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EDITORIAL

Revista Kinesis

A Universidade Federal de Santa Maria, desde sua origem, procurou marcar a
regido centro do Estado do Rio Grande do Sul, mediante sua vocagio de proporcionar o
ensino em nivel superior, fomentar a pesquisa e levar este conhecimento produzido na
Academia, para que seja socializado pela comunidade Nacional e Internacional.

O Centro de Educag@o Fisica e Desportos, inserido nesse contexto, desenvolve
quatro niveis de ensino: Graduagdo, Especializagio, Mestrado e Doutorado, e tem
procurado com sucesso, estabelecer um canal de comunicagdo com a comunidade cientifica
do Brasil e do Exterior, mediante a edi¢fo regular da Revista Kinesis.

Ao assumirmos a Dire¢do do Centro de Educagdo Fisica e Desportos,
estabelecemos como uma das metas prioritarias, a recuperago e a normalizagdo de sua
periodicidade, pois, sempre a entendemos como um veiculo indispensével de publicacdo
da produgao academica do CEFD e de outras instituigdes, cumprindo dessa forma um
papel significativo para o desenvolvimento técnico-cientifico da Educagio Fisica e do
Desporto Nacional.

Confirmando nosso compromisso estamos langando o Niimero 19, Ano 1998, e
estamos convictos de que os amigos leitores terdo a sua disposigdo excelentes artigos
para uma boa reflexo.

Codyoeongprecs

Prof Luiz Celso Giacomini
Diretor do CEFD/UFSM
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KINESIS, Santa Maria, n. 19, 9-32, 1998

O USO DA PERCEPCAO DE ESFORCO PARA O CONTROLE DA
INTENSIDADE DE TRABALHO EM AULAS DE GINASTICA AEROBIA

de SA, Clodoaldo Antdnio!
SAMPEDRO, Renan Maximiliano Fernandes®

RESUMO

O propésito deste estudo foi analisar a relagdo existente entre fregiiéncia
cardiaca (FC) e sensagdo subjetiva de esforgo (SSE), de forma a verificar se uma escala
de razdo (Escala de Percepgao de Esforgo de Borg), pode ser utilizada para o controle da
intensidade de trabalho em individuos de ambos os sexos em aulas de Gindstica Aerébia.
Para tanto 18 sujeitos (13 do sexo feminino e 05 do sexo masculino) foram monitorados
durante aulas de gindstica aerébia e foram registrados dados de FC e percepgéo de
esforgo (PE) a cada 4 minutos durante a aula e posteriormente analisados estatisticamente.
Aandlise de varidncia e o teste F nio evidenciaram diferengas estatisticamente significativas
(p<0,05) na FC e na percepgio de esforco entre grupos (ambientes diferentes — Academia
Ace Academia B) ou entre géneros. Os resultados obtidos demonstraram que o ambiente
e/ou o género ndo afetaram a percepgéo de esforgo para os individuos da amostra. A
andlise dos resultados mostrou correlagéo significativa entre FC e percepgio de esforco,
indicando que as variagdes na intensidade da aula, refletidas na FC, podem ser percebidas
pelos individuos. Porém a diferenga estatisticamente significativa (p<0,005) entre a FC
medida durante a aula, e a FC estimada a partir da escala de percepgio de esforco de
BORG (1962), (FCSSE), nos mesmos individuos para os mesmos momentos, permitiu
concluir que a escala de percepgdo de esforgo de Borg no pode ser usada para controle
daintensidade de trabalho em aulas de ginastica aerébia.

UNITERMOS: percepgdo de esforgo, gindstica aerdbia, freqiiéncia cardiaca

ABSTRACT

The purpose of this study was to verify the relation between heart rate (HR)
andrate of perceived exertion (RPE), so that BORG’s perceived exertion scale could be
used to work intensity control in subjects (13 female and 05 male) in aerobic classes.
During the classes, heart rate and perceived exertion date were registered at each 4 minutes,
and afterwards were statistically analyzed , to verify the relation between perceived exertion
and heart rate during classes at different environment and between subjects of both sex.

! Mestrando do PPGCMH/CEFD/UFSM
2 Prof. Dr. Titular DMTD/CEFD/UFSM



10 de Sé & Sampedro

The variance analysis didn’t show statistically significant differences (p <0,05) in heart
rate and perceived exertion between groups (different environment; gym A and B) or
between gender. The obtained result demonstrate that environment and/or gender do not
affect the perceived exertion for the sample subjects. The result analysis demonstrated
significant correlation between heart rate and perceived exertion indicating that intensity
variations in class, reflected upon heart rate, can be perceived by individuals. Nevertheless,
the statistically significant difference between heart rate measured during class and heart
rate estimated by BORG’s scale (1962), in the same subjects at the same moments, leads
us to conclude that BORG’s scale cannot be used to control the intensity in aerobics
classes.

UNITERMS: perceived exertion, aerobic classes, heart rate

INTRODUCAO

O controle da intensidade de trabalho sempre foi uma preocupagao para
treinadores e professores, € a busca de um método confidvel, de baixo custo e fécil
aplicabilidade, tem sido uma constante. Esse controle de intensidade nas aulas de Gindstica
Aerébia, vem ao longo dos anos, sendo feito através da medida da FC. O método de
apalpagdo da artéria carétida, tem sido o mais utilizado apesar de apresentar a
inconveniéncia de necessitar de uma interrupgio da atividade afim de que seja executado
e ainda, de necessitar de um treinamento do aluno na execucdo da mesma a fim de conse-
guir-se precisdo e rapidez. Por outro lado, o uso de equipamentos de preciséo como os
telémetros parecem ser uma op¢do que atende as duas necessidades bésicas a respeito
do controle da intensidade de trabalho (rapidez e precisdo), porém seu uso nao tem
alcangado os objetivos propostos em fungdo de seu alto custo.

Segundo Karvonen apud Dishman (1994), vérios indicadores podem ser
usados para prescri¢do da intensidade do exercicio, entre eles o gasto energético,
percentual do VOpmax, respostas ventilatorias e de lactato. No entanto, o uso da FC
levando-se em consideragdo a FC de reserva, tem sido a abordagem prética mais
amplamente usada.

Segundo Londeree & Moeshberger (1982), a prescrigdo do exercicio fisico
em fungio da FC apresenta alguns problemas pelo fato da mesma poder apresentar uma
variabilidade em funco da idade, nivel de treinamento e método de testagem. A FC ainda
pode ser alterada pelo estado emocional e pelo uso de medicamentos. Por essas razoes
uma dependéncia exclusiva desta medida para testagem e prescri¢ao de treinamento pode
levar a uma super ou substimagao do percentual do consumo maximo de oxigénio (% do
VOpmax).

KINESIS, Santa Maria, n. 19, 1998



O uso da percepgéo de esforgo... 11

Os estudos da PE iniciados nas décadas de 50 (Stevens & Mach, 1959
entre outros) e 60 (Borg, 1962; Borg & Linderholm, 1967), deram uma nova perspectiva
aavaliagdo e controle da intensidade do exercicio fisico. Em fungio do desenvolvimento
dos métodos de escalas de razdo para avaliar a percepgio subjetiva de esforco, surgiu a
possibilidade do uso integrado dos fatores biolégicos e psicolégicos para avaliar a intensidade
dotrabalho, e a interagéo de indices como FC e SSE tornou-se mais eficiente e configvel.

QO TRABALHO AEROBIO

Para melhor entendimento do trabalho aer6bio faz-se necessério uma definicio
acerca do que seja resisténcia aerébia. Segundo Hollman & Hettinger (1989), Weinek
(1991), resisténcia aerébia compreende trabalhos dinAmicos envolvendo mais de 1/6 3 1/
"7damusculatura esquelética geral. Segundo Marées e Hollmann & Hettinger apud Weinek
(1991), a duragéo do trabalho aerébio vai depender do percentual da absor¢iio maxima
de oxigénioem que a atividade estd sendo realizada, resultando nas relagdes dispostas na
Tabela 01.

Tabela 1. Relac@io entre absor¢io méixima de oxigénio e tempo de carga no trabatho
aerébico (Weinek, 1991). ’

Absor¢iio Maxima de Tempo de Carga
Oxigénio (%)
100 10 min
95 30 min
90 40 min
85 60 min
80 2 horas
70 3 - 4 horas

Segundo Fox, Bowers & Foss (1991), o desenvolvimento da resisténcia
aerdbia pode ser obtido a partir de qualquer exercicio que possa ser mantido por periodos
de tempo relativamente longos; a partir de 5 minutos até uma hora ou mais.

Hollman & Hettinger (1989), classificam a resisténcia aerébia de acordo com
o tempo de durac@o em trés subgrupos:

- resisténcia aerébia geral de curta duracfo: inclui esforgos de resisténcia
aerébia com durag@o de carga de 3 2 10 minutos como a corrida de 3.000 m,
provas de remo, caiaque e modalidades de ciclismo com duragio
correspondente;

- resisténcia aerébia geral de média duragio: abrange esforgos de duragio
entre 10 e 30 minutos com 100% de sua capacidade aerébia, como por exemplo

KINESIS, Santa Maria, n. 19, 1998



12 : de S & Sampedro

corridas de 5.000 e 10.000 m, corrida de patins sobre o gelo (10.000 m), etc.;
- resisténcia aerébia geral de longa duracio: envolve esfor¢os continuos
com tempo de duragdo superior a 30 minutos, onde esportistas altamente
treinados podem empregar de 80 a 90% de sua capacidade aerébia maxima
(provas como a maratona).

GINASTICA AEROBIA

Segundo Santos (1994), a Gindstica Aer6ébia é um método de preparagio
fisica que visa provocar alteragdes nos sistemas cardiovascular e respiratério, principalmente
em sedentérios e ndo atletas, melhorando assim, a absor¢do, transporte, entrega e utilizacao
de oxigénio pelo misculo.

Para Barbanti & Guiselini (1985), a gindstica aerébia pode ser classificada
como resisténcia aerébia geral de média e longa duragio, dependendo do tipo de aula,
aero-local ou somente aerdbia, respectivamente.

Ainda, segundo estes autores, Gindstica Aerébia € um programa de
condicionamento fisico destinado a pessoas de vérias idades e qualquer nivel de condiciona-
mento, podendo ser melhor descrita como um conjunto de movimentos locomotores simples
e combinados, realizados sistematicamente (0 que a caracteriza como um programa de
gindstica) e com uma marcagdo musical.

Tradicionalmente a Gindstica Aerdbia de academia vem sendo praticada com
o intuito de buscar beneficios cdrdio-vasculares promovidos pelos exercicios aerébios.
Um dos fatores mais importantes para o crescimento desta modalidade foi a comprovag@o,
através de pesquisas cientificas (como as referidas por Fox et al., 1991; Barbanti &
Guiselini, 1985; entre outros), dos beneficios das atividades aer6bias como por exemplo
acorrida, a natagio e o ciclismo, sobre o sistema cardiovascular. Durante muitos anos as
bases de fisiologia e treinamento desportivo destes exercicios aerébios tradicionais, foram
utilizadas pela gindstica aerdbia, supondo-se que suas caracteristicas fossem as mesmas.
Porém o aprofundamento dos estudos sobre a gindstica aerobia demonstrou que a mesma
possui caracteristicas totalmente diferentes das demais atividades citadas (Jucd, 1993).

Em funcio desta diferenciagdo de caracteristicas entre atividades
tradicionalmente aerGbias como a corrida ou o ciclismo e a gindstica aerdbia, esta ltima
passou a ser questionada quanto aos seus beneficios aerébios. Na tentativa de responder
a questio levantada acima, Milburn & Butts (1983), desenvolveram um estudo com 46
universitdrias com idades variando de 19 4 29 anos divididos em 3 grupos (15 na gindstica
aerébia, 19 na corrida e 12 no grupo controle). Todos os grupos realizaram teste de
VO)max em esteira antes e depois do treinamento. Apds 7 semanas de treinamento com
uma freqiiéncia de 4 vezes por semana os autores observaram tanto no grupo de ginastica
aer6bia como no grupo de corrida aumentos significativos no VOymax, ventilagio maxima

KINESIS, Santa Maria, n. 19, 1998



O uso da percepgido de esforgo... 13

(VEmax), no tempo méaximo de corrida na esteira, além de uma significativa redugiona
FC méxima (freqiiéncia de teste) durante a realizacdo do teste em esteira apds o
treinamento, vindo a comprovar os efeitos da gindstica aerébia sobre o aparelho
cirdiopulmonar de forma semelhante aos exercicios aerébios tradicionais.

CONTROLE DA FREQUENCIA CARDIACA

Segundo Lamb (1984), o controle da FC pode se dar por fatores neurais,
hormonais e intrinsecos:

* fatores neurais: sdo representados pelo sistema simpatico e parassimpatico,
que s3o divisdes do sistema nervoso autdnomo. O nervo parassimpético ou
cardioacelerador, secreta norepinefrina (noradrenalina) e também epinefrina
(adrenalina) nas suas terminagdes no coragio fazendo-o acelerar. As
terminagdes do nervo vago (simpdtico) secretam acetilcolina, levando a uma
diminui¢do do ritmo cardiaco. As descargas dos nervos cardioacelerador e
vago sdo controladas por centros nervosos no cérebro, primariamente na
medula. Estes centros de controle cardiacos podem ser estimulados por
excitagéo emocional, reflexos nervosos sensitivos a partir de mudancas na
quimica muscular, pressdo arterial e pH, e por muitos outros fatores.

* fatores hormonais: os horménios circulantes no sangue afetam diretamente
oritmo cardfaco. A epinefrina e norepinefrina, secretadas pela glindula adrenal,
$30 0s mais eficazes dos hormonios circulantes.

* fatores intrinsecos: sio os fatores que atuam diretamente no coragdo, sem
aintervengdo do sistema nervoso ou de horménios. Entre estes fatores estio o
aumento do enchimentos das cAmaras cardiacas com sangue que leva a um
alongamento do nédulo sinoatrial (o “marca-passo” do coragio), estimulando-
oaacelerar o ritmo cardfaco; as alteragdes no balanco eletrolitico, como potdssio
e s6dio, no tecido cardiaco podem causar ambos, aumento ou diminui¢do no
ritmo cardfaco; o aquecimento ou esfriamento do misculo cardiaco também
pode levar, respectivamente, a aumento ou diminui¢so na FC.

Para Fox, Bowers & Foss (1991), os estimuladores do sistema
cardiorrespiratérios podem ser divididos em dois grupos: humorais e neurais. Os estimulos
humorais t¢m origem em alteragSes nas propriedades fisicas e quimicas do sangue, em
relagdo aos seus valores normais em repouso. As alteragdes fisicas sdo representadas
pelas mudangas nas pressdes arterial e venosa e pelas alteragdes na temperatura do sangue,
enquanto as alterages quimicas sdo descritas como mudangas na pressio parcial de
oxigénio (PO,), pressao parcial de di6xido de carbono (PCO,) e concentragdo de fons
hidrogénio (H*) no sangue arterial. De maneira diferente os estimulos neurais independem
das alteragSes nas propriedades do sangue, tendo origem em alteracdes que ocorrem nos

KINESIS, Santa Maria, n. 19, 1998



14 de Sd & Sampedro

centros cerebrais superiores, nos pulmdes, nos misculos, nas articulagdes, nos tendoes e
nas vias respiratdrias. Estas alteracdes relacionam-se com as condi¢des mentais (emogdes
e, principalmente, atividade do crtex motor), inflagdo e deflagdo dos pulmdes, contragao
muscular e movimento ou elaboragio de tensdo nos membros, dor intensa e desconfortos
generalizados e presencas de irritantes respiratérios. No ambito deste estudo os estimulos
mais interessantes s3o aqueles provenientes das dreas do cértex motor, dos pulmdes, dos
miisculos, das articulagdes e dos tenddes.

Durante o exercicio fisico outros fatores que ndo os relacionados
anteriormente, tem sido apontados como estimuladores da FC. Com o objetivo de investigar
os efeitos da ingestdo de cafeina e do triptofano na temperatura retal (TR), tempo total de
exercicio (TTE), consumo de oxigénio (VO,), produgdo de diéxido de carbono (VCO,),
ventilagdo pulmonar (VE), FC e avaliagdo da PE, Alves, Ferrariauarek, Pinto, Sa4, Viveiros,
Pereira, Ribeiro & Rodrigues (1995), avaliaram 8 sujeitos voluntérios do sexo masculino
em cicloergdbmetro a 80% da carga maxima de trabalho. Cada sujeito absteve-se da
ingestio de cafeina e de alimentos de origem animal por 48 e 36 horas, respectivamente,
antes de cada experimento. Os experimentos foram conduzidos em duplo cego randomizado
e de maneira cruzada e, cada sujeito recebeu cdpsulas contendo cafeina (10 mg/kg),
triptofano (1,2g), uma combinagao das duas (cafeina + triptofano) e lactose (placebo) 1
hora antes do exercicio. Os autores concluiram que sob as condi¢des deste experimento
a cafefna e/ou triptofano ndo afetam os pardmetros fisiolégicos medidos antes durante ou
ap6s o exercicio a 80% da caga maxima de trabalho.

Num estudo buscando verificar alteragdes na resposta cardiovascular nas
posigdes supina, sentado e em pé, Kristalboneh, Harari, Weinstein & Green (1995),
mediram a FC de repouso de 5.428 sujeitos nas posi¢des referidas acima. Os autores
analisaram a relacdo entre as diferencas na FC para diferentes posturas, idades, sexo,
altura, indice de massa corporal, nivel de pressdo arterial, hébitos relacionados a satde,
temperatura ambiental e hora do dia. As diferengas encontradas entre a FC na posicao
supina e na posigdo em pé foram maiores entre as mulheres do que entre os homens (12,7
para 11,6%, p<0,03). Independentemente, este fator relacionou-se positivamente com a
altura (p<0,0001), hébitos de fumo (p<0,0001) e ingestdo de café (p<0,001) e,
inversamente, com a idade (p<0,002), nivel de pressdo arterial (p<0,0005) e atividade
fisica no trabalho (p<0,0001). Os autores concluem que a variagdo interindividual nas
respostas de FC sdo explicadas parcialmente por varidveis individuais como idade, sexo,
altura, nivel de pressio arterial e h4bitos relacionados a satide.

No que diz respeito a influéncia de fatores ambientais e emocionais na FC,
Astrand & Rodahl (1987), afirmam que o exercicio prolongado em ambiente quente leva
auma FC maior que numa sala de temperatura mais baixa e que, fatores emocionais como
nervosismo e apreensio podem também afetar a FC em repouso e durante trabalhos
leves ou moderados. Entretanto sob condi¢des de exercicio maximo a FC é similar sob

KINESIS, Santa Maria, n. 19, 1998



O uso da percepg@o de esforgo... 15

vérias condi¢Ges (Astrand & Saltin, 1931, apud. Astrand & Rodahl 1987).
Mortivacio

Sem divida a relagdo de pardmetros biolégicos e psicolégicos como a PE,
por exemplo, estdo intimamente relacionados a motivagdo. Segundo Osse, Cavasini &
Matsudo (1982), a motivagio pode influenciar na PE de maneira que os sujeitos mais
motivados tendem a subtaxar o esforgo realizado.

Para Cratty (1984), motivagdo, numa acep¢do mais ampla da palavra denota
os fatores e processos que levam os individuos a uma agfo ou a inércia em diversas
circunstancias. Este mesmo autor classifica ainda os motivos de acordo com sua fonte:

-fontes de origens externas ao individuo e a tarefa: incluem as diversas recompensas
sociais manifestas ou latentes (como por exemplo o elogio);

- sinais de sucesso mais palpdveis (como dinheiro e presentes);

- outras fontes de motivagio podem ser resultado da estrutura psicolégica do
individuo e de suas necessidades pessoais de sucesso, sociabilidade,
reconhecimento etc., bem como aqueles que parecem derivar de algumas
caracteristicas da prépria tarefa.

De maneira mais objetiva, para Samulski (1992), a motivago é caracterizada
COmo um processo ativo, intencional e dirigido a uma meta, o qual depende de fatores
pessoais (intrinsecos) e ambientais (extrinsecos). Segundo este autor a motivacio apresenta
uma determinante energética (nivel de ativagdo) e uma determinante de diregdo do
comportamento (intengdes, interesses, motivos e metas).

Para Bock, Furtado & Teixeira (s.d.), a motivagdo leva em consideragio
trés tipos de varidveis:

a) o ambiente,

b) as forcas internas ao individuo: como por exemplo necessidade, desejo,
vontade, impulso, interesse, instinto;

c) o objeto: € ele que atrai o individuo por ser fonte de satisfagdo da forca
interna que o mobiliza.

A motivagdo é um fator importante a ser considerado no estudo da PE. Um
trabalho realizado por Osse et al. (1982), com 497 esportistas de ambos os sexos e idade
variando de 9 a 25 anos, concluiu que os meninos que tiveram indice de SSE mais baixos
poderiam estar mais motivados para realizar a tarefa do que os demais, levando-os a
subtaxarem (subjetivamente) o trabalho realizado. Cabe salientar que neste estudo os
grupos masculino e feminino foram divididos em subgrupos de acordo com aidade e que
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n3o foram evidenciadas diferencas significativas entre os grupos do sexo feminino, enquanto
que nos grupos do sexo masculino (9 2 13 e 14 a 18 anos) a diferenga foi significativa.
Segundo os autores a diferenca observada entre estes grupos se deu, entre outros fatores,
principalmente em fungdo da motivagao.

SENSACAO SUBJETIVA DE ESFORCO

Durante as tltimas décadas tem crescido o interesse em como as pessoas
sentexn, seus sofrimentos e angdstias, e como é dificil para elas perceberem seu trabalho.
Muitos cientistas e profissionais liberais em ciéncias da satide, concordam que € importante
entender os sintomas subjetivos e como os individuos relatam as percepcdes reais. Todavia
tem sido desenvolvidos muitos métodos para quantificar estes sintomas. Estes métodos
mostram ser igualmente aplicéveis a muitas pessoas indiferentes a género, idade,
circunstincia e nacionalidade. A percepgdo individual do esfor¢o durante o trabalho fisico
é interessante quando estuda 0 homem no trabalho ou na atividade de tempo livre, em
situagdes de diagnéstico ou prescri¢do de exercicio e na avaliago didria das intensidades
de trabalho (Borg, 1982).

O conceito de percepgao do exercicio fornece uma aproximagao tnica para
o estudo do comportamento do homem, quer esteja ele numa arena esportiva, no espago,
na indistria, ou sob circunstincias do cotidiano. A percepgao de esforgo pode ser definida
como iinico avaliador subjetivo da intensidade e da natureza do trabalho executado. A
avalia¢io da PE tem, historicamente, sido feita a partir das médias e das escalas de classes
psicofisicas desenvolvidas por Borg (Morgan, 1973).

Para Borg (1982), a PE € o tinico e melhor indicador do grau de esfor¢o
fisico, considerando que a avaliagdo global da PE integra vérias informagdes, incluindo
muitos sinais deduzidos do trabalho muscular periférico e articulagdes, do centro
cardiovascular e fung¢Ges cardiorrespiratdrias e do sistema nervoso central. Todos estes
sinais, percepgdes e experiéncias sdo integrantes de uma configuragio ou “gestalt”’ da
PE.

Os mecanismos pelos quais cada sujeito percebe a intensidade do esforco
ndo sdo totalmente conhecidos. Para alguns individuos a relagéo entre intensidade de
trabalho, FC, ventila¢do pulmonar e consumo de oxigénio € linear para cargas de trabalho
préximas as maximas. N3o estd claro se um individuo percebe um ou todos estes fatores
e, se percebe, sob quais condi¢des (Borg, 1973). As variagdes individuais na PE também
estdo relacionadas com estados psicolGgicos como introversdo - extroversdo, estado
neurético — de estabilidade, percepgdo somdtica, depressdo e ansiedade, podendo ser
alterados por sugestdo hipnética e meditacgo. Sujeitos extrovertidos tendem a “subtaxar”
aintensidade de trabalho para cargas mais altas, e sua capacidade de execugio de trabalho
é maior para trabalho prolongado do que é para sujeitos introvertidos (Young, Cymerman
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& Pandolf, 1982).

Segundo Morgan (1973), vérios estados psicolégicos e particularidades
parecem influenciar no processamento da informagdo relativa ao trabalho muscular e,
ambas as respostas, metabélica e perceptiva, de sujeitos em exercicio podem ser ma-
mnipuladas por meio de sugestao hipnética, levando a concluir que uma abordagem psico-
biolégica da PE é a mais eficiente.

Bartley apud Morgan (1973), enfatiza que psic6logos e fisiologistas tem
examinado a reagdo corporal a0 ambiente externo, e tem proposto que 0 nosso pensamento
pode estar progredindo para a inclusdo de dois sistemas de percepgio adicionais - o
sistema homeostdtico e o de conforto. Este autor descreve o sistema de percepgdo
homeostdtica como sendo composto por vérios receptores internos que sio responsaveis
pelaregulagio corporal. Além disso, tem sido identificados mecanismos de “consciéncia”
ou “experiéncia de conforto corporal” como um sistema de percepgio adicional que tem
sido denominado de sisterna de conforto. Também tem sido proposto que os mecanismos
sensoriais envolvendo estes sistemas s3o: as sensagdes de angiistia, de temperatura,
movimentoe tato. Nesta linha de raciocinio, o autor declara que o sistema de conforto é
andlogo a sensagao de bem estar.

Para Stevens apud Borg (1982), a necessidade de se criar melhores
métodos para a medida perceptiva das intensidades de trabalho, conduzem ao
desenvolvimento de varios métodos denominados “métodos de escala de razdo”. Estes
métodos implicam na construgdo de escalas com as mesmas qualidades métricas dos
métodos usados na fisica e na fisiologia; por exemplo os métodos com um zero absoluto
€ com as mesmas distancias entre todas as escalas de valores. A escala de percepgio de
esfor¢o de Borg veio, de certa forma suprir esta necessidade, no que diz respeito a avaliacdo
da percepgdo subjetiva do trabalho realizado. Para avaliagio da PE. Borg (1962),
apresenta uma escala de 15 pontos com numeragao de 6 & 20 e uma descrigdo verbal em
cada nimero impar. Todos os niimeros estdo relacionados com a FC, bastando que se
multiplique o valor da escala por 10 (dez). Assim um valor (na escala) de 15 corresponde
a uma freqiiéncia de 150 bpm. Em cada nivel de esforgo existe uma variagio de 10 bpm
para mais ou para menos. Para o uso da escala ao final de cada estagio de esforco o
individuo deve referir-se ao seu grau de cansago de forma verbal e numericamente.

Skinner, Borg & Buskirki (1969), enfatizam que atletas e pessoas envolvidas
em programas de condicionamento fisico regular percebem cargas de trabalho subméximos
com menor intensidade do que sujeitos sedentdrios, isto pode ser explicado pelo fato de
que a capacidade mdxima de trabalho das pessoas ativas também é maior. Porém quando
a percepgdo de esforgo € medida em fungio de um dado percentual da capacidade méxima,
estas diferencas nao sdo observadas.
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FATORES CENTRAIS E PERIFERICOS (OU LOCALIZADOS) QUE CONTRIBUEM PARA A PERCEPCAO
DO ESFORCO

Mihevic (1981), buscou produzir uma revisao critica mais relevante em torno
da literatura sobre PE produzida até entdo, em termos da contribui¢@o do fatores centrais
e periféricos (ou localizados) como indicadores que contribuem para a PE. Segundo esta
autora a maioria dos trabalhos que suportam a importancia dos fatores centrais como um
ponto critico para a PE tem sido direcionados a valida¢do da escala de Borg. Entre os
fatores centrais que mais tem sido vinculados a PE estdo a FC, o consumo maximo de
oxigénio, ventilagio por minuto e a freqii€ncia respiratoria.

A relacdo da FC com a PE tem sido investigada tanto em exercicios
progressivos como em exercicios onde as cargas sdo dispostas aleatoriamente. A
manipulagio de condi¢cGes ambientais e farmacoldgicas com o objetivo de alterar a resposta
normal da FC ao exercicio, tem sido utilizada como uma avaliagdo rigorosa da possivel
contribui¢io desta como um fator que influencia na PE.

Davies & Sargeant (1979), utilizaram farmacos (atropina e practolol) para a
manipulagido da FC durante um protocolo progressivo até a exaustdo e durante uma
caminhada de 60 minutos 2 60% do VO,max em esteira. Segundo estes autoresaPEe a
FC n2o covariam quando esta iltima € manipulada farmacologicamente.

Com o objetivo de estudar os efeitos de diferentes condi¢des ambientais e
diferentes tipos de exercicio sobre a PE, Skinner, Hutsler, Bergsteinova & Buskirk (1973b),
testaram 16 sujeitos jovens sendo 8 magros e 8 obesos. Cada sujeito foi testado 2 vezes
até o maximo a 24 °C em bicicleta ergométrica e em esteira rolante com e sem excesso
de peso (os sujeitos magros foram pesados de modo a igualar o percentual de excesso de
peso dos sujeitos obesos) e a 32° C na esteira com e sem excesso de peso. Foram
determinados em cada carga de trabalho o VO5, VE, FC e SSE. Nenhuma diferenca
significativa entre SSE e consumo de oxigénio foi observada na esteira, enquanto que na
bicicleta os sujeitos magros relataram niveis de percepg¢io de esfor¢o mais altos que os
sujeitos obesos. Todos os sujeitos perceberam a bicicleta como mais intensa do que a
esteira rolante para o mesmo consumo de oxigénio. O excesso de peso ndo afeta os niveis
de percepgio de esforco quando comparado ao consumo de oxigénio nos sujeitos magros.
Os sujeitos obesos ndo foram afetados pelas condi¢Ges ambientais (32° C), enquanto que
0s sujeitos magros perceberam como mais intensa a atividade para as mesmas condi¢des
e para o mesmo consumo de oxigénio. A relacdo entre o nivel de percepgdo de esforco e
a FC mantiveram-se inalteradas sob todas as condi¢des. Para estes mesmos autores o
nivel de PE parece ser mais estreitamente relacionado a propor¢do da capacidade maxima
requisitada para uma dada carga de trabalho.

Pandolf et al. apud Noble, Metz, Pandolf, Bell & Cafarelli (1973), encontraram
que a PE ndo acompanha os aumentos da FC induzidos pelo calor, mas parcialmente, os
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aumentos na carga de trabalho.

Com o objetivo de validar uma escala de percepgio de esforco, Skinner,
Hutsler, Bergsteinové & Buskirk (1973a), avaliaram 16 sujeitos, sendo 8 magros e 8
obesos, buscando identificar pequenas diferengas na percepgdo de esfor¢o, quando as
cargas de trabalho eram apresentadas em ordem randémica. Os resultados foram com-
parados com aqueles obtidos durante um teste com aumento progressivo de cargas. Usou-
seamesmaescala para os dois procedimentos do estudo. N&o foi encontrada nenhuma
diferenca significativa em nenhuma das varidveis fisiolégica ou psicoldgicas estudadas,
entre os dois tipos de protocolos de teste. Os autores encontraram um alto coeficiente de
correlagdo entre ambos os procedimentos, identificando que as habilidades para perceber
as diferengas nas intensidades de esforgo foram similares para os dois testes.

Sageant & Davies (1973), utilizaram exercicios em cicloergdmetro com um e
dois membros para verificar a influéncia do VO2max na PE. Segundo estes autores o
consumo de oxigénio relativo é um determinante critico da PE.

Segundo Cafarelli & Nobel (1976), e Edwards, Melcher, Hesser & Wigertz
(1972), a ventilagdo parece ter uma pequena influéncia na PE em exercicios subméximos.
No entanto em exercicios em intensidades mais elevadas (Pederson & Welch apud.
Mihevic, 1981), exercicios continuos ou intermitentes (Stamford & Nobel, 1974), outros
fatores que ndo somente a ventilagio, parecem contribuir preponderantemente para a PE.

A classificagdo de uma resposta fisiol6gica ou muscular como um fator
periférico (ou localizado) importante para a PE é baseado na mediacdo da sensibilidade
do miisculo ao esfor¢o durante o exercicio (Ekblon & Goldbarg 1971). Para Mihevic
(1981), entre os parametros identificados como fatores periféricos ou localizados, que
podem fornecer estimulos para a PE estdo: o lactato muscular, a atividade dos érgaos
tendinosos de Golgi e as sensagdes musculares de uma maneira geral.

Os estudos relacionando o actimulo de lactato com a PE tem incluido uma
grande variedade de exercicios, continuos ou intermitentes, sob diferentes condigdes
ambientais. Resultados diferenciados tem sido encontrados nas diversas pesquisas. Allen
& Pandolf (1977), Edward et. al. (1972), Ekblon & Goldbarg (1971), Gamberale (1972),
encontraram relag@o entre actimulo de lactato e percepgdo de esforco em diferentes
intensidades e modalidades de trabalho. Horstman ( 1977), num estudo com caminhada
em esteira até a exaustdo encontrou que a percepgio de esforco e lactato a 6 minutos de
exercicio foram maiores a 25 °C doque a 5 °C, indicando uma relago entre estas varidveis.

Kay & Shephard (1969), estudando individuos em trabalho de 5 minutos em
cicloergdmetro a 70 e 80% da poténcia maxima de trabalho, nio encontraram relagéo
entre lactato e percepgao de esforgo (r = 0,15). Num outro estudo desenvolvido por
Lollgen, Graham & Sjogaard (1980), onde 6 individuos foram submetidos a um trabalho
com diferentes cargas e velocidades, a PE nio se relacionou com os actimulos de lactato,
0que levou os autores a concluirem que os quimioceptores musculares ndo estio envolvidos
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no processo de percepgdo do trabalho.

Os estudos demostrados acima, embora apresentem diferentes metodologias
e resultados controversos, parecem demonstrar uma tendéncia de que o lactato pode ser
um importante indicador para a PE.

Com relagio as respostas proprioceptivas e sensagdes gerais da musculatura
das pernas como fatores que influenciam a PE, a maioria dos investigadores tem sugerido
que Os mecanismos mais importantes sdo o “feedback” dos mecanorreceptores €
proprioceptores, a atividade dos 6rgaos tendinosos de Golgi e as sensagdes gerais da
musculatura nos membros em exercicio Mihevic (1981). Para este autor certamente as
respostas fisiolégicas sdo, diretamente percebidas, durante o exercicio e podem afetar a
avaliacdo da PE, porém, a maneira como estes estimulos sio monitorados e integrados
para determinar a esta percepgdo ainda néo foi totalmente esclarecida.

MATERIAL E METODOS

A seleciio da amostra foi feita de forma intencional com participagdo voluntéria,
sendo composta por 18 individuos (13 do sexo feminino e 05 do sexo masculino) na faixa
etdriade 19 a 41 anos.

Para determinacdo da sensagdo subjetiva de esforco utilizou-se a escala de
Borg (1962). As coletas de dados foram realizadas durante as aulas de Ginéstica Aerdbia,
tomando-se o cuidado de se interferir o minimo possivel na situagio da aula. Para tanto,
um nimero méximo de 04 sujeitos a cada aula foi monitorado com telémetro (marca
POLAR - SPORT TESTER modelo GRB 165020.A), de forma a permitir o
armazenamento dos dados de FC a cada minuto durante toda a parte aerébia da aula.

Para a coleta dos dados de SSE utilizou-se a escala de Borg (1962). A cada
04 minutos de aula os sujeitos deveriam referir-se de forma verbal e numericamente a um
valor na escala de Borg que expressasse a sua percepgdo do trabalho realizado naquele
instante da aula. O niimero de sujeitos ideal para ser monitorado a cada aula, bem como,
ointervalo entre cada medida foi escolhido em fun¢@o dos resultados do estudo piloto.
Observou-se que, em fungdo dos diferentes estilos de aula, este seria 0 menor intervalo de
tempo possivel para coleta dos dados de SSE, de maneira a néo interferir no desempenho
do aluno na execugio da coreografia.

Para garantir que os dados de FC e SSE fossem coletados a0 mesmo tempo,
o monitor responsavel pela coleta de dados acionava um cronémetro simultaneamente a0
acionamento dos crondmetros dos telémetros que monitoravam e gravavam os dados de
FC de cada sujeito, de forma a permitir um registro simultaneo de dados de FC e SSE,
que eram anotados na ficha de coleta de dados para anlise posterior. O monitor de
freqiiéncia cardiaca gravava os dados de freqiiéncia cardiaca que mais tarde eram lidos.
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Para tentar garantir uma amostra homogénea no aspecto de estimulacio,
optou-se por sugerir que os alunos ocupassem posigdes varidveis na sala de aula, com
Telagdo ao professor: mais préximos, no meio da turma, atrés, nas extremidades laterais,
€tC.

Utilizaram-se para andlise estatistica dos dados deste estudo, os procedimentos
estatisticos do pacote estatistico SAS: estatistica descritiva, correlagdo, e teste Fe o
Teste “t” de Studant.

: fornece estatisticas como média, desvio padrio, valores minimos e maximos,
desvio padréio do erro, variéincia e coeficiente de variagdo (utilizado para verificar a variagdo
dos valores em torno da média e para verificar se o niimero de sujeitos da amostra era
suficiente para os objetivos do estudo);

RESULTADOS E DISCUSSAO

O propésito do presente estudo foi verificar a relacio existente entre FC e
SSE, e se essarelagdo permite a utilizagdo da escala de Borg, no controle da intensidade
de trabalho para individuos de ambos os sexos em aulas de Ginastica Aerébia. Dentro
deste prop6sito os dados apresentados e discutidos neste capitulo tentardo elucidar este
objetivo.

Tabela 02. Médias e desvios padrdes dos sujeitos que compuseram a amostra,
nas varidveis: idade, tempo de pratica e frequéncia semanal.

Variaveis N X S
Idade (anos) 18 27,56 +06,76
Tempo de pritica (em meses) 18 24,33 + 14,04
Fregiiéncia semanal (dias por semana) 18 03,78 £01.22

Com o propésito de caracterizar a amostra, a tabela 02 apresenta dados
médios e respectivos desvios padrdes relativos a idade, sexo e tempo de prética de gindstica
aerdbia dos individuos que compuseram a amostra. Cabe salientar que os dados de
composi¢ao corporal ndo foram utilizados para a caracterizagdo da amostra uma vez que
os individuos (voluntérios), na sua maioria, ndo dispunham de tempo para arealiza¢do de
medidas no laborat6rio ou mesmo antes ou ap6s aula, e ainda, o transporte do equipamento
para as medidas nos locais de coleta ndo era vidvel em funcio da variacio de ambientes.
Estudos realizados por Skinner, Hutsler, Bergsteinova & Buskirk (1973b), analisando
sujeitos magros e obesos, concluiram que a PE néo foi afetada pela composi¢ao corporal
dos individuos. Estes achados fundamentam, além das dificuldades citadas acima, a ndo
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utilizacdo da composigao corporal como um fator de influéncia na PE.

Tabela 03. Médias e respectivo desvio padrao dos dados de dois grupos diferentes
(Academia A e Academia B) na varidvel de frequéncia cardiaca (bpm)
medida a cada quatro minutos durante aulas de gindstica aerébia (FC1

aFC8).

Variaveis Academia A Academia B F P
FC1 142,18 + 16,13 136,14 + 16,50 0,53 0,4835
FC2 153,00 + 10,56 142,43 + 18,23 2,29 0,1585
FC3 157,36 + 10,98 158,14 + 8,80 0,02 0,8801
FC4 163,82 +1021 163,14+ 13,33 0,01 0,9154
FC5 166,73 +£9,93 163,28 + 11,98 0,33 0,5770
FCé6 175,27 + 6,80 165,71 + 12,24 3,58 0,0853
FC7 178,18 + 7,04 168,00 + 15,29 3,16 0,1031
FC8 178,45 + 7.55 175,00 + 12,56 0,43 0,5246

* Significativo ao nivel indicado.

A Tabela 03 mostra o comportamento da FC em dois grupos, considerando-
se os dados coletados em duas academias diferentes (Academias A e B). A andlise de
variancia e o teste F ndo evidenciaram diferengas significativas (p<0,05) na FC entre os
grupos para os mesmos momentos da aula, o que permite inferir que os individuos de
ambos os grupos trabalharam em intensidades semelhantes em cada um dos 08 instantes
da aula onde foram coletados os dados. O fator ambiente, o tipo de aula e o aspecto da
estimulagdo pelo professor, embora ndo tenham sido varidveis analisadas no presente
estudo, ndo produziram diferengas na intensidade do trabalho realizado por ambos os
grupos. A variabilidade da resposta da FC dentro dos grupos maior que a variabilidade
entre os grupos, mostrada pela andlise de variéncia e teste F, evidencia que a intensidade
das aulas de gindstica aerébia variam muito de individuo para individuo. De acordo com
Guiseline & Barbanti (1993), este fator pode ser justificado pela possibilidade que o aluno
tem de ajustar a amplitude e a velocidade de seus movimentos durante a aula, de forma a
aumentar ou diminuir a intensidade do trabalhorealizado. Como as coreografias na gindstica
aerébia envolvem mais de 1/6 da musculatura esquelética, fator este que segundo Weineck
(1991), caracteriza um trabalho aerébio, o aumento da amplitude e da velocidade dos
movimentos gera um aumento no consumo de oxigénio que significa, conseqiiente, um
aumento da intensidade do trabalho.
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"Tabela 04. Médias e respectivo erro padrio dos dados de dois grupos diferentes
(Academia A e Academia B) em relacdo a sensacdo subjetiva de
esforco verificada a cada quatro minutos durante aulas de ginastica
aerdbia (SSE1 a SSES).

Variaveis Academia A Academia B F p
SSE1 8,09 +1,37 7,86 + 1,57 0,11 0,0743
SSE2 9,45 + 2,02 9,57 + 1,81 0,02 0,9033
SSE3 10,45 +1,51 10,86 + 1,46 0,43 0,5243
SSE4 11,82 +1,08 11,71 +2,21 0,04 0,8499
SSES5 12,82 +1,40 12,57 + 2,15 0,14 0,7142
SSE6 13,27 +1,35 13,43 +2,07 0,04 0,8419
SSE7 13,73 +1,19 14,14 +2,03 0,26 0,6229
SSES8 14,82 + 1,87 15,00 + 2,24 0,05 0,8258

* Significativo ao nivel indicado.
Na tabela 04 € mostrada a comparagio da percepgdo de esforco entre dois

grupos representados pelas Academias A e B, nos 08 instantes da aula onde foram coletados
dados. Nao observou-se nenhuma diferenga estatisticamente significativa (p<0,05) entre
0s grupos no decorrer da aula, evidenciando-se que a similaridade na intensidade da aula

apontada pela FC também pode ser observada na percepgdo dos alunos.

A possibilidade de regulagdo da intensidade do trabalho através do controle
da amplitude e da velocidade dos movimentos, mencionada anteriormente, permite ao
aluno aumentar ou diminuir seu esfor¢o de acordo com sua percepgao do trabalho realizado.
Sendo assim, se o trabalho é percebido como muito intenso, a velocidade e amplitude dos
movimentos podem ser reduzidos, diminuindo assim a intensidade do esforgo, ou vice-

versa.

Tabela 05. Médias e respectivo erro padrio dos dados em relacdo ao sexo na
varidvel de freqiiéncia cardiaca (bpm) medidas a cada quatro minutos

durante aulas de gindstica aerébia (FC1 4 FCS).

Varidveis Masculino Feminino F P
FC1 138,40+ 6,19 140,38 + 18,76 0,05 0,8307
FC2 147,60 + 6,50 149,38 + 16,35 0,06 0,8188
FC3 150,80+ 5,12 160,31 + 10,18 2,99 0,1115
FC4 157,40 + 7,76 165,92 + 11,57 1,59 0,2336
FC5 160,60 + 6,88 167,23 + 11,37 1,04 0,3308
FC6 167,00+ 7,38 173,31+ 10,77 1,31 0,3759
FC7 171,80+ 12,70 175,15+ 11,75 0,29 0,6014
FC8 176,20 +7.,15 177.46 + 10,61 0,05 0,8295

* Significativo ao nivel indicado.
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A variagio da resposta de FC entre os sexos é demostrada na tabela 05.
Embora em todos os momentos nas aulas analisados, os individuos do sexo feminino
apresentaram valores médios de FC maiores que os do sexo masculino, a andlise de
variancia e o teste F nfo evidenciaram diferengas significativas entre os sexos para nenhum
dos 8 instantes da aula onde foram coletados os dados.

Com relagio a influéncia do género dos individuos analisados neste estudo
na resposta de freqiiéncia cardfaca, evidenciou-se que durante as aulas de gindstica
aerdbia o fator sexo no contribuiu para que houvessem diferencas significativas (p<0,05)
na resposta de FC. Pode-se inferir que a possibilidade de controle da intensidade do
trabalho por parte do aluno seja o fator determinante para esta consideragdo.

Tabela 06. Médias e respectivo erro padrio dos dados em relacdo ao sexo nas
varidveis de sensacdo subjetiva de esforco medidas a cada quatro
minutos durante aulas de gindstica aerébia (SSE1 a SSES).

Varidveis Masculino Feminino F P
SSEl1 8,20 + 1,48 7,92 + 1,44 0,13 0,7217
SSE2 9,20 + 1,79 9,62 + 1,98 0,16 0,6926
SSE3 10,60 + 1,52 10,62 + 1,50 0,00 0,9820
SSE4 12,00 + 1,22 11,69 + 1,70 0,28 0,6085
SSES 13,00 + 1,22 12,61 + 1,85 1,04 0,3308
SSE6 13,80 +1,30 13,15 + 1,72 0,61 0,4529
SSE7 14,20 + 1,30 13,77 + 1,64 0,23 0,6394
SSE8 15,80 + 1.30 14,54 + 1,81 2,07 0,1785

* Significativo ao nivel indicado.

Na tabela 06, sdo mostradas os valores médios de percepcdo de esforgo
entre individuos do sexo masculino e os do sexo feminino. A andlise de varidnciae teste F
ndo evidenciaram diferengas significativas (p<0,05) entre os sexos em nenhum dos 08
momentos das aulas onde a varivel foi monitorada.

O aumento da intensidade do trabalho aerébio leva a aumentos proporcionais
no consumo de oxigénio até 100% do seu valor maximo (Fox, Bowers & Foss, 1991).
Segundo estudos de Skinner, Borg & Buskirk (1969), Sargeant & Davies (1973),¢ Skinner,
Hutsler & Bergsteinové (1973), a PE estd diretamente relacionada com o consumo de
oxigénio. Em fungfio desta relacdo, pode-se inferir que as variagdes no consumo de oxigénio
durante a aula podem ser percebidas pelo individuo fornecendo-lhe um “feed back™ para
aregulacio da intensidade do trabalho. O consumo de oxigénio € classificado por Mihevic
(1981), como um fator central que pode ser percebido pelo individuo e influencia de
forma direta a PE, o que facilita, no caso da aula de gindstica aerdbia, a auto-regulagéo da
intensidade do trabalho.

Os dados do presente estudo com relagdo a influéncia do género na PE
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estéo de acordo com Borg (1982), que afirma que a PE aplica-se a diversas situagdes
sejam elas de trabalho ou de lazer e pode ser aplicada a qualquer individuo independente
do género, daidade ou da raga.

Tabela 07. Correlacdo entre freqiiéncia cardiaca e percepciio de esforco
durante aulas de ginastica aerébia em individuos de ambos os
sexos, medidas a cada 4 minutos.

Varidvel N R P

FC1 - SSE1 18 0,62118 0,0059*
FC2 - SSE2 18 0,57094 0,0133*
FC3 - SSE3 18 0,25835 0,3001
FC4 - SSE4 18 0,17050 0,4998
FCS5 - SSES 18 0,07299 0,7735
FC6 - SSE6 18 0,02401 0,9247
FC7 - SSE7 18 0,22101 0,3781
FC8 - SSE8 18 0,30321 0,2213
FC-SSE Total 144 0.70795 0.0001*

* Significativo ao nivel indicado.

Na tabela 07 sdo mostrados os dados de correlagio entre FC e percepgio
de esforgo para cada um dos oito instantes da aula e a correlagdo total. A variago nas
respostas da FC em cada um dos 8 momentos da aula (variagdes na FC e na percepgao
de esfor¢o para um mesmo momento das aulas), correlaciona-se significativamente
(p<0,05), com a percepgao subjetiva de esforgo, somente nos dois primeiros dos 8 instantes
da aula onde os dados foram coletados. Isto significa que as variagdes da FC, para
intensidades semelhantes de aula, sdo acompanhadas de variagdes na percepgo de esforco
somente na fase inicial que compreende o periodo de aquecimento, nos demais instantes
as variagdes nas respostas de FC, apresentada entre os alunos n3o esto relacionada com
a percepcao de esforco.

Ja as variagdes na respostas de FC no decorrer da aula (variagdes na FC e
na percepgao de esforgo ao longo das aulas) apresentaram correlaggo significativa (p<0,05)
com a PE. Numa revisao profunda sobre percepgio de esforgo Mihevic (1981), aponta
para conclusdes que reforcam os achados deste estudo. Segundo o levantamento desta
autora os fatores centrais (como FC, consumo de oxigénio, ventilagio e fregiiéncia
respiratéria), e os locais ou periféricos (como respostas de lactato, respostas
proprioceptivas e sensagdes gerais da musculatura das pernas), parecem estar mais
relacionados com a percepgao dos esforgo durante trabalhos que apresentam intensidades
diferentes do que naqueles com cargas semelhantes, colaborando com este estudo, onde
as variagdes de FC entre os individuos para os mesmos instantes da aula, exceto nos
periodos que compreendem o aquecimento, ndo sdo acompanhados pela variagdo na
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percepedo de esforgo, enquanto que no decorrer da aula as variagdes a FC dos individuos
correlacionam-se significativamente com percep¢do de esforgo (r=0,70795; p<0,0001).

Figura 01. Grifico da distribuicdo dos escores de Sensacio Subjetiva de Esforco
(SSR), em funcio da Freqiiéncia Cardiaca (FC) para 18 individuos
de ambos os sexos (13 do sexo feminino e 05 do sexo masculino)
sexos na faixa etdria de 19 a 41 anos.
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Tabela 08. Resultados do teste t realizado entre individuos de ambos os sexos
utilizando-se dados de freqiiéncia cardiaca medidos durante os 8
instantes da aula (FC), e a freqiiéncia cardiaca estimada a partir da
percepc¢ao de esforco (FCSSE), segundo BORG (1962) para os
mesmos individuos nos mesmos momentos.

Variavel N X S t P
FC 144 162,2847* 16,7727
-27,3962 0,005
FCSSE 144 118,4028* 27,0111

*Significativo ao nivel indicado.

A Figura 01 mostra a dispersdo dos escores de PE (SSE) em func@o da FC.
Embora a andlise dos resultados tenha evidenciado uma correlac@o significativa entre PE
e FC (r=0,70795; p<0,0001), o teste t para amostras dependentes (tabela 08), mostrou
diferenca estatisticamente significativa (p<0,005) entre a FC medida durante a aula, e a
FC estimada a partir da escala de percepgao de esfor¢o de Borg (1962), (FCSSE), nos
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amesmos individuos para os mesmos momentos. Estes resultados evidenciam que embora
©s sujeitos consigam perceber o esforgo realizado no decorrer da aula e esta percepgao
correlacione-se com a FC, outros fatores parecem contribuir para que a PE fique
subestimada em fungéo da intensidade do trabalho refletida pela FC. O fator motivacdo
que segundo Bock et al. (sd), leva em consideragio o ambiente, as forgas internas ao
Zndividuo (como por exemplo o interesse, 0 impulso, a necessidade) e o objeto (que atrai
oindividuo por ser fonte da forga interna que 0 mobiliza), pode variar de um sujeito para
outro. Osse et al. (1982), que num estudo envolvendo 497 esportistas encontraram
diferengas na PE entre os individuos que participaram do estudo, conclufram que os mais
motivados tenderam a subtaxar o esforco realizado.

CONCLUSOES

Apbs a andlise e discussdo dos resultados, evidenciou-se que:

- asrespostas de FC e de percep¢do de esfor¢o de individuos de diferentes
grupos em aulas diferentes ndo diferem significativamente entre si;

- apercepgdo de esforgo apresenta uma correlagio significativa com a FC
demostrando que os individuos podem perceber alteracdes na intensidade da
aula e conseguem expressar de forma verbal baseada na escala de Borg (1962),
esta percepg¢ao;

- adiferenca entre a FC medida durante a aula, e a FC estimada a partir da
escala de percepgao de esforgo de Borg (1962), nos mesmos individuos e
para os mesmos momentos da aula, indica que outros fatores, e dentre eles
pode-se incluir a motivagdo, influenciam a percepgio de esforco levando os
individuos a subtaxarem o esforgo realizado.

Os resultados do presente estudo demonstram que a escala de percepcao de
esforgo de Borg (1962), ndo pode ser usada como instrumento para o controle da
intensidade de trabalho em aulas de ginéstica aerdbia.

Sugere-se que novos estudos sejam realizados no sentido de se construfrem
novas escalas de razio baseado em dados de situagio de aula, onde possam se estabelecer
relacGes, com esta escala, de outras varidveis além da F C, como por exemplo, consumo
de oxigénio e concentragdes sangiifneas de lactato. Também estudos necessitam ser levados
a efeito com relagdo as expressdes verbais 4 serem utilizadas nesta escala de forma quese
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utilize um linguajar mais préximo da realidade dos alunos e que possa estabelecer melhor
arelagio entre o que o aluno estd percebendo de seu esforgo e o que ele expressa estar
percebendo.
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