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AVALIAGAO DA PERCEPCAO SUBJETIVA DE ESFORCO COMO FORMA DE CONTROLE
DE INTENSIDADE DE UMA AULA DE HIDROGINASTICA EM UM PROGRAMA DE EXTENSAO

RESUMO

Introducdo e objetivo: Para realizacdo mais
eficiente de um exercicio fisico, € necessario
que o professor e 0 aluno tenham consciéncia
da intensidade do esfor¢o atingido no decorrer
da aula. Em se tratando de uma aula de
hidroginastica para idosas, este controle deve
ser simples e prético. Dessa forma, o objetivo
geral do estudo foi verificar se a escala de
percepcdo de esforco de Borg (de 0 a 10
pontos) pode ser utilizada nas aulas de
hidroginastica de um programa de extensao.
Os objetivos especificos compreenderam:
comparar o comportamento da percepcao
subjetiva de esfor¢o e da frequéncia cardiaca
entre as partes especificas da aula de
hidroginastica (aquecimento, parte principal
sem e com implemento e volta & calma) e
verificar a associacdo entre a percepgao
subjetiva de esforco e a frequéncia cardiaca.
Materiais e métodos: Participaram 11 idosas.
A frequéncia cardiaca e a percepcdo subjetiva
de esforco foram avaliadas apés os seguintes
momentos: repouso, aquecimento, parte
principal com e sem implementos, abdominais
e volta a calma. Resultados e discussédo: Foi
encontrado um efeito principal significativo do
momento da aula sobre a frequéncia cardiaca,
assim como sobre a percepcdo subjetiva de
esforco. Também foi encontrada uma
correlacdo positiva entre as variaveis.
Conclusdo: O controle da intensidade nas
aulas de hidroginastica pode ser feito por meio
da escala de Borg de 0 a 10 pontos.
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ABSTRACT

Evaluation of subjective perception of effort as
a method of control of intensity of a
hydroginastic class in an extension program

Introduction and purpose: In order to perform
physical exercise efficiently, it is necessary that
trainer and practitioner are aware of the
intensity of the effort achieved along a class. In
the case of water exercise for elderly, this
control should be simple and practical. Thus,
the main purpose of the study was to verify
whether the perceived exertion scale of Borg
(from 0O to 10 points) can be used in the water
exercise classes of a university program to
community. The specific purposes were: to
compare the behavior of perceived exertion
and heart rate between the specific parts of
water exercise class (heating, main part with
and without implements and cool-down) and
the relationship between perceived exertion
and heart rate. Materials and methods: Eleven
elderly women participated. The heart rate and
the perceived exertion were evaluated after the
following moments: rest, warm-up, main part
with and without implements, abdominal
exercises and cool-down. Results and
discussion: It was found a significant main
effect of moment of the class on heart rate, as
well as on the perceived exertion. It was also
found a positive correlation between these
variables. Conclusion: The intensity control
along water exercises can be done using
Borg’s exertion scale from 0 to 10 points.

Key words: Elderly. Exercise. Heart Rate.
Health.
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INTRODUCAO

O ndmero de pessoas com mais de 60
anos praticando exercicios em academias, em
clubes ou até mesmo sozinhos é maior a cada
dia (Kuwano e Silveira, 2002).

Isso pode ser atribuido ao fato de que,
conforme relatado por Matsudo e
colaboradores (2000) atualmente ndo se pode
pensar em prevengdo ou minimizacdo dos
efeitos causados pelo envelhecimento sem
que, além das medidas gerais de saulde,
inclua-se o exercicio fisico.

Entre as opcdes de exercicio fisico
procuradas por idosos, destaca-se a
hidroginastica — modalidade escolhida por
melhorar a salde e a qualidade de vida,
permitir a interacdo com outras pessoas ou
simplesmente por orientagdo médica (Gomes
e colaboradores, 2013; Teixeira e
colaboradores, 2008).

A hidroginastica vem se tornando uma
atividade fisica popular nas dltimas décadas
(Barbosa e colaboradores, 2010) e pode
proporcionar melhoras na  composicio
corporal, nas taxas de lipidios no sangue, na
forca muscular, na aptiddo cardiorrespiratoria,
na agilidade e na flexibilidade em idosos
(Novaes e colaboradores, 2014; Takeshima e
colaboradores, 2002).

Além disso, também pode
proporcionar beneficios adicionais, os quais
podem reduzir a incidéncia de quedas e lesdes
gue ocorrem durante a execucgao de exercicio
ou de atividades de vida diaria (Lord e
colaboradores, 2006; Takeshima e
colaboradores, 2002).

A fim de uma melhor orientacdo na
realizacdo de exercicios fisicos, & necessario
controlar a intensidade de esfor¢o. Para isso,
podem ser utilizadas a percepcédo subjetiva de
esforco, a frequéncia cardiaca, a concentragéo
de lactato sanguineo e o consumo de oxigénio
(Greaf e Kruel, 2006).

No entanto, durante o exercicio no
meio liquido, a utilizacdo da percepgao
subjetiva de esforco e da frequéncia cardiaca
sdo formas de controle mais viaveis, uma vez
gue sao métodos mais simples, praticos e de
baixo custo, além de apresentarem boa
aplicabilidade em atividades desenvolvidas em
grupo (Greaf e Kruel, 2006; Neves e Doimo,
2007).

Na &gua, a frequéncia -cardiaca
responde conforme a temperatura do fluido, a

profundidade de imersdo, a auséncia ou a
presenca de esforco, a forma e a intensidade
do exercicio (Barbosa, Garrido e Bragada,
2007; Costa e colaboradores, 2008; Greaf e
Kruel, 2006; Pinto e colaboradores, 2008).

Apesar disso, durante aulas de
hidroginastica, pode ndo ser facil verificar a
frequéncia cardiaca por falta de

frequencimetro disponivel para cada aluno ou
pela dificuldade do préprio aluno idoso em
verifica-la por meio do método da palpacéo.

Em contrapartida, Greaf e Kruel (2006)
afirmam que a escala de percepcédo subjetiva
de esforco desenvolvida por Borg foi
construida e validada para exercicios fora do
meio liquido, o que torna necessario verificar
se esta pode ser utiizada em aulas de
hidroginastica.

Souza e colaboradores (2007)
investigaram as respostas da frequéncia
cardiaca e da percepcado subjetiva de esforco
ao longo de uma aula de hidroginastica de 35
minutos. Os autores encontraram uma
correlacdo positiva entre a percepgéo subjetiva
de esforco e a frequéncia cardiaca e
demostraram que a percepgdo subjetiva de
esforco € um bom complemento para a
frequéncia cardiaca, sendo de facil aplicagéo.

Contudo, esse estudo avaliou a
intensidade de esforgco em uma aula que durou
somente 35 minutos, sendo que o0s autores
também ndo apresentaram o0s resultados
referentes a cada parte especifica de uma aula
de hidroginastica (aquecimento, parte principal
sem ou com implemento e volta a calma).

Desse modo, torna-se importante
investigar o comportamento da percepcéo
subjetiva de esforco e a frequéncia cardiaca
para cada parte de uma aula de hidroginastica
e verificar se a escala realmente pode ser
utilizada para controlar a intensidade, ou seja,
se o resultado da escala apresenta uma
similaridade com o resultado da frequéncia
cardiaca.

A partir disso e com o intuito de
melhorar o controle da intensidade de esforco
nas aulas de hidroginastica oferecidas aos
idosos em um programa de extensdo, o
objetivo geral deste estudo foi verificar se a
escala de percepcdo de esforco pode ser
utilizada nas aulas de hidroginastica.

Os objetivos especificos, por sua vez,

foram: comparar o comportamento da
percepcdo subjetiva de esforco e da
frequéncia cardiaca entre as partes
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especificas de uma aula de hidroginastica
(aquecimento, parte principal sem e com
implemento e volta a calma) e verificar a
associacdo entre a percepcdo subjetiva de
esforco e a frequéncia cardiaca.

MATERIAIS E METODOS

A populacdo do estudo compreendeu
todas as mulheres idosas que participavam
das aulas de hidroginastica de um programa
de extensdo ha pelo menos seis meses e que
nao faziam uso de farmacos ou dispositivos
(como marca-passo) que poderiam afetar a
frequéncia cardiaca.

A partir disso, a amostra foi composta
por 11 pessoas (66,74 + 4,32 anos de idade;
68,15 + 12,79 kg de massa corporal; 1,50 *
0,04 m de estatura). Todas as participantes
assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido e o presente estudo foi aprovado
pelo comité de ética local.

A escala de percepcdo de esforco
utilizada foi a de Borg de 0 a 10 pontos, pois
esta foi desenvolvida com o intuito de ser
aplicada mais facilmente com a populagéo
(Borg, 1982).

Cada idosa participou de quatro
sessdes de familiarizacdo com a escala e uma
sessdo de avaliacdo. As sessbes de
familiarizag8o, intercaladas por 48h no
minimo, ocorreram ao longo das aulas de
hidroginastica do programa de extensdo, em
que a escala foi apresentada, de forma
individual, para cada aluna antes de entrar na
piscina, assim como cada participante foi
questionada sobre a sua percepc¢éo de esforgo
em momentos especificos da aula.

Ao mesmo tempo, ao longo das
sessbes de familiarizagdo, possiveis duvidas
foram sanadas sobre a escala. Todas essas
aulas tiveram uma duracéo de 1 h, a qual foi
composta por um aquecimento de 10 min,
45 min de parte principal (sem e com
implementos) e 5 min de volta a calma.

Para a sessdo de avaliacdo, foi
recomendado as participantes que nao
consumissem substancias ricas em cafeina,
chocolate e alcool nas 24 h anteriores a aula.
Antes da sesséo, as idosas permaneceram em
repouso durante 15 min em uma sala
reservada, aonde, apés o término do periodo
de repouso, a frequéncia cardiaca — por meio
de um frequencimetro (Polar, FT1) — e a
percepcdo de esforco foram verificadas. A

sessdo de avaliacdo foi composta por um
aquecimento de 10 min, uma parte principal de
45 min (composta por 10 min sem implemento,
15 min com espaguetes e 15 min com halteres
e 5min de abdominais) e 5 min de volta a
calma (alongamento).

A frequéncia cardiaca e a percepgédo
subjetiva de esforco foram avaliadas no final
de cada parte da aula (aquecimento, parte
principal sem implemento, parte principal com
espaguetes, parte principal com halteres,
abdominal e volta a calma).

Para néo influenciar as demais idosas
durante a coleta, cada participante,
individualmente, foi questionada sobre a sua
percepcdo (‘como estda a sua percepgao
subjetiva de esforgco neste momento?”) e
respondia indicando um ponto da escala sem
falar a sua indicacdo, apenas apontando de
forma discreta na escala.

Para a andlise, foi verificada
normalidade dos dados por meio do teste de
Shapiro-Wilk e, apesar de ndo ter sido
constatada a normalidade para a percepgéo
subjetiva de esforco em trés momentos da
avaliacéo, estatistica  paramétrica  foi
conduzida, uma vez que a estatistica nao-
paramétrica perde poder devido ao pequeno
tamanho amostral (Hopkins e colaboradores,
2009).

Desse modo, uma ANOVA de medidas
repetidas foi conduzida para verificar se houve
um efeito do momento da aula (aguecimento,
parte principal sem implemento, parte principal
com espaguetes, parte principal com halteres,
abdominal e volta a calma) sobre a frequéncia
cardiaca e sobre a percepgdo subjetiva de
esforco. A esfericidade dos dados foi avaliada
com o teste de Mauchly e, gquando nao
atingida, os graus de liberdade foram
ajustados pela correcdo de Greenhouse-
Geiser.

Para avaliar o efeito principal, o post
hoc de Bonferroni foi empregado para
identificar quais momentos da avaliagdo foram
diferentes entre si. Além disso, para avaliar a
associacdo entre as duas variaveis, foi
utiizado o coeficiente de correlacdo de
Pearson. E importante relatar que a frequéncia
cardiaca foi avaliada como o percentual da
frequéncia cardiaca méaxima estimada a partir
da subtracéo entre 220 e a idade.

O nivel de significancia adotado foi de
5% e o0s procedimentos estatisticos foram
realizados no software SPSS (versdo 17.0 for
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Windows), com excecdo do intervalo de
confianca do coeficiente de correlacdo de
Pearson, o qual foi obtido por meio do
software WinPepi (Abramson, 2011).

Os resultados sdo reportados como
recomenda Field (2009) e, como medidas de
tamanho do efeito, sdo apresentados o eta ao
guadrado, n? (Sawyer, 2009) e os intervalos de
confianca de 95%, IC (Batterham e Hopkins,
2006).

RESULTADOS

Na avaliagdo ap0s o repouso, a
percepcdo subjetiva de esforco foi zero,
enquanto que a frequéncia cardiaca foi de
50,2 + 9,2% da frequéncia cardiaca maxima.

Foi encontrado um efeito principal
significativo do momento da aula sobre a

frequéncia cardiaca, F(5, 50) = 16,30, p <
0,001, n? =0,62.

A Tabela 1 ilustra os resultados da
frequéncia cardiaca (relativa a frequéncia
cardiaca maxima) para cada momento da aula
de hidroginastica e as diferencas observadas
com o post hoc.

Também foi encontrado um efeito
principal significativo do momento da aula
sobre a percepcdo subjetiva de esforgo,
F(2,56, 25,64) = 14,15, p < 0,001, n? = 0,59.

A Tabela 2 ilustra os resultados da
percepcdo subjetiva de esforco para cada
momento da aula de hidroginastica e as
diferencas observadas com o post hoc.

Também foi encontrada uma
correlacdo positiva entre a frequéncia cardiaca
e a percepcéo subjetiva de esfor¢co (r = 0,84, p
=0,019, IC de 0,08 a 0,98). Essa relagéo pode
ser observada na Figura 1.

Tabela 1 - Frequéncia cardiaca (relativa a frequéncia cardiaca maxima) em cada momento da aula. Letras
sobrescritas iguais indicam diferencas significativas; IC € intervalo de confianca das diferengas.

Momento

Média + desvio-padréo (%)

Aquecimento
Sem implemento
Espaguete
Halter
Abdominal
Volta & calma

70,29 £ 6,78°
74,05 + 8,08
78,64 + 8,30°¢
77,78 9,03
69,02 + 8,00°

62,38 + 9,742bdef

Legenda: 2p = 0,005, IC 2,26 a 13,55; °p = 0,024, IC 1,23 a 22,12; °p = 0,012, IC 1,82 a 17,42; 9p = 0,01, IC 7,03
a 25,50; ¢p = 0,003, IC 5,28 a 25,51; 'p = 0,006, IC 1,74 a 11,54.

Tabela 2 - Percepcéo subjetiva de esforco em cada momento da aula. Letras sobrescritas iguais indicam
diferencas significativas; IC é intervalo de confianca das diferencas.

Momento

Média + desvio-padrédo (%)

Aquecimento
Sem implemento
Espaguete
Halter
Abdominal
Volta a calma

2+ 1abe
4+ 129
5+ 1be
6 + 2¢f
4%2
2 + 19ef

Legenda: 2p = 0,007, IC -3a-1; °p = 0,003, IC-5a-1; °p = 0,010, IC -6 a-1; 9p = 0,002, IC 1 a 3; ¢p = 0,006, IC 1
g p p p p p
a5;’p=0,002,IC1a6.

Frequéncia cardiaca (%FCmax)

Figura 1 - Relacéo entre a frequéncia cardiaca (relativa a frequéncia cardiaca maxima) e a percepgéo subjetiva
de esforgco (PSE), em que cada ponto representa a média de cada momento da aula.
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DISCUSSAO com halter e com a a¢do concomitante dos
membros superiores e inferiores.
Para melhorar o controle da A percepcdo de esforco no momento

intensidade dos exercicios durante uma aula
de hidroginastica, buscou-se verificar se
escala de percepcdo de esforco de 0 a 10
pontos de Borg poderia ser utilizada nas aulas
de hidroginastica de um programa de
extensdo. A escolha por essa escala (em vez
da escala de 6 a 20 pontos) deveu-se ao fato
de que a mesma foi desenvolvida com o intuito
de ser aplicada mais facilmente (Borg, 1982).

Os resultados encontrados no
presente trabalho evidenciaram que a
frequéncia cardiaca foi basicamente diferente
entre a volta a calma e as outras partes da
aula (Tabela 1).

Contudo, era esperado encontrar uma
maior frequéncia cardiaca no momento com
implementos devido a maior &area desses
implementos, o que aumenta a resisténcia ao
exercicio (Martinez e colaboradores, 2011;
Pinto e colaboradores, 2008).

Entretanto, isso ndo foi confirmado, o
que — talvez — pode ter acontecido pela
diminuicdo da velocidade de execucéo dos
exercicios (Pinto e colaboradores, 2008) por
conta do aumento da &rea de resisténcia.

Assim, apesar do aumento da area, a
resisténcia diminui & medida que a velocidade
do movimento diminui, sendo essa relacéo ao
quadrado, diferentemente da  relagdo
proporcional entre area e a resisténcia (Hall,
2005; Schleihauf, 2004).

Além disso, Pinto e colaboradores
(2006) quando analisaram o comportamento
da frequéncia cardiaca na execucdo de dois
exercicios basicos de hidroginastica,
concluiram que o0 uso de equipamentos
resistivos pode ser eficaz para aumentar as
respostas cardiorrespiratorias, mas também
destacaram que devemos conhecer as
limitagbes dos nossos alunos em manter a
velocidade de execucdo dos exercicios com
equipamentos resistivos (espaguete, halteres)
e fazer uso de diferentes implementos para
otimizar as respostas cardiorrespiratorias.

O momento da aula com halter
apresentou uma frequéncia cardiaca similar ao
momento sem implemento (Tabela 1).

Esse resultado est4 de acordo com os
achados de Costa e colaboradores (2008) os
quais também observaram que a frequéncia
cardiaca relativa & méxima néo diferiu quando
0 exercicio “cavalo-marinho” foi executado

da aula com os implementos (espaguete e
halter) foi maior do que no aquecimento e do
que na volta a calma (Tabela 2).

Contudo, a percepcdo de esfor¢co no
momento da aula com os implementos
(espaguete e halter) néo diferiu dos momentos
sem implementos e com exercicios de
abdominais. Este resultado vai de encontro
com os achados de Costa e colaboradores
(2008) o0s quais observaram uma maior
percepcdo subjetiva de esforco quando o
exercicio “cavalo-marinho” foi executado com
halter do que quando realizado sem
implemento.

Os achados do presente estudo
(Tabela 2) também diferem do que foi relatado
por Pinto e colaboradores (2008) os quais,
embora analisaram um exercicio com o
implemento aquafins, observaram uma maior
percepcdo subjetiva de esforco quando o
exercicio foi executado com o implemento nos
membros superiores do que sem implemento.

Em relagdo a uma zona alvo de
frequéncia cardiaca ao longo de um exercicio,
existem algumas recomendag0es. Por
exemplo, para melhora da capacidade aerdbia,
a intensidade de esforco deve permanecer
entre 60 e 85% da frequéncia cardiaca
méxima (ACMS, 2005).

A partir dessa recomendacdo, pode
ser observado que algumas das participantes
nao atingiram essa zona alvo durante um dos
momentos da aula, assim como algumas
poucas ultrapassaram essa zona (ver valores
de média e de desvio-padrdo na Tabela 1).

Em média, a frequéncia ficou dentro
dessa zona alvo no aquecimento, na parte
principal sem implemento, na parte principal
com implementos e na parte de abdominais,
ficando abaixo ao final da aula durante a volta
a calma.

O presente estudo apresentou uma
correlacdo positiva  significativa entre a
percepcdo subjetiva de esforgo e a frequéncia
cardiaca (Figura 1).

Em um estudo semelhante, Souza e
colaboradores (2007) também encontraram
uma correlagdo positiva significativa entre a
percepcdo subjetiva de esforco utilizando a
escala original de Borg (de 6 a 20 pontos) e a
frequéncia cardiaca durante uma aula que
durou apenas 35 minutos. Os mesmos autores
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também afirmam que é possivel controlar a
intensidade nas aulas de hidroginastica por
meio da percepcéo subjetiva de esforco.

Costa e colaboradores (2008) e Pinto
e colaboradores (2008) por sua vez, também
concluiram que a frequéncia cardiaca e a
percepcdo subjetiva de esforgo, durante a
analise de alguns exercicios de hidroginastica
em diferentes situagBes, apresentaram
respostas semelhantes.

E importante destacar que n&o houve
o controle do ritmo de execucéo dos exercicios
ao longo da aula, uma vez que isso nao ocorre
normalmente nas aulas do programa de
extensao.

Talvez, outra limitagdo do presente
estudo envolva o fato de que alguns idosos
fazem  hidroginastica como meio de
socializacdo e ndo com foco na realizacdo do
exercicio em si (Gomes e colaboradores,
2013), o que faz com que nem sempre 0S
valores alvos de intensidade sejam alcangados
(Neves e Doimo, 2007).

Outra limitagdo do presente estudo
deve-se ao fato de que a correlagédo
encontrada entre a frequéncia cardiaca e a
percepcdo subjetiva de esforco foi verificada
somente em alguns momentos da aula.

Dessa forma, novos estudos poderiam
ser realizados a partir da avaliagcdo de mais
momentos ao longo de uma aula de
hidroginastica.

Embora todas as participantes do
estudo sabiam ler, outra limitacdo envolve a
utilizacdo da escala de percepgdo de esforco
no programa de extensdo, uma vez que nem
todas as idosas do programa sabem ler.

Assim, também ¢é sugerida a
realizacéo de outra pesquisa que desenvolva e
avalie outra escala visual mais adequada para
quem nao sabe ler com o intuito de controlar a

intensidade de esforco em aulas de
hidroginastica.
CONCLUSAO

Nessa investigacdo, foi identificado

gue, ao longo de uma aula de hidroginastica, a
frequéncia cardiaca relativa a maxima
apresentou valores estaveis desde o
aquecimento até o final da parte principal da
aula, diminuindo somente na volta a calma.
Diferentemente, a percepcao subjetiva
de esfor¢co foi maior na parte principal sem e

com implementos do que no aquecimento e do
gue na volta a calma.

Apesar disso, foi encontrada uma
correlacdo positiva entre os valores da escala
de 0 a 10 pontos de Borg e a frequéncia

cardiaca de idosas praticantes  de
hidroginastica.
Logo, pode-se afirmar que a

intensidade das aulas de hidroginasticas pode
ser controlada com a escala.

Contudo, é necessario aprimorar a
aplicacdo da escala com o intuito de ser
aplicada nas aulas de hidroginastica do
programa de extensdo em que o estudo foi
realizado, uma vez que nem todas as
participantes sabem ler.
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