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RESUMO

Recentemente, foi proposto na literatura o limiar de esforco percebido (LEP), o qual represen-
ta uma intensidade em que teoricamente ndo haveria aumento da percepcdo subjetiva de
esforco. Essa intensidade apresentou dlta correlagdo com a poténcia critica (PC), além de
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ndo haver diferenca significativa entre elas. Dessa forma, o objetivo do presente estudo foi
estimaro LEP . e compard-lo com o LEP e a PC. Participaram do estudo |6 voluntd-

periférico

rios de ambos os sexos. Foram realizados quatro testes retangulares preditivos para a estima-

tivada PC, LEP__ e LEP . Foi utilizada ANOVA para medidas repetidas para comparar
central periférico’

os valores de PC, LEP e LEP Para verificar a relagdo entre as variaveis, foi utilizada

correlacdo de Pearson. Ndo houve diferenca significativa entre as variaveis PC, LEP e

periférico’
central

LEP Além disso, todas as correlagées entre as intensidades foram altas. Dessa forma, o

periférico”

LEP parece ser um método prdtico para a determinagdo de ponto de transicdo metabdlica
entre os dominios intenso e severo.

PALAVRAS-CHAVE: Percepcdo Subjetiva de Esforco; Limiar de Esforco Percebido; Poténcia Critica.

INTRODUCAO

A percepcio subjetiva de esforco (PSE) é uma variavel psicofisica resultante
da integracdo de informacdes de pré-alimentagao (feedforward) e retroalimentacio
(feedback) neurais (CaraReELLI, 1982). A pré-alimentacdo corresponde aos sinais
eferentes transmitidos pelo cortex motor a musculatura esquelética, com uma “cé-
pia” dos impulsos motores enviada ao cértex sensorial. A retroalimentagao é a
informacao aferente enviada ao cértex sensorial proveniente, sobretudo, dos teci-
dos musculares e segmentos corporais ativos (idem, ibidem). Assim, em aborda-
gens praticas, a PSE pode ser utilizada como integradora do fluxo de respostas a
carga externa (estimulo), sendo uma variavel alternativa de identificacdo da carga
interna ao qual o corpo esta sendo submetido durante o esforco fisico (Borg, 1982).

Em estudos prévios, a PSE foi apresentada como uma alternativa para iden-
tificacdo de limiares de transicao fisioldgica (SNYDER; FOSTER; WouLre, 1989; Sep et
al., 1991; Hetzier et al., 1991; Haskvitz et al., 1992) e para a prescricao de intensi-
dades correspondentes as concentracdes fixas de lactato como 2,5 e 4,0mmol.I!
(SToupeMRre et al., 1996), sugerindo a possibilidade da aproximagdo de uma inten-
sidade indicadora do maximo estado de equilibrio.

O comportamento da PSE em testes retangulares no dominio severo (GAESSER;
PooLe, 1996) obedece a um padrao de aumento linear ao longo do tempo (DOHERTY
et al., 2001). Além disso, a taxa de aumento da PSE nessa faixa é diretamente
proporcional a intensidade do esforco (NakamMura et al., 2005a, 2005b). Nessas
condicbes, as variaveis fisiolégicas, como a concentracdo de lactato e o consumo de
oxigénio (VO,), ndo estabilizam (PooLe etal., 1988; HiLL; SMiTH, 1999) sendo, dessa
forma, provaveis fatores que levam ao aumento na PSE.

Nakamura et al. (2005a) determinaram, em corrida aquética, a partir de trés
testes retangulares exaustivos no dominio severo (GAEsser; POoLE, 1996), uma in-
tensidade em que a PSE teoricamente ndo aumentaria. Essa intensidade foi chama-
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da de limiar de esforco percebido (LEP). O LEP ndo apresentou diferenca significa-
tiva, e correlacionou-se fortemente com a poténcia critica (PC). Nakamura et al.
(2005b) demonstraram, em cicloergdmetro, que além de o LEP ser equivalente a
PC, ele representa também a intensidade do indicador de méximo estado estavel
de VO,. Ou seja, o LEP parece demarcar o ponto de transicao metabdlica entre os
dominios intenso e severo de exercicio. Dessa forma, o modulador que levaria ao
aumento da PSE, em intensidades acima da PC, seria a utilizacdo da capacidade de
trabalho anaerdbio (CTA) (NakaMura et al., 2005a, 2005b).

Walsh (2000) propds um modelo em que a relagdo entre poténcia mecanica
e o tempo até a exaustao, assumida pelo modelo de poténcia critica [tempo = CTA
/(P —PC)], seria extensiva a diversos sistemas fisiolégicos, além do sisterna muscu-
lar. Assim, a musculatura dos membros inferiores, os musculos respiratérios e o
miocardio teriam sua propria PC tedrica (representadas pela ventilacio pulmonar —
VE — e débito cardiaco, respectivamente), sendo que as PCs cardiaca e pulmonar
ndo seriam excedidas em exercicio realizado em condi¢des normais. Dessa forma,
essas estimativas de PC seriam superdimensionadas para suportar a PC dos mem-
bros inferiores, assim como intensidades acima da PC. Além disso, alguns estudos
tém demonstrado que o valor da PSE no teste incremental € maior perifericamente
(musculos exercitados) quando comparado a PSE central (NeDer et al., 2000; GReeN
et al., 2003). Assim sendo, os principais fatores que limitam o individuo & continui-
dade do exercicio parecem estar relacionados a musculatura esquelética.

Com isso, caso a hipdtese de Walsh (2000) esteja correta, os LEPs determi-
nados a partir da PSE central (LEP ) e periférica (LEPperi{ém) deveriam ser diferen-
tes, sendo o LEP _‘maior que o LEPpeﬂfénco. Dessa forma, o objetivo deste estudo
foi estimar o LEP e compara-lo com o LEPperifém e PC, a qual indica a capacida-
de muscular de sustentar esforcos prolongados, preditos a partir de testes retangu-
lares em cicloergdbmetro.

central

central’

METODOLOGIA
Sujeitos

Participaram deste estudo 16 sujeitos (seis do sexo feminino e 10 do sexo
masculino), com idade de 22,0 = 2,4 anos, 170,8 = 7,8cm de estatura e 67,7 =
I'1,9kg de massa corporal. Todos os participantes, apds serem previamente escla-
recidos sobre os propdsitos da investigagdo e procedimentos aos quais seriam sub-
metidos, assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Londrina (UEL), de acor-

Rev. Bras. Cienc. Esporte, Campinas, v. 29, n. 2, p. | 15-128, jan. 2008 17



do com as normas da resolucdo n. 196/96 do Conselho Nacional de Satde (CNS),
sobre pesquisa envolvendo seres humanos.

O:s testes foram realizados em duas etapas: 1) dois testes de familiarizagéo e;
2) quatro testes retangulares preditivos. Os sujeitos foram instruidos a nao ingeri-
rem bebidas alcodlicas e cafeinadas, e a ndo realizarem exercicios vigorosos, pelo
menos nas 24 horas antecedentes aos testes.

Familiarizacao

Dois testes retangulares exaustivos foram realizados em um cicloergdbmetro
de frenagem mecénica (Monark®) para que os sujeitos se familiarizassem ao ergdmetro
utilizado e ao tipo de esforco solicitado nos testes preditivos. Inicialmente, a altura do
selim foi ajustada de acordo com o comprimento individual dos membros inferiores,
alinhada na altura do trocanter maior do fémur, quando o individuo permanecia em
pé ao lado do cicloergdbmetro. Essa configuragdo foi mantida durante todo o estudo.
Anteriormente aos testes, foi realizado um aguecimento no préprio cicloergdbmetro
sem a imposicao de carga com duracao de cinco minutos. Apds o aquecimento, era
realizado um perfodo de trés minutos de repouso, para entdo dar inicio aos testes.
As cargas impostas foram escolhidas com o objetivo de induzir o individuo a exaustao
em um periodo compreendido entre 2-15min.

Essa etapa foi utilizada também para os individuos familiarizarem-se a escala de
Borg de |15 pontos (Borg, 1982). Anteriormente aos testes, foram realizadas instru-
¢oes relativas aos valores da escala e suas atribuicdes verbais como, por exemplo, o
valor 7 da escala seria equivalente a “muito, muito facil”, e o valor 19 seria “muito,
muito dificil”. A partir dessas instrucdes, foi solicitado para os sujeitos que eles repor-
tassem ao longo do teste a sua PSE, de acordo com as atribuicdes verbais descritas na
escala. A escolha do valor atribuido na escala deveria ser discriminada em PSE relativa
a sensacao de dispnéia (central), e a PSE relativa as pernas (periférico).

Testes preditivos

Foram realizados quatro testes retangulares exaustivos, com o objetivo de

estimaro LEP___ e LEP __ . e os pardmetros do modelo de poténcia critica (PC
central periférico

e CTA). Antes de cada teste, foi realizado um aquecimento no cicloergdmetro, sem
carga, por um periodo de cinco minutos. Apos trés minutos de intervalo, o teste foi
iniciado. As cargas escolhidas foram baseadas nas sessdes de familiarizagdo para que
as duragdes dos testes estivessem entre 2-15min. Durante os testes, os sujeitos
foram instruidos a manter uma velocidade de ~28km/h. A exaustao foi considera-

da o momento em que o individuo ndo conseguisse manter a velocidade preesta-
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belecida por um perfodo maior que cinco segundos, mesmo com o encorajamento
verbal realizado pelos avaliadores. Néo foram fornecidas informagdes sobre a ex-
pectativa das duracdes dos testes e a carga imposta aos sujeitos. Os testes foram
conduzidos no minimo com 24 horas de intervalo.

A partir dos dados individuais, a PC e CTA foram estimadas por meio das
seguintes equacoes (HiL, 1993):

tempo = CTA1 /(P - PCl) (equagdo 1)
trabalho = CTA2 + PC2 * tempo (equagédo 2)
P =PC3 + CTA3 / tempo (equagdo 3)

Estimativa do LEP e LEP

entral periférico

Durante os testes retangulares, tanto os valores da PSE central quanto peri-
férica foram coletados. Duas escalas de Borg de |5 pontos foram colocadas uma ao
lado da outra em fundo de metal, de modo que permitissem uma facil visualizagdo
por parte do sujeito, sendo uma representativa da PSE central e outra da periférica.
Depois de iniciado o teste, o sujeito tinha liberdade para atribuir o primeiro valor
relativo a sua sensacao de esforco, central ou periférica e, apds esse momento, eles
reportavam cada mudanca no valor da PSE de acordo com a sua percepgao de
esforco. Imas foram utilizados para que os sujeitos identificassem quais eram os
Ultimos valores atribuidos em cada uma das escalas.

Os valores das PSEs central e periférica foram utilizados para realizar a esti-
mativado LEP e LEP . . respectivamente. O coeficiente angular entre tem-
po (variavel independente) e PSE (variavel dependente) foi estimado a partir de
regressao linear (NakamMura et al., 2005a, 2005b). Os valores dos coeficientes angu-
lares obtidos nos testes retangulares foram plotados com os valores das poténcias
(variavel independente) para a estimativa do LEP O LEP seria o ponto de intersec-
¢do da reta de regressao no eixo da poténcia (eixo X), ou seja, equivalente a inten-
sidade em que a taxa de aumento do esforgo percebido seria igual a zero.

Andlise estatistica

As estimativas dos parametros e o tratamento dos dados foram realizados
por meio do software Statistica 5.1. Anova para medidas repetidas foi utilizada para
comparar os valores de PC estimados por meio das diferentes equacdes, com o
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LEP  elLEP

central

eririco 113 verificar a relacdo entre as variaveis, foi utilizada Correla-
¢ao de Pearson. Aandlise de concordancia entre as estimativasde LEP e LEP
central periférico

foi realizada por meio da plotagem de Bland e Altman (1986). A significancia adota-
da foi de P < 0,05.

RESULTADOS

Em média, os testes retangulares exaustivos para a estimativa dos parame-

tros do modelo de poténcia critica, LEP e LEP . tiveram os seguintes valo-

periférico,

res de poténcia: 178 = 73W, 197 = 76W, 216 = 78W, 251 = 85W quando

ordenados de forma crescente. As suas respectivas duracdes foram de 594 = 615,
394 & 48s, 279 * 42s, 153 = 32s.

ATabela | mostra os valores médios do LEP e LEPperifém e das PCs. Pode-
se observar que ndo houve diferenca significativa entre as variaveis (F, ., = 1,04; P >
0,05). AFigura | demonstraa coincidénciaentre o LEP e LEP ... de um sujeito

periférico
representativo da amostra. No entanto, quanto maiores as cargas em relacdo ao

LEP maiores foram as diferencas entre as taxas de aumento na PSE. Além disso, os

TABELA | — VALORES DE MEDIA = DP DAS PC ESTIMADAS POR MEIO DE DIFERENTES

EQUAGOES (PCI, PC2, PC3), E DOS LEP CENTRAL (LEP,, ;) E PERIFERICO (LEP, .. c0c)
PCT (W) PC2 (W) PC3W) | P W) | LEPissee W)
Média + DP | 145 = 67 I52+68 | 15870 | 15587 152 + 77
FIGURA I: DETERMINACAO DO LEP 0 E LEPy o POR MEIO

DA RELACAO LINEAR ENTRE A TAXA DE AUMENTO DA PSE E A POTENCIA
(SUJEITO REPRESENTATIVO DA AMOSTRA)

0,124
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TABELA 2 — MATRIZ DE CORRELACAO ENTRE OS VALORES DE PC

ESTIMADAS POR MEIO DE TRES EQUACOES E LEP . reae E LEPciinico
PC | PC2 PC3 LEPcentra\ LEPpen(énco
PCI 1,00
PC2 0,99 1,00
PC3 0,98 0,99 1,00
LEP . 0,92 0,92 0,92 1,00
LEPpen%m 0,95 0,95 0,96 0,93 1,00
FIGURA 2: CORRELA@AO ENTRE LEP . ran E LEP eirico (N = 16)
350 -
300 - r=0,93 ®
250 -
5; 200 -
: 150 4
o
w
=100 |
50 4
0 : ' ' .
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LEPcentral (W)

FIGURA 3: PLOTAGEM DE BLAND E ALTMAN (1986) PARA VERIFICAR

O GRAU DE CONCORDANCIA ENTRE O LEP,
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valores da PSE ao final do teste foram menores quando referenciadas a fatores cen-
trais (15,11 = 0,59) que aos periféricos (19,59 = 0,23) (P < 0,05).

Todas as correlagdes entre as estimativas de PC, LEP e LEPpemérico foram
altas, como mostra a Tabela 2. A Figura 2 mostra especificamente a correlacdo
entre LEP_ e LEPpenfériw. A concordancia entre o LEP _ e LEPperﬁém, analisada
por meio da plotagem de Bland e Attman (1986) (Figura 3), demonstrou uma dife-
renca média * limites de concordancia (IC,,, ) de 2,4 = 59,8W.

As estimativas de CTA foram de 19177 + 6146), 16561 = 5112) e 1455
+ 4780 utilizando as equagdes |, 2 e 3, respectivamente. Houve somente dife-

renca significativa entre as equagdes | e 3 (P < 0,05).

DISCUSSAO

No presente estudo, foi observado que a PSE foi menor quando associada
aos fatores centrais do que aos periféricos, sendo os valores médios ao final dos
testes retangulares pela escala de Borg de |5 pontos de 15,11 = 0,59 (central) e
19,59 £ 0,23 (periférica). Trés modelos tedricos sobre a possivel modulagido da
PSE séo apresentados por Cafarelli (1982). A primeira hipétese esta relacionada a
geracao de sinais de pré-alimentacio, oriundos do cortex motor, que sao transmi-
tidos a musculatura esquelética, com “cépia” eferente desse impulso simultanea-
mente transmitido para o cértex sensorial, o qual modula a PSE. A segunda hipéte-
se esta relacionada a retroalimentacdo, em que sinais aferentes provenientes de
receptores periféricos das articulacdes, tenddes, musculos, e partes do sistema
cardiorrespiratério transmitem informaces sobre o esforco ao cértex sensorial. A
terceira hipdtese explica que sinais aferentes sdo comparados aos sinais motores
(eferentes), permitindo uma compensagdo continua de eventos periféricos inespe-
rados e contrabalancando os efeitos da fadiga, gerando o aumento da PSE.

O:s fatores periféricos que levam ao aumento da PSE sdo assumidos como
sinais sensoriais primarios (RoBerTsON, 982), relacionados a sensagdo de esforco
nos musculos exercitados e articulacdes, em virtude do acimulo de lactato, au-
mento da atividade eletromiografica, aumento da temperatura muscular, dor, infor-
magdes provenientes de mecanorreceptores e quimiorreceptores (MiHevic, 1981;
PanDoLF, 1982). Os fatores centrais seriam equivalentes a amplificadores, que
potencializam sinais sensoriais periféricos, em proporc¢ao direta com a demanda
metabdlica (RoBERTSON, 1982), sendo o aumento da freqliéncia cardfaca, VO, e VE
alguns dos principais fatores que levam a uma maior PSE central (MiHevic, 1981;
PANDOLF, 1982). Essas relacoes entre a PSE e as respostas fisiologicas de diferentes
naturezas permitem realizar comparagdes entre a sensacao de esforco periférico e
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central (idem, ibidem). Varios estudos procuraram comparar a PSE central e perifé-
rica em diferentes formas de exercicios. Green et al. (2003) verificaram, tanto em
cicloergdmetro quanto em esteira, que a PSE periférica é maior que a central na
intensidade relacionada ao ponto de compensacio respiratéria. Robertson et al.
(2004), corroborando com os resultados de Green et al. (2003), verificaram que
em ambos os sexos a PSE em diferentes intensidades de exercicio no cicloergémetro
¢ perifericamente maior que a central. Resultados semelhantes podem ser encon-
trados no estudo de Neder et al. (2000), no qual em individuos saudaveis, ao final
do teste incremental e de testes retangulares, a PSE periférica foi significativamente
maior que a PSE central. No entanto, em pacientes com doenca pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC), os resultados foram invertidos, sendo a PSE central maior que a
PSE periférica (NEeDEr et al., 2000). Dessa forma, os fatores que limitam a realizagdo
do exercicio para esse tipo de populagdo estdo associados mais a fatores pulmona-
res e cardiovasculares, relacionadas as dificuldades na ventilacio, em detrimento
aos fatores musculares (CHipa et al., 1991).

Noble et al. (1983) demonstraram que, ao utilizar uma escala de Borg CR-
10 (Borg, 1982), o aumento das PSEs central e periférica em teste incremental
seria exponencial, semelhante a curva de lactato. Assim, parece que a acidose tem
maior influéncia na PSE em altas intensidades. Em adigdo, Green et al. (2005) ob-
servaram que ha uma dissociagdo entre a PSE central e periférica, e a concentracao
de lactato em teste retangular de baixa intensidade. Robertson et al. (1986) verifica-
ram a 20%, 40% e 60% do VO, que a PSE, tanto central quanto periférica, nao
foi diferente quando os sujeitos ingeriram bicarbonato de sédio ou placebo, apesar
dos valores de pH anteriormente a realizacao dos testes serem maiores quando os
sujeitos ingeriram bicarbonato de sédio (P < 0,01). No entanto, a 80% do VO, _,
as PSEs central e periférica foram significativamente menores quando os sujeitos
ingeriram bicarbonato de sddio. A VE teve um comportamento semelhante, sendo
apenas diferente entre as condi¢des placebo e bicarbonato a 80% do VO, . Além
disso, a PSE central teve alta correlacio com a VE. Dessa forma, parece que a
acidose metabdlica pode influenciar na sensacao de esforco em altas, mas ndo em
baixas intensidades.

Essa relagao entre acidose e VE pode explicar a auséncia de diferenca e a alta
correlagdo (r = 0,93) entre o LEP__ (155 = 87/W) e LEP o (152 = 77W)
encontrados em nosso estudo. Em altas intensidades, o aumento da PSE da muscu-
latura esquelética parece ser influenciado pelo aumento de H* na corrente sanglinea
(RoBerTsoN et al., 1986; CHipaetal., 1991). No entanto, como o aumento da VE é
ocasionado pelo tamponamento do lactato pelo sistema de bicarbonato, com o
aumento concomitante da formagdo de CO,, o aumento na PSE central € primaria-

Rev. Bras. Cienc. Esporte, Campinas, v. 29, n. 2, p. | 15-128, jan. 2008 |23



mente influenciado pelo aumento da acidose periférica. Essa taxa de aumento na
PSE parece ser mais discrepante em cargas maiores, no dominio severo (GAESSER;
Poole, 1996), quando comparadas as PSEs central e periférica. Ou seja, informa-
¢Oes periféricas (acidose + dor + grau de tensao muscular) que levam ao aumento
da PSE sdo proporcionalmente maiores que informacdes centrais em intensidade
superiores ao LEP Entretanto, quando essas intensidades ficam mais proximas do
LEP essas taxas de aumento também se aproximam (Figura ).

A explicagdo para essa relagdo entre taxa de aumento do esforco percebido
em diferentes intensidades pode ser explicada pelo estudo de Noakes (2004). O
autor, analisando os dados de Baldwin et al. (2003), verificou o comportamento da
PSE ao longo do tempo em exercicios de baixa intensidade, nas situacdes com e
sem deplecdo prévia de glicogénio. Foi observado que o coeficiente angular da
relacdo entre a PSE e o tempo até a exaustao foi maior em situagdo com deplegao
prévia de glicogénio muscular. No entanto, quando o aumento da PSE foi analisado
em termos percentuais ao tempo até a exaustdo, os valores sobrepuseram-se.
Noakes (2004) sugere a existéncia de um mecanismo antecipatorio, a partir do qual
o individuo consegue realizar calculos sobre o tempo de tolerancia do exercicio.
Isso reforca a terceira hipdtese proposta por Cafarelli (1982).

Adicionalmente, como os fatores periféricos (deplecao de CTA e produgao
de H*) provavelmente foram os principais responsaveis para a ocorréncia da fadiga
neste estudo, haveria a necessidade de maior geracdo de informagdes aferentes ao
cortex sensorial. Dessa forma, haveria também uma necessidade maior de recruta-
mento de unidades motoras da musculatura esquelética ativa (sinais eferentes) para
que o individuo mantivesse o exercicio, levando assim a uma maior resposta do
valor de PSE periférica quando comparada a PSE central.

Aémdeo LEP _ eo LEPWférico nao serem diferentes estatisticamente, os
valores de LEP foram equivalentes a PC (P > 0,05), corroborando com os estudos
de Nakamura et al. (2005a, 2005b). Os autores observaram, em corrida aquética,
que ndo houve diferenca significante entre o LEP e a PC. Foram encontradas tam-
bém altas correlagbes entre essas duas variaveis (- = 0,85a 0,88) (Nakamura et al.,
2005a). Em outro estudo, Nakamura et al. (2005b) estenderam a aplicagdo do LEP
para o cicloergdbmetro e compararam também com a PC e com o indicador de
maximo estado estavel de VO,. Nao foram verificadas diferencas entre as variavesis,
e houve alta correlacéo entre o LEP e a PC (r = 0,98), e entre o LEP e o indicador
de maximo estado estavel de VO, (r = 0,92). A alta relagao encontrada entre o
LEP . €eo LEPPerlférico com a PC mostra que essas intensidades podem ser indicadoras
do ponto de transicao metabdlica entre o dominio intenso e severo (GAESSER; POOLE,
1996). No presente estudo, apesar de ndo terem sido encontradas diferencas en-
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tre os valores de PC estimada pelas equacdes |, 2 e 3, foi verificada diferenca para
a CTA estimada pela equacdo | (19177 = 6146]) e equagdo 3 (14551 = 4780)) (P
< 0,05). Essa diferenca pode ser creditada a possiveis erros sisteméticos na obten-
¢do dos pontos experimentais utilizados para a estimativa da CTA (HiLL; SMTH, [994).
No entanto, esse fato nao limitou as conclusdes deste estudo.

Dessa forma, pode-se especular a partir deste estudo a existéncia de uma
integragao sensorial de diversas estruturas e sistemas do organismo, a qual modula
e limita a continuidade do exercicio (Asais; LaurseN, 2005). Essa integragdo teria
como conseqiiéncia o aumento da PSE central e periférica. Particularmente, no
exercicio severo realizado por jovens em cicloergdmetro, essas respostas apre-
sentariam estado estavel tedrico na mesma poténcia mecanica.

No entanto, apesar dos nossos achados, ha necessidade de futuros estudos
para trazer novas compreensdes sobre fatores que limitam a realizacdo do exercicio,
e que levam ao aumento da PSE. Uma alternativa seria testar o LEP_ e LEP
em individuos com DPOC, ou individuos normais sob hipdxia e/ou hiperdxia.

periférico

CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo mostraram que o LEP __ ndo foi diferen-
te do LEPpem{éme da PC, além de apresentar alta correlacdo com essas duas inten-
sidades (r = 0,93 e r = 0,92, respectivamente). Dessa forma, o LEP parece ser um
método prético para a determinacdo de ponto de transicio metabdlica entre os

dominios intenso e severo.

Comparison of central and peripheral perceived
exertion threshold with critical power

ABSTRACT: Recent literature in the area has proposed a perceived exertion threshold (PET)
which represents an intensity at which theoretically there would be no increase in the subjective
perception of exertion. This intensity presented a high correlation with critical power (CP);
there was no significant statistical difference between them. Thus, the aim of this study was to
estimate the PET . and compare it with PETPQWW, and CP Sixteen subjects of both sexes
took part of this study. Four predictive square-wave tests were performed to estimate CP
PET _ and PET . ANOVA for repeated measures was used to compare CP PET _and
central peripheral ) ; ) ; ) central
PETPEHPM,. The correlation among the variables was verified by Pearson’s correlation. There
was no significantly difference between CP PET and PET, . Furthermore, dll the
. . o . central peripheral .

correlations between intensities were high. Thus, PET seems to be a practical method to
determinate the metabolic transition point between intense and severe domains.

KEY WORDS: Rating of Perceived Exertion; Perceived Exertion Threshold; Critical Power.

Rev. Bras. Cienc. Esporte, Campinas, v. 29, n. 2, p. | 15-128, jan. 2008 |25



Comparacién de los umbrales de esfuerzo
percibido central y periférico con la potencia critica

RESUMEN: Recientemente, se ha propuesto el Umbral de Esfuerzo Percibido (UEP), que
representa una intensidad en que tedricamente no habria incremento en la percepcién del
esfuerzo. Esta intensidad tiene una alta correlacién con la Potencia Critica (PC), ademds de
no presentar diferencias estadisticas. El objetivo de este estudio fue estimar el UEP .y su
comparacién con el UEP y la PC. Dieciséis voluntarios, de ambos géneros, participaron

periférico

del estudio. Fueran redlizadas cuatro pruebas constantes para estimar la PC, UEP 'y

UEP, e F€ Utilizado ANOVA para medidas repetidas para comparar la PC, UEP_ 'y

UEP, e Para verificar la relacion entre las variables, fue utilizada la correlacion de Pearson.

No fueran encontradas diferencias significativas entre la PC, UEP v UEP . con altas
central periférico’

correlaciones entre las intensidades. Estos datos sugieren que el UEP es un método prdctico
para la determinacion del punto de transicion metabdlica entre los dominios intenso y severo.
PALABRAS CLAVES: percepcion del esfuerzo percibido; umbral de esfuerzo percibido; potencia
critica.
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