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CARACTERISTICAS FISIOLOGICAS E ANTROPOMETRICAS
DE ATLETAS PROFISSIONAIS DE FUTEBOL E FUTSAL

RESUMO

O consumo de oxigénio (VO2) tem sido de
grande valia na avaliagdo funcional de atletas.
Embora futebol e futsal sejam modalidades
esportivas com gestos motores semelhantes,
as diferencas nas dimensdes do local da
dindmica do jogo geram demandas fisiolégicas
distintas. O presente estudo teve como
objetivo realizar uma comparacdo do consumo
de oxigénio, limiar anaerdbio, IMC e FC Max
entre atletas profissionais de futebol e futsal.
Participaram voluntariamente 38 individuos do
sexo masculino, sendo: 19 atletas de futebol e
19 atletas de futsal. Foram encontradas
diferencas estatistica para as variaveis
FCMAX, limiar anaerébio e velocidade no
limiar ventilatério 1 entre os grupos avaliados,
porem assemelham-se nos valores de
consumo maximo de oxigénio, medidas
antropométricas e na velocidade no ponto de
compensagao respiratoria.

Palavras-chave: Futebol. Futsal. Consumo de
Oxigénio. Limiar Anaerébio.

1-Universidade Metropolitana de Santos-
UNIMES/FEFIS, Santos, Sao Paulo, Brasil.
2-Universidade Santa Cecilia-
UNISANTA/FEFESP, Santos, Sao Paulo,
Brasil.

3-Centro de Estudos de Fisiologia e
Treinamento-CEFIT, Sao Paulo, Brasil.
4-Faculdade da Praia Grande-FPG, Praia
Grande, Sao Paulo, Brasil.

Féabio Cecilt

Tarcilio Lima?

Aurea Mineiro?!

Dilmar Pinto Guedes Jr23
Claudio Scorcine?
Fabricio Madureiral#
Rodrigo Pereiral#

ABSTRACT

Physiological and anthropometric
characteristics of professional football and
futsal athletes

Oxygen consumption (VO2) has been of great
value in the functional evaluation of athletes.
Although football and futsal are sports with
gestures similar engines, the differences in the
dimensions of the local dynamics of the game
generate distinct physiological demands. The
present study aimed to make a comparison of
the oxygen consumption, anaerobic threshold,
body mass index and heart rate maxima
between professional athletes in football and
futsal. Voluntarily participated in 38 male
subjects, with 19 football players and 19
football athletes.  Statistically  significant
differences for the variables MHR, anaerobic
threshold and ventilatory threshold speed 1
among the groups were found, however
resemble the values of maximum oxygen
intake, anthropometric measurements and
speed at the point of respiratory compensation.
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INTRODUCAO

O consumo maximo de oxigénio (VO2
max) pode ser definido como o maior volume
de oxigénio por unidade de tempo que um
individuo consegue captar, transportar e
utilizar em nivel celular, e é um indicador
amplamente utilizado no meio esportivo ou na
avaliacdo funcional de individuos nao atletas
(Fletcher e colaboradores, 2001).

O VO2 méx vem sendo considerado
um dos pardmetros de grande importancia
como preditor de performance, pois a
capacidade do ser humano para realizar
exercicios de longa e média duracdo depende
principalmente do metabolismo aerdbio sendo,
assim, um indice muito empregado para
classificar a capacidade funcional
cardiorrespiratéria, sobretudo em atletas (Silva
e colaboradores, 1998; De Barros Neto e
colaboradores, 2001).

Estudos recentes tém destacado a
poténcia aerdbia (VO2 max e velocidade
correspondente ao VO2 max: vWO2 max), a
velocidade referente ao limiar anaergbio
(vVLANn) e a capacidade de sprints repetidos
(CSR) como componentes da aptidao fisica do
jogador de futebol (Helgerud e colaboradores,
2001; Impellizzeri e colaboradores, 2005;
Spencer e colaboradores, 2005).

Os resultados dos testes de avaliacéo
do VO: max, sdo importantes para o0s
preparadores fisicos determinarem as cargas
do treinamento através dos limiares.

O limiar anaerdbio é a transicdo do
metabolismo aerdbio para o anaerébio e é
também um indice que reflete
satisfatoriamente a aptiddo fisica, sendo
empregado tanto na préatica clinica como na
avaliagdo e no treinamento de atletas (Leite-
De-Barros-Neto e colaboradores, 1981,
Hollmann, 1985).

O limiar anaerébio pode ser definido
como a intensidade de esforco acima da qual
a producéao de acido lactico supera sua propria
remocao, provocando hiperventilagao
(Wasserman e Mcilroy, 1964).

Existem dois limiares metabdlicos que
indicam aumento da producao de lactato, (L1 e
L2).

O primeiro limiar, conhecido como
limiar aerobio, reflete a intensidade do
exercicio correspondente ao inicio do acumulo
de lactato sanguineo, e também pode ser
chamado de primeiro limiar ventilatério (L1).

O segundo limiar ventilatério (L2),
definido como a intensidade de esfor¢co acima
da qual a producdo de lactato supera sua
propria remogéo, provocando hiperventilagéo,
necessaria para a diminuicdo da pressao
parcial de diéxido de carbono (PCO2) venosa e
para o restabelecimento das concentracdes de
bicarbonato (HCO3-), aumentando o pH
plasmatico. Estas duas variaveis (VO2 max e
L2) séo consideradas paradmetros
fundamentais na definicdo da capacidade
aerébia de um individuo (Hoff e colaboradores,
2002) e, embora testes de campo possam ser
empregados para estimacgdo de tais variaveis
metabdlicas, a ergoespirometria consiste em
um confidvel método ndo invasivo capaz de
determinar com consideravel precisdo o VO:
max e o L2 pela quantificacdo das trocas
gasosas realizadas pelo avaliado durante o
exercicio (Fletcher e colaboradores, 2001).

A massa corporal total € uma variavel
fundamental para encontrar os resultados do
VO: max relativo e consequentemente o0s
limiares, e uma estratégia utilizada ¢é avaliar o
indice de massa corporal (IMC).

O IMC é uma estratégia proposta no
século XIX por Quételet, que relaciona,
matematicamente, o peso e a altura de um
individuo. Para a obtencdo desse indice,
divide-se 0 peso corporal pela estatura em
metros ao quadrado, em que o resultado é
expresso em quilos por metro quadrado, ou
seja, da um indicativo da distribuicdo da
massa corporal por area (Ricardo e Aralijo,
2002; Rosa, 2012).

Outra variavel importante como a
massa muscular total para calcular a rampa de
um teste de esfor¢o cardiopulmonar (TECP) é
a estimativa da frequéncia cardica maxima
(FCMAX).

De acordo com as diretrizes do
American Heart Association (2011) (Peberdy e
colaboradores, 2010) para ter validade um
TECP tem que se atingir no minimo 85% da
estimativa da equacéo 220-idade.

A FCMAX é frequentemente definida
como a maior FC registrada durante um teste
de VO2max (Engels e colaboradores, 1998;
Hawkins e colaboradores, 2001).

A FC é uma ferramenta eficiente e de
baixo custo para a prescricdo do treinamento
em jogadores profissionais e amadores. Entre
0s protocolos mais utilizados para mensurar a
FC méaxima estdo os protocolos de rampa,
pois € um teste incremental com aumento
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constante da carga (inclinagdo e velocidade)
(Boudet e colaboradores, 2002; Robergs e
Landwehr, 2002).

Existe uma alta correlacdo entre a FC
e 0 VO2 em atividades tipicas como o futebol
(Esposito e colaboradores, 2004) e durante
jogos de futsal (Castagna e colaboradores,
2007).

Portanto, segundo Castagna e
colaboradores (2007), o registro da FC é um
método valido para medir a intensidade em
jogos de futsal.

Por serem duas modalidades
parecidas na motricidade, porém com grande
diferenca em relacdo as dimensées fisicas em
que sdo praticadas, indaga-se quais seriam
também as semelhancas e diferencas
encontradas nas variaveis respiratorias.

Na literatura cientifica, encontram-se
diversas analises fisioldgicas com atletas de
futebol (Helgerud e colaboradores, 2001;
Impellizzeri e colaboradores, 2005; Spencer e
colaboradores, 2005) e alguns estudos com
atletas de futsal.

Entretanto sdo escassos os designs
de estudos que comparem a aptidao fisica dos
atletas de futebol e futsal.

Dessa forma o objetivo foi verificar e
comparar, em jogadores profissionais, o limiar
anaeroébio, o consumo maximo de oxigénio, o
IMC e a frequéncia cardiaca maxima.

MATERIAIS E METODOS

Ap6s o parecer do Comité de Etica, 0s
individuos foram informados deste estudo e foi
aplicado termo de consentimento livre e
esclarecido.

Foram feitas parcerias com
fisiologistas de um clube profissional de futebol
da primeira divisdo do campeonato Brasileiro e
de um clube de futsal profissional da liga
nacional.

Os profissionais cederam 38
avaliacbes de individuos do sexo masculino.
Grupo futebol: composto por 19 atletas
profissionais de futebol da equipe do Santos
Futebol Clube, com idade média de 26,8 anos
(+4,93), estatura média de 182cm (+7,98) e
massa corporal média de 79,5kg (£8,69).
Grupo futsal: composto por 19 atletas
profissionais de futsal da equipe da Krona
Futsal Joinville, com idade média de 26,9 anos
(£5,50), estatura média de 176cm (+6,31) e
massa corporal média de 75,1kg (£8,72).

As avaliacdes foram realizadas na pré-
temporada dos dois clubes, e foi utilizado o
ergoespirométrico em esteira, a mascara da
marca Vacu Med; utilizou-se o protocolo
rampa (acréscimo de 1km/h a cada minuto e
inclinagdo de acordo com o sujeito avaliado,
sendo que a rampa foi programada para
terminar o teste maximo entre 8 a 12 minutos)
(Wasserman e Mcilroy, 1964).

Andlise estatistica: apds a confirmacédo
da normalidade dos dados, optou-se por
utilizar o teste T de Student para amostras
independentes. O nivel de significAncia aceito
foi de p=< 0,05.

RESULTADOS

Os resultados estdo apresentados nas
tabelas 1 e 2 a seguir.

Tabela 1 - Caracteristicas gerais e antropométricas de jogadores de futebol e futsal.

Idade

Peso

Estatura IMC

Futebol
Futsal

27,1+49 795+86 182+79 24013
268+55 751+8,7 1,76+6,3 240+20

Legendas: Os dados estdo em forma de média e + desvio padrdo; idade, peso, altura e indice de massa
corporea (IMC).

Tabela 2 - Resultados das variaveis fisioldgicas e de desempenho analisadas nos jogadores de
futebol e futsal.

VOomax Fcmax Limiar Fcmax Velocid_L1 Velocid_L2
Futebol 49,7+5,2 1745+5,8* 159,0 £ 8,2* 11,0+£1,2* 153+1,6
Futsal 48,9+27 1863+74 169,8+5,3 13,3+0,9 16.0+ 0,7

Legenda: *Indica diferenca estatistica significativa entre as modalidades; os dados estdo em forma de média e
desvio padrdo; consumo maximo de oxigénio (VOz2max), limiar anaerdbio (Limiar) e frequéncia cardiaca maxima
(Fcmax). Velocidade em Km para o limiar ventilatério 1 (Velocid_L1) e 2(Velocid_L2).
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DISCUSSAO

Os valores obtidos no VO2max. entre
0os dois grupos  estudados:  futebol
49,7ml/kg/min = 5,21 e futsal 48,9ml/kg/min *
2,70, ndo apresentaram diferenca estatistica.
Al-Hazzaa e colaboradores (2001) realizaram
uma avaliagdo com 23 jogadores da selecao
saudita de futebol. Os valores médios obtidos
do VO2 méx. foram de 56,8ml/kg/min,
corroborando com os nossos achados. Nossos
valores diferem dos de Silva e colaboradores
(1999), que avaliaram 18 jogadores de futebol
profissional, os quais foram submetidos a um
teste méximo em esteira ergométrica,
utilizando-se um protocolo escalonado e
continuo, obtendo VO2 max de 63,75ml/kg/min
(x 4,93). Segundo os autores do estudo citado
anteriormente, o VO2 méx. relativo & massa
corporal € menor do que os valores relatados
na literatura de acordo com a modalidade,
porém, uma das hipoteses é que as avaliacdes
dos sujeitos do presente estudo ocorreram na
pré-temporada.

Os dados desse estudo se aproximam
aos de Diaz e colaboradores (2002), que
realizou um estudo cujo objetivo foi examinar
as tendéncias das variaveis cardiovasculares e
metabdlicas em 248 jogadores profissionais de
futebol de elite em um periodo de 27 anos
(1973-2000). Os valores do consumo maximo
de oxigénio foram de 54ml/kg/min.

Em relagcdo a frequéncia cardiaca
maxima, o grupo de futebol foi 174,53 bpm *
5,84 e de futsal 186bpm + 7,40, ocorrendo
diferenca  estatistica  significativa. No
experimento de Martins e colaboradores
(2012), analisaram a FCMAX de 2 jogadores
de futsal.

Entretanto o foco do estudo foi avaliar
durante 3 sessfes de treinamento, a FCmax
do primeiro chegou a 174bpm e do segundo
171bpm. NOmeros que corroboram com
nossos valores no futebol, porém nao
corroboram no futsal. No estudo de Nunes e
colaboradores (2012), nossos valores foram
parecidos, que analisaram 11 atletas
profissionais de uma equipe paranaense e
obteve a FCmax de 183,1bpm =+ 8,7, no futebol
foram analisados 21 atletas da primeira diviséo
paranaense, os resultados ndo foram préximos
aos nosso de futebol, porem corroboraram
com de futsal, com a FCmax de 189bpm+10,7.

O peso, a altura e o IMC séo variaveis
que determinam a composi¢cdo corporal, que

interfere  no desempenho do atleta. No
presente estudo os atletas mostram valores de
peso, altura e IMC compativeis com a
literatura (Daros e colaboradores, 2008; Rosa,
2012).

Observa-se que o IMC nao interfere no
desempenho desta modalidade (Rodrigues e
colaboradores, 2010).

E importante ressaltar que para um
atleta atingir o alto desempenho esportivo o
futebol estd envolvido uma série de fatores
além das caracteristicas antropométricas. No
futebol, nossos valores foram 24,0 + 1,35 e no
futsal foram 24,0 + 2,07.

Em um estudo, Rosa (2012), analisou
76 atletas de futebol de campo, sendo 38
profissionais e 38 da categoria sub20, e
obteve uma média de IMC de 23,94 para os
profissionais e 23,07 para os sub20, dados
gue corroboram dos nossos.

JA& no estudo de Barbieri e
colaboradores (2012), foram analisados 24
atletas de futsal, sendo 12 profissionais e 12
da categoria sub-20. Nossos dados sé&o
proximos de ambos, sendo o valor para 0s
profissionais 23,7 + 2,3 e na categoria sub-20
um valor de 22,8 + 2,1.

Finalmente os valores obtidos na
velocidade de limiar ventilatério 2 entre os dois
grupos estudados: futebol 15,3 + 1,6 e futsal
16.0 + 0,7, ndo apresentaram diferenca
estatisticamente significante. No estudo de
Baroni e colaboradores (2011), foram
analisados 335 jogadores profissionais de
futebol e 164 jogadores profissionais de futsal,
a velocidade L2 (km/h) no futebol foi de 14,88
+ 0,92, nUmero esse que corrobora com 0s
achados no nosso estudo, j& no futsal, a
velocidade L2 (km/h) foi de 14,60 + 0,88,
dados que ndo se aproximam dos nossos.

Jd& no de Severo e colaboradores
citado por Balikian e colaboradores (2002),
foram analisados 11 atletas de futebol, com
idade média de 16, 17 anos, a velocidade
obtida no L2 (km/h) foi de 12,0 + 1,0, nimero
esse que ndo corrobora com nNOSsOs
resultados.

CONCLUSAO

De acordo com os resultados, foram
encontradas diferencas estatistica para as
variaveis FCMAX, limiar anaerébio e
velocidade no limiar ventilatério 1 entre os
grupos avaliados. As modalidades em questéo
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tiveram valores semelhantes de consumo
méximo de oxigénio, medidas antropométricas
e na velocidade no limiar anaerébio.

Observaram-se valores maiores de
FCMAX e limiar anaerébio nos jogadores de
futsal, entretanto ambos alcancaram o limiar
com 91% da FCMAX.
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