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ESTIMATIVA DO TESTE DE PERCEPQZ\O SUBJETIVA AO ESFORCO (BORG), RELACIONADO
AO LIMIAR ANAEROBIO DE SEDENTARIOS E PRATICANTES DE
ATIVIDADE FISICA EM ESTEIRA.

SUBJECTIVE PERCEPTION OF THE EFFORT TEST (BORG) VALUATION, RELATED TO THE
ANAEROBIC THRESHOLD IN SEDENTARY PEOPLE AND PHYSICAL ACTIVITIES
PERFORMING ON A TREADMILL.

Patricia de Almeida Artoni"*, Adriano De Souza Lipoli*?,

RESUMO

O objetivo deste estudo é testar a validade de
se estimar a percepgdo subjetiva ao esforgo,
relacionado ao Limiar Anaerébio em
sedentarios e praticantes de atividade fisica
em esteira, utilizando o método de Dmax.
Pesquisas tém  procurado  estabelecer
respostas perceptivas ao esforgo realizado nos
limiares metabdlicos utilizando escalas de
percepgao subjetiva ao esforgo. A amostra é
composta por 14 individuos do sexo feminino,
divididos em dois grupos. O teste teve inicio
com um aquecimento de 3 minutos a 3 Km/h
para os dois grupos. A cada estagio de um
minuto a velocidade aumentou em 0,5 km/h e
a inclinacdo manteve-se em 0% para os dois
grupos. Ao final de cada estagio foi solicitado
que apontassem um valor na escala que
correspondesse a sua Percepcao Subjetiva de
Esfor¢o. Os dois grupos apresentaram 57,14%
dos participantes que identificaram o nivel 15
para percepcao subjetiva ao esforgco e 42,84%
identificaram. Estudos que buscaram estimar o
limiar aerébio (LA) por meio da Percepgéao
Subjetiva de Esforgo constataram niveis 12-15
na escala de Borg. Como conclusdo ressalta-
se a necessidade da realizagdo de novas
pesquisas sobre o referido assunto utilizando-
se de uma amostra maior de participantes.

Palavras Chaves: Limiar Anaerdbio, Dmax,
Escala de Borg, Frequéncia cardiaca.
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ABSTRACT

The objective of this study is to test how
worthwhile it is to estimate the subjective
perception of the effort, related to the
anaerobic thresholds in sedentary people and
those who practice physical activities regularly,
on a treadmill, using the Dmax method.
Research has tried to establish responses
related to the effort given in the metabolic
thresholds, wusing scales of subjective
perception of effort. The sample is composed
by 14 women, divided in two groups. The test
began with a 3 minute warm-up at 3km/h for
both groups. At each three minute segment,
the speed was increased in 0.5 km/h.
Inclination was kept at 0% for both groups. At
the end of each segment, the participants were
asked to point a number on the scale that
corresponded to their subjective perception of
their effort. Both groups presented 57.14%,
which means a perception of effort at level 15.
Studies that tried to estimate the aerobic
threshold through subjective perceptions of
effort showed levels 12-15 on the Borg scale.
As a conclusion, it is important to point out that
new research on the subject is necessary, with
a larger number of participants, to create a
larger sample.

Key words: Anaerobic threshold, Dmax, Borg
Scale, Heart rate.
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INTRODUCAO

Hoje em dia com a popularizagdo dos
esportes. O treinamento aerdbio de corrida
passou a ser de interesse de muitos nao so
profissionalmente mas por pessoas que
descobriram através do treinamento uma
forma de melhorar a qualidade de vida.
Algumas Varidveis como a freqiéncia
cardiaca, limiar anaerdbio e a percepgao ao
esforco sdo utilizadas para controlar a
intensidade do treinamento.

Pesquisas tém procurado estabelecer
respostas perceptivas ao esforgo realizado nos
limiares metabdlicos (ventilatérios, de lactato)
em testes com carga variavel através da
utilizacdo de escalas de percepgao ao esforgo
(Nakamura e colaboradores, 2005).

Segundo Weltman citado por Denadai
e colaboradores, (1997) o Limiar Anaerébio
(LANn) tem sido utilizado para a avaliagéo e
prescrigdo do treinamento aerébio em diversas
modalidades esportivas como também para
ndo praticantes de atividades.

Sendo um importante instrumento na
prescricdo da intensidade dos exercicios.
Podendo destacar os diferentes métodos,
temos os invasivos identificados por Denadai,
(2000) limiar de lactato, limiar glicémico.

Para Silva e colaboradores, (2005) o
limiar ventilatorio, apesar de ndo ser invasivo
necessita de um analisador de gases
expirados tornando-se um método
dispendioso.

Segundo Conconi citado por Silva e
colaboradores, (2005) é possivel determinar
de forma n&o invasiva o limiar anaerobio
indireto através do ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca (PDFC), a partir do qual
ocorre a perda de linearidade em resposta ao
aumento da intensidade no exercicio.

O presente estudo tem por objetivo,
testar a validade de se estimar a percepgéo
subjetiva ao esforco (PSE), relacionado ao
Limiar Anaerobio descrito por Conconi e
colaboradores (1982), em sedentarios e
praticantes de atividade fisica em esteira,
utiizando o método de Dmax para
identificacdo do ponto de deflexdo da
freqliéncia cardiaca (Kara e Colaboradores,
1996).

MATERIAIS E METODOS

A amostra é composta por 14 indivi-

duos do genero feminino, com faixa etaria de
24 a 43 anos, praticantes e ndo praticantes de
atividade fisica, residentes na cidade de
Presidente Prudente, interior de S&o Paulo. Os
individuos foram divididos em dois grupos:
Grupo A, composto por sete individuos nao
praticantes de atividade fisica (sedentarios);
Grupo B, composto por sete individuos
praticantes a um més de atividade aerdbia em
esteira, realizadas trés vezes por semana com
duracao de trinta minutos.

Para esta pesquisa utilizou-se duas
esteiras ergométricas da marca Movimet com
indicacdo da velocidade em km/h, um
frequencimetro da marca Polar e teste de
percepcao subjetiva ao esforgco utilizando a
escala de Borg de 15 pontos Borg (2000).

Os testes foram realizados em dois
dias no periodo da manhad na academia de
Ginastica Set Point, em Presidente Prudente.
Divididas em dois grupos: A e B, as voluntérias
receberam explicacdes padronizadas sobre a
utilizagcdo da escala de PSE, e também sobre
o método, Dméx. O teste teve inicio com um
aquecimento de 3 minutos a 3 Km/h para os
dois grupos. O grupo A, realizou o teste no
primeiro dia com velocidade da esteira em 4
km/h e inclinacdo a 0%. O grupo B realizou o
teste no segundo dia com velocidade de 6
km/h e inclinacdo a 0%. A cada estagio de um
minuto a velocidade aumentou em 0,5 km/h e
a inclinacdo manteve-se em 0% para os dois
grupos. Ao final de cada estégio foi solicitado
as voluntarias que apontassem um valor na
escala que correspondesse a sua percepgao
subjetiva ao esforco; a freqliéncia cardiaca
também foi registrada ao final do estagio. O
teste foi interrompido no momento de exaustao
relatado pelas participantes, mediante a
percepgao subjetiva ao esforgo.

O tratamento estatistico foi realizado
através da média aritmética e célculo de
porcentagem de forma descritiva sobre o
método Dmax para identificar o ponto de maior
distdncia entre duas linhas ajustados aos
pontos de freqliéncia cardiaca pela funcao
polinomial de terceira ordem a partir de valores
de 140 e 150 bpm. Os dois extremos das
curvas foram ligados a uma reta onde o ponto
de maior distancia entre as duas linhas foi
considerado como sendo o ponto de deflexdo
da freqléncia cardiaca que determina de
forma indireta o limiar anaerébio. Para testar a
validade da predicdo foram observados os
valores estimados pelo nivel 15.
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RESULTADOS

Analisando o Grupo A (Tabela 1); com
07 sedentarios. Baseado no célculo da
FreqUéncia Cardiaca Maxima Prevista (220-
idade) o individuo | idade de 24 anos e
freqUéncia cardiaca maxima prevista 196 bpm,
atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima de
199 bpm, com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 181 bpm (Grafico A1).
O que resulta em 90,95% da freqiiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepgdo subjetiva ao esforgo no nivel 13
correspondente a ligeiramente cansativo
(Quadro 3).

O Individuo 1l idade de 24 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista 196 bpm
atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima de
185 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 168 bpm (Gréfico A2).
O que resulta em 90,81% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepgdo subjetiva ao esforgo no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).

O Individuo Il idade de 24 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista de 196
bpm atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima
de 200 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 185 bpm (Gréfico A3).
O que resulta em 92,50% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esforgco no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).

O Individuo IV idade de 25 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista de 195
bpm atingiu uma freqiiéncia cardiaca maxima

TABELA 1 Individuos sedentarios

de 189 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUiéncia cardiaca em 171 bpm (Grafico A4).
O que resulta em 90,47% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepgdo subjetiva ao esforgo no nivel 13
correspondente a ligeiramente cansativo
(Tabela 5).

O Individuo V idade de 32 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista de 188
bpm atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima
de 198 bpm com o ponto de deflexdo da
freqliéncia cardiaca em 183 bpm (Grafico A5).

O que resulta em 92,42% da
freqléncia cardiaca maxima realizada com
relato da percepcdo subjetiva ao esfor¢co no
nivel 15 correspondente a cansativo (Quadro
3).

O Individuo VI idade de 38 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista de 182
bpm atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima
de 176 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 165 bpm (Gréfico AB).
O que resulta em 93,75% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepgdo subjetiva ao esforgo no nivel 18
correspondente a muito cansativo (Quadro 3).

O Individuo VIl idade de 43 anos e
freqliéncia cardiaca méaxima prevista de 177
bpm atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima
de 174 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 156 bpm (Gréfico A7).
O que resulta em 89,65% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esforgo no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).

FC Max. Prevista FC Max. Realizada L.Anaerobio % FC
Individuos Idade (bpm) (bpm) (bpm) Realizada Borg
I 24 196 199 181 90,95 13
I 24 196 185 168 90,81 15
11l 24 196 200 185 92,50 15
v 25 195 189 171 90,47 13
\') 32 188 198 183 92,42 15
Vi 38 182 176 165 93,75 18
Vil 43 177 174 156 89,65 15

Abaixo seguem os gréficos individuais do Grupo A, citados acima, com a identificacdo do ponto de
deflexdo da freqiiéncia cardiaca em azul. Com a utilizagdo do método Dmax.
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(GRAFICO A1)
Individuo | — 24 anos 200 >
EST VEL FC BORG 190 | /' 2
1 4 116 7 180 <
2 45 120 7 170 N
3 5 125 8 160 // o Sériet
4 55 135 10 © 150 < o
5 6 144 10 140 / ——Polinémio (Série1)
6 6,5 158 12 130
7 7 171 12 120 ;,_./
8 75 181 13 110 +
9 8 188 14 100 ; ; ; ;
10 8,5 192 15 4 5 6 7 8 9 10
11 9 195 19 VEL
12 95 199 20
(GRAFICO A2)
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(GRAFICO A3)
Individuo 1ll — 24 anos
EST VEL FC BORG
1 4 107 7
2 45 111 7
3 5 117 7
4 55 120 8
5 6 126 8
6 65 134 9
7 7 146 10
8 75 168 11
9 8 178 13
10 85 185 15
11 9 193 15
12 95 199 17
13 10 200 20
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(GRAFICO A4)
Individuo IV — 25 anos
EST VEL FC BORG
200
1 4 103 6 150
2 45 103 6 180
3 5 110 6 128
4 55 113 7 o {59 ¢ FC
[T A
5 6 120 7 140 —— Polinémio (FC)
130
6 65 138 8 120
7 7 160 11 110
s | o
9 8 182 15
10 85 185 18
11 9 196 20
(GRAFICO A5)
Individuo V — 32 anos
EST VEL FC BORG
1 4 127 8 200
2 45 135 9 }gg
3 5 144 9 170
4 55 151 9 o 123 ¢ FC
5 6 156 11 o
6 65 160 11 - 140 —— Polinémio (FC)
’ 130
7 7 168 13 120
8 75 178 14 110
B S
10 85 191 15 4 5 6 7 8 9 10
11 9 193 17 VEL
12 95 193 18
13 10 198 20
(GRAFICO A6)
Individuo VI — 38 anos
EST VEL FC BORG 200
1 4 107 6 190
2 45 112 8 180
3 5 112 10 170
4 55 116 12 160
5 6 125 14 150 T FC
6 6.5 136 15 — Polindmio (FC)
' 140
7 7 141 16
8 75 151 16 130
9 8 156 17 120
10 85 161 18 110
|11 o 165 18 | 100
12 95 170 19 4 5 6 7 8 9
13 10 172 20 VEL
14 11 176 20
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(GRAFICO A7) 180

Individuo VIl — 43 anos 170 /‘,-4""’
EST VEL FC BORG 160 s

1 4 108 6 150 P ~

2 45 112 8 © 140 - . Sel.'lej -
3 5 117 9 130 | = Polinbmio (Sériet)
4 55 126 10 120 |

5 6 140 11 110 | *

L

6 6,5 150 13 100 ' ' '

S 4 5 6 8 9 10 11

8 75 164 16

VEL
9 8 174 20

Analisando o Grupo B (Tabela 2); com
07 Praticantes de Atividade fisica aerobia.
Baseado no calculo da freqiiéncia cardiaca
maxima prevista (220-idade) o individuo |
idade de 25 anos e freqliéncia cardiaca
maxima prevista de 195 bpm, atingiu uma
freqliéncia cardiaca maxima de 206 bpm, com
o ponto de deflexao da freqliiéncia cardiaca em
191 bpm (Grafico B1). O que resulta em
92,71% da freqiéncia cardiaca maxima
realizada com relato da percepgdo subjetiva
ao esforco no nivel 11 correspondente a
relativamente facil (Quadro 3).

O Individuo |l idade de 26 anos e
freqUéncia cardiaca maxima prevista 194 bpm
atingiu uma frequéncia cardiaca maxima de
201 bpm com o ponto de deflexdo da
freqliéncia cardiaca em 191 bpm (Grafico B2).
O que resulta em 95,02% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esforgo no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).

O Individuo Ill idade de 26 anos e
freqUéncia cardiaca maxima prevista 194 bpm
atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima de
189 bpm com o ponto de deflexdo da
freqliéncia cardiaca em 180 bpm (Grafico B3).
O que resulta em 95,20% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepgdo subjetiva ao esforgo no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).

Individuo (V) idade de 27 anos e
freqUéncia cardiaca méxima prevista de 193
bpm atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima
de 186 bpm com o ponto de deflexdo da

freqUéncia cardiaca em 166 bpm (Gréafico B4).
O que resulta em 89,24% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esforco no nivel 11
correspondente a relativamente facil (Quadro
3).

O Individuo V idade de 35 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista 185 bpm
atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima de
189 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUéncia cardiaca em 180 bpm (Gréfico B5).
O que resulta em 9523% da freqiéncia
cardiaca méaxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esforgo no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 1).

O Individuo VI idade de 36 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista 184 bpm
atingiu uma freqiéncia cardiaca maxima de
190 bpm com o ponto de deflexdo da
freqliéncia cardiaca em 178 bpm (Grafico B6).
O que resulta em 93,68% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esfor¢go no nivel 13
correspondente a ligeiramente cansativo
(Quadro 3).

O Individuo VII idade de 39 anos e
freqliéncia cardiaca maxima prevista de 181
bpm atingiu uma freqiiéncia cardiaca maxima
de 178 bpm com o ponto de deflexdo da
freqUiéncia cardiaca em 164 bpm (Grafico B7).
O que resulta em 93,68% da freqiéncia
cardiaca maxima realizada com relato da
percepcao subjetiva ao esfor¢go no nivel 15
correspondente a cansativo (Quadro 3).
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TABELA 2 — Individuos praticantes de atividade em esteira

FC Max. Prevista FC Max. Realizada L.Anaerobio % FC
Individuos Idade (bpm) (bpm) (bpm) Realizada Borg
| 25 195 206 191 92,71 11
1} 26 194 201 191 95,02 15
m 26 194 189 180 95,20 15
v 27 193 186 166 89,24 11
\') 35 185 189 180 95,23 15
Vi 36 184 190 178 93,68 13
Vi 39 181 178 164 92.1 15

Abaixo seguem os gréficos individuais do Grupo B, citados acima, com a identificacdo do ponto de
deflexdo da freqiiéncia cardiaca em azul. Com a utilizagdo do método Dmax.

(GRAFICO B1)
Individuo | - 25 anos 210

EST VEL Fc BORG 200 aal Lot

1 6 128 6 190 +

2 65 136 6 180

3 7 152 7 170 -

4 75 159 8 o 160 o Sériet
5 8 171 8 " 150 1 ——Polindmio (Série1)
6 85 180 9 140 4

7 9 187 10 130 4

8 95 191 11 120 4

9 10 194 12 110 -

10 11 197 12 100 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

11 11 199 13 6 7 8 9 10 11 12 13

12 12 202 14 VEL

13 12 203 17

14 13 206 20

- 210
(GRAFICO B2) 200 -

Individuo I
190 A

idade 26
EST VEL FC BORG 180 //
1 6 130 7 o 170 & Sériel
2 65 137 7 - 160 //‘// ——Polinémio (Sériet)
3 7 164 9 150
4 75 171 9 140 (
5 8 185 11 130
6 85 191 15 120 | | | |
79 194 b 6 7 8 9 10 11
8 95 199 18
9 10 201 20 VEL

[ r—
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Individuo IlI
idade 26 200
EST VEL FC BORG 190 - {
1 6 126 7
2 65 130 7 180 1
3 7 138 8 170 * Sériot
4 75 149 9 O 160 | o Série
5 8 156 11 L ——Polinémio (Sériet)
6 85 168 12 150
7 9 172 13 140 £
8 95 175 14 130 |
9 10 180 15 s
10 11 183 17 120 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
11 11 185 18 6 7 8 9 10 11 12
12 12 188 20 VEL
13 12 189 20
(GRAFICO B4) 200
Individuo 1V 190
EST VEL FC BORG g
180 2
1 6 126 8 /—-""
170
2 6,5 145 10 O 160 / o Sériel
8 .. 162 10 b / —— Polinémio (Sériet)
4 75 166 11 150 /
5 8 172 12 140
6 85 176 13 130 {/
[
7 9 178 15 120 ‘ ‘
8 95 183 17 6 8 9 10
9 10 186 20 VEL
(GRAFICO B5)
Individuo V — 35 anos 210
EST VEL FC BORG 200 3
1 6 126 7 190 ‘/{‘(
2 65 130 7 180 o
3 7 138 8 170 7 ”
4 75 149 9 o 160 7 ¢ Sériet
5 8 156 11 t- 150 P ——Polindmio (Série1)
6 85 168 12 140 P
7 9 172 13 130 'Y
8 95 175 14 120
9 10 180 15 1(1)8
10 11 183 17 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
11 11 186 18 6 7 8 9 10 11 12
12 12 188 20 VEL
13 12 189 20
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(GRAFICO B6)
Individuo VI — 36 anos
EST VEL FC BORG
6
1 6 110 . 200
3 7 139 7 180 /
4 75 145 7 170 4
5 8 152 7 o 128’ e FC
6 85 163 8 w 140 . — Polinémio (FC)
7 9 171 10 130 7
8 95 176 11 120 /
| e 10 18 13 | 110
10 11 185 14 100 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
11 11 187 15 6 7 8 9 10 11 12 13
12 12 190 17 VEL
13 12 190 19
14 13 190 20
(GRAFICO B7)
Individuo VII
idade 39
EST VEL FC BORG 200
1 6 110 8 190
2 65 116 9 180 -
3 7 135 10 170 —
4 75 138 10 o }gg * FC
5 8 w2 140 / —— Polinémio (FC)
6 85 147 12 S
130
7 9 154 13 120 /
| 8 o5 164 15 | 110
9 10 166 15 100 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
10 11 172 16 6 7 8 9 10 11 12
11 11 176 20
12 12 178 20 VEL

Os Grupos A e B apresentaram 57,14% dos participantes que identificaram o nivel 15 para

percepcao subjetiva ao esforgo e 42,84% identificaram outros niveis. (Figura 1 e 2).
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FIGURA 1 - Individuos sedentarios

42,86%

57,14%

= Relacionado a BORG g Nao Relacionado a BORG

FIGURA 2 - Individuos praticantes de atividade em esteira

57,14%

u Esforco Relacionado a BORG m Nao Relacionado a BORG

No grupo A obtemos as seguintes médias: idade de 30 anos, porcentagem em relagéo a
freqUéncia cardiaca maxima realizada 91,51% (Tabela 3).

No grupo B obtemos as seguintes médias: idade de 30,57 anos, porcentagem em relagéo a
freqUéncia cardiaca maxima realizada 93,51% (Tabela 4).
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QUADRO 1 QUADRO 2
GRUPO A Média GRUPO B Média
Idade 30 Idade 30,57
% FC Realizada 91,51 % FC Realizada 93.51

Os dados relacionados ao nivel da escala de percepcao ao esforgo podem ser verificado
abaixo indicado por niveis de 6a 20 Borg (2000). Cada nimero indica uma percepcao relacionada ao

esforco. (Tabela 5)

QUADRO 3
ESCALA DE BORG

3 MUITO FACIL

8 ,

S FACIL

1? RELATIVAMENTE FACIL
12

13 LIGEIRAMENTE CANSATIVO
14

15

b CANSATIVO

:; MUITO CANSATIVO
19

It EXAUSTIVO

DISCUSSAO

De acordo com a literatura sobre
percepcao subjetiva ao esforgo, as escalas de
esforco percebido foram criadas com o
proposito de estabelecer relagdes entre o
esforco percebido e os dados objetivos de
carga externa, ou estresse fisiologico.
Levando-se em conta os estudos de Borg
(1982), o esforco percebido é resultado da
integracdo de sinais aferentes provenientes
tanto dos musculos esqueléticos (periféricos),
qguanto do sistema cardiorespiratorio (centrais).
Durante o desempenho fisico aerdbio, por
exemplo, a hip6tese de que o esforco
percebido pode ser considerado como um
parametro vélido e simples de prescricdo e
controle da intensidade de esforgo foi
colaborado depois dos classicos estudos

desenvolvidos pelo psicélogo sueco Gunnar
Borg (Raso e colaboradores, 2000).

Em um estudo piloto, Raso e
colaboradores, (2000) verificaram a
possibilidade da percepgdo subjetiva ao
esfor¢co ser um indicador para determinacao
da sobrecarga em exercicios resistidos para
mulheres idosas. Os estudos demonstraram
que 0s valores absolutos foram
estatisticamente diferentes, porém, os valores
sugerem que a percepgao subjetiva ao esforgo
apresenta maior associagdo na determinagéo
da sobrecarga para os membros inferiores. Os
pesquisadores afirmam ainda, com base em
seu estudo, que o esforgco percebido pode
adotar uma posicao importante nos programas
de treinamento com pesos, como parametro
para prescricao e monitoracao da intensidade
de exercicios resistidos, independente do
volume.
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Outros estudos distintos também
propdem o uso da escala de Borg relacionada
a prescricao de exercicios.

Capodaglio e  Saibene  (2003)
propuseram a estimativa de poténcia
mecéanica sustentdvel em atividades da vida
diaria de idosos através da escala de esforco
percebido de 10 pontos de Borg. Isto tanto em
cicloergbmetro para membros superiores
quanto para membros inferiores.

Recentemente levantou-se a hipbtese
de se estabelecer relagbes entre valores de
esforgo percebido e freqliéncia cardiaca.

Nakamura e colaboradores (2005)
levantaram a hipotese que a percepgao
subjetiva ao esforgo teria um comportamento
semelhante ao da ativacdo neuro-muscular e
que um Limiar de Esforgo Percebido (LEP),
identificado de forma semelhante ao limiar de
fadiga eletromiogréfica, poderia coincidir com
a Velocidade Critica. Os resultados sugerem
que o esforgo percebido pode ser utilizado de
forma eficaz na determinacdo da velocidade
critica.

Um ponto de destaque se relaciona na
comparacdo pela porcentagem de 57,14%
relacionada aos dois grupos A e B quando
relatado pelos individuos o mesmo nivel (15)
na escala de Borg no limiar anaerobio,
independente de serem sedentarios ou
praticantes de atividades aerdbias. Observou-
se também que a média representada pela
porcentagem em relacédo a freqiiéncia maxima
atingida nos dois grupos aparecem em 91,51
% do limiar anaerobio para o grupo A e
93,51% do limar anaerébio do grupo B.

Silva e colaboradores, (2005)
demonstraram que um limiar anaerobio
descrito por Conconi e colaboradores, (1982)
pode ser estimado no nivel 16 da escala de
Borg, utilizando a escala de 15 pontos.
Levando em consideragdo que o limiar
anaerdbio representa um ponto de maior
intensidade durante o exercicio.

Estudos que buscaram estimar o limiar
aerobio por meio da percepgédo subjetiva ao
esforgo constataram niveis 12 e15 na escala
de Borg (Hill citado por Silva e colaboradores,
2005).

De acordo com a literatura sobre
percepgao subjetiva ao esforgo, as escalas de
esforco percebido foram criadas com o
propésito de estabelecer relagbes entre o
esfor¢co percebido e os dados objetivos de
carga externa, ou estresse fisiologico.

Levando-se em conta os estudos de
Borg (1982), o esforco percebido é resultado
da integracdo de sinais aferentes provenientes
tanto dos musculos esqueléticos (periféricos),
quanto do sistema cardiorespiratorio (centrais).
Durante o desempenho fisico aerdbio, por
exemplo, a hipétese de que o esforco
percebido pode ser considerado como um
parametro vélido e simples de prescricdo e
controle da intensidade de esforgco foi
corroborado depois dos classicos estudos
desenvolvidos pelo psicélogo sueco Gunnar
Borg (Raso e colaboradores, 2000).

Em um estudo piloto, Raso e
colaboradores, (2000) verificaram a
possibilidade da percepcdo subjetiva ao
esforgo ser um indicador para determinagao
da sobrecarga em exercicios de forga para
mulheres idosas. Os estudos demonstraram
que 0s valores absolutos foram
estatisticamente diferentes, porém, os valores
sugerem que a percepgao subjetiva ao esforgo
apresenta maior associagdo na determinagéo
a sobrecarga para os membros inferiores. Os
pesquisadores afirmam ainda, com base em
seu estudo, que o esforgco percebido pode
adotar uma posigcao importante nos programas
de treinamento com pesos, como parametro
para prescricdo e monitoracao da intensidade
de exercicios resistidos, independente do
volume.

Outros estudos distintos também
propdem o uso da escala de Borg relacionada
a prescricao de exercicios.

Capodaglio e  Saibene  (2003)
propuseram a estimativa de poténcia
mecanica sustentavel em atividades da vida
diaria de idosos através da escala de esforco
percebido de 10 pontos de Borg. Isto tanto em
cicloergbmetro para membros superiores
quanto para membros inferiores.

Recentemente levantou-se a hipotese
de se estabelecer relacées entre valores de
esforgo percebido e freqiiéncia cardiaca.

Nakamura e colaboradores (2005)
levantaram a hipétese que a percepgao
subjetiva ao esfor¢o teria um comportamento
semelhante ao da ativagdo neuromuscular e
que um limiar de esforco percebido,
identificado de forma semelhante ao limiar de
fadiga eletromiografica, poderia coincidir com
a Velocidade Critica. Os resultados sugerem
que o esforgo percebido pode ser utilizado de
forma eficaz na determinacdo da velocidade
critica.
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CONCLUSAO

Conclui-se que tendo como referéncia
a escala de Borg de 15 pontos, o nivel 15 e 16
na escala descrevem a percepcdo ao esforgo
como cansativo. A percepcdo subjetiva ao
esfor¢o no nivel 15 relatada n&o é valida para
o limiar anaerdbio por ter sido identificado
nivel de 12 e 15 em outros estudos que
determinavam os niveis de limiar anaerdbio.

Sabendo que a populagdo estudada
neste trabalho foi pequena (N=14), ressalta-se
a necessidade da realizacdo de novas
pesquisas sobre o referido assunto utilizando-
se de uma amostra maior de participantes,
elucidando, assim, a utilizacdo da percepgéao
de esforco como principal e Unico parametro
para a prescri¢cdo da intensidade de exercicio.
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