intensidade e longa duracao, pode ser reco-
mendado, utilizando um parametro de FCmax. e de VO2max.
que levem a uma maior utilizagdo de gorduras no metabolismo,
a partir dos valores de R.

Estas propostas consistem em um treino estabelecido a partir
de um teste de ergoespirometria, respeitando a individualidade
bioldgica e especificidade de treinamento e, principalmente,
estabelecendo uma intensidade de trabalho com base em um
intervalo ideal de R (Razdo de Trocas Respiratorias), buscando
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a utilizacdo méaxima de gordura como substrato energético, o
Fatmax.

Sabe-se que o teste de ergoespirometria, embora ainda com cus-
to elevado para ser utilizado em larga escala, é um instrumento
extremamente valioso para o profissional de saude, pois ele é
capaz de oferecer parametros seguros de trabalho, principal-
mente em se tratando de sedentarios e grupos especiais. Além
disso, ele pode, ainda, tornar o treinamento muito mais eficaz
quando se trabalha com individuos saudaveis ou atletas.

Como proposta para um treinamento para grupos especiais,
visando prevencao, controle e tratamento das co-morbidades
associadas a obesidade, os resultados deste estudo foram bem
promissores, visto que o exercicio fisico proposto atuou positi-
vamente tanto na composic¢do corporal, quanto no condiciona-
mento fisico e no metabolismo de lipides plasmaticos.

Em relagdo a perda de massa magra apresentada, sugerimos
estudos especificos, com controle de creatinina, visando certifi-
car se houve perda de microlesées musculares ou se esta perda
vem de outros fatores.

Conseguiu-se, através deste estudo, verificar a eficcia da uti-
lizacdo do Fatmax no treinamento, porém é preciso provar sua
eficiéncia e isto s sera possivel através de estudos comparativos
entre varios grupos.

Sugerimos mais estudos sobre o tema e com controle de outras
variaveis que possam certificar melhor os resultados obtidos.
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