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VALIDADE DE EQUACOES DE ESTIMATIVA DE VO, MAX EM MILITARES:
PICO DE VELOCIDADE EM ESTEIRA ERGOMETRICA VERSUS TESTE DE COOPER
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RESUMO

O presente estudo visa verificar a validade da
estimativa do VO2 max por meio do teste de
Cooper (12 minutos no tempo), e compara-la
com o valor da medida padrdo-ouro por meio
do teste incremental em esteira, (medida das
trocas gasosas) e a comparacdo com
protocolos como; VAMEVAL e ACSM
(American College of Sports Medicine). A
amostra foi composta por 35 sujeitos do sexo
masculino (19,3 + 0,4 anos; 70,8 + 3,6 kg;
173,1 £ 55 cm). O teste t de student com
amostras pareadas foi utilizado para comparar
a variavel VO2 méax (software SPSS), e o nivel
de significancia de 5% foi utilizado na analise.
Resultados: medida direta (59,9 %= 4,6),
estimativas do teste de Cooper (45,4 + 3,6;
p<0,001); VAMEVAL (55,7 + 2,7; p<0,001);
ACSM (58,9 + 2,7; p=0,166). Conclusdo: O
protocolo ACSM é a estimativa que mais se
assemelha a medida direta na analise da
amostra envolvida.

Palavras-chave: VO: max, Equagbes de
estimativa. Medida direta e indireta.

1-Universidade do Estado de Santa Catarina-
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ABSTRACT

Validity of VO2 max estimation equations in
military: peak speed on ergometric treadmill
versus cooper test

The present study aims to verify the validity of
the VO2 max estimate by means of the Cooper
test (12 minutes in time), and to compare it
with the value of the gold standard
measurement by means of the incremental test
on a treadmill (measurement of gas exchange)
and comparison with protocols such as;
VAMEVAL and ACSM (American College of
Sports Medicine). The sample consisted of 35
male subjects (19.3 + 0.4 years; 70.8 = 3.6 Kkg;
173.1 = 5.5 cm). Student's t test with paired
samples was used to compare the variable
VO2 max (SPSS software), and the
significance level of 5% was used in the
analysis. Results: direct measurement (59.9 +
4.6), Cooper's test estimates (45.4 + 3.6; p
<0.001); VAMEVAL (55.7 * 2.7; p<0.001);
ACSM (58.9 £ 2.7; p=0.166). Conclusion: The
ACSM protocol is the estimate that most
closely resembles the direct measure in the
analysis of the sample involved.

Key words: VOz max. Estimation equations.
Direct. Indirect measure.
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INTRODUCAO

A avaliagdo da aptiddo fisica de um
individuo é um fato importante na obtencao de
dados de nivel de condicionamento fisico e
ferramenta auxiliar para a prescricdo de
treinamento como medidas de avaliacdo
desses fatores temos 0 consumo maximo de
oxigénio (VO2 max) que € a capacidade de
captar, transportar e utilizar o oxigénio durante
determinado esfor¢co fisico (Kravchychyn e
colaboradores, 2015).

Shephard definiu que o consumo
maximo de oxigénio é a medida mais
comumente usada em laboratorios para
mensurar o exercicio fisico, e que o VO2 max
necessita ser melhor aprofundado ndo apenas
por meio do esporte, mas também por suporte
a saude.

O critério classico para avaliar a
poténcia aerObia € o método direto, onde o
individuo é submetido a um estresse fisico
com cargas progressivas, sendo 0 mesmo um
teste ergométrico onde sdo analisadas as
fracbes de didxido de carbono e oxigénio
assim como a ventilag&o pulmonar.

Segundo Costa e colaboradores
(2013) o método direto é considerado padrédo-
ouro para avaliagdo de indices fisiolégicos,
porém seus custos para aplicacdo sao altos,
necessitando de equipamentos, locais
adequados e profissionais capacitados para
melhor confiabilidade dos resultados.

Como uma alternativa mais acessivel
para obtencdo do VO: méx existem o0s
métodos indiretos que proporcionam um valor
estimado através de equacdes preditivas.

Além do baixo custo para
aplicabilidade de teste de medida indireta
também ha a facilidade de se avaliar uma
escala maior de individuos. Entretanto a
validade dos resultados a partir de métodos
indiretos  permanece questionada pela
literatura, em funcdo dos erros aleatorios e
sistematicos presentes nas equacoes.

A aplicacdo do teste de Cooper ainda
é utilizada atualmente como uma forma
fidedigna para se avaliar o VO2 méax de
individuos, sendo ela uma alternativa de facil
aplicabilidade, entretanto  nota-se  uma
dificuldade por parte do individuo avaliado de
se manter motivado durante o teste e manter
um ritmo adequado durante a realizacao dele.

Cooper (1968) define o “ranking” do
teste de Cooper por meio de seus resultados
praticos sendo; inferiores a 1,6km (muito
fraco), 1,6km até 2km (fraco), 2km até 2,4km
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(médio), 2,4km até 2,8km (bom), superiores a
2,8km (excelente).

Uma alternativa para estimar a menor
velocidade em que o VO2 méax é atingido é a
determinagdo do pico de velocidade (PV),
como apresentado no estudo de Silva e
colaboradores, (2011); Lucas e colaboradores
(2016), onde o PV obtido no teste de
Carminatti (T-CAR) nado apresentou diferenca
significante quando comparado com a
velocidade aerébia maxima obtida em teste de
laboratério.

Sendo estd uma alternativa para
estimar o VO2 max, e tendo como o erro
padrdo de estimativa (EPE) 4,3 ml.kgl.min-1
(~7%), o que é considerado aceitavel para a
equacao de predi¢do. Entretanto ndo se pode
deixar de levar em consideragcdo a correlacéo
moderada (r=0,46) apresentada no referido
estudo.

Corroborando com os resultados
obtidos por (Carminatti e colaboradores, 2013)
mostraram que o PV obtido através do teste
de Vameval (TVAM) e do T-CAR foram
similares e que esta variavel é valida para
avaliar a poténcia aerdbia de um individuo,
porém deve-se ter cautela em
intercambialidade do tempo até a exaustdo no
PV.

A utilizac@o do PV através dos testes
de campo ou em esteira estdo se tornando
uma alternativa para mensuracdo da poténcia
aerébia, porém este fato esta melhor
relacionado aos testes de linha reta, pois em
testes de mudancas de sentido em curtos
espacos de tempo ou sem pausa entre 0S
estimulos, ndo tem sido uma boa alternativa
para avaliacdo do PV (Buchheit e
colaboradores, 2008).

As equacdes para estimativa de VO:
méax através do PV podem ser estimadas em
protocolos j& validados na literatura como o
Vameval (Cazorla, 1990) tendo como intuito
principal avaliacdo da aptidao aerdbia de um
individuo, bem como ser utlizada para
prescricdo de treinamento levando em
consideragcdo praticidade e baixo custo de
testes de campo elou em esteiras
ergométricas  existentes em clubes e
academias.

Considerando o contexto supracitados,
0 presente estudo tem como objetivo avaliar a
fidedignidade das equacbGes avaliativas
indiretas comparadas com o padrdo ouro a
partir de testes em esteira e em pista.
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MATERIAIS E METODOS
Amostra

Participaram da pesquisa 35 sujeitos
do sexo masculino (19,3 + 0,4 anos; 70,8 + 3,6
kg; 173,1 £ 5,5 cm), militares, que obtiveram
os melhores indices de aptidao fisica exigidos
regularmente dentro do exército, foi assinado o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

O trabalho foi submetido ao Comité de
Etica e Pesquisas envolvendo Seres Humanos
da Universidade Estadual de Santa Catarina
(UDESC) - ACCE: 68704717.0.0000.0118 bem
como, foi autorizado pelo DECEX, 6rgéo
interno do Exército o qual é responséavel pelos
estudos realizados referente ao exército, e ao
Comandante do 63° Batalhdo de Infantaria.

Protocolo

As medidas antropométricas aferidas:
estatura (estadidbmetro profissional da marca
Sanny,) e massa corporal (balanca marca
Toledo), foram padronizadas por Lohman e
colaboradores (1988), sendo ambas
mensuradas segundo Gordon e colaboradores
(1988) e realizadas antes do teste incremental
no LAPEDH. O teste incremental foi realizado
na esteira rolante ergométrica motorizada da
marca (Inbramed Millenium, modelo Super
ATL), o analisador de gases (Quark PFTergo -
Cosmed Srl, Roma, Itélia) foi utilizado para
determinar o consumo maximo de oxigénio
(VO2max) durante os testes. Antes do inicio
de cada teste o analisador de gases foi
calibrado usando o ar ambiente e as
concentragdes conhecidas dos gases 02
(16%) e CO:2 (5%) de acordo com as
instrucdes do fabricante.

A turbina do analisador foi calibrada
por meio de uma seringa com volume de trés
litros. A frequéncia cardiaca (FC) foi
monitorada por telemetria Polar (Polar Electro
Oy).

O teste incremental foi realizado em
uma esteira ergométrica com inclinagéao fixa de
1%, com o protocolo de Vameval (Cazorla,
1990) modificado na parte inicial, onde os
militares iniciaram o teste a uma velocidade de
7 Km/h e duracao de 5min.

Na sequéncia foi adotado o
incremento fixo de 0,5 Km/h a cada minuto até
ocorrer a exaustdo maxima voluntaria. Durante
o teste, foram mensuradas continuamente a
FC e o consumo de oxigénio (VOy2).

www.rbpfex.com.br

As trocas gasosas foram registradas a
cada respiracdo através de uma mascara
conectada a um analisador de gases de
circuito aberto pela qual os individuos
ventilaram durante todo teste.

Os dados de VO: foram plotados em
funcdo da velocidade em médias de 30
segundos, sendo que o maior valor atingido no
teste foi considerado o VO2 méx (média de 30
segundos).

A Frequéncia Cardiaca Maxima
(FCmax) foi considerada o maior valor atingido
durante o teste. O pico de velocidade (PV) foi
determinado conforme Kiupers e
colaboradores (1985).

Para estimar o VO2 max segundo o
protocolo de Vameval (Cazorla, 1990) em
sujeitos com idade =18 anos foi utilizada a
seguinte equacéo:

VO2 maxVameval = 3,5*PV

Onde: PV é o pico de velocidade obtido no
final do teste incremental em km.h-1; e
VO2max é expresso em ml-kg-1-min-1.

Segundo a equacdo proposta pelo
Americam College of Sport Medicine (ACSM,
2003) para se estimar o VO2 max tem-se a
equacao:

VO2 maxACSM = 3,5 + (vel * 0,2) + [(incl/100)
*vel * 0,9]

Onde: VO2 max é expresso em ml-kg-1-min-1;
e Vel = velocidade final em m.min-1;
incl = % de inclinagc&o da esteira

O teste de campo realizado foi o teste
de Cooper de 12 minutos (Costa e
colaboradores, 2013) na pista de saibro de
400 metros nas dependéncias do 63° Batalh&do
de Infantaria, sendo realizado uma bateria
Unica para avaliagdo dos individuos, tendo
como objetivo estimar a poténcia aerobia
maxima (VO2 max).

Para facilitar a mensuracdo exata da
distancia percorrida durante o teste, foram
distribuidos cones a cada 20m na pista. Para a
estimativa do VO2 max segundo o teste de
Cooper foi utilizada a seguinte equacao:

VO2 maxCooper = D - 504/45
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Andlise e estatistica

Apo6s a confirmagdo da normalidade
da distribuicdo dos dados por meio do teste
Shapiro-Wilk, optou-se pela estatistica
descritiva para apresentar os resultados das
varidveis (média e DP, valores minimo e
maximo).

Para comparar a média do VO:
maxMedido versus VO:2 maxCooper, VO:
maxVameval, VO2 maxACSM,

respectivamente, foi utilizado o teste t de

W W W .

e Ensino em Fisiologia do Exercicio
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Student para amostras pareadas. A
associacdo entre as variaveis foi testada por
meio do coeficiente de correlacdo de Pearson.
Foi utilizado o software SPSS (v.17, SPSS,
Inc. Chicago, IL) e o nivel de significancia de
5% foi adotado em todas as analises.

RESULTADOS

A tabela 1 aponta as variedades
antropomeétricas.

Tabel ] - Valove e D, minmo e mavimo) s viavels anopometies:
Vi n=13) VedazDP  Moimo  Nexmo
Ldae e W0 #0 N
i (m) ENESE ) I
Mass com. (kg 0§83 %l Wi

A tabela 2 demonstra os valores em
média do consumo méaximo de oxigénio (VO:2
max em ml/kg/min).

Tabela 2 - Valores (média = DP, Intervalo de Confianca IC93
oxigénio (VO max)

4pcrmsumoma'
Varidvei 10(95%)
@=3) Media £ DP
Inferior Superior
VO2maxMedido (mlkg nin) 39946 83 6L3
VO2maxCooper (mlkg/min) Hiz36 42 466
V02maxVameval (m! kg /min) DREAL 48 36,7
V02maxACSM (mlkg min) 8927 810 399
A tabela 3 indica os valores de
correlacdo entre o VO2 maxMedido vs. VO2
maxCooper, VO2 maxVameval vs. VO:2
maxACSM:

Revista Brasileira de Prescri¢é@o e Fisiologia do Exercicio, Séo Paulo.

#0005 - Diferena sgnificante e telcho ao VO ImaxMedido

Tabela 3 - Veloes dis comelgdies e o VODmaxMedido vs. VODmaxCooper,
VOmaxVamevalvs. VO maxACSM

Vivels VOmesCooper  VODmasVamevd  VOmard CSM
=) (kgom)  (okomn) (ko)
V0 maxMedido ‘ r=041 1=(3] 1=03]
(k) p=0017 p=(] p=0{0]
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DISCUSSAO

O presente estudo objetivou comparar
os valores do VO2maxMedido (padréo-ouro)
com os valores das medidas indiretas
(Vameval, Cooper e ACSM) a fim de analisar a
validade das estimativas de VO2 max,
respectivamente.

De acordo com estudo publicado por
Corbett e colaboradores (2008), o teste de
Cooper é adequado para avaliagdo da aptidao
aerdbia de sujeitos jovens ativos com idade
média de 22 anos e familiarizados com a
corrida.

No entanto, na comparagao entre 0s
resultados do VO2 maxMedido (59,9
mi’kg/min) e o VO2 maxCooper (45,4
ml/kg/min) no presente estudo, foi encontrada
uma diferenca significante (p<0,05) e de
grande magnitude, ou seja, a estimativa de
VO2 maxCooper se mostrou subestimada em
guase 25%. Além disso, a correlagéo foi fraca
(r=0,41; p=0,017) entre os dois testes.

Este resultado vai de encontro ao
achado de Cooper (1968) que avaliou 115
soldados da Forca Aérea onde através de seu
teste de 12 minutos versus o teste realizado
em laboratério, obteve uma correlagdo alta
(r=0,90). Uma justificativa para tal fato é a
grande variacdo da idade da amostra, assim
como resultados muito heterogéneos de uma
variavel estudada Costa e colaboradores,
(2013).

Embora a alternativa de avaliacdo do
teste de Cooper seja uma avaliagdo de
estimativa mais barata e de facil aplicagéo,
ndo se pode deixar de levar em consideracao
0s possiveis erros na execugdo e coleta,
quando comparados aos testes de medida
direta.

Outra comparacdo realizada no
presente estudo foi entre o0 VO2 maxMedido e
a estimativa de VO2 max a partir do PV obtido
no protocolo de Vameval (Cazorla, 1990),
aplicado na esteira ergométrica.

Nesse  caso, houve  diferenca
significante (VO2 maxVameval menor), porém,
uma diferenca em média de 4,2 mi/kg/min
(~7%). Quanto a correlagcdo, se mostrou
significantemente moderada (r=0,52; p=0,002).

Segundo Da Silva e colaboradores
(2011) o PV esta associado com a velocidade
de consumo maximo de oxigénio, entretanto
destaca que em testes incrementais este
indice fisioldgico também ¢é influenciado pela
capacidade e poténcia anaerébia como
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também pela capacidade neuromuscular para
correr em altas velocidades.

Como apresentado no artigo, o PV em
testes de campo é um indice de facil obtencéo,
elevada validade e reprodutibilidade, e por isso
vem sendo utlizado frequentemente em
avaliagbes da poténcia aerébia em jogadores
de futebol.

A partir desses achados, como
também referido no estudo de Floriano e
colaboradores (2009), o PV é uma variavel
fisiolégica que vem sendo bastante utilizada
como avaliacdo de atletas, bem como na
prescricdo individualizada de treinamento.

Estes resultados podem ser levados
em considera¢do com os achados do presente
estudo, que traz uma correlacdo moderada
entre os valores de comparagdo do VO:
méxMedido com a estimativa do VO2 max a
partir do PV proposto no protocolo de
Vameval.

Esta alternativa ainda se mostra mais
fidedigna em relacdo a avaliagdo da
capacidade aer6bia quando comparada a
avaliada pelo teste de Cooper, onde os valores
do VO2 max se mostraram menores do que o
apresentado pelo protocolo de Vameval.

Outro aspecto a ser ressaltado é a
facilidade de aplicacdo do protocolo de
Vameval em avaliacdes realizadas em
academia e clubes, sem a necessidade de
equipamentos sofisticados, o que de certa
forma facilita o processo de avaliacdo e pode
levar a um melhor direcionamento na
prescricdo do treinamento.

Em relacdo a terceira comparacdo do
presente estudo, VO: maxMedido (59,9
ml/kg/min)  vs. VO2 maxACSM (58,9
ml/kg/min), ndo foi encontrada diferenca
significante (p=0,166) e a correlagdo se
mostrou moderada e significante (r=0,52;
p=0,002).

Cabe destacar que o VO2 max
estimado pelo ACSM também é calculado a
partir do PV obtido na esteira ergométrica,
incluindo na equacédo a inclinacdo utilizada
durante o teste.

Portanto, nesse estudo, ainda que o
PV utilizado na equacdo do Vameval foi o
mesmo, 0s resultados estimados se
mostraram validos na comparacdo com oS
resultados medidos (padrédo-ouro), ainda que
merecam cautela na utilizacdo em funcéo da
correlacdo apenas moderada.

No estudo de Filardo e colaboradores.
(2008), investigaram-se a validade concorrente
das equacbes do ACSM, dada a praticidade
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de aplicacdo das equacdes sugeridas através
das diretrizes a fim de se estimar o VO2 max a
partir do método indireto.

Porém os valores achados através
desse estudo que tinha como objetivo validar
equacbes de estimativa na corrida e na
caminhada superestimaram o VO2 max,
destacando excecdo desses resultados nos
valores da corrida (80,4 e 120,6 m.min-1)
apresentado no referido estudo. No mesmo
estudo, o autor ainda ressalta problemas
advindo da validagdo das equacbes de
estimativa do ACSM.

Por Filardo e colaboradores (2008),
quanto a validacdo da caminhada em relato de
um estudo com 21 individuos (55 a 77 anos de
idade) onde foi realizado um trabalho de no
minimo sete minutos a 80 m.min-1, concluiram
que a equacdo metabdlica subestimou o VO:
méx de forma significativa (p<0,001) em
relacdo aos valores mensurados (VO2 max =
148 ml.kg-1.min-1), levando a conclusdo de
gue essa equacdo ndo seria valida para
estimar o VO2 max em idosos.

Existem diversos estudos que avaliam
a aplicabilidade de testes de medida direta
versus de medida indireta, porém a
legitimidade dos achados fica subestimada
pois muitos testes ndo sdo especificos para
determinada faixa etaria.

CONCLUSAO

As estimativas de VO2 max a partir do
pico de velocidade obtido em esteira
ergomeétrica pela equagcdo de Vameval e pelo
ACSM se mostraram alternativas acessiveis
para serem utilizadas em academias e clubes
que disponham desse equipamento.

Como conclusédo do presente estudo,
a estimativa de VO2 maxACSM se mostrou
mais valida e similar aos valores do padréo-
ouro de avaliacéo da poténcia aerobia.

Recomenda-se novos estudos a fim de
justificar a baixa correlacdo apresentadas nos
demais testes utilizados no presente estudo,
como novas pesquisas relacionadas a
aplicacdo das diretrizes do ACSM.
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