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RESUMO

A crioterapia é amplamente utilizada como mecanismo terapéutico em individuos
praticantes de atividades intensas, suas propriedades auxiliam na recuperacdo dos danos
musculares. O objetivo deste estudo foi identificar os efeitos subsequentes da aplicacdo de
imersdo em &gua fria nos marcadores de desempenho fisico. Foram aplicadas duas sessdes do
protocolo de resisténcia anaerébia (RAST) com intervalo de 10 minutos para verificar os efeitos
na frequéncia cardiaca, salto vertical, poténcia de membros inferiores e percep¢éo subjetiva de
esforco. Nove atletas de futsal do sexo masculino foram distribuidos em duas condi¢des: com
resfriamento (GELO), utilizando imersao em agua fria a altura do quadril por 10 minutos a uma
temperatura de 12C°~15C°; e sem resfriamento (CONTROLE), os quais realizaram 10 minutos
de descanso ativo (caminhada). Foram coletadas as variaveis em repouso e ap6s cada RAST,
nas condi¢des GELO e CONTROLE. Os resultados demonstraram que houve queda de poténcia
no grupo GELO, verificando-se a existéncia de diferencas entre as condi¢des GELO _PRE e
GELO_POS (p= 0,02), entre os Sprints (p=0,001), mas sem interac&o entre condigo e sprint
(p=0,22). J& na frequéncia cardiaca, salto vertical e percepcéo subjetiva de esfor¢o ndo mostrou
diferencas significativas entre as condicdes GELO/CONTROLE. Portanto, concluiu-se que a
aplicacdo do resfriamento por imersdo ndo favorece o desempenho subsequente de atividade

intermitente de alta intensidade.

Palavras-chave. Estresse fisico; Crioterapia; imersdo em agua fria



ABSTRACT

Cryotherapy is widely used as a therapeutic mechanism in individuals practicing in-
tense activities, its properties help in the recovery of muscle damage. The aim of this study was
to identify the subsequent effects of cold water immersion on physical performance markers.
Two sessions of the anaerobic resistance protocol (RAST) with a 10-minute interval were ap-
plied to verify the effects on heart rate, vertical jump, lower limb power and subjective percep-
tion of effort. Nine male futsal athletes were divided into two groups : With cooling (ICE) using
cold water immersion at hip height for 10 minutes at a temperature of 12C° ~ 15C°; while the
group without cooling (CONTROL) with 10 minutes of active rest (walking), where there was
no cooling. The variables were collected at rest and after each RAST, in the ICE and CON-
TROL groups. The results showed that there was a decrease in power in the ICE group in which
there were differences between the GELO_PRE and GELO_POS conditions (p = 0.02), be-
tween Sprints (p = 0.001), but without interaction between condition and sprint ( p = 0.22),
already in the heart rate, vertical jump and subjective perception of effort did not show signifi-
cant differences between the ICE / CONTROL conditions. It is concluded that the application
of immersion cooling does not favor the subsequent performance of intermittent high intensity
activity.

Keyword : Physical stress; Cryotherapy; immersion in cold water



INTRODUCAO

O exercicio fisico causa dano e estresse muscular que esta relacionado com alteracoes
fisiologicas como o aumento da temperatura corporal (hipertermia), maior deplecdo de
substratos energéticos, fadiga do sistema nervoso central, estresse oxidativo e processos
inflamatdrios (MCHUCH., 1999). Estas alteracdes podem provocar aumentos da dor e reduzir
a funcdo muscular afetando capacidade de geracdo de forga imediatamente apds o exercicio
fisico podendo permanecer por dias, provavelmente por conta de niveis elevados de inflamacéo
(MCHUCH.,1999, BYRMER., 2004).

Altas temperaturas, comumente na faixa entre 39,4 e 40,0 °C, podem influenciar
negativamente a préatica de exercicios de alta intensidade (GONZALEZ-ALONSO et al., 1999,
MACDOUGALL & COLS., 1974, NIELSEN et al., 1993). Com isso, diversas estratégias de
resfriamento tém sido propostas como, por exemplo, utilizacdo de pacotes de gelo, toalhas ou
lenc6is molhados e borrifo de &gua fria, ventiladores ou abanadores de ar sobre o corpo
(VIVEIROS, MEYER & KRUEL., 2009), que podem ser utilizados como métodos para evitar
aumento da temperatura corporal. A Idgica por tras do pré-resfriamento é retardar o aumento
da temperatura para um nivel critico, no qual a intensidade do exercicio ndo pode ser mantida
(MARINO., 2002; QUOD et al., 2006; WENDT et al., 2007)

Dentre estes métodos, a imersdo em agua fria (IMF) é uma das formas de aplicacdo da
crioterapia, assim como a imersdo completa do corpo, compressa de gelo, massagens com gelo
e gel congelado (MEEUSEN & LIEVENS.,1986). A IMF busca controlar de forma terapéutica
o dano muscular induzido ap6s exercicios intensos (LEEDER., 2011), a principal finalidade €
a diminuicdo da temperatura muscular que causa vaso constri¢do e, consequentemente, menor
aporte sanguineo dos mausculos periféricos, o que pode alterar o metabolismo celular
(GREGSON et al., 2011). Neste contexto, a IMF pode ser considerada uma estratégia de
tratamento favoravel para a reducdo da inflamacéo além de contribuir no processo fisiologico

da lesdo muscular promovido pelo exercicio (SMITH., 1991)

O dano muscular induzido pelo exercicio intenso é um fator determinante para o
desempenho muscular (CLARKSON & HUBAL., 2002), com isso as propriedades do frio
podem ser utilizadas para evitar os danos secundarios como: dor muscular, diminuigdo da
funcdo muscular, capacidade de geracdo de forca e capacidade funcional (PUNTEL., 2011).
Reduc6es nos niveis inflamatdrios podem estar associados com a diminui¢do da dor muscular

de inicio tardio e em melhores recuperac6es da fungdo muscular (SWENSON., 1996).



Além disso, baixas temperaturas induzidas pela IMF podem afetar o desempenho da
poténcia mensurada por saltos verticais, desempenho em exercicios intermitentes de alta
intensidade e na diminuicdo da frequéncia cardiaca pos-exercicio. Em estudo conduzido por
Dixon et al. (2010) com 9 homens fisicamente ativos foi observado que o tratamento com frio
isoladamente ndo foi eficaz para minimizar os efeitos negativos dos saltos verticais
subsequentes. Quanto a frequéncia cardiaca a imersdo em agua fria tem efeito remodelador no
sistema autondmico na recuperacao pos-exercicio (BASTOS et al., 2012). Almeida et al. (2015)
investigaram o efeitos de diferentes doses e duracdes de IMF na melhora da variabilidade da
frequéncia cardiaca em jovens ativos. Os autores observaram que 15 minutos de imersdo a 14°C
obtiveram resultados positivos na restauracdo da modulagdo autonémica cardiaca este é dos
fatores que influenciam na diminuicao da frequéncia cardiaca apds IMF. Ainda ndo sdo bem

esclarecidos na literatura quais os efeitos da IMF na percepc¢éo subjetiva de esforco.

Melhores especificagdes sobre o impacto do resfriamento de modo agudo no
desempenho fisico subsequente ainda carecem de investigacées (WHITE., 2013). Portanto o
objetivo desse estudo foi investigar o efeito da imersdo em agua fria na poténcia de membros
inferiores, frequéncia cardiaca e percepg¢do subjetiva de esfor¢o, quando aquela for aplicada

entre uma atividade intermitente de alta intensidade.
MATERIAIS E METODOS
Tipo de Pesquisa e Variaveis

De acordo com as carateristicas estruturais e metodolégicas de um estudo experimental
formulou-se um projeto de andlise cientifica envolvendo varidveis independentes aquelas
relacionadas a aptidao fisica (poténcia aerobia, capacidade anaerdbia e poténcia muscular de
membros inferiores). Completando como dependentes aquelas resultantes do rendimento da
recuperacdo, frequéncia cardiaca (FC), salto vertical (SV) e percepcao subjetiva de esforco
(PSE).

Descri¢cdo da Amostra

Para compor o experimento foi necessario o recrutamento de 9 atletas de futsal do sexo
masculino devidamente orientados sobre os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de
excluséo referem-se a impossibilidade de frequentar as baterias de coleta e portadores de
hipersensibilidade ao procedimento crioterapico. Ja o critério de inclusdo seria auséncia de

lesBes do aparelho locomotor nos tltimos 30 dias a vivéncia do praticante com a modalidade



ha pelo menos um ano, ter uma rotina ininterrupta no esporte nos ultimos trés meses e ser da

categoria adulta.
Delineamento e Procedimento da Coleta

Inicialmente foi feita uma breve exposicao tedrica aos atletas sobre os procedimentos e
objetivos do experimento. Em seguida, foi realizado um convite verbal estabelecendo como
ponto de partida a assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE)
(APENDICE 1) solicitando informaces demograficas (nome, idade e tempo de pratica), além
de medidas antropométricas descritivas (massa corporal e estatura). Os atletas convidados e
disponiveis para pesquisa fazem parte do projeto de incentivo ao esporte da universidade federal

do Para, onde formaram uma sele¢do amadora para representar a instituicéo.

Os sujeitos foram submetidos a um protocolo de estresse fisico, acompanhado de um
procedimento crioterapico controlado. No decorrer do processo, variaveis fisiologicas foram
monitoradas e anotadas em fichas individuais. A descricdo do procedimento se organiza

conforme a figura 1.

| RESFRIA et

FADIGA

INICIO - RAST 2

Figura 1- descri¢do da organizacdo do estudo segundo momentos de coleta e analise.

O protocolo se inicia com a verificagdo das variaveis FC e SV, em seguida aplicou-se 0
primeiro ciclo de sprints determinado Running-based Anaerobic Sprint Test (RAST) 1, seis
sprints de 35 metros com descanso de 10 segundos entre cada nova largada. Nesse estagio foi
cronometrado o tempo de cada Sprint. Apds o teste de fadiga 1, analisou-se novamente as
variaveis bioldgicas FC, SV e adicdo da PSE, este protocolo é composto por uma imagem
ilustrativa das &reas onde o atleta indicou a possivel dor. Essa percepcdo tem a escala de 0 a 10,
onde 0 ndo senti dor e 10 maior grau de dor. Apds essa primeira sessdo de coleta o atleta
percorre uma fase de descanso ativo, fazendo uma caminhada leve por 10 minutos, em seguida
0 mesmo processo foi repetido parao RAST 2. Na primeira semana o grupo realizou o protocolo

sem gelo, para servir como controle de analise, na segunda semana comegou com a aferigcdo
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padrdo das varidveis bioldgicas de repouso e imediatamente ap6s o primeiro ciclo de sprints,
apos isto os atletas serdo submetidos a imersdo em agua fria a nivel do quadril por 10 minutos
a uma temperatura monitorada de 12 a 15 °C, em seguida havera a conclusao do teste com a
coleta no RAST 2, este sem imersdo. Foi utilizado para o experimento dois galdes com
capacidade para submergir a altura do quadril, termdmetro, fita métrica, crondémetros, gelo em

escama, frequencimetros e toalhas para secagem apos a imersao.

Avaliagdes Antropométricas

A avaliacéo antropométrica da massa corporal e estatura consistem em ser realizada com
o0 individuo vestindo roupas leves, como cal¢do/ bermuda, na posi¢do anatbmica com postura
ereta, com o peso distribuido entre ambos os pés e a cabeca posicionada no plano horizontal de
Frankfurt (COSWIG; NEVES; DEL VECCHIO, 2011). Para mensurar a massa corporal sera
usada uma balanca de plataforma (Filizolla®), com precisdo de 0,1kg. Resulta a medida da
estatura um estadidmetro com exatiddo de 0,1cm, segundo os procedimentos formulados por
Gordon et al. (1988).

Testes Fisicos

Capacidade anaerdbia (RAST): Foi usado o protocolo de resisténcia anaerébia RAST
(ZACHAROGIANNIS et al., 2004), onde o atleta aplicou sua maxima poténcia em um ciclo de

6 Sprint de 35 metros com 10 segundos de descanso para uma nova largada.

Poténcia de membros inferiores (Salto Vertical — Sargent Jump Test): Com o atleta em pé,
posicionado lateralmente a parede, ergueu —se um dos bracos a altura maxima sem que haja a
elevacdo dos calcanhares. Em seguida uma marcacao na parede com pé de giz nas pontas dos
dedos sera feita, fornecendo uma referéncia da sua envergadura. Os atletas realizaram uma
rapida flexd@o dos joelhos e um salto posteriormente com contra- movimento (countermovement
jump), objetivando alcancar a maxima altura do salto, neste ponto de maior alcance o atleta fez
uma nova marcagao com o po de giz, foi proibido tomar distancia ou andar para realizar o salto.
O resultado é obtido com a subtrag&o entre a primeira marcacédo e a Gltima com maior alcance.
Foi fornecido trés tentativas com validade o maior salto (MACKENZIE., 2005).
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RESULTADOS

Concluiram os procedimentos, 09 individuos com idade média de 21 + 2.79 anos, massa
corporal de 65 + 4.34 kg, estatura de 1,72 £ 5.54 m e envergadura de 2,26 + 7.24 m. Na figura
1 sdo apresentadas as médias das poténcias por sprint do RAST em cada uma das condigdes, a
partir da analise de variancia com medidas repetidas. No Painel A, percebe-se que ha diferencas
entre as condigdes GELO PRE ¢ GELO_POS (F= 7,82; p= 0,02; 1= 0,49), entre os Sprints
(F=14,7; p=0,001; n*= 0,64), mas sem interagdo entre condicao e sprint (F= 1,45; p=0,22; n>=
0,15). ComparacOes pareadas indicaram que as diferencas entre as condicGes se localizam no
sprint 2 (t=2,7; p= 0,02) e no sprint 5 (t= 3,2; p=0,01).

Ja nos demais painéis, percebe-se auséncia de diferenca entre CON_PRE e CON_POS
(F=0,61; p= 0,67; n>= 0,07; Painel B), GELO PRE ¢ CON_PRE (F= 0,44; p= 0,52; 1>= 0,05;
Painel C) e GELO POS e CON_POS (F=1,06; p=0,33; 12=0,11; Painel D). Porém, diferengas
entre sprints foram evidenciadas para CON_PRE e CON_POS (F= 20.4; p=0,001; 1= 0,71),
GELO PRE ¢ CON_PRE (F=23,7; p=0,001; n>= 0,74) ¢ GELO_POS ¢ CON_POS (F=24,7;

p=0,001; n?>= 0,75). Para nenhum deles foi evidenciada intera¢ao condi¢do*sprint.
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Figura 1: Respostas de poténcia por sprint de acordo com os protocolos experimentais.
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* Estatisticamente diferente entre situacdes (p<0,05). Nimeros correspondem aos sprints com

0s quais existe diferenca estatisticamente significante (p>0,05).

Na Tabela 1 sdo apresentados os dados de poténcia maxima, media e minima e os indices
de fadiga absolutos e percentuais, referentes ao RAST preé e pés as condi¢gdes GELO e CON. A
analise de variancia para medidas repetidas indicou que, quanto a Pmax, foi encontrada
diferen¢a entre momentos (F= 7,96; p= 0,02; n*= 0,49), mas nao entre condi¢des (F=0,13; p=
0,72; n*=0,01) e sem interacdo momentos*condi¢des (F=4,29; p= 0,07; n>= 0,34). J4 a andlise
por pares indicou que a diferenca entre momentos ocorreu apenas para a condi¢cdo GELO (t=
2,8; p= 0,02). Para Pméd foi encontrada diferenca entre momentos (F= 11,21; p= 0,01; n*>=
0,58), mas ndo entre condigdes (F= 0,06; p= 0,81; n*= 0,008) e sem interagdo
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momentos*condi¢des (F= 3,84; p= 0,08; n>= 0,32). Ja a analise por pares indicou que a

diferenga entre momentos ocorreu apenas para a condi¢do GELO (t= 2,8; p= 0,02;). Para Pmin

nao foi encontrada diferenca entre momentos (F=2,71; p= 0,13; n?>= 0,25) nem entre condi¢des

(F=0,11; p=0,74; 1*= 0,14) e sem interagdo momentos*condig¢des (F=3,72; p=0,09; 1*=0,31).

Considerando o IF absoluto (w/s), ndo foi encontrada diferenca entre momentos (F=

2,04; p= 0,19; n*>= 0,20) nem entre condigdes (F= 0,44; p= 0,52; n*>= 0,55) e sem interagdo

momentos*condicbes (F=0,31; p=0,59; n*= 0,03). Também nao foi encontrada diferenca entre

momentos (F=0,35; p=0,57; n?>= 0,04) nem entre condigdes (F= 0,66; p=0,44; n>= 0,07) e sem

interacao momentos*condigdes (F= 0,23; p= 0,64; n>= 0,02) para o IF percentual.

Tabela 1. Comparacdes entre os desfechos do RAST de acordo com as condi¢cfes experimentais

e 0S momentos de coleta.

GELO CONTROLE
RAST1 RAST?2 RAST1 RAST?2
Pmax (w) 575,6+73,3 506,9+62,9* 557,8+86,7 547,2+86,2
Pméd (w) 470,1+51,1 426,0+44,0* 455,4+57,2 450,6+49,9
Pmin (w) 369,2+62,7 326,1+45,1 340,6+45,8 344,4+35,2
IF (w/s) 6,1+2,2 5,2+1,8 6,4+1,8 5,9+2.4
IF (%) 35,549,7 35,1+9,6 38,6+5 36,2+8,7

* Estatisticamente diferente do momento PRE para mesma condigdo; Pméax: Poténcia maxima;

Pméd: Poténcia média; Pmin: Poténcia minima; IF: indice de Fadiga.

A figura 2 apresenta a variacdo percentual entre os RASTS. Nela percebe-se que ndo

foram identificadas diferencas estatisticas entre as condi¢des.



Figura 2: Variacdo percentual entre os RAST executados nos momentos PRE e POS as
condigdes com GELO e CON para varidveis de poténcia, tempo total e IF.
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Pmax: Poténcia maxima; Pméd: Poténcia média; Pmin: Poténcia minima; IF: indice de
Fadiga.
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Considerando o desempenho nos saltos verticais, foi encontrada diferenga entre
momentos (F= 3,2; p= 0,04; n*= 0,28) mas nao entre condi¢des (F= 1,65; p=0,23; 1*=0,17) e
com interagdo significante momentos*condi¢cdoes (F= 7,51; p= 0,001; n*>= 0,48). As
comparacdes pareadas indicaram que as diferencas entre momentos se localizam entre POS
RAST1 e POS RAST2 na condigio GELO (t= 3,7; p= 0,006) e entre PRE e POS RAST2 na
condigdo CON (t=2,3; p=0,04). Os dados séo apresentados na Figura XX.

Figura 2 : Comportamento do desempenho no salto vertical em resposta ao RAST e de acordo
com as condi¢fes com GELO e CON.
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*Diferente do momento PRE do RAST2 para mesma condico; #Diferente do momento POS
do RAST1 para mesma condicéo.
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Considerando o comportamento da FC, foi encontrada diferenga entre momentos (F=
236,6; p< 0,001; n*>= 0,96) e entre condigdes (F= 7,6; p= 0,02; n*>= 0,48) mas sem interagao
significante momentos*condi¢des (F= 0,41; p= 0,74; n*= 0,04). As comparacdes pareadas
indicaram que as diferencas entre momentos se localizam entre PRE e POS RAST1 para a
condigdo GELO (t= -27,8; p< 0,001) e CON (t= -8,6; p< 0,001) e entre PRE e POS RAST2
para condicdo GELO (t= -14,8; p< 0,001) e CON (t= -9,8; p< 0,001). Além disso, foi
identificada diferenca entre os grupos apenas no momento POS RAST? (t= -2,9; p= 0,04). Os

dados séo apresentados na Figura 3.

Figura 3: Comportamento da frequéncia cardiaca em resposta ao RAST e de acordo com as
condigdes com GELO e CON.
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*Diferente do momento PRE no mesmo RAST em ambas as condicdes; #Diferente da
condicdo CON no mesmo RAST e momento.

Ja quanto a PSE, na condicdo GELO foram apresentadas medias de 7,4+1,7 uae 8,1+1,4
ua pés RAST1 e RAST2, respectivamente, enquanto na condicdo CON foram apresentadas
médias de 8+1 ua e 8,4+0,9 ua p6s RAST1 e RAST2, respectivamente. Ndo foram encontradas
diferengas entre momentos (F= 2,4; p= 0,15; n?>= 0,23) nem entre condi¢des (F= 1,7; p=0,22;
n*= 0,17) ou interagao significante momentos*condig¢des (F= 0,47; p=0,51; n*>= 0,05).
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DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo avaliar os efeitos da imersdo em agua fria na
poténcia muscular no teste de salto vertical, RAST, frequéncia cardiaca e percepcédo subjetiva
de esfor¢co. Nao houveram diferencas significativas nos resultados do RAST nas condicdes gelo
e controle. Na condi¢do GELO, entre os momentos PRE e POS, apontaram-se resultados
negativos no desempenho do RAST apds a utilizacdo da imersdo em agua fria. Ndo ocorreu
diferenga na variacdo percentual entre RASTSs. Entre as condi¢gdes GELO e CONTROLE, ndo
houveram diferencas para a poténcia maxima (w), poténcia média (w), poténcia minima (w),
indice de fadiga absoluto e indice de fadiga percentual. Observou-se diferencas para poténcia
méaxima (w) e poténcia média (w), apenas na condicdo GELO, apontando uma queda no
RAST?2.

N&o houveram diferencas nos resultados do RAST na condi¢cdo GELO e na condigéo
controle. Houve queda de desempenho na poténcia no RAST 2 na condigédo gelo e aumento no
indice de fadiga. Os possiveis efeitos positivos da aplicacdo de IAF se da pela interferéncia do
frio em processos inflamatorios (SMITH., 1991) que podem afetar a funcdo muscular e
estimular a criacdo de edemas locais que causem dor (SWENSON, SWARD E KARLSSON.,
1996) O inicio da acéo fisiologica para reparo de tecidos lesionados inicia por volta de uma
hora apds o estresse sofrido pelo musculo de acordo com Da Silva e Macedo, (2011). Isso pode
explicar parcialmente os resultados do presente estudo, pois a aplicacdo de IAF foi realizada
imediatamente ap6s o termino do teste RAST. Além disso, o desempenho reduzido do RAST
2, ap6s a aplicacdo do IAF, pode ser esclarecido pelo menor aporte sanguineo pela

vasoconstricdao hipotérmica.

Para o salto vertical ndo foram encontradas diferengas entre as condi¢gdes GELO e CON,
no entanto foram observadas quedas de desempenho nas avaliaces POS RAST 1 e POS RAST
2 se comparados com seus respectivos momentos PRE, além de diferencas no momento PRE e
POS RAST 2 na condigio CON. O salto vertical indicou declinio quando relacionado ao grupo
controle. A exposicdo a baixas temperaturas possibilita a diminuicdo da poténcia do salto
vertical, segundo estudo prévio de Dixon et al (2010), no entanto a procedimento metodoldgico
aplicado pelos autores difere do presente estudo, o tempo de aplicacdo da imersdo em &gua fria
teve a duracédo de 45 minutos a 12°C. Os autores sugerem que a diminui¢éo do desempenho dos
saltos verticais pode ser atribuida a lentiddo de processos enzimaticos e a diminuicdo da
conducdo nervosa que podem ser afetados até mesmo por menos niveis menores de
resfriamento (DRINKWATER., 2008).
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A frequéncia cardiaca apresentou diferencas entre os momentos PRE e POS no RAST
1 e 2 nas condi¢des GELO e CON, assim como nos momentos PRE e POS RAST 1 e 2 na
condicéo controle. E diferencas entre as condi¢bes no POS RAST 2. Em relacéo a frequéncia
cardiaca foi identificado no resfriamento menores valores comparado ao grupo controle, visto
que neste, o 2° Sprint foi considerado mais extenuante. De acordo Alonso et al. (1998) a
frequéncia cardiaca durante o exercicio tem plena interagcdo com a demanda metabdlica na
musculatura ativa, desse modo pode-se compreender também a baixa temperatura como suporte
para ligeira queda na frequéncia cardiaca no protocolo de imersdo. A imersdo em agua fria tem
efeitos positivos nas atividades do coracdo apds exercicios fisicos, ajudando na restauracdo do
volume sanguineo central por conta da vasoconstri¢do intramuscular periférica induzida pelo
resfriamento, aumento do débito cardiaco e volume sistolico, normalizacdo da modulacéo
parassimpatica ap0s exercicios intensos, recuperacdo da frequéncia cardiaca e da variabilidade
da frequéncia cardiaca (WHITE., 2013).

Ha na literatura evidéncias que mostram a imersdo em agua fria como estratégia eficaz
para a recuperagdo autonémica cardiaca apos esforco. Na pesquisa de Almeida et al. (2015),
investigaram qual dose e duracdo da imersdo em &gua fria teriam influéncia na melhora da
variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC) em 96 jovens fisicamente ativos divididos em 5
grupos, 0 grupo que utilizou 15 minutos de imersdo a 14°C obteve melhores resultados se
comparado com menores tempos de imersdo (5 minutos) e temperaturas mais baixas (9°C)
demonstrando beneficios da imersdo em agua fria para a restauracdo da modulacéo autonémica
cardiaca. A aparente melhora na modulacdo autonémica cardiaca, apds a imersao em agua, pode
ter influenciado de forma positiva os menores valores de frequéncia cardiaca no grupo que
utilizou imersdo em agua fria, apesar de ndo ter sido dado tempo de recuperacdo ao contrario
do estudo de Almeida et al. (2015), que foi dado um descanso de 75 minutos contando com o

tempo de aplicacdo da imersao.

A anélise estatistica demonstrou auséncia de diferencas na PSE entre as condicOes e
entre momentos. Essa referéncia de esforco tem forte relagdo com outros indicadores internos
de intensidade de exercicio, como por exemplo, consumo de oxigénio e a FC, (HERMAN et
al., 2006). No entanto, existem variaveis que podem afetar nos resultados desses marcadores
como a imersdo, a temperatura da agua e as diferentes posi¢des corporais adotadas durante a
execucao do exercicio, ou mesmo na recuperacdo (GRAEF & KRUE., 2006). O presente estudo
demonstrou que o tempo de 10 minutos em imersdo a altura do quadril entre uma temperatura

de 12C°~15C°, ndo resultou em diferencas no comportamento no RAST apds o gelo.
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CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos nos testes, concluiu-se que a utilizagcdo da imersédo em
agua fria entre atividades intermitentes de alta intensidade prejudica o desempenho subsequente

de poténcia.
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APENDICE |

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do estudo intitulado: Efeitos da imersdo em agua
fria no desempenho subsequente de atividades intermitentes de alta intensidade”.

Objetivo do estudo:
O objetivo do respectivo estudo é identificar a eficiéncia da crioterapia de imersdo na
recuperacdo de individuos treinados.

Coleta de dados:

Segue Resolucdo N° 466, de 12 de dezembro de 2012, que trata sobre as diretrizes
e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos da comissdo

nacional de ética e pesquisa/Conselho Nacional de Saude (CONEP/CNS).

A coleta sera realizada no ginasio poliesportivo da UFPA (Universidade
Federal do Para- Campus Castanhal) , nos dias 28 de novembro e 5 de dezembro de
2017.

Serd aplicado o protocolo de fadiga (R.A.S.T) “Running Anaerobic Sprint
Test”’(Zacharogiannis et al., 2004), onde o atleta doa sua méaxima poténcia em um ciclo
de 6 sprints de 35 metros com 10 segundos de descanso para uma nova largada. Entre
os intervalos dos protocolos haverd o monitoramento da frequéncia cardiaca, salto
vertical e percepcdo subjetiva de esfor¢o. Em seguida sera feito o resfriamento, onde os
individuos ficardo dez minutos imersos. Finalizando com o ultimo ciclo de fadiga

“RAST2”.
Possiveis beneficios e riscos:

Beneficios: Os possiveis resultados do estudo provocara o entendimento dos

efeitos do resfriamento e com isso fornecer subsidios para novas pesquisas.

Riscos: A aplicacdo desse protocolo oferece risco minimo a integridade fisica
dos voluntérios. Destaca-se que ndo ha despesas pessoais aos participantes, nem

compensacdo financeira relacionada a participacéo
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Informagdes adicionais:

Caso vocé concorde em ser voluntario desse estudo, € importante salientar que vocé
dispde de total liberdade para esclarecer quaisquer duvidas que possam surgir antes, durante e
depois da pesquisa, procurando o graduando Elton de almeida. Nos enderecos eletrdnicos
elton_dealmeida@hotmail.com; ou o orientador e pesquisador responsavel, o Prof. Dr. Victor
Coswig, no enderego eletronico. Todos estdo livres para recusar a participagdo na pesquisa, sem
penalidades ou constrangimento. Todos os dados e a identidade dos voluntarios serdo mantidos
em sigilo. Somente o pesquisador responsavel tera acesso as informacdes, que serdo utilizadas

apenas para fins académicos e publicacdo cientifica.

Nao havera qualquer forma de remuneracéo financeira para os voluntarios (as). Todas as

despesas relacionadas com este estudo serdo de responsabilidade dos pesquisadores.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, ,

voluntariamente, aceito participar do estudo intitulado, “EFEITOS DA IMERSAO EM
AGUA FRIA NO DESEMPENHO SUBSEQUENTE DE ATIVIDADES
INTERMITENTES DE ALTA INTENSIDADE ”, a ser realizado pelo discente Elton de

Almeida dos Santos: graduandos do Curso de Licenciatura em Educacdo Fisica, da

Universidade Federal do Para (UFPA), Campus Castanhal. Estou ciente das informacdes
contidas no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Portanto, concordo com o que foi acima citado e dou 0 meu consentimento.

Assinatura do (a) Voluntério (a).

Assinatura do Pesquisador Responsavel (Orientador).

Prof. Dr. Victor Coswig.
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