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RESUMO

RESPOSTAS ANABOLICAS AO METODO DROP-SET DE TREINAMENTO DE
FORCA

O objetivo deste estudo foi analisar a resposta de horménios anabdlicos
(testosterona (TT) e hormbnio do crescimento (GH)) e catabdlicos (cortisol (C))
decorrente do método drop-set de treinamento de forca e do método com 10
repeticbes maximas. Sete homens treinados (24,8 *2,4 anos) realizaram uma
sessdo de treinamento de forca em cada um dos métodos citados, cujo trabalho total
foi equalizado. Foram feitas coletas sanguineas em quatro pontos do tempo para a
andlise da curva da resposta dos trés horménios de interesse: pré-treino (PRE),
imediatamente apds o treino (IP), 15 minutos pds-treino (15P) e 30 minutos pos-
treino (30P). Para a andlise das respostas de TT e C foi utilizada uma analise de
variancia (ANOVA) para medidas repetidas para a comparacao intra-grupo e teste t
independente para a comparacado inter-grupo. Para a andlise das respostas do GH
foi utilizado o teste de Freedman para as diferencas intra-grupos e o teste de Man-
whitney para diferencas inter-grupos (p<0,05). Apenas o método drop-set modificou
a concentracdo dos horménios, onde a TT foi maior em IP comparado a PRE
(22,92%). O mesmo ocorreu com 0 GH com valores maiores em 15P (5859,91%) e
30P (3394,09%) quando comparados ao PRE. O C permaneceu inalterado em
ambos o0s métodos. Os resultados sugerem uma resposta anabdlica mais
pronunciada no método drop-set. Entretanto, um numero maior de estudos

envolvendo individuos treinados € necessario para confirmar esses achados.

Palavras-chave: anabolismo, treinamento de for¢ca, resposta hormonal,

métodos de treino.



ABSTRACT

ANABOLIC RESPONSES TO THE DROP-SET STRENGTH TRAINING METHOD

The objective of this study was to analyze the response of anabolic hormones
(testosterone (TT) and growth hormone (GH)) and catabolic (cortisol (C)) to the drop-
set strength training method and to the 10 repetition maximum method. Seven
trained men (24,8 +2,4 years) performed one strength training session for each one
of the methods, both sessions had the same amount of total work. Blood was
collected in four different time points in order to analyze the concentration response
curve for each of the three hormones: pre-training (PRE), immediately post training
(IP), 15 minutes post training (15P) and 30 minutes post training (30P). An analysis
of variance (ANOVA) for repeated measures was used for the TT and C responses
analysis for the intra-group comparison and an independent t test for the inter-group
comparison. For the GH response analysis it was used the Freedman test for the
intra-group differences and the Man-whitney test for the inter-group differences
(p<0,05). Only the drop-set method changed the hormonal concentration, where TT
was higher at IP compared with PRE (22,92%). The same occurred with GH that
showed higher values in 15P (5859,91%) and 30P (3394,09%) when compared with
PRE. C concentrations remained unaltered in both methods. These results suggest a
more pronounced anabolic response to the drop-set method. Nevertheless, more

studies involving trained individuals are needed to confirm these findings.

Keywords: anabolism, strength training, hormonal responses, training

methods.
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1. INTRODUCAO

O treinamento de forca (TF) vem, h& anos, sendo utilizado como estratégia na
prescricdo de exercicios fisicos. Esse tipo de treinamento tem-se demonstrado como
o mais eficiente para o aumento da forca (American College of Sports Medicine,
2009). A exposicao ao TF tras respostas fisioldgicas agudas e cronicas. Sob o ponto
de vista agudo, temos: 0 aumento da ativagdo muscular (MC CAULLEY et al., 2009),
fadiga neuromuscular (TRAN et al.,, 2006), o aumento do fluxo sanguineo
intramuscular, diminuicdo do pH sanguineo (KRAEMER et al., 1998; MC CAULLEY
2009) e respostas enddécrinas como, por exemplo, o aumento nas concentracfes
plasmaticas de testosterona (T), horménio do crescimento (GH) e cortisol (C)
(GOTSHALK et al.., 1997; KRAEMER et al., 1998; AHTIAINEN et al., 2002; SMILIOS
et al., 2003; LINNAMO et al., 2005; MCCAULLEY et al.,, 2009; BOTTARO et al.,
2009, IZQUIERDO et al., 2009). No que diz respeito a influéncia das manipulacées
do TF na resposta enddcrina aguda, observa-se que ha muitas formas de se obter
diferentes respostas. ElevacBes hormonais causadas por exercicios de forca
acarretam em eventos fisioloégicos que levardo a respostas especificas tais como o
aumento da sintese protéica muscular e um subsequente aumento da area de
seccdo transversa (AST) muscular (KRAEMER e RADAMESS, 2005). A
determinacdo de quais aspectos do treino influenciam nessas repostas é muito
importante para o estabelecimento de um patamar 6timo de um ambiente anabdlico
induzido por uma sessao de TF (CADORE, 2008).

Atualmente, varios estudos tém sido realizados para uma melhor
compreensdo da influéncia da manipulagcdo das varidveis do TF na resposta
hormonal aguda (GOTSHALK et al., 1997; AHTIAINEN et al., 2002; SMILIOS et al.,
2003; LINNAMO et al., 2005; MCCAULLEY et al., 2009; BOTTARO et al., 2009,
IZQUIERDO et al., 2009). Um dos vieses desse tipo de estudo é a diferenca entre os
sujeitos, principalmente em género, idade e nivel de treinamento (CREWTHER et al.,
2006). Por exemplo, individuos de composicao corporal semelhante, mas de idades
diferentes produzirdo respostas hormonais agudas diferentes (KRAEMER et al.,
1998). Ainda, como descreveram Linnamo et al. (2005), homens produzem uma
resposta hormonal mais acentuada, tanto para horménio do crescimento quanto

para testosterona, quando comparados com mulheres. Ahtiainen et al. (2004)
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demonstraram que individuos com experiéncia prévia em treinamento de forca tém
respostas hormonais diferentes de individuos sem experiéncia.

A diferenciagéo entre as diversas maneiras de se elaborar um treinamento de
forca se d& através da manipulacdo das suas variaveis. De todas as variaveis de um
programa de TF as mais importantes sdo o volume e a intensidade. As outras
caracteristicas manipulaveis do TF sempre estardo atreladas a um destes dois
fatores. Assim sendo, a forma de sobrecarga, o trabalho até a falha, a velocidade de
contragdo, o intervalo entre séries, a ordem dos exercicios e 0 numero de sessdes
por dia, podem ser ligados a intensidade (TAN, 1999). Por outro lado, o numero de
repeticbes por série, 0 niumero de séries e a frequéncia de treinamento relacionam-
se com o volume (TAN, 1999).

A resposta hormonal aguda é diferente em protocolos de resisténcia (alto
volume/baixa intensidade), de forca (alta intensidade/baixo volume), de poténcia
(alta intensidade/alta velocidade) e de hipertrofia (alta intensidade e volume
moderado) e que a relacdo intensidade X volume pode chegar a um patamar
proximo do 6timo, no que diz respeito a resposta anabdlica, quando se trabalha com
altas intensidades (~80% 1RM) e volumes moderados a altos, ou seja, no
treinamento de hipertrofia (MCCAULLEY et al., 2009). Essas premissas vém de
encontro com os resultados de Linnamo et al. (2005) que demonstram que uma
série de 10RM produz uma resposta endécrina de horménios anabdlicos maior do
que seéries de intensidades mais baixas (70% 10RM) e com os resultados de
Gotshalk (1997) que mostra diferencas significativas na resposta hormonal entre
1x10RM e 3x10RM, onde a resposta se mostrou maior quando o volume era
aumentado. Kraemer et al. (1990), anteriormente, demonstrou que as respostas
mais acentuadas de GH foram atingidas em um protocolo com alto volume (5 séries)
em 10RM. Smilios et al. (2003) demonstraram que o aumento do numero de séries
de exercicios de forca causa uma resposta anabdlica maior, mas chega a um platd
quando se atinge quatro séries ou mais. Ou seja, com base nesses estudos
podemos entender que a relacdo volume X intensidade, no que diz respeito a
resposta hormonal aguda, ja estd bem descrita.

O grau de fadiga muscular induzido pelo exercicio de for¢ca também € alvo de
alguns trabalhos (AUGUSTSSON et al., 2003; SMILIOS et al., 2003; PINCIVERO et
al., 2004) que visam analisar o seu efeito no grau de intensidade da sessédo de

treino. Essa variavel frequentemente é abordada através da analise da resposta das
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concentracbes de lactato (SMILIOS et al., 2003) e pela amplitude do sinal
eletromigrafico (KELLYS, 1999; GABRIEL et al., 2001; HASSANI et al., 2006)
durante e ap0s a sessdo de treino. Séries com um maior numero de repeti¢cdes,
tipicas do treinamento de hipertrofia apresentam maiores concentracdes de lactato
(SMILIOS et al., 2003) e amplitude do sinal EMG, sinalizando maiores niveis de
fadiga muscular; quando comparadas com séries curtas que priorizam o aumento da
forca muscular.

Como ha grande variabilidade na maneira como sdo manipuladas essas
variaveis, ha muitos métodos de TF possiveis. A diferenca entre os métodos de TF
se traduz em diferentes respostas. Por exemplo, um treinamento com sobrecarga
excéntrica causa um aumento significativo da resposta endécrina (YARROW et al.,
2007). Ou ainda, as respostas de GH sado maiores em sessdes com intervalos de
30s entre as séries, comparados com 60s e 120s (BOTTARO et al., 2009). Ahtiainen
et al. (2003) compararam um método de repeticdes forcadas (RF)! com um método
de repeticbes maximas (RM), obtendo um aumento nas concentracbes de GH,
testosterona e cortisol mais acentuada no método RF. Tran et al. (2006)
demonstraram que o aumento no tempo sob tensédo (TST) de um musculo durante
uma série de exercicios de forca pode ser um meio indutor de maior fadiga.

Tendo em vista que o método de repeticbes maximas (RMs) produz respostas
hormonais agudas consideraveis (LINNAMO et. al, 2005) e que o método de
repeticbes forcadas descrito por Ahtiainen et al. (2003) (que age aumentando o
esforco quando as RMs sao atingidas) induz uma resposta ainda maior, parece que
métodos caracterizados pela inducdo da fadiga em niveis mais altos e exposicao a
maiores tempos sob tensdo (TST) deverdo produzir respostas mais acentuadas do
que o método de RMs. Ainda, as respostas anabolicas também parecem ser
positivamente influenciadas pela isquemia induzida (VIRU et al., 1998) sendo que ha
uma hipétese que o TF pode ser uma ferramenta para se conseguir esta isquemia
(MCCAULLEY et al., 2009), ou seja, parece que ha a possibilidade de sessdes de
TF com maiores TSTs, maiores niveis de fadiga e maiores graus de isquemia
induzida, serem maiores estressores metabdlicos, induzindo maiores respostas
hormonais. No entanto, carece na literatura pesquisas que enfoquem esse tipo de
método. Dada esta lacuna na literatura, verifica-se a necessidade de estudar a

! Apés atingir as repeticdes maximas o individuo é auxiliado a completar mais repeticdes.
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resposta hormonal em séries que ultrapassam o limite das RMs, através de um
decréscimo da carga absoluta, tornando a série maxima para todas as intensidades.
Para tanto, chegamos ao método drop-set descrito por Stoppani (2008).

O treino drop-set envolve uma reducéo imediata da quantidade de peso que
estd sendo usada com o objetivo de continuar fazendo mais repeticbes em
determinado exercicio (STOPPANI, 2008). Tendo em vista que, ao se aumentar o
volume da série (utilizando-se, para isso, de uma diminuicdo da intensidade
absoluta), espera-se um aumento na resposta hormonal anabdlica, maior fadiga e
lesdo muscular. Entretanto, essas hipéteses permanecem inexploradas na literatura
especializada, caracterizando uma importante lacuna no estudo do treinamento de

forca.
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1.1 JUSTIFICATIVA E PROBLEMA

De acordo com as lacunas anteriormente citadas, no que diz respeito a
métodos de TF, o presente estudo justifica-se pela necessidade de esclarecer os
efeitos destes tipos de treinamento na respostas hormonais agudas de praticantes

de TF; utilizando-se, para isso, do método drop-set, anteriormente descrito.

Diante da justificativa previamente explicitada, esse estudo pretende responder

a seguinte questao:

Qual a resposta aguda, sob o ponto de vista enddcrino, induzida pelo método

drop-set em individuos treinados em for¢ca?
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1.2 OBJETIVOS

1.2.1. Objetivo geral

Este trabalho tem como objetivo analisar as respostas hormonais agudas (no
que diz respeito as concentracées de horménio do crescimento (GH), testosterona
total (TT) e cortisol (C)) provocadas pelo método drop-set de treinamento de forca,
além de comparar as respostas referentes ao método drop-set com as obtidas em
exposicao ao metodo de repeticdes maximas (RM), envolvendo o mesmo trabalho

total, em individuos treinados
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1.3 DEFINICAO OPERACIONAL DE VARIAVEIS

1.3.1 Método de treinamento de for¢ca por repeticdes maximas

Este método utiliza-se da carga mais alta possivel para a execucao de um
determinado numero de repeticoes (AHTIAINEN, 2003). Atingindo o numero de
repeticbes estabelecido, e aquela sendo a carga maxima para este nimero, devera
ocorrer entdo uma falha na execucado do movimento, chamada de falha concéntrica,

onde h& impossibilidade da correta execu¢cao do movimento.

1.3.2 Método de treinamento de forca drop-set

O método drop-set, descrito por Stoppani (2008) envolve a reducdo imediata
(sem intervalos) da carga a medida que as repeticbes maximas séo atingidas, feita a
reducdo o executante continua a série, até atingir a fadiga por falha concéntrica
novamente, reduz-se a carga mais uma vez e repete-se 0 procedimento. Esse

método € usado com até trés reducdes de carga durante uma serie.
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1.4 HIPOTESES

Hipotese 1

Sabendo-se que os métodos de TF que prolongam o esforgco quando as RMs
sdo atingidas, e que métodos com maior tempo sob tensdo tém, ambos, respostas
anabdlicas maiores (AHTIAINEN et al., 2003; TRAN et al., 2006), espera-se que:

1. A sesséo de treinamento utilizando o método drop-set deve induzir um

aumento nas concentracoes de GH e testosterona maior do que a

sesséo que utiliza as 10 RMs.

Hipotese 2

Sabendo-se que a secrecdo de cortisol € muito sensivel a magnitude de
esforco empreendido no TF:
2. A exposicdo ao meétodo drop-set induzird uma resposta de cortisol

maior do que sessao que utiliza 10 RMs.
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2. REVISAO DE BIBLIOGRAFIA

O principio do treinamento de forca (TF) visa sempre a promog¢ao um estimulo
necessario para a inducdo de algum grau de adaptacdo musculoesquelética. Essa
adaptacdo pode ocorrer por diversos meios e uma das adaptacdes mais objetivadas
pelos praticantes desse tipo de exercicio € a hipertrofia, que se define pelo aumento
da area de seccdo transversa de um musculo (KOMI, 2003).

Um dos principais sistemas responsaveis por este tipo de adaptacdo no corpo
humano é o sistema neuroenddcrino (KRAEMER, 2000). Aumentos na concentragcao
de horménios como resposta aguda ao treinamento de forca sao parte de
mecanismos de reparo e remodelamento muscular durante o processo de
recuperacdo e sao sensiveis a manipulacdo de uma ou de mais variaveis do TF
(KOMI, 2003), sendo assim interessante a analise dessas respostas como
medidores da magnitude do estimulo fisioldégico dado pelo treinamento.

Ha uma ampla variedade de estudos analisando as respostas hormonais do
TF na manipulacdo de suas diversas variaveis como intensidade (RASTAAD et al.,
2000; MCCAULLEY et al., 2009), volume (GOTSHALK et. al, 1997; MCCAULLEY et
al., 2009), tempo de intervalo (BOSCO et al., 2000) e velocidade de execucao
(MCCAULLEY et al., 2009). Apesar disso, como os diferentes métodos de treino
normalmente manipulam diversas das variaveis acima citadas, ainda ha uma lacuna
na literatura nesse contexto, pois essa manipulacdo tras grandes problemas
metodologicos em se isolar as variaveis e saber realmente qual modelo foi
responsavel pelas mudancas. Dentro desse contexto, € de grande importancia a
determinacdo de quais aspectos do treinamento de forca, dentro dos diferentes
métodos de treino, que influenciam para a inducdo de um ambiente anabdlico
favoravel. Assim sendo, a andlise das respostas de cada um dos horménios
secretados em resposta ao TF pode constituir uma maneira interessante de estudar
o efeito de diferentes métodos de treinamento que visam a hipertrofia.

Um dos raros estudos que compara diferentes métodos de treinamento de
forca € um trabalho de Ahtianen et al. de 2003. Neste estudo é analisada a diferenca
na secrec¢ao de hormonio do crescimento (GH), testosterona total (TT), testosterona
livre (TL) e cortisol (C) entre um protocolo de treinamento de 12 repeticbes maximas
(12RM) e outro protocolo com carga 15% maior no qual 0s sujeitos eram incapazes

de realizar as 12 repeticOes e para tanto eram auxiliados. Foram encontradas
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maiores concentracdes sanguineas de todos os hormonios, exceto TT, apos ter sido
aplicado o método de repeticbes forcadas. Dessa forma, infere-se que o referido
método apresenta-se como um estimulo mais eficaz — principalmente em se tratando
do horménio do crescimento — na secre¢do destes mediadores quimicos.

Sabe-se que a sensibilidade da resposta de cada horménio a manipulacéo
das diversas variaveis € diferente. Para que seja feita uma melhor analise de cada é
preciso identificar que tipo de estimulo causou aquela alteracdo daquele horménio

especifico. Para tanto, devemos analisar os hormodnios separadamente.

2.1 TESTOSTERONA

A testosterona € um horménio esterdide anabdlico, sintetizado nas células de
Leydig, nos testiculos, através de uma série de conversfes enzimaticas do
colesterol (KOMI, 2003). O treinamento de forca tem sido demonstrado como um
fator contribuinte para o aumento da concentragdo sanguinea de testosterona total
em homens (KRAEMER et al., 1998) e mulheres (NINDL et al., 2001). MacDougal
(1995) observou um aumento na sintese protéica muscular até 36h apdés um
protocolo de TF. Por esse efeito anabdlico direto sobre a sintese de proteinas no
musculo, é de grande interesse a observacao da resposta secretéria deste hormoénio
a uma sessédo de TF. Entretanto, as respostas agudas de testosterona ao TF podem
ser influenciadas por diversos fatores.

A magnitude de aumento da testosterona circulante parece ser influenciada
pela quantidade de massa muscular envolvida no treinamento. Hansen et al. (2001)
descrevem uma resposta de aumento de testosterona total mais acentuada num
grupo em que foi aplicado um protocolo de TF que envolvia maior massa muscular —
membros superiores e inferiores — em comparacdo com um protocolo envolvendo
menor volume muscular — somente membros superiores —, sendo que este Ultimo
protocolo falhou em causar alteracdo na concentracdo de testosterona. Rastaad et
al. (2000) demonstraram que a manipulacdo da intensidade da sessao de treino
também é responsavel por mudancas nas concentracdes de testosterona. No seu
estudo, um protocolo com 100% das repeticbes méximas de trés exercicios para
membros inferiores provocou uma maior secrecdo de testosterona do que quando
comparada com o0 mesmo protocolo, porém com 70% da carga para aquelas

repeticbes. Além disso, Gotshalk et al. (1997) relatam uma maior resposta de TT



19

para protocolos com 3 séries de diversos exercicios em compara¢cdo com 0 mesmo
protocolo com séries uUnicas. Tendo todas estas informacfes, parece que uma
sesséo de treinamento de forga que vise um aumento da secre¢éo de testosterona
deve favorecer programas com alto componente glicolitico — intensidade moderada,
alto volume e intervalos curtos (KRAEMER & RADAMESS, 2005).

Também deve ser levado em consideracdo que ha a possibilidade da
concentracdo de TT ndo se elevar como resposta ao TF, mas, porém, ocorrerem
aumentos séricos de testosterona livre (TL), fracdo da TT biologicamente ativa. Por
isso, a analise das concentragcbes de SHBG (do inglés sex-hormone-binding-
globulin), proteina responsavel pelo carregamento da testosterona na corrente
sanguinea, parece uma interessante maneira de reduzir este viés causado pela
diferenca na propor¢cdo TT/TL, ja que decréscimos na SHBG podem refletir no
aumento de TL circulante (KOMI, 2003). No entanto, a analise dos niveis de SHBG

nao € o objetivo deste estudo.

2.2 CORTISOL

Considerado o principal horménio catabdlico, o cortisol faz parte da familia de
horménios esterdides chamada glucocorticoides (CREWTHER et al., 2006). E
secretado no cortex adrenal das glandulas supra-renais e desempenha importante
funcdo catabdlica, fazendo parte do metabolismo de aminoacidos e glicose. No
periodo pos-exercicio o cortisol contribui para manter suficientes taxas de sintese de
glicogénio, renovacdo protéica® e um aporte suficiente de aminoacidos para a
sintese protéica (VIRU, 1996). Sua secrecdo é extremamente sensivel a diversos
tipos de estresse (exercicio, hipoglicemia, etc.) e tem como funcdo a manutencéo,
através da complexa integracdo de diversos efeitos, a homeostase celular perante
esses estresses (KOMI, 2003). A inducdo do aumento de concentracdo sanguinea
de cortisol pelo exercicio parece ter relacdo com a demanda glicolitica deste
(AHTIAINEN et al., 2003), sendo necesséria sua secrecdo para a manutencado e
recuperacdo do armazenamento de energia dentro da célula, bem como a quebra
das proteinas danificadas possibilitando o reparo muscular. Por sua funcao
catabodlica, aumentos exagerados em sua concentracdo plasmatica sao tidos como

prejudiciais no balango catabolismo/anabolismo (CREWTHER et al., 2006).

% Traducao livre do inglés protein turnover.
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A manipulacdo da intensidade parece influenciar a secrecdo de cortisol.
Ahtianen et al. (2003) demonstraram diferencas nas concentracdes de cortisol apos
um protocolo de repeticbes forcadas (supraméximas) em comparacdo a um
protocolo de repeticdes maximas. Em protocolos com um maior volume, também ha
maior secrecao de cortisol (GOTSHALK et al., 1997). Kraemer (1996) demonstra que
a secrecao de cortisol em resposta ao treinamento de forca também é muito sensivel
ao tempo de intervalo dado entre as séries. Neste estudo os voluntarios que
realizaram 8 séries de 10RM de leg-press com um minuto de intervalo obtiveram
respostas de cortisol mais acentuadas do que aqueles que cumpriram um protocolo
similar, porém com trés minutos de intervalo. Assim sendo, como a testosterona, o
cortisol para ter sua concentragdo sanguinea em resposta ao TF aumentada deve
contar com protocolos com intensidade moderada, alto volume e curtos intervalos de

tempo.

2.3 HORMONIO DO CRESCIMENTO (GH)

O hormonio do crescimento (GH) é um hormoénio polipeptidico secretado pela
glandula ptuitaria anterior e tem efeito anabdlico, principalmente no aumento da
sintese protéica muscular e no decréscimo da degradacdo protéica muscular
(AHTIAINEN et al.,, 2003; KOMI, 2003). Tem seu aumento de concentracao
plasmatica induzido por sessfes de TF, principalmente nos primeiros trinta minutos
apos estas (KRAEMER et al., 1998; HANSEN et al., 2001; AHTIAINEN et al., 2003;
AHTIAINEN et al., 2004; LINNAMO et al., 2005). A secrecdo de GH em resposta ao
exercicio se correlaciona positivamente com o aumento da concentracdo sanguinea
de lactato, que acaba aumentando a acidez celular e ativando os metaborreceptores
que, por sua vez, enviam sinais aferentes de retroalimentacdo ao sistema nervoso
central levando a um aumento na concentragdo sérica de GH (AHTIAINEN et al.,
2003).

Similarmente a testosterona é de grande interesse o entendimento de como
a manipulacdo das variaveis do treinamento de for¢ca pode afetar a concentracao
plasmatica deste horménio apds uma sesséao de treino.

As respostas de secrecao de GH ao TF, assim como dito anteriormente para
a testosterona, sdo diretamente relacionadas a quantidade de massa muscular

recrutada na sessdo (HANSEN et al., 2001). A resposta de GH é aumentada com o
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aumento de volume. Gotshalk et al. (1997) demonstraram que, de forma similar a
testosterona, a secrecdo de GH foi aumentada em protocolos de treinamento com 3
séries de diversos exercicios quando comparado com 0 mesmo protocolo de apenas
uma série, corroborando com a hipétese de correlacdo entre a secrecdo deste
hormonio e a demanda metabdlica.

Hakkinen & Pakarinen (1993) demonstraram que a resposta de secrecao de
GH é menor em um protocolo de 20 séries de 1RM quando comparados com um
protocolo de 10 séries de 10RM. No entanto, Linnamo et al. (2005) apontaram que
exercicios de forca submaximos (5x70%10RM em trés exercicios) causam menores
aumentos na secrecdo de GH em comparacao a séries maximas (5x10RM em trés
exercicios) . Assim sendo, parece que intensidades moderadas sao ideais para um
aumento 6timo da secrecdo de GH induzido pelo TF.

Menores intervalos entre as séries também produzem aumento na secre¢ao
de GH. Bottaro et al. (2009) demonstraram que as respostas de GH sdo maiores em
sessdes de treinamento com intervalos de 30s entre as séries, comparados com 60s
e 120s.

Assim sendo, de forma similar como apontada para os outros hormdnios
parece que protocolos com intensidades moderadas, volume alto, em treinos com
grande recrutamento muscular e altas demandas metabdlicas sdo necessarios para

um aumento otimizado da concentragdo de GH no sangue.

2.4 OTIMIZACAO DA RESPOSTA HORMONAIS A UMA SESSAO DE TF.

Como visto, as respostas de concentracdo plasmética dos trés hormonios
analisados parecem ter um comportamento similar, respondendo positivamente a
protocolos de grandes exigéncias metabdlicas, com um balan¢o entre volumes altos
e intensidades moderadas e com pouco tempo de intervalo. Assim sendo, temos um
modelo de sessdo de treinamento tido como 6timo para 0 aumento da concentracdo
destes hormonios.

Este modelo se aproxima muito do que ja vem sendo aplicado na prescricao
de TF para praticantes que visam a hipertrofia muscular. Estes modelos de
treinamento sdo conhecidos popularmente como “treino de hipertrofia”. McCaulley et
al. (2009) demonstraram que este tipo de treinamento quando comparado com

modelos diferentes de TF, um deles conhecido popularmente como “treino de forca
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pura” (grandes intensidades, volumes mais baixos e maiores intervalos entre as
séries) e outro conhecido como “treino de poténcia” (altissimas velocidades de
execucdo, volumes significantes — 3-5 séries —, intensidades baixas e maiores
intervalos entre as séries) causa maiores aumentos nas concentracdes de TT e C.
Além disso, o protocolo de hipertrofia teve decréscimos maiores de forca muscular e
taxa de producado de forca imediatamente apds o exercicio quando comparado com
o protocolo de poténcia. O protocolo de hipertrofia também apresentou maiores
niveis de ativacdo muscular (em contracdo voluntaria méaxima) e maiores
concentraces de lactato imediatamente apos a sessdo de treino, além de maior
eficiéncia na recuperacdo da taxa de producdo de forca quando comparado com o
protocolo de forga pura, indicando uma diferenca na fonte da fadiga muscular dos
dois protocolos. Com isso exposto, parece que o protocolo de for¢a resultou em uma
maior disfuncdo do sistema nervoso, indicando fadiga central. Ja o protocolo de
hipertrofia, como apresentou maiores niveis de ativacdo muscular e decréscimos na
producédo de forca imediatamente apds a sessao de treino, parece ter sido indutor de
um processo de fadiga periférica, observado pelo grau de ineficiéncia
neuromuscular. Essa afirmacao é apoiada pelo estudo de Linnamo et al. (2005) que
demonstram uma maior resposta hormonal de GH e TT a um protocolo de TF nos
moldes acima citados (neste caso especifico 5Xx10RM em trés exercicios) quando
comparado com protocolos similares, porém submaximos (5x70%10RM) e
explosivos (5x40%10RM em altas velocidades). Além disso, maiores decréscimos
em forca e menores taxas de recuperacdo foram descritas para o protocolo maximo,
demonstrando assim que este tipo de sessédo de treinamento se estabelece como
sendo o modelo mais fatigante e metabolicamente estressor dentre os analisados.
Dentro de toda literatura analisada, parece que a sessao de treinamento de
forca que visa 0 aumento da concentracdo dos hormdnios analisados nesse estudo
deve ser uma sessao dentro dos moldes do que foi explicitado acima, ou seja, com
volumes altos, intensidades moderadas e pequenos intervalos entre as séries.
Acontece que, no treinamento de forca existem muitas variaveis a serem levadas em
conta e na elaboracdo de novas metodologias de treino e estas sdo manipuladas
das mais diversas maneiras, dificultando a compreensao de como elas podem afetar
as respostas fisiolégicas ao estimulo do exercicio. Tendo isto em vista, somado com
o explanado nos ultimos paragrafos e a grande lacuna na literatura no que diz

respeito a diferentes métodos de treinamento surge a questdo de como estas
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variaveis ainda podem ser manipuladas dentro dos moldes de uma sessao de
treinamento de hipertrofia, visando um aumento ainda maior da concentracéo
plasmatica principalmente dos horménios anabdlicos GH e TT. Seria possivel que
através de um aumento do esforco empreendido dentro da prépria série do exercicio
de forca, ndo finalizando a série em repeticbes maximas, mas sim, diminuindo a
carga de trabalho para que mais repeticbes possam ser feitas, alterando assim
apenas aspectos da densidade, sem alterar trabalho total da sessdo, possa se
induzir um aumento na concentracdo plasméatica destes dois hormdnios sem induzir
aumentos exagerados na concentracdo de C? Para tanto, foi hipotetizado que o
método drop-set descrito por Stoppani (2008) e ja elucidado neste trabalho (vide
introduc&o) possa ser um meio eficiente de alcancar estes parametros de esforco,
aumentando assim, mais ainda a concentracdo dos horménios anabdlicos em
comparacao a um treinamento de repeticdes maximas, um método mais tradicional e

com sua resposta ja bem descrita na literatura.
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3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo foi aprovado pela Comissao Cientifica e Comissado Pesquisa e
Etica em Satde do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, sob o nimero de projeto
09-632. A carta de aprovacdo da comisséo citada encontra-se em anexo (apéndice
A).

3.1. CARACTERIZACAO DO ESTUDO

Este estudo caracteriza-se como sendo do tipo ex-post-facto, tendo

delineamento de ensaio cruzado.

3.2. POPULACAO E AMOSTRA

3.2.1 Populacao

Sabendo-se que a resposta hormonal de individuos treinados em forca difere
da de individuos nao-treinados (Ahtiainen et al., 2004), a populacdo deste estudo &

constituida de homens treinados em forca por, pelo menos, um ano.

3.2.2 Amostra

A amostra contou com sete homens treinados, com idades entre 18 e 35 anos
e experiéncia prévia em treinamento de for¢ca de, no minimo um ano.

A amostra foi obtida através de divulgacao de cartazes em locais de pratica
de musculacéo e listas de e-mail do autor e dos colaboradores. Os cartazes e e-
mails solicitaram a participacao voluntaria de homens praticantes de musculacdo em
um estudo envolvendo o método drop-set. Apds o contato com o autor, o individuo
teve uma entrevista agendada com este, onde foi explicada a participagcdo do
estudo. A amostra é nao-probabilistica voluntaria e deve contar com individuos
treinados em forca, sem estarem sob uso de medicamentos, nem uso de esterdides
anabolizantes.

Como critérios de inclusdo no estudo foram adotados o0s seguintes
parametros semelhantes aos adotados por Ahtiainen (2004): sexo masculino e

experiéncia minima de um ano em treinamentos sistematizados de forca. Cada
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individuo foi informado sobre os procedimentos metodolégicos desse estudo atraves
de uma entrevista individual e leitura de um termo de consentimento livre e

esclarecido (apéndice A) que foi assinado por cada participante.

3.3 VARIAVEIS

3.3.1 Variaveis dependentes
e Concentra¢fes plasmaticas de hormdnios anabdlicos e catabdlicos;
0 Hormonio do crescimento (GH);
0 Testosterona total (TT);
o Cortisol (C).

3.3.2 Variavel independente
e Tipo de treinamento de forga:
o Meétodo de treino por repetices maximas (RMs);

0 Método de treinamento de forca drop-set;

3.3.3 Variaveis para a caracterizacdo da amostra
e Idade;
e Estatura;
e Massa corporal;

e Massa gorda;

3.3.4 Variaveis de controle

Para evitar efeitos nas concentracbes hormonais nado produzidos pelo

protocolo de treinamento alguns cuidados foram tomados:

e Restricdo da ingestdo de cafeina e alcool 24h antes da sessdo de
testes;

¢ Restricdo de atividade fisica intensa 24h antes da sesséo de testes;

e Restricdo ao uso de esterdides anabolizantes;

e Restricdo da ingestéao de alimentos 8h antes das coletas sanguineas;
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e Restricdo ao uso de medicamentos que podem alterar o ciclo de
qualquer um dos hormdnios medidos;

e Horario das coletas sanguineas permaneceu entre 8h e 11h;

Todos os individuos foram instruidos a respeitar essas orienta¢cdes no

momento de assinatura do termo de consentimento.

3.4 TRATAMENTO DA VARIAVEL INDEPENDENTE

Cada individuo realizou duas sessdes de treinamento de forca: (1) drop-set e
(2) 10RM. A fim de equalizar o volume total das sessdes de treinamento (séries x
repeticdbes x carga), o volume total da sessdo de drop-set, que sera a primeira
sessdo a ser realizada, serd dividido em séries multiplas na sessdo de 10RM, que
sera realizada posteriormente. Entre cada uma das sessfes foi dada, no minimo,

uma semana de intervalo.

3.4.1 Sessodes de treino

As sessdes de treino contardo com dois exercicios para membros inferiores
(agachamento e extensdo de joelhos). Foi realizado um aquecimento especifico,
utilizando-se 10 repeticdes com 50% de 10RM do primeiro exercicio (ver item 2.6.2).

O primeiro exercicio sera realizado a fim de causar um primeiro abalo
fisiologico para produzir uma resposta endocrina mensuravel — jA que a resposta
hormonal € dependente da massa muscular envolvida (HANSEN et al.,, 2001;
AHTIAINEN, 2003) — e, em todos os tipos de treino serd realizado em séries de
10RM.

Caso algum dos sujeitos, por qualquer motivo, ndo conseguisse completar
guaisquer dos protocolos de treino, o treinamento seria interrompido e o0 sujeito seria
excluido do estudo. Ainda, se fosse constatado qualquer sinal de dano a saude do
individuo, este seria devidamente encaminhado e acompanhado a unidade de saude

mais préxima.
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3.4.1.1 Exercicios utilizados

1. Agachamento livre com barra:
- Grupos musculares envolvidos: extensores do joelho e extensores do
quadril;

- Articulac@es envolvidas: tornozelo, joelho e quadril.

2. Extenséo de joelhos:
- Grupos musculares envolvidos: extensores do joelho;

- Articulac@es envolvidas: joelho.

3.4.2 Tipos de treino

Todas as sessdes de treino tiveram como exercicio inicial o agachamento.
Foram realizadas quatro séries de 10RM deste exercicio, com intervalo de trés
minutos. Os treinos s6 diferirdo no tipo de série do segundo exercicio (extensao de
joelhos). Todos os individuos realizaram o treino drop-set primeiro, a fim de calcular-
se o trabalho total empregado nesta sessdo. O numero de séries da outra sesséo
(10RMs) foi variavel, visando aproximar-se do trabalho total obtido no treino com

drop-set.

Drop-set — Apds o agachamento foram realizadas trés séries do exercicio
extensdo de joelhos, no método drop-set, ou seja, o individuo realizara 10RM,
seguidas de uma reducdo de 20% da carga absoluta, realizou quantas repeticoes
conseguiu com esta carga, teve a carga reduzida em 20% da carga de 10RM
novamente, realizou quantas repeticbes conseguiu, e repetiru mais uma vez esse
procedimento (STOPPANI, 2008) (figura 1). Entre cada série foi dado um intervalo

de trés minutos.
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Inicio da série Final da série
10 RM H X RM H X RM H X RM
Reducéo de Reducéo de Reducéo de
20% de 10RM 20% de 10RM 20% de 10RM

Figura 1 — Protocolo das séries do exercicio extenséo de joelhos, utilizando o método drop-set.

10RM — Apds o agachamento, e tendo sido calculado o volume total da série
do método drop-set, realizada anteriormente, foram realizadas quantas séries de
10RM fossem necessérias para que o volume total se aproximasse do obtido no
método drop-set. Entre as séries foi dado um intervalo de trés minutos.

3.5 INSTRUMENTOS DE MEDIDA
Foram utilizados os seguintes instrumentos de medida, pertencentes ao
Hospital de Clinicas de Porto Alegre e & Escola de Educacao Fisica da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul:
3.5.1 Anédlises sanguineas

3.5.1.1 Andlise das concentragdes plasmaticas de testosterona total

Foi utilizado um contador de radiacdo gama da marca PACKARD para o

radioimunoensaio.

3.5.1.2 Andlise das concentracdes plasmaticas de horménio do crescimento

Foi utilizado o sistema de imunoensaio IMMULITE da marca SIEMMENS.

3.5.1.3 Andlise das concentracfes plasmaticas de cortisol

Foi utilizado o sistema de imunoensaio MODULAR ANALYTICS da marca
ROCHE.
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3.5.2 Repeticdes maximas

Agachamento: Foram utilizados uma barra (8kg) e anilhas de diversos pesos.

Extensdo de joelhos: Foi utilizada uma cadeira extensora da marca WORLD,
com resolucéo de 5kg.

3.5.3 Estatura

Foi utilizado um estadidmetro da marca WELMY, com resolucédo de 1mm.

3.5.4 Massa corporal

Foi utilizada uma balanca digital da marca WELMY, com resolucéo de 0,1 kg.

3.5.5 Composicao corporal

Foi utilizado um plicémetro da marca CESCORF, com resolucdo de 1mm.

3.6 PROTOCOLOS

3.6.1 Avaliacdo da composicao corporal

Previamente a primeira sessao de treino os individuos foram submetidos a uma
avaliacdo antropométrica, com o propésito de caracterizacdo da amostra. Foi usado,
para o calculo da densidade corporal (DC) de cada individuo da amostra, o protocolo
de 7 dobras cutédneas (subescapular, tricipital, axilar média, peitoral, abdominal,
supra-iliaca e coxa) proposto por Jackson e Pollock (1978) A identificacdo dos
pontos foi feita com o auxilio de uma fita métrica metdlica flexivel (SANNY - 1mm) e

as medidas realizadas com um plicometro (CESCORF - 0,1mm). Posteriormente, a
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composicao corporal de cada individuo foi estimada através da formula de Siri apud
Heyward e Stolarczyk (2000).

3.6.2 Modulacéao das cargas de 10RM

Os sujeitos compareceram ao local de coleta para a mensuracao de sua forca
dindmica através dos testes de 10RM. Na modulacédo das cargas dos exercicios foi
utiizado um teste de 10RM, semelhante ao descrito por Simdo e cols (2005). A
ordem dos testes de RMs foi a mesma do protocolo de treinamento — agachamento
e extensdo de joelhos. Durante os testes, foram permitidas até 5 tentativas em cada
exercicio, com intervalos de aproximadamente 5 minutos entre cada uma. Ao final
do teste de um exercicio, um intervalo de, no minimo, 10 minutos foi dado antes do
inicio do teste do proximo. Durante a execucdo, ndo foram permitidas pausas entre

as fases concéntrica e excéntrica de cada repeticao.

3.6.3 Coletas de sangue

Ao chegar ao local de coleta, o sujeito foi instruido a permanecer sentado, em
repouso, por 30 min. Apos o repouso foi feita a primeira coleta sanguinea (3ML) da
regido antecubital do braco, denominada pré-treinamento (PRE). Posteriormente a
primeira coleta foi realizado o protocolo de treinamento. Imediatamente apés o final
da sesséo de treino, foi realizada uma segunda coleta sanguinea (POS). O sujeito
permanecereu em repouso, sentado. Ao término de 15 min apés o protocolo de
treinamento, foi feita uma terceira coleta sanguinea (15P). O mesmo procedimento
se deu aos 30 min de repouso, efetuando-se uma quarta e Ultima coleta sanguinea
(30P). A organizacdo temporal das coletas sanguineas estd demonstrada na figura
2. Ap6s a coleta, o sangue foi centrifugado para a separacdo do plasma e,

posteriormente, armazenado a -70° até 0 momento da anélise.
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v

PRE POS 15P 30P

Figura 2 — Organizagdo temporal das coletas sanguineas. PRE: coleta pré-treinamento; PTF:
protocolo de treinamento de for¢ca; POS: coleta pés-treinamento; 15P: coleta 15min apds o

treinamento; 30P coleta 30min apds o treinamento.

3.6.4 Andlises sanguineas

Todos os procedimentos de andlise foram realizados no Servi¢co de Patologia
Clinica do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. O sangue foi transportado do
laboratorio da Escola de Educacédo Fisica para o laboratério de andlises com uma
bolsa térmica, e o procedimento de transporte durou menos de 30 minutos.

As concentracdes hormonais foram analisadas através dos kits anteriormente

citados (item 3.5.1), seguindo as recomendacdes dos fabricantes.
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4. PROCEDIMENTOS ESTATISTICOS

O estabelecimento do numero amostral foi feito através da utilizagcdo do
software Pepi (v. 1.42) e poder estatistico de 80%. Este calculo bem como os
valores de referéncia e seus respectivos estudos estdo demonstrados em tabela
anexa (apéndice C).

Foi utilizada estatistica descritiva (médias e desvios-padrao). A normalidade e a
homogeneidade foram analisadas através dos testes de Shapiro-Wilk e Levene,
respectivamente. Uma andlise de variancia (ANOVA) com medidas repetidas foi
realizada para a verificacdo de diferencas entre as medidas intra-grupo e teste t
independente para a comparacao entre 0s grupos para os hormonios testosterona e
cortisol. Foi utilizado o teste de Freedman para as andlises intra-grupo e o teste de
Mann-Whitney para as analises entre os grupos para o GH.

Quando necessario foi utilizado um teste post-hoc Bonferroni empregado para a
identificacdo das eventuais diferencas entre os pontos do tempo.

Para todas as analises sera considerado um erro inferior a 5% (p < 0,05).
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5. RESULTADOS

Sete sujeitos completaram o estudo, como este numero é diferente do obtido
no calculo amostral, serdo apresentados aqui resultados parciais e todas as
inferéncias feitas serdo de carater especulativo. A caracterizacdo da amostra esta
descrita na tabela 2. O célculo de trabalho total da sessdo DS apontou 4 séries de
10RM da extensao de joelhos para todos os sujeitos na sessdo 10RM. As sessodes

de treinamento duraram em torno de 30 minutos.

ldade 24,8 (+2,7)
Estatura (cm) 175 (x4,8)
Peso (kg) 71,9 (¥4,65)
% gordura 9,86% (+3,06)

Tabela 2 — caracterizacdo da amostra.

O trabalho total médio das sessfes foi de 6712,8kg e 6368,5kg para a sessao
DS e 10RM, respectivamente. Para se ter um exemplo, a diferenca entre as sessoes

de treinamento ndo chega a 3 ou 4 repeticdes de um dos exercicios.

TESTOSTERONA TOTAL

Houve um aumento médio de 22,92% (+14,08%) na concentracdo sanguinea
de TT em resposta imediata (IP) ao protocolo DS, diferindo-se significativamente dos
valores de repouso. Em 15P este valor cai para 14,4% (x15,95%). Houve um
decréscimo nos valores de TT com relacdo aos valores de repouso em 30P (-
14,28% +32,89%). Ambos os Uultimos valores (15P e 30P) ndo apresentaram
diferencas significativas em comparacao aos valores PRE.

O protocolo 10RM nado provocou aumentos na concentragcdo sanguinea de
TT. 14,71% (+19,93%) em IP, 7,26% (+11,95%) em 15P, em 30P (-0,35% +5,68%).

A curva de comportamento da concentracdo de TT em resposta aos dois

métodos esta exposta na figura 3.
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Figura 3 - Curva de comportamento da TT em resposta aos métodos de repeticdes maximas
(10RM) e drop-set (DS). PRE= pré-treino; IP= imediatamente apés o treino; 15P= 15 minutos
apo6s o treino; 30P= 30 minutos ap6s o treino; *= significativamente diferente em comparacéo a
PRE (p <0.05).

5.2 CORTISOL

Nenhum dos protocolos causou alteragbes nas concentragdes de cortisol. Os
valores dos percentuais de alteracdo das concentracbes deste hormoénio estédo

expostos na tabela 3.

IP 15P 30P
DS 1,88% -2,02% -13,85%
10RM -9,65% 73,13% -15,77%

Tabela 3 —respostas das concentrac8es de cortisol. DS = sessdo drop-set;
10RM = sesséo de 10 repeticbes maximas; IP = coleta imediatamente apds o
treinamento; 15P = coleta 15 minutos apd6s o treinamento; 30P = coleta 30
minutos apds o treinamento.
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5.3 HORMONIO DO CRESCIMENTO

O protocolo DS causou um aumento médio de 8542,55% (+9758,61%) na
concentracdo de GH em IP, porém, dadas as grandes diferencas entre os resultados
de cada individuo, este valor nao foi significativamente diferente de PRE. Em 15P e
30P o protocolo DS causou aumentos significativos nas concentracfes plasmaticas
de GH — 5859,91 (+6413,48%) e 3394,09% (+3687,73%) respectivamente — em
comparacgao aos valores de repouso.

O protocolo 10RM n&o provocou um aumento na concentracdo de GH. As
concentracbes de GH em resposta a este protocolo se comportaram da seguinte
maneira: em IP (1963,18% +3771,9%), em 15P (1321,86% +2310,33%) e em 30P
(666,51% +894,73%).

A curva de comportamento das concentracdes sanguineas de GH esta

exposta na figura 4.
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Figura 4 - Curva de comportamento do GH em resposta aos métodos de repeticdes maximas
(10RM) e drop-set (DS). PRE= pré-treino; IP= imediatamente ap6s o treino; 15P= 15 minutos
ap6s o treino; 30P= 30 minutos ap6s o treino; *= significativamente diferente em comparacéo a
PRE (p <0.01).
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6. DISCUSSAO

Como esperado, o método drop-set parece induzir um estimulo fisiolégico
mais intenso no que diz respeito a aumentos na concentracdo sanguinea de TT e
GH do que aquele provocado pelo método de repeticdes maximas. Isso se deve pelo
fato desse método exceder o limite de esforco empreendido, dado pela carga fixa,
estabelecido no método de repeticdes maximas de forma similar ao encontrado em
outros estudos (AHTIAINEN et al., 2003; AHTIAINEN et al., 2004). Neste estudo, ao
se extrapolar o limite das repeticbes maximas, através da reducdo da carga, e
continuando a série com grandes niveis de esfor¢co parece se conseguir um estimulo
fisioldgico parecido com o encontrado no trabalho de Ahtiainen et al. (2003), onde
foram encontradas respostas de concentracdo de TT com aumentos de cerca de
20%. Apesar das respostas de TT terem sido similares, as respostas de GH nao
foram tdo acentuadas neste estudo em comparagdo ao de Ahtiainen et al. (2003)
(8000% VS. 60000%) provavelmente pelo fato de o protocolo de treinamento
envolver um menor trabalho total e menores massas musculares — pois conta com
um namero menor de exercicios — bem como maiores intervalos de tempo entre as
séries. Apesar da tendéncia de aumento mais acentuado das concentracdes
plasmaticas destes horménios quando sdo excedidas as repeticbes maximas ja ter
sido apontada por Ahtiainen et al. (2003), deve se levar em consideracao que esses
pesquisadores ndo igualaram o trabalho total dos modelos de treino analisados. No
presente estudo o trabalho total das duas sessdes de treinamento foi igualado a fim
de eliminar esta varidvel como possivel fator interveniente nos resultados.

O método DS como teve seu trabalho total igualado ao método RM, se
apresentou mais denso gue este. Isto se deve pelo fato de que para a equalizacao
do trabalho total o método DS foi realizado em trés séries para o segundo exercicio
enquanto o método RM em quatro, ou seja, no DS todo o trabalho total foi realizado
em um menor espaco de tempo. Entdo, essencialmente o que foi manipulado de um
método para o outro foi a densidade da realizacdo do trabalho total (FLECK &
KRAEMER, 2006). Podemos inferir assim que o método RM, por ter sido realizado
em uma densidade menor, com maiores intervalos de recuperacdo, teria uma
resposta hormonal (para TT e GH) menor. Essa inferéncia € corroborada pelos
achados que mostram alteracdes nas respostas da TT e do GH de acordo com o
tempo de recuperacao (BOSCO et al., 2000; BOTTARO et al., 2009). Sendo assim,
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parece que a tendéncia de diferenca entre os dois protocolos pode advir deste
ponto. Ou seja, parece que a realizacdo de grandes trabalhos totais em treinos
densos favorece um ambiente hormonal anabdlico e o método DS pode ser uma
alternativa de treinamento quando se visa este tipo de estimulo.

Com a 0 aumento da densidade do treinamento, o método DS passa a ser um
maior estressor metabdlico, provavelmente aumentando mais ainda os niveis de
lactato do que quando comparado com o método RM. Smilios et al. (2003)
apontaram que um maior tempo de estimulo pode ser um meio indutor de maior
concentracdo de lactato em resposta ao treinamento de forca. Além disso, Tran et al.
(2006) demonstraram que aumentos no tempo sob tensdo (TST) do musculo
parecem ter relacdo a maiores niveis de fadiga. Como a série do DS envolve
maiores TST e sabendo-se que ha correlagao positiva entre os niveis de lactato e a
secrecdo destes dois hormdnios (AHTIAINEN et al., 2003; KOMI, 2003) parece que
este pode ser o fator desencadeante dessa tendéncia de resposta mais acentuada
do método DS. Entretanto, como neste estudo ndo foram analisados os niveis de
concentracdo de lactato, esta afirmacéo permanece especulativa.

O fato de os intervalos de recuperacao terem sido grandes a fim de se manter
o trabalho total pode ter contribuido para atenuar as respostas hormonais aos
protocolos de treino. McCaulley et al. (2009) provocaram aumentos de 32,3% na
concentracdo de TT com um protocolo de volume bem inferior ao do presente
trabalho (4x10 de agachamentos a 75%1RM), porém com intervalos 50% menores
dos apresentados aqui (1,5min. VS. 3min.).

A falha dos protocolos em causar alteracdo nos niveis plasméticos de C
também pode se dever ao fato de que nesse estudo, foram adotados grandes
intervalos de tempo entre as séries (3min). Kraemer et al. (1996) demonstram que as
respostas de aumento de concentracdo de cortisol sdo atenuadas quando se usa
intervalos de 3min em comparagéo a intervalos de 1min. Outro ponto que pode ter
contribuido para a auséncia de alteracBes nas respostas do cortisol é o horéario que
foram feitas as coletas, ja que o cortisol tem seu pico de concentracdo sanguinea
nas primeiras horas da manha (SEDILAK et al., 2007) e os voluntarios jA chegaram
as coletas com altos niveis deste hormoénio no sangue e com grande variacao entre
seus valores de repouso. Como visto anteriormente (item 2.2), as respostas de
concentracdo do cortisol ao treinamento de forgca variam muito e podem ser

influenciadas por diversas varidveis, podendo ter aumentos desde 18%
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(McCAULLEY et al., 2009) a cerca de 80% (AHTIAINEN et al., 2003). Enfim, séo
necessarios outros estudos com modelos mais apropriados para verificar a resposta
do cortisol decorrente de diferentes modelos de treinamento.

Ainda foi notada uma tendéncia a um decréscimo de testosterona nos valores
de 30P em resposta ao protocolo DS. Embora estes valores ndo sejam significativos,
Bosco et al. (2000) apontaram alteracdes similares e inferiram que este decréscimo
pode ter sido causado por altos valores basais de C.

No entanto apesar de todas as tendéncias apontadas, deve-se levar em
consideracao que os grupos nao se diferiram estatisticamente, talvez pelo fato que a
perda amostral ter acarretado em um numero pequeno de individuos. O calculo
amostral deste estudo (apontado no item 4.1) sugere o dobro de individuos e este
fato pode ter mascarado possiveis diferencas entre os grupos. Portanto mais
estudos investigando a aplicacdo deste método na inducdo de um ambiente

anabdlico mais perto do 6timo sdo necessarios.

7. CONSIDERACOES FINAIS
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Dentro dos dados apresentados observa-se uma tendéncia de que o método
drop-set seja realmente um meio indutor de maiores respostas anabolicas. No
entanto, ainda falta consisténcia estatistica para que esta afirmacédo seja feita.
Estudos mais profundos analisando este método de treinamento em maiores
amostras, com maiores volumes, e menores tempos de intervalo, bem como
analisando outros marcadores de estresse metabdlico e neuromuscular (como
lactato e EMG) parecem ser necessérios para uma melhor compreensdo do
comportamento dos hormdnios anabdlicos e catabdlicos em resposta ao drop-set.
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Termo de consentimento livre e esclarecido

Entendo que participarei do estudo intitulado “Respostas anabdlicas e neuromusculares

agudas ao método drop-set de treinamento de forca”, que envolvera treinamento com pesos,

analises sanguineas e analise da atividade muscular. O estudo envolvera de 04 (quatro) sessdes de

exercicio. Entendo que os testes que participarei tém como finalidade possibilitar a andlise da

resposta hormonal e neuromuscular decorrente de dois modelos de treinamento de musculacéo.

Eu, por meio deste, autorizo Lucas Porto Santos e/ou profissionais selecionados para realizar os

seguintes procedimentos:

a.

Realizar testes de repeticbes méaximas envolvendo os grupos musculares: extensores e
flexores do quadril e extensores e flexores do joelho;

Aplicar-me treinamentos de forca envolvendo esforcos maximos;

Coletar meu sangue em 12 (doze) oportunidades (divididas em: pré-treino, pés-treino, 15min
pos-treino e 30min poés-treino; em trés protocolos de treinamento de forca, em trés dias
diferentes);

Coletar o sinal eletromiografico dos musculos vasto lateral, vasto medial e reto femoral do
lado direito do corpo, através eletrodos de superficie.

Realizar uma avaliagdo do musculo quadriceps, através de ultrasom.

Entendo que no teste de repeticdes maximas:

1.

Estarei realizando um teste de forca maximo, e para isto, deverei fazer o maximo de forca
gue eu conseguir;
Estéo envolvidos os seguintes riscos e desconfortos: dor e fadiga muscular temporarios, que

podem se estender por alguns dias.

Entendo que nos protocolos de treinamento de forga:

1.
2.

Estarei realizando um treinamento de musculagdo maximo, que envolve grande esforc¢o;
Estéo envolvidos os seguintes riscos e desconfortos: dor e fadiga muscular temporarios, que

podem se estender por alguns dias.

Eu entendo que na coleta do sinal eletromiogréfico:

1.

Terei parte da regido da coxa depilada com gilete descartavel, e a pele limpa por abrasao feita

com algoddo com 4&lcool, com a finalidade de colocar os eletrodos de medida da ativacéo

muscular.

No processo de limpeza da pele, podera ocorrer “ardéncia”’ e vermelhidao temporaria, no local

do procedimento.

Todos os materiais envolvidos nas coletas sdo descartaveis, ndo rendo re-utilizados com outros

individuos.
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Entendo que no exame de ultrasom:

3. Terei aregido analisada, coberta com um gel condutor a base de agua e anti-alérgico;

Entendo que nas coletas de sangue:
1. Meu sangue sera coletado (3ML), através de uma seringa, da veia antecubital do braco direito
em todas as oportunidades anteriormente citadas;
2. Estdo envolvidos os seguintes riscos: dor local e coceira, podendo se estender por algumas
horas; edema e/ou hematoma locais, podendo se estender por alguns dias apos a coleta;
3. Serao utilizados materiais descartaveis em todas as coletas de sangue, e estes, sob hipétese

alguma, serao reutilizados;

a. Os procedimentos expostos acima tém sido explicados para mim por Lucas Porto Santos e/ou seus
ajudantes;

b. Eu entendo que Lucas Porto Santos e/ou seus ajudantes, irdo responder qualquer ddvida que eu tenha
em qualguer momento relativo a esses procedimentos;

c. Eu entendo que tenho a liberdade de deixar de participar do estudo no momento que desejar, sem haver
quaisquer prejuizos a minha integridade moral;

d. Eu entendo que se, por qualquer motivo referente a intervencdo realizada por este estudo, for
constatado, durante a realizacdo desta, algum sinal de dano a minha saude, Michel Arias Brentano e/ou
Lucas Porto Santos se responsabilizam pelo meu encaminhamento e acompanhamento (seja por
ele(s), ou por algum de seus ajudantes) ao servico de salde mais proéximo.

e. Eu entendo que todos os dados relativos a minha pessoa irdo ficar confidenciais e disponiveis apenas
sob minha solicitagédo escrita. Além disso, eu entendo que no momento da publicagdo, ndo ira ser feita
associacao entre os dados publicados e a minha pessoa;

f. Eu entendo que ndo ha compensacéo financeira pela minha participagéo neste estudo;

g. Eu entendo que posso fazer contato o professor responsavel, Prof. Michel Arias Brentano, e seu
orientando, académico Lucas Porto Santos, para quaisquer problemas referentes a minha participacéo
no estudo ou se eu sentir que ha uma violagcdo dos meus direitos, através dos telefones (051)3359-
8085, (051) 99636177, ou entrar em contato com o comité de ética em pesquisa do HCPA através do
fone (051) 33598304.

Porto Alegre de de 2010.

Nome em letra de forma:

Assinatura:

APENDICE C
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Varidvel DP 1 DP 2 Diferencaesperada N Referéncia

TT 7,0 9,2 2,7nmol.L™ 14 Ahtiainen et al., 2003
C 0,12 0,13 0,17pg.L'l 2 Ahtiainen et al., 2003
GH 1,9 15,2 22,6pg.L™ 2 Ahtiainen et al., 2003

Tabela 3 — Calculo amostral das concentragdes de testosterona total (TT), cortisol (C) e hormodnio do

crescimento (GH).



