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RESUMO

O treinamento acrobio para atletas, cm especial para meio fundistas e fundistas, tem se
desenvolvido muito nos ultimos anos, embasado, entre outros fatores, em varios tipos de testes laboratoriais,
dentre os quais a medida de I1actnto sanguineo para a determinacao do limiar anaerobio. A necessidade de
atender a numero mais elevado de esportistas, bem como a maior especificidade da atividade envolvida,
levaram a procura de testes de pista. Foram analisados cm laboratorio e em pista de atletismo, 14 atletas de
fundo e melio 1undo, de nivel nacional, utilizando-se testes escalonados de 3 min de duracao por estagio, com
pausas de 30 s. A velocidade de limiar de lactato de 3,5 mmol x |'1 foi determinada através de regressao
segmentada, com ponto de Interseccao desconhecido; a fregténcia cardiaca nesse limiar foi calculada atraves
de ajustes de curvas de primeiro ou segundo graus para obtencao de residuos minimos. Essas duas medidas
resumo foram comparadas atraves do coeficiente de correlacdo de Pearson (r) ¢ de testes inferenciais
paramétricos ¢ nao parametricos. O r entre laboratorio ¢ pista foi de 0,80 para a velocidade de limiar e de
0,81 para a frequéncia cardiaca na velocidade de limiar. Nao houve diferenca significante entre os valores de
laboratorio ¢ de pista, para nenhuma variavel estudada, com nenhuma metodologia. Pode-sc concluir que,
para atletas de corrida, a determinacao da velocidade dc limiar de lactato cm pista, calculada por meio de
regressao segmentada, atraves do teste escalonado intermitente, € uma metodologia valida.

UNITERMOS: Limiar anaerdbio; Limiar dc lactato; Testes dc laboratorio; Testes de pista; Corredores.

INTRODUCAO

Os resultados das competicOes atléticas tiveram grande evolucao nos ultimos anos, tendo-se
verificado um avanco significativo no conhecimento dos fatores determinantes do rendimento aerobio
competitivo. Em paralelo a este desenvolvimento, houve evolucao dos processos de avaliagao, prescricao e
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Validade da velocidade 17

acompanhamento do treinamento, que passaram a se utilizar mais frequentemente de analises bioquimicas e
fisiologicas. Entre elas, a medida de concentracoes submaximas de lactato sanguineo ([LA]) contribuiu
substancialmente para a evolucao do dia a dia do treinamento e do estudo dos indicadores do metabolismo
durante o esforco.

Houve, Inicialmente, uma malor preocupacao com as causas do aumento das [LA] em
exercicios submaximos em laboratorio (Hollmann, 1985). Posteriormente, o enfogue dos estudos foi
direcionado para a utilizacao pratica das variaveis derivadas da analise das [LA] (Fohrenbach et alii, 1987;
Kiss et alil, 1988; Oliveira et alii, 1994). Atualmente, apesar da evolucao nas teorias formuladas, ainda nao
temos uma fundamentacao satisfatoria para os diversos conceitos de limiar anaerobio e limiares de lactato a
ponto fixo ou Individualizado, apresentados sobre o assunto (Brooks, 1985; Davis, 1985; Walsh & Banister,
1988). Contudo, a aplicacao da avaliacao utilizando [LA] e crescente, demonstrando ser bastante util no
acompanhamento do treinamento esportivo (Jacobs, 1986).

Apos o0 aparecimento do conceito de limiar anaerobio (Wassermann & Mcllroy, 1964)
surgiram varias metodologias de treinamento de corredores de media e de longa distancias (Mader, 1991;
Nurmekivi, 1988). Para a aplicacao desse tipo de prescricao sao utilizadas mais fiequentemente testes de
laboratorio (Borch et alii, 1993; Coen et alii, 1991; Padilla et alii, 1991; Sjodin & Svedenhag, 1985;
Weltman et alil, 1987; Zalessky, 1985), embora um menor numero de estudos aplique testes em pista
(Batista, 1990; Fohrenbach et alii, 1987; Oliveira et alii, 1993; Simoes et alii, 1993; Usa] & Starc, 1990).

As atividades de treinamento com atletas de alto nivel competitivo tém como objetivo
adaptacoes especificas ao esporte (Kipke, 1991). Com a intencao de melhorar o rendimento desportivo, essas
adaptacoes devem ser investigadas e analisadas, com as medidas sendo obtidas diretamente no local de
treinamento e competicao dos atletas (Dal Monte. 1989).

A partir dos estudos de Mader et alii (1976), as velocidades correspondentes as concentragoes
fixas de lactato sanguineo sao comumentc usadas para avaliacao, prescricao e verificacao dos efeitos do
treinamento aerdbio (Heck et alii, 1985; Jacobs, 1986). Contudo, nao sao apresentadas eguacOes que
permitam determinacao objetiva da velocidade onde ocorre concentra¢Oes sanguineas de 3,5 mmol x 1, em
teste escalonado de 3 minutos por estagio (Beaver, 1985; Kiss, 1989; Kiss et alii, 1993a).

A esse problema deve-se acrescentar que com o aumento das velocidades no teste escalonado
em esteira, as concentracoes de lactato em cargas proximas sao altamente correlacionadas, levando-se a
discutir a utilizacao de ajustes de curvas classicos (Cordani & Ribeiro, 1993). Alem disso, existe na literatura
uma lacuna relativa a validacao da identificacao destas velocidades de limiar de [LA] com metodologias de
campo, similares aguelas de laboratdrio. Assim, o presente estudo teve como objetivo verificar a validade da

medida de velocidade limiar de lactato de 3,5 mmol x |I'1em teste de pista com técnica semelhante aos
estudos de Heck et ali1 (1985).

METODOLOGIA

AMmostra

O grupo estudado constou de 14 corredores de nivel competitivo nacional, com média de idade
de 20,5 +. 2,4 anos. estatura 1729 + 56 cme peso 63,5 + 9,4 kg, especialistas em corridas de média e
longa duracao, com tempos de competicao entre 14 a 15:30 minutos para a prova de 5000 m e de 29 a 31
minutos para a prova de 10 000 m. Estes atletas treinavam, sistematicamente, Cinco a Seis vezes por semana
pelo menos ha quatro anos, competindo regularmente em suas respectivas provas.

Protocolos utilizados

Os atletas foram submetidos a testes escalonados (sobrecargas gradualmente crescentes) em
laboratorio e em pista, de forma alternada e casualizada, apos terem assinado termo de consentimento para
participar do estudo. Em laboratorio foi utilizada esteira rolante Quinton 2472, cuja velocidade maxima é de
40 km x h*1 O protocolo utilizado foi similar ao de Heck et alii (1985), ou seja, inclinacao de 1%,
velocidade inicial de 8,4 km x h'le incrementos de 1,2 km x h 1 A duracao de cada estagio fol de 3 minutos,

com Intervalo de 30 s entre cada carga para a coleta dc 20 pl dc sangue arterializado no lobulo da orelha,
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18 KISS, M.A.P.D.M. et alil

utilizando-se previamente uma pomada vasodilatora a base de nicotinato de butoxietileno e nonivamida. O
sangue coletado era desproteinizado com 200 pl de acido perclorico, 0,6 N, centrifugado, para posterior
medida da [LA] em espectrofotometro Guilford 300 N, utilizando metodo enzimatico, com extincao de

NADH, leitura em 340 nm, conforme Mader & Holmann (1977).
Na pista oficial de atletismo, foi utilizada metodologia similar aquela de laboratdrio, com

velocidades semelhantes (TABELA 1). Para que a aproximacao fosse a maior possivel, a pista fol demarcada
com cones a cada 50 m, utilizando-se um frequencimetro sonoro, fabricacao nacional, nao patenteado

(Fleishmann, 1993), ligado a um amplificador e a duas caixas acusticas, a fim de controlar o ritmo da
corrida. A cada sinal sonoro o atleta deveria estar passando em uma das marcas de 50 m. Caso 1SS0 nao
ocorresse o ritmo deveria ser gjustado. O teste era interrompido quando o atleta nao conseguisse acertar o
ritmo em tres cones sucessivos. A fim de possibilitar a coleta de sangue em pista em apenas 30 s de intervalo
foram calculadas as distancias a serem percorridas em cada estagio, de forma a permitir que o pesquisador
estivesse ao lado do atleta no final das diferentes etapas. A duracao de cada estagio também foi de 3 minutos.

TABELA 1 - Velocidades utilizadas nos testes de laboratorio (lab) e pista (pis).
Velocidade (km x h )
Lab. 84 9,6 10,8 12 13,2 14,4 15,6 16,8 18 192 204

Pis. 84 95 10,9 12 13,3 14,4 15,7 171 18 19 20

Os valores de freguéncia cardiaca (FC) durante os testes de laboratorio foram obtidos em
eletrocardiografo (Hewlett Packard 7830A), e na pista com auxilio de um telémetro de cletrocardiograma,
também Hewlett Packard (modelo 7828), acoplados a monitor, em ambas as situagoes.

A temperatura e a umidade ambiente foram medidas com psicromctro de deslizamento.

O Intervalo entre os testes de pista e laboratorio foram de dois dias a uma semana, realizados
em dias de temperatura muito similares: laboratorio (media + desvio padrao)= 27,8 + 1,3°C e pista- 26,2 +.
3,0°C.

Variavels identificadas

Tanto no teste em laboratorio quanto no de pista foram identificadas variaveis resumo, ou Seja,
que representavam o conjunto de pontos: velocidades e [La] ou velocidade e FC; as variavels resumo
referentes as velocidades de limiar de 3,5 mmol x ¥, foram determinadas através de regressao segmentada,
ou ajuste poligonal, com ponto de Intcrscccao desconhecido, conforme Draper & Smith (1981), utilizando-se
a Equacao 1

lactato = a + bVI + cV2 + d (indicador) + erro (Equacao 1)
onde:
V |: velocidades correspondentes a primeira reta.
V2: velocidades correspondentes a segunda reta.
Indicador: utilizado como variavel “dummy” (binaria), sendo igual a zero ou igual a um,
conforme se esteja na primeira ou na segunda reta, respectivamente.

Ainda, conforme Draper & Smith (1981), foi utilizado, em todos 0s casos, um ajuste que
levasse a um coeficiente de explicacao (R2) maior do que 0,9. Quando necessario foi realizado mais de um
ajuste, pols nao se conhecia, a priori, quantos pontos determinavam o primeiro segmento de reta e quantos o
segundo. |

A fregliéncia cardiaca na velocidade do limiar foi calculada atraves de regressao simples ou
polinomial de segundo grau, conforme justificado pela analise dos residuos.
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Validade da velocidade 19
Analise estatistica

Considerando o tamanho de amostra relativamente pequeno e o desconhecimento do tipo de
distribuicao das medidas obtidas neste projeto, optou-se por testar a equivaléncia entre as variaveis de pista e
de laboratorio usando diferentes métodos, parametricos e nao paramétricos, supondo-se que ocorreria maior

validade dos resultados quando houvesse concordancia entre eles.
o

Testes utilizados:

a) Testes nao paramétricos (Conover, 1980):
1-Teste do Sinal:
H: a mediana da variavel diferenca é igual a zero.

2-Teste de Wilcoxon (suposicao de simetria na variavel diferenca):
H: a mediana da variavel diferenca é igual a zero.

b) Testes paramétricos (Ncter et alii, 1985):
1-Test t-Student emparelhado (suposicao de distribuicao normal da variavel

diferenca):
H: a media da variavel diferenca e igual a zero.

2-Teste multivariado (Johnson & Wichem, 1988):
Teste T2 - Hottclling (suposicao de distribuicao normal multivariada para as
variaveis diferenca):
H: as médias das diferencas sao simultaneamente nulas.

Para todas as analises efetuadas, foram aceitos como significantes diferencas onde p < 0,05.

RESULTADOS

A FIGURA 1 apresenta um exemplo do ajuste de dois segmentos de reta aos dados de
laboratorio para o atleta 12.
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FIGURA 1- Regressao segmentada entre velocidade ¢ lactato no atleta 12 em laboratorio.
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20 KISS, M.A.P.D.M. et alil

Os valores da variavel - resumo velocidade no limiar de lactato com 3,5 mmol x 1(V3,5) em
laboratdrio - variaram de 15,00 a 19,26 km x h'l Em pista, a variacao foi de 14,76 a 18,64 km x h*1, com
valor medio, respectivamente, de 16,49 e 16,42 km x h*1, conforme consta na TABELA 2. Os valores de R2
paia a velocidade de limiar em laboratorio variaram de 0,92 a 0,98; a variacao em pista foi de 0,90 a 0,95.

A frequéncia cardiaca no limiar (FC) variou no laboratorio entre 156 e 189 bat x min*1 (bpm)

enguanto que em pista, entre 140 a 194 bpm, com valores médios, respectivamente, de 168,6 e 166,7 bpm. O
ajuste polinomial de segundo grau foi utilizado em trés atletas.

TABELA 2 -Velocidades e freguiéncia cardiaca nos limiares em laboratorio e em pista;
V3,5Lab, V3,5Pis, FCLab, FCPis (VValores de méedia e erro padrao).

variavel V3,5 (km x h'l) FC3,5 (bat X minl

lab pIS lab pIS
média 16,5 16,4 168,6 166,7
erro padrao 0,3 0,3 3,0 4,5
....................................... 1 1 o

Os coeficientes de correlacao de Pearson entre os resultados de laboratorio e pista foram,
respectivamente de 0,80 e 0,81 para velocidade no limiar e para a frequéncia cardiaca no limiar.

A TABELA 3 apresenta os niveis descritivos (valores de p) para cada um dos testes citados,
em cada variavel.

TABELA 3 - Nivels descritivos para a velocidade e FC na [LA] de 3,5 mmol x I*1 (V3,5 e

FC3,5).
V35 FC3,5
t -Student p= 0,569 p—0,696
Wilcoxon p=0,701 p= 0,600
Teste do Sinal p> 0,999 p= 0,267
T2 Hottclling 0=0,267

Nao houve diferencas significantes nos valores obtidos em V35 e FC3,5 em pista e
laboratorio, em nenhum dos testes estatisticos aplicados (p > 0,05).

DISCUSSAO

A validade de uma medida depende, inicialmente, do erro da metodologia utilizada, bem como
da consisténcia do resultado da variavel obtida cm medidas repetidas. Considcrando-se a complexidade da
analise laboratorial classica de lactato e o desconhecimento do erro dessa medida em nosso meio fol
Importante o seu estudo Inicial em nosso laboratorio, para podermos, posteriormente, analisar a validade do
limiar anaerdbio como estimador da capacidade aerdbia ou de “endurance”

Os resultados do erro de medida, obtidos por Kiss et alii (1993b) foram de 3% nos valores
abaixo de 3 mmol x *1e de 5% nos maiores do que 5 mmol x *1 Isto nos permite utilizar nossos resultados

de forma confiavel, pois estao de acordo com valores obtidos no exterior, quando analisados de forma nao
automatica.
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Outro Importante item a ser considerado como pre-requisito paia estudo de validade (Safrit &
Wood, 1989) e a reprodutibilidade das medidas, estudada em nosso meio em 1992 (Kiss et alii, 1992). A
velocidade de limiar de lactato a ponto fixo mostrou-se reprodutivel mesmo em individuos nao acostumados
com trabalho em esteira rolante, quais sejam, bombeiros, levando-nos a considera-la de forma semelhante
em esportistas corredores de longa e média distancias.

Um dos problemas importantes nos estudos dos limiares laticos € que poucos sao 0S autores
gue apresentam equagoes para seu calculo (Kiss, 1989) e quando relatam sua utilizagao, como Beaver et alil
(1985), seus resultados estatisticos nao as justificam; esses autores partem da definicao visual do ponto de
Interseccao, enquanto neste trabalho ele e calculado.

Kiss (dados nao publicados) encontrou correlacoes oscilando entre 0,74 e 0,92 para os valores
de lactato a cada conjunto de trés cargas sucessivas em testes escalonados, o que levaria a procura do ajuste
de modelos para dados dependentes (Marques et alil, 1982) a fim de estabelecer a curva relacionando
concentracOes sanguineas de lactato e velocidades. Contudo, as equag¢oes comumente utilizadas apresentam
residuos elevados nao possibilitando o seu uso. Por esse motivo, optou-se, conforme Cordani & Ribeiro
(1993), pela analise de pontos representativos da curva na comparacao pista e laboratdrio.

Quando tratamos com esportistas, um dos principios basicos da avalicao funcional é a
especificidade; por esse motivo, as medidas obtidas em esteira rolante, embora nos fornecam Informacoes
bastante seguras, sao Insuficientes para o controle eficaz das intensidades de treinamento (Chicharro & Arce,
1991; Heck et alii, 1985). Os testes de campo nos oferecem dados mais uteis para guiarmos o treinamento
(Szogy, 1987), evitando diversos problemas, como por exemplo, dificuldades de coordenacao em corrida em
esteira rolante no laboratorio (Van Dam, 1992).

Dai justifica-se nossa preocupacao com a aplicacao de testes de campo para estudo de
capacidade aerobia de atletas. Na literatura encontramos que algumas abordagens ainda sao susceptiveis a
criticas. Varias das recomendacoes e testes apresentados para identificacao de variaveis de limiar de lactato
em corredores nao foram validados contra testes de referéncia, como e o caso de propostas de Chicharro &
Arce (1991), Fohrenbach et alit (1987), Simoes et alii (1993), Van Dam (1992) e Zalessky (1985).

Esses autores utilizaram trés a oito repeticoes de distancias com amplitude de 1200 m a 2323
m, aumentando a velocidade a cada estagio para a identificacao da velocidade correspondente a [LA] de 4
mmol X I'1 Nesses estudos tambem nao houve a preocupacao de estabelecer equag¢oes ou medidas resumo
para comparar os testes de pista com os de laboratorio.

Estas metodologias, apesar de serem praticas, associadas a “performance” e discriminatorias
de efeitos de treinamento aerdbio, nao tiveram seus resultados comparados com a velocidade de maximo
“steady state” (VMSSL), ou com os valores obtidos pela aplicacao do protocolo de Hcck et alil (1985), fatos
esses necessarios pois a velocidade de limiar anaerobio € protocolo dependente.

Alguns testes de campo foram validados com objetivos de obter variaveis de referéncia de
VMSSL, enguanto em outros casos, metodos diferenciados de aproximacao do fenomeno foram
apresentados.

Geiscmceyer & Rieckert (1987), estudando 25 estudantes de esportes, compararam o valor de
limiar anaerobio de 4 mmol x 1 (V4) encontrado em protocolo laboratorial, estagios de 3 min, com 0s
resultados obtidos em pista, através de duas metodologias: uma similar a de laboratorio e outra usando
repeticOes de corridas de 800 m. As velocidades, nestas ultimas, eram gradualmente crescentes, mas
escolhidas pelos avaliados. Nao foram encontradas diferencas significantes entre os valores de V4 nas tres
situacoes, com as correlacoes variando entre 0,67 a 0,95 em homens e mulheres. Contudo, o trabalho nao
descrevia adequadamente o teste laboratorial, nem o critério para a determinacao do limiar anaerobio, bem
como nao se referia a reprodutibilidade das medidas para os diferentes testes.

Oliveira et alii (1993) estudaram grupo hctcrogeneo de nove individuos, utilizando corridas de
1200 m, velocidade Inicial dc 9,4 ou 10,8 km X h'le incrementos de 2,8 km x h*1, com pausa de 1 min. No
laboratdrio, foi usada metodologia recomendada por Heck et alii (1985) para a identificacao de V4. Fol

encontrado r= 0,98 entre os valores de V4 identificado em pista e laboratorio; a limitacao deste estudo foi 0
pequeno numero de individuos

Em Tegtbur et alii (1993) encontramos uma atraente metodologia para a identificacao da
VMSSL. O método consiste na aplicacao de um ou dois esfor¢os anaerobios maximos (2 x 200 m ou 300 +
200 m), com consideravel acumulo dc lactato. Apos uma pausa dc 8 min, o Individuo Iniciava um teste

progressivo por estagios com repeticoes, em pista, dc corridas de 800 m. Percebia-se, com as primeiras
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cargas, que as [LA] comecavam a diminuir, alcancando um valor minimo ([LA]min.), a partir do gqual
obtinha-se um aumento progressivo das [LA]. O ponto de [LA]min seria a intensidade de equilibrio entre a

producao e a eliminacao do lactato. Em seus estudos, 0s autores constataram gue nesta intensidade obteve-se
VMSSL na maioria dos casos. Esta abordagem tem a vantagem de proporcionar, a0 mesmo tempo, indices

de aptidao fisica aerobia e anaerobia. Trata-se, contudo, de um unico trabalho publicado sem fidedignidade
dos resultados dos testes, o gue nos leva a ter cautela nas generalizacoes.

Usa] & Starc (1990) foram os unicos autores a demonstrar, em pista, que a V4 identificada
através de repeti¢coes de 1200 m (cinco a 12 repeticoes)- incrementos de 0,2 m/s em cada estagio, nao diferia
significantemente da VMSSL, sendo contudo feita uma analise paramétrica apenas com nove atletas, sem
preocupacao com a distribuicao das variavels ou com a equacao para determina-las.

A maioria dos estudos apresentados parte do principio, nem sempre verdadeiro, de que com
testes utilizando distancias fixas obtemos resultados similares agueles onde o tempo é fixo. Isto parece
ocorrer em intensidades em que a duragao de cada estagio, se encontra por volta de 4 min. (Foster et alil,
1993). No presente estudo, utilizou-se 0 mesmo tempo de estagio tanto em campo gquanto em laboratorio -
3min, sendo que esta abordagem teve como Incoveniente a necessidade de uma constante movimentacao na
pista por parte dos avaliadores, problema que fol contornado com um planejamento antecipado do ponto
onde terminaria cada estagio.

A presente investigacao e pioneira no estudo das velocidades correspondentes as concentracoes
fixas de lactato, seguindo as recomendacoes de Heck et alii (1985). Entre as sugestoes apresentadas optou-se
por utilizar a V3,5 como referéncia de VMSSL. para estagios de 3 min e inclinacao entre 0 e 2% em
situacoes onde sao necessarias transferencias de resultados de laboratdrio para a pista, pois precisava-se, para
um melhor ajuste de curva, de seis a sete estagios para cada atleta. A utilizacao do valor de V4,

frequentemente aplicada, Implicaria que o tempo dos estagios fosse de 5 min 0 que aumentaria

substancialmente a duracao do teste e possivelmente influenciaria no numero de cargas completadas por
cada atleta.

Uma ameaca a evidéncia da validade do protocolo aqui estudado e o fato de nao ter sido ainda
determinado se o valor de V3,5 encontrado nesta metodologia corresponde a VMSSL, em pista. Esta questao
deve ser Iinvestigada com a comparacao dos valores de V3,5 seguindo o protocolo proposto para pista com o
valor de VMSSL encontrado em teste com aplicacao de cargas retangulares também em pista. Esta critica é
extensiva a quase todos os trabalhos anteriormente referenciados, com excecao apenas dos estudos de Usa]
& Starc (1990) e Tegtbur et alii (1993)

A comparacao dos valores encontrados no presente estudo com os de outras pesquisas toma-se
dificil pela grande variedade de metodologias e grupos estudados. Porem, utilizando-se como referéncia
trabalhos com abordagens similares, os valores de V3,5 aqui encontrados, similares agueles esperados para
atletas do mesmo nivel (Borch et alii, 1993; Usaj & Starc, 1990), encontram-se acima dos resultados obtidos
para corredores de menor nivel competitivo aerobio (Chicharro & Arce, 1991; Oliveira et alii, 1994) e
Inferiores a atletas de nivel internacional (Oliveira et alil, 1994).

O valor de correlacao encontrado entre os valores de V3,51ab e V3,5pis esta dentro da faixa
normalmente recomendada para validacao de critério, podendo ser considerado como muito bom (Mathews,
1980). Uma maior relacao ente os valores provavelmente nao foi encontrada pelos diferentes niveis de
coordenacao e eficiencia de corrida dos atletas, guando do teste em esteira rolante, e/ou por dificuldades na
adequacao do ritmo de corrida em pista aos sinais sonoros que determinavam a velocidade de corrida.

Assim, para a primeira aplicacao do presente protocolo, recomenda-se uma adaptacao do atleta ao sistema de
corrida com sinalizador sonoro e cones.

As frequéncias cardiacas na velocidade de limiar de lactato a ponto fixo .nao diferiram
significantemente entre laboratorio e pista, podendo servir para balizar o treinamento.

CONCLUSOES

Dentro das limitacOes deste trabalho podemos concluir que os dados de velocidade no limiar de
lactato e a freqUéncia cardiaca para essa velocidade, podem ser estudados através de variaveis resumo,
utilizando-se a tecnica de regressao segmentar, tanto em laboratorio quanto em pista. Alem disso pudemos
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validar a determinacao do limiar de lactato em pista, quando utilizamos protocolo intermitente de 3 min de
duracao e 30 s de pausa.

ABSTRACT

VALIDITY OF THE LACTATE 3.5 MMOL X ¥ THRESHOLD VELOCITY
IDENTIFIED BY ATEST IN THE ATHLETIC TRACK

Aerobic training for sportsmen, In particular, long and midlle distance runners, has had a
great development In recent years, partially due to different types of laboratory tests, among them, measure
of blood lactate. The great demand of athletes and specificity of the sports activity led to a search for track
tests. 14 male long and middle distance runners, competing at national level, were studied In laboratory and
field (track) conditions using gradual increasing tests, 3 min each level, with 30 s pause. The velocity of
lactate threshold of 3.5 mmol x Flwas determined by piecewise regression, with unknown intersection point;
heart rate In this velocity was studied with linear or quadratic regression, depending on minimal residuals.
These two summary measures were compaired using Pearson correlation coefficient (r), and parametric and
non parametric inferential tests; r between track and laboratory results were 0.86 and 0.81 for velocity and
heart rate, respectively. Significant differences between summary measures for track and laboratory were not
found. Concluding, determination of lactate threshold for runners with incremental protocol In track Is a
valid estimation of laboratory results.

UNITERMS: Anaerobic threshold; Lactate threshold; Laboratory tests; Track tests; Runners
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