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VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA E TREINAMENTO DE FORCA
EM INDIVIDUOS COM DOENCAS CARDIOVASCULARES: UMA REVISAO SISTEMATICA

RESUMO

Objetivo: Investigar os efeitos positivos do
treinamento de forca em individuos, com
doencas cardiovasculares, mediante
comportamento da variabilidade da frequéncia
cardiaca (VFC). Métodos: Trata-se de um
estudo de revisdo, orientado conforme a
metodologia PICOS. Foram selecionados 136
artigos disponiveis em duas bases de dados
consideradas de grande relevancia no meio
cientifico: Medline, Pubmed, publicados no
periodo de 2005 a 2016. Resultados: A
literatura analisada demonstra que apds o
cumprimento do programa de treinamento de
forca houve um aumento de todas as variaveis
empregadas para analise da VFC, apontando
uma alteragdo na modulagdo autondmica,
embora, em alguns trabalhos, tais
modifica¢des nao tenham sido
estatisticamente expressivas. Conclusdo: O
treinamento de forca pode promover efeitos
significativos em relacdo a modulagéo
autondmica exercida sobre o sistema cardiaco
em individuos com doencas cardiovasculares.

Palavras-chave: Variabilidade da Frequéncia
Cardiaca. Treinamento de Resisténcia.
Doencas Cardiovasculares.
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ABSTRACT

Heart rate variability and strength training in
individuals with cardiovascular diseases: a
systematic review

Purpose: To investigate the positive effects of
strength  training in  individuals  with
cardiovascular disease through heart rate
variability (HRV) behavior. Methods: This is a
review study, oriented according to the PICOS.
Methods: A review of the literature was
performed through 136 articles available in two
databases considered to be of great scientific
relevance: Medline, Pubmed, published from
2005 to 2016. Results: The analyzed literature
demonstrates that after completing the
strength training program, there was an
increase in all variables used for HRV analysis,
indicating a change in autonomic modulation,
although, in some studies, such changes were
not statistically  significant.  Conclusion:
Strength training can promote significant
effects in relation to autonomic modulation
exerted on the cardiac system in individuals
with cardiovascular disease.
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INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares, sdo a
causa numero um de morte no mundo:
anualmente, morrem mais pessoas de
doencas cardiovasculares do que de qualquer
outra causa.

Estima-se que 17,3 milhdes de
pessoas morreram de doencas
cardiovasculares em 2013, representando
mais de 30% de todos os 6bitos no mundo.

Paises de baixa e média renda séo
desproporcionalmente afetados: 82% das
doencas cardiovasculares ocorrem nesses
paises (Vanderlei e colaboradores, 2006;
Thayer e colaboradores, 2012; Giada e
colaboradores, 2008).

A variabilidade da frequéncia cardiaca
(VFC) descreve as mudancgas has oscilacdes
de batimentos cardiacos consecutivos
(intervalos R-R), assim como oscilagbes entre
frequéncias cardiacas.

A VFC pode ser utilizada como
método nao invasivo para avaliar a influéncia
autondmica sobre o coragdo, sendo que 0s
individuos com maior VFC sdo considerados
pessoas mais saudaveis (Figueiredo e
colaboradores, 2015).

A hipertenséo é considerada como um
fator de risco primério para a doenca cardiaca
coronéria, infarto do coracdo e derrame
cerebral.

A reducdo da presséo arterial diminui
a incidéncia de morte por doencas
cardiovasculares. H4 um consenso geral de
que a hipertensdo é acompanhada por um
aumento da atividade simpatica, e reducao da
modulagdo parassimpdética da variabilidade da
frequéncia a cardiacas e diminuicdo da
frequéncia cardiaca (Vanderlei e
colaboradores, 2006; Thayer e colaboradores,
2012; Rezk e colaboradores, 2006; Scher e
colaboradores, 2011; Siméo e colaboradores,
2005; Siméo e colaboradores, 2012).

O infarto agudo do miocardio (IAM) é
uma das mais prevalentes doencas
cardiovasculares em todo o mundo, levando a
alta morbidade e as taxas de mortalidade.

O IAM desencadeia um processo de
remodelacdo ventricular caracterizado pela
dilatacdo progressiva do ventriculo esquerdo
(VE), um rearranjo da estrutura da parede
ventricular, um aumento da massa muscular
remanescente, e a diminuicdo da funcado
cardiaca.

0] desequilibrio autonémico
cardiovascular apés o IAM é um elemento

chave na fisiopatologia dada insuficiéncia
cardiaca (IC) e é acompanhada por alteracdes
no controle do reflexo cardiorrespiratério
(Vanderlei e colaboradores, 2006; Thayer e
colaboradores, 2012; Giada e colaboradores,
2008; Ruiz e colaboradores, 2008).

Acidente vascular cerebral (AVC) é
uma enfermidade a qual acomete inUmeras
pessoas em todo mundo, tal distlrbio ocorre
quando o fluxo de sangue venoso para 0S
resultados do cérebro em morte celular.

Existem dois tipos principais de AVC:
isquémico devido a falta de fluxo sanguineo e
hemorragica devido ao sangramento. Eles
resultam em parte do cérebro ndo esta
funcionando  corretamente  (Bernardo e
colaboradores, 2004; Silva e colaboradores,
2013).

A VFC descreve as mudancas nas
oscilacbes de batimentos cardiacos
consecutivos (intervalos R-R), assim como
oscilacdes entre frequéncias cardiacas.

A VFC pode ser utilizada como
método ndo invasivo para avaliar a influéncia
autondbmica sobre o coragdo, sendo que o0s
individuos com maior VFC sdo considerados
pessoas mais saudaveis (Figueiredo e
colaboradores, 2015).

A capacidade de variar a frequéncia
dos batimentos cardiacos tem como funcédo
adaptar o sistema cardiovascular as mais
variaveis situagdes cotidianas.

Trata-se de uma medida que pode ser
utilizada para avaliar a modulagéo do sistema
nervoso autonémico (SNA) sob condi¢des
fisiologicas, tais como em situagfes de vigilia
e sono, diferentes posicbes do corpo,
treinamento fisico, e em condicfes patolégicas
(Rezk e colaboradores, 2006).

As adaptacBes favoraveis induzidas
pelo treinamento resistido (TR) se traduzem
em uma reducdo nos fatores de risco e de
taxas de morbilidade e mortalidade de
inUmeras doencas cronicas de populacdes
incluindo aguelas com doencas
cardiovasculares (Scher e colaboradores,
2011; Sim&o e colaboradores, 2005; Siméo e
colaboradores, 2012).

Com relacao aos aspectos
cardiovasculares, a analise da VFC tem sido
utiizada como método n&o invasivo de
verificacdo do desempenho cardiaco em
resposta ao treinamento fisico (Thayer e
colaboradores, 2012; Figueiredo e
colaboradores, 2015; Siméo e colaboradores,
2005).
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Os relatos sobre os efeitos do
treinamento de forca em individuos
acometidos por doencas cardiovasculares, em
geral, abordam aspectos fisicos e motores,
sem determinar os efeitos cardiovasculares
quantitativos propiciando uma lacuna na
literatura.

O objetivo deste estudo foi investigar
os efeitos positivos do treinamento de forca
em individuos, com doencgas cardiovasculares,
mediante comportamento da variabilidade da
frequéncia cardiaca.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de revisédo
sistematica, orientado conforme a metodologia
PICOS (Paciente, Intervencdo, Comparacédo e
“Outcomes”).

A estratégia PICO pode ser
empregada para estruturar questdes de
pesquisa de naturezas distintas, oriundas da
clinica, do gerenciamento de recursos
humanos e materiais, da busca de dispositivos
para avaliacdo de sintomas entre outras.

Foi realizada uma reviséo da literatura
por meio de artigos disponiveis em dados
eletrdnicos publicados no periodo de 2005 a
2016.

A coleta de dados foi realizada no
periodo de agosto a outubro de 2016. Para a
efetivacdo desse tipo de estudo, utilizou-se
uma sequéncia de etapas que permitiram
alcancar os objetivos propostos.

Primeiramente, realizou-se a
identificacdo dos artigos em duas bases de
dados consideradas de grande relevancia no
meio cientifico: Medline, Pubmed.

Durante essa etapa, os artigos foram
identificados, a partir das seguintes palavras
chave: variabilidade da frequéncia cardiaca,

treinamento de forca infarto do miocardio,
parada cardiorrespiratoria.

Optou-se por utilizar como material
apenas artigos cientificos devido a facilidade
de acesso deste tipo de publicacdo (Lopes e
colaboradores, 2007).

A selecao baseou-se na
compatibilidade dos limites dos assuntos aos
objetivos deste trabalho, ignorados aqueles
que, apesar de surgirem no resultado da
busca, ndo abordavam o assunto.

A andlise dos estudos encontrados foi
feita de forma descritiva e realizada em duas
etapas.

A primeira incluiu: ano, autoria, local
do estudo, tipo de estudo, populagéo-alvo,
delineamento do estudo. A segunda etapa
compreendeu a prevaléncia do desfecho
analisado e os fatores associados a esse
desfecho.

As palavras-chave utilizadas foram:
Frequéncia cardiaca; Doencas
cardiovasculares; Treinamento da forga;
Variabibilidade, extraidas dos descritores no
DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), e
do MeSH (Medical Subject Headings).

Para a selecdo dos artigos, foi
realizado o cruzamento das palavras-chave,
resultando o total de 135 artigos. Na primeira
selecdo foram encontrados 82 artigos com
resumos disponiveis.

Apb6s a leitura dos titulos e resumos
para a identificacdo dos artigos, 32, destes,
foram excluidos, por ndo contemplar o tema.

Neste momento restaram para analise,
50 artigos. Dentre estes, foram excluidos 36
titulos, devido a repeticdo dos artigos nas
bases de dados e publicacéo anterior a 2005.

ApoOs leitura detalhada e atenta, a
amostra final desse trabalho foi composta por
14 artigos.
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Figura 1 - Diagrama de fluxo do processo de sele¢éo dos artigos.
RESULTADOS Em relagdo as caracteristicas do tipo

A maioria dos artigos da amostra, foi
escrita no ano de 2011, totalizando 5 artigos.
No ano de 2013, foram escritos 5, nos anos de
2014 e 2015, trés publicacdes por ano. Nos
anos néo citados, nenhum texto correspondeu
aos descritores e ao tema delimitado.

Quanto, aos paises de origem, para
esta amostra foi delimitado o idioma, apenas
artigos em portugués e inglés entrariam na
selecdo, dentre essas duas origens, a maioria
das publicacdes foi brasileira, totalizando 16
textos e duas publicacdes em lingua inglesa,
portanto, a lingua  portuguesa, foi
predominante.

de estudo, a maioria possuia abordagem
metodolégica qualitativa apenas, e trés deles,
abordagem quali-quantitativa.

Entre os estudos revisados, cinco
desenvolveram trabalhos descritivo-
exploratorios, cinco descritivos, dois estudos
transversais descritivos, um avaliativo, um
observacional, uma revisdo da literatura e trés
baseados na metodologia de Grounded
Theory, e dois baseados no modelo de andlise
de dados de Avedis Donabedian.

O quadro 1 e 2 faz uma breve sintese
das publicacdes que obedeceram aos critérios
de inclusao.
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Quadro 1 - Estudos utilizando comparativamente a VFC em doencas cardiovasculares.

Autores Ano | Patologia indice Avaliado Concluséo
. o O estudo revelou que os indices de VFC tém sido
Vanderlei e Qualitativa ) -
2006 IAM também utilizados como ferramenta de
colaboradores Estudo de Campo o . .
prognostico para mortalidade entre pacientes.
O estudo apontou que a pratica regular de
Ruiz e 2008 Qualitativa atividade fisica tem sido referida como um fator
colaboradores HA Estudo de Campo de incremento no tbnus vagal devido as
adaptacdes fisiol6gicas
Qualitativa O estudo considera que a VFC vem se
Rezk e -~ . . .
2006 AVC Revisao de apresentando como um instrumento ndo invasivo,
colaboradores 3 o ~ P
Literatura de avaliagdo da modulacdo autonémica.
o O potencial de utilizagdo de VFC induzido por um
Qualitativa . . - S
Bernardo e 2004 AVC Revisio de estimulo auditivo musical, como um indicador
colaboradores 3 clinico para avaliar e identificar problemas de
Literatura . P
saude gue envolve mudancas autonémicas.
A pesquisa evidenciou que a utlizacdo de
Silva e 2013 AVC Quali-quantitativa variaveis limitadas a analise da VFC no dominio
colaboradores Estudo de Campo do tempo, podem ter limitado a observagdo de
resultados significativos no estudo em questo.
O estudo mostrou que o aumento da idade
Lopes e 2007 1AM Qualitativa provoca alteracdo na modulagdo autondmica
colaboradores Estudo de Campo exercida sobre o nodo sinusal, retratada por uma
diminuicdo da VFC em individuos de IAM.
Fronchetti e Quali-quantitativa (0] presente e§tydo indicou que o protocolo de
2006 HA treinamento fisico mostrou-se efetivo para o
colaboradores Estudo de Campo Lo
ganho de forga e resisténcia muscular.

Legenda: IAM: infarto agudo do miocardio; HA: hipertenséo arterial; VFC: variabilidade da frequéncia cardiaca;
AVC: Acidente Vascular Cerebral.

Quadro 2 - Estudos utilizando comparativamente a VFC em diferentes condic¢des clinicas.

Autores

Ano

Patologia

indice Avaliado

Concluséo

Afonso e
colaboradores

2012

AVC

Qualitativa
Estudo de Campo

O estudo mostrou que apdés o0 cumprimento do
programa de treinamento fisico investigado, houve
um aumento de todas as variaveis utilizadas

para andlise da VFC, indicando uma mudanca na
modulag@o autondmica, embora essas modificacdes
ndo tenham sido estatisticamente significativas

Giada e
colaboradores

2008

Hipertenséo

Quali-quantitativa
Estudo de Campo

A ampla possibilidade de uso, o custo-beneficio com
a aplicacao da técnica e a facilidade para aquisicédo
de dados fazem da VFC uma opcdo interessante
para interpretacdes do funcionamento do SNA e uma
ferramenta clinica promissora para avaliar e
identificar comprometimentos na saude.

Siméo e
colaboradores

2005

Hipertenséo

Quali-quantitativa
Estudo de Campo

O estudo avaliou que a VFC descreve as oscilagbes
no intervalo entre batimentos cardiacos consecutivos
(intervalos RR), assim como oscilacbes entre
frequéncias cardiacas instantdneas consecutivas
estando, portanto, na dependéncia da atividade do
sistema nervoso simpatico e parassimpatico

Menezes e
colaboradores

2013

IAM

Qualitativa
Estudo de Campo

O estudo apontou o treinamento promoveu aumento
significativo da forca e resisténcia muscular em todos
0S grupamentos musculares e aumento nao
significativo das variaveis

Legenda: IAM: infarto agudo do miocardio; HA: hipertenséo arterial; VFC: variabilidade da frequéncia cardiaca;
AVC: Acidente Vascular Cerebral.

Varios trabalhos concluiram que o
treinamento de forgca provoca expressivas

alteracdes no sistema cardiovascular e, o que
produz um acréscimo no diagnostico do
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controle Variabilidade da Frequéncia Cardiaca
(VFC) permitindo deste modo, uma maior
gama em relagcdo ao conhecimento acerca da
viabilizag&o e aplicagfes realiza¢des durante o
treinamento (Ruiz e colaboradores, 2008;
Scher e colaboradores, 2011; Menezes, 2013;
Silva e colaboradores, 2013; Fronchetti e
colaboradores, 2006).

Em contrapartida, alguns estudos
revelaram que, o treinamento de forca
aumenta consideravelmente a atividade
simpatica e esta associado a inUmeros fatores
como a atividade respiratéria elevada,
diminuicdo de variancia do sinal de intervalos
R-R.

Por estes motivos a relevancia da
andlise da VFC durante o treinamento de
forca, guando hd instabilidade no
comportamento da VFC, é mais complicado e
exige procedimentos de processamento de
sinais mais complexos.

A fim de minimizar essa instabilidade
de dados, protocolos experimentais que
utilizam exercicio com carga constante, o qual
gera um estado de equilibrio, sdo mais
indicados para investigacdo da VFC durante o
exercicio (Thayer e colaboradores, 2012; Ruiz
e colaboradores, 2008; Figueiredo e
colaboradores, 2015; Scher e colaboradores,
2011; Siméo e colaboradores, 2005; Siméo e
colaboradores, 2012; Bernardo e
colaboradores, 2004).

DISCUSSAO

Os ajustamentos cardiovasculares,
assim como 0s mecanismos autonémicos
abrangidos, em resposta ao treinamento de
forca sdo largamente difundidos na literatura.
Deste modo, verifica-se que em antecipacdo
ao treinamento de forca incide no discreto
aumento da VFC, decorrente, especialmente,
da inibicAo mediada pelo comando central.
Alguns estudos evidenciaram que, com o inicio
do treinamento de forca ha uma elevagao ao
mecanismo da atividade simpatica,
proporcional a amplitude dele.

Tal supressdo da atuacdo simpatica,
associado a reducdo do desempenho
parassimpatica, induz a um aumento
progressivo da VFC. Se o treinamento de forca
for com carga constante, o organismo tem a
tendéncia de entrar no estado de equilibrio, no
qual a VFC se mantém estavel.

Seguidamente ap6s o treinamento,
verifica-se uma reducéo da VFC, resultante da
reativacdo e da reducdo da estimulacdo

simpéatica (Giada e colaboradores, 2008; Ruiz
e colaboradores, 2008; Figueiredo e
colaboradores, 2015; Rezk e colaboradores,
2006; Scher e colaboradores, 2011; Simé&o e
colaboradores, 2005; Sim&o e colaboradores,
2012; Santos e colaboradores, 2007;
Menezes, 2013; Lopes e colaboradores,
2007).

A diminuicao da atividade
parassimpética sobre o coracdo durante o
treinamento de forca promove uma redugéo
das medidas de VFC, devido a diminuicdo da
variacdo entre os intervalos R-R, sendo que a
atividade simpatica, com maior expressividade
durante o treinamento, promove oscilacdes
mais lentas do ritmo cardiaco (Ruiz e
colaboradores, 2008; Sim&o e colaboradores,
2012; Lopes e colaboradores, 2007).

Alguns estudos ao analisarem o
comportamento da VFC durante o treinamento
de forca progressivo maximo apontaram que
ela tende a diminuir em fases do treino nas
quais o aumento da VFC ¢é verificado,
especialmente, pela retirada vagal. A VFC néo
€ totalmente anulada em um teste de
treinamento de forca méximo, sendo
conservada em niveis anélogos aos do
momento do limite anaerdbico (Scher e
colaboradores, 2011; Sim&o e colaboradores,
2012; Menezes, 2013; Lopes e colaboradores,
2007).

Em alguns estudos verificou-se que a
VFC durante treinamento de forca em esforgo
submaximo em pessoas de ambos os sexos
com idade acima de 50 anos, demonstraram
que as transformacbes de distribuicdo da
apreciacdo espectral ndo conjeturaram as
alteracdes na atividade autondmica, mas sim,
mudancas do controle e ritmo
cardiocirculatério e aumento da elevagéo
respiratéria que, comumente, incide com
cargas crescentes (Giada e colaboradores,
2008; Rezk e colaboradores, 2006; Afonso,
2012; Lopes e colaboradores, 2007).

ApOs o treinamento de forgca, com a
reativacdo vagal e a diminuicdo da
estimulacdo simpatica, a VFC retorna
efetivamente aos niveis pré-exercicio. Alguns
estudos apontaram que a influéncia do
treinamento de forca na VFC durante a
recuperacao e concluiram que os individuos
treinados tém melhor reativacdo quando
comparados a individuos sedentarios (Rezk e
colaboradores, 2006; Menezes, 2013;
Fronchetti e colaboradores, 2006).

Apesar disso, o0s estudos que
analisaram a recuperagdo da VFC ainda ndo
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esclareceram inteiramente 0sS mecanismos
que abrangem a modulagcdo autondmica
cardiaca durante o periodo poés-treinamento de
forca.

Compreende-se que uma boa
condicdo fisica e a pratica regular de
treinamento de forca levam a uma adaptacéo
do sistema cardiaco autbnomo. Alguns
estudos ressaltaram que o nivel de frequéncia
do treinamento de forgca influencia as
respostas autondmicas cardiacas no inicio e
no final do treino.

Outros estudos ainda apontam a
efetiva influéncia do tipo de treinamento de
forca, mesmo moderado sobre as respostas
no repouso e ha recuperacdo (Giada e
colaboradores, 2008; Rezk e colaboradores,
2006; Simé&o e colaboradores, 2005; Santos e
colaboradores, 2007; Silva e colaboradores,
2013).

Os efeitos de um programa de
treinamento de forca dindmica, em mulheres
com idades entre 60 e 75 anos e, apés 15
semanas de treinamento, estes estudos n&o
encontraram  alteracdes em relagcdo a
modulacdo auton6mica, ponderada por meio
da VFC nos dominios da frequéncia e o tempo
(Scher e colaboradores, 2011; Lopes e
colaboradores, 2007).

Do mesmo modo, varios estudos
investigaram se um programa de treinamento
de forca de alta intensidade, for aplicado
durante nove semanas, poderia elevar o ritmo
cardiaco vagal e a sensibilidade em jovens
sadios de ambos 0s sexos.

Em contrapartida alguns resultados
mostraram que o treinamento de forca
aplicado ndo afetou a modulacdo autondmica
cardiaca, averiguada através da analise da
VFC nos dominios do tempo e da frequéncia
(Santos e colaboradores, 2007; Bernardo e
colaboradores, 2004; Silva e colaboradores,
2013; Fronchetti e colaboradores, 2006).

Alguns autores observaram que 0s
beneficios do treinamento de forca, com
relagdo a modulagdo autondmica cardiaca,
forma menos evidentes quando comparados a
um programa de treinamento aerébico,
porquanto um grupo semelhante de individuos
idosos foram submetido a um programa de
exercicios em ciclo moderado e/ou intenso,
durante o periodo de 7 meses, e revelou
aumento significativo da variavel da VFC.

Os efeitos de um programa de
treinamento de forgca dinamica, em individuos
com idades entre 60 e 75 anos e, apos 15
semanas de treinamento, esses estudos ndo

encontraram alteracbes em relacdo a
modulacdo autonémica, analisada através da
VFC nos dominios de frequéncia e tempo
(Figueiredo e colaboradores, 2015; Scher e
colaboradores, 2011; Sim&o e colaboradores,
2012; Menezes, 2013; Fronchetti e
colaboradores, 2006).

Alguns estudos constataram que se
um programa de treinamento de forca de
intensidade, aplicado durante nove semanas,
poderia elevar controle cardiaco.

Diante disso, esses estudos
mostraram que o treinamento de forga
aplicado em 12 semanas nao afetou a
modulacdo cardiaca, analisada por meio da
andlise da VFC (Vanderlei e colaboradores,
2006; Figueiredo e colaboradores, 2015;
Giada e colaboradores, 2008; Rezk e
colaboradores, 2006; Sim&o e colaboradores,
2005; Silva e colaboradores, 2013; Afonso,
2012).

Estes estudos chegaram a resultados
parecidos com um programa de treinamento
de forca aplicado a 75% de 1RM, durante oito
meses, para o treinamento de pessoas idosas
sadias (Ruiz e colaboradores, 2008; Rezk e
colaboradores, 2006; Sim&o e colaboradores,
2005; Siméo e colaboradores, 2005; Bernardo
e colaboradores, 2004; Lopes e
colaboradores, 2007).

Outros estudos concluiram que a VFC
apenas em momentos pontuais dentro da
din&mica do treinamento de for¢a, promoviam
a perda na apreciacio da modulagéo
autondmica cardiaca, uma vez que esta atua
invariavelmente no organismo e ndo de forma
fracionada (Giada e colaboradores, 2008;
Rezk e colaboradores, 2006; Scher e
colaboradores, 2011; Sim&o e colaboradores,
2005; Siméo e colaboradores, 2012; Silva e
colaboradores, 2013; Lopes e colaboradores,
2007).

CONCLUSAO

A analise da VFC, na propriedade do
tempo e da frequéncia, constitui um importante
instrumento ndo invasivo para a investigacao
do comportamento da Vvariabilidade da
frequéncia cardiaca mediante treinamento de
forca.

Os resultados obtidos nesta revisao,
evidenciaram que o treinamento de forca pode
promover efeitos significativos em relacdo a
modulacdo autonbmica exercida sobre o
sistema cardiaco em individuos com doencas
cardiovasculares.
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Logo apdés o cumprimento do
programa de treinamento de forca analisados
nos estudos, houve um aumento de todas as
variaveis empregadas para andlise da VFC,
apontando uma alteracdo na modulagéo
autondmica, embora tais modificagbes né&o
tenham sido estatisticamente expressivas em
alguns estudos.

Diante disso, verifica-se a real
necessidade de analisar sistematicamente, em
futuros trabalhos, além da modulagdo do VFC
sobre o sistema cardiovascular antes, durante
e apos o treinamento de forga, o impacto dos
distintos tipos de treinamento de forca sobre a
modulacdo autonémica cardiaca.
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