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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo obter respostas afetivas e de percepcéo de esforco
em praticantes da modalidade spinning. Métodos: Participaram da pesquisa 41 praticantes
de ambos os sexos praticantes da modalidade spinning, com idade entre 19-55 anos, que ja
realizam atividade fisica h& pelo menos trés meses. Os voluntérios foram submetidos a uma
aula padréo de ciclismo indoor, em trés dias alternados, com pelo menos 48 horas, entre as
sessdes, no horario matutino e noturno. Foram avaliados e aplicados durante as trés aulas
0s questionarios de Escala de Afeto Hardy e Hejeski (1989), e escala de percepcédo
subjetiva e esfor¢o de Borg. A cada 5 minutos os participantes foram submetidos a avaliacédo
pela escala de sentimento, ela foi classificada como muito boa, a partir dos 25 minutos de
aula o cansaco comeca a prevalecer, permanecendo até o final da aula. Isso mostra que o
nivel de cansago pela escala de Borg classificou-se entre leve e intenso. Pode se concluir
que as respostas perceptuais e afetivas foram similares entre as diferentes aulas, na escala
foi classificada como muito bom, mesmo com o0 cansacgo, 0s participantes relataram que foi
muito prazeroso durante todas as aulas. O uso em relacdo a escala de Borg entre
“relativamente facil e extremamente dificil” mostrou-se uma importante ferramenta de auto

monitoragdo e auto adaptacao do esforgo fisico durante a aula de spinning.
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ABSTRACT

This study aims to obtain affective responses and perceived exertion in practitioners
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of spinning mode. Methods: Participants were 41 practitioners of both sexes practitioners of
spinning mode, aged 19-55 years, who already perform physical activity for at least three
months. The volunteers were submitted to a standard class indoor cycling on three alternate
days, at least 48 hours between sessions in the morning and evening hours. They were
evaluated and applied during the three classes the Affection Hardy Scale questionnaires and
Hejeski (1989), and scale of subjective perception and effort Borg. Every 5 minutes the
participants were subjected to evaluation by the sense of scale, it was classified as very
good, from 25 minutes of class fatigue begins to prevail, remaining until the end of class. This
shows that the fatigue level of the Borg scale was ranked from mild to intense. It can be
concluded that the perceptual and affective responses were similar between the different
classes, the scale was rated as very good, even with fatigue, participants reported that it was
very enjoyable for all classes. The use against the Borg scale between "relatively easy and
extremely difficult" proved to be an important self monitoring tool and self adaptation of the

physical exertion during spinning class.
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1 INTRODUCAO

Estudiosos afirmam que a atividade fisica melhora o desempenho de adultos
no trabalho e reduz os riscos de varias doencas cronicas, como doencas cardiacas,
hipertensédo, obesidade, diabetes mellitus, osteoporose e alguns tipos de cancer
(ALLSEN; HARRISON; VANCE, 2001; NAHAS, 2001).

Dentre as diversas modalidades de atividades fisicas, temos o Ciclismo
indoor. A ideia desta modalidade, segundo Goldberg (2000), partiu de Johnny G., um
ciclista sul-africano de maratona, que devido ao inverno rigoroso na regiao onde ele
morava e para poder dar prosseguimento ao seu treinamento, criou um programa
em ambiente fechado. Contudo, para o treinamento com bicicleta, ele se viu forcado
a inventar uma bicicleta especial, jA que as bicicletas estacionarias ndo suportavam
o estresse dos movimentos de ciclismo “real”. Esta bicicleta passou a ser fabricada
por Schwinn (EUA), sendo comercializada com o nome Spinner e talvez, por este
motivo, 0 programa que utilizava o citado equipamento tenha ficado conhecido, a
partir de 1987, por Spinning.

Desde entdo, essa modalidade vem se difundido por todo o mundo e no

Brasil, as aulas de ciclismo indoor em academias, tem atraido individuos de



diferentes idades, géneros e niveis de condicionamento fisico (SILVA et al., 2006).

O Ciclismo Indoor (Spinning®) €é uma dessas novas modalidades,
atualmente, muito encontrada em academias e uma das preferidas pelos
frequentadores destes locais (ESTEVES; NUNES, 2007). A aula de Spinning® é
uma aula realizada entre a intensidade moderada a alta durante 50 minutos, com
estimulos variados, 0 que poderia levar a queda do rendimento, hipohidratacéo e em
casos mais extremos, a desidratacdo intensa, caso o individuo ndo esteja bem
hidratado (MARTINS et al., 2007).

Compreendemos que para ser fisicamente ativo é necessario fazer mais que
150 min/semana de atividade fisica moderada (MONTEIROet al., 2003; HALLAL et
al., 2005), ou 60 mim/semana de atividade fisica vigorosa (HALLAL et al., 2005).

Durante as aulas, que duram em média 60 minutos, sdo simuladas
manobras proprias do ciclismo, com percursos de subidas, descidas e paisagens
planas. Em cada bicicleta de ciclismo indoor existe um sistema graduador de carga,
sendo a quantificacdo das cargas realizada subjetivamente, isto €, individualmente
0s praticantes controlam a forgca com que pedalam de acordo com sua resisténcia
(GOLDBERG, 2007).

O ciclismo é uma atividade ritmica e ciclica, excelente para desenvolvimento
dos sistemas de energia aerdbico e anaerdbico, dependendo do tipo de treinamento
aplicado. A modalidade ajuda a desenvolver o sistema cardiovascular dos
praticantes, sendo indicado como O6timo exercicio para a oxidacdo de gordura
corporal e desenvolvimento de resisténcia de forga muscular de pernas (MCARDLE;
KATCH; KATCH, 2001).

Silva et al., (2006) afirma que as situacdes de esforco durante uma sessédo
de ciclismo indoor podem variar entre 50 e 95% da frequéncia cardiaca maxima. Nas
aulas de ciclismo indoor sdo executados treinamentos continuos e intervalados,
visando a manutencdo e aprimoramento do condicionamento cardiopulmonar
(SPINNING, 2003).

Essa percepcao de esforco pode ser testada por dois testes: Feeling
Scale(Escala de Sentimento) e Escala de Borg.

Escala de Valencia Afetiva (Feeling Scale - FS). O afeto, no presente estudo,
descritor de respostas negativas (prazer/conforto) e positivas
(desprazer/desconforto)(EKKEKAKIS, 2003; HALL; EKKEKAKIS; PETRUZZELLO,

2002) foi determinado através da escala de sensagédo de Hardy e Rejeski (1989).



Esse instrumento € composto basicamente de uma escala de 11 pontos, com itens
unicos, bipolar, variando entre +5 (“muito bom”) e -5 (“muito ruim”).

De acordo com Van Landuyitet al. (2000)a escala de sensacao apresenta
coeficientes de correlacdo variando de r = 41 — 0,59 com a escala de afeto de
Russell et al., (1980).

A escala de Borg € a padronizacao da percepc¢do subjetiva de esforco mais
difundida e seu uso ja foi proposto para garantir um esforco submaximo em
portadores da sindrome da insuficiéncia cardiaca (SIC).

Desta forma, o estudo tem como objetivo apresentaras respostas dos testes
afetiva e de percepcao subjetiva de esfor¢o durante trés aulas de Ciclismo Indoor.

2 METODOLOGIA

2.1 CARACTERIZACOES DA PESQUISA

A pesquisa foi caracterizada como um estudo transversal descritivo com
abordagem quantitativa (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2002).

Estudo transversal sdo estudos em que a exposi¢cdo ao fator ou causa esta
presente ao efeito no mesmo momento ou intervalo de tempo analisado. Aplicam-se
as investigacbes dos efeitos por causas que sdo permanentes, ou por fatores
dependentes de caracteristicas permanentes dos individuos, como efeito do sexo ou
cor da pele sobre determinada doenga (CAMPANA, 2001).

2.2 POPULACAO E AMOSTRA

A amostra foi constituida por 41 praticantes de ambos o0s sexos de spinning,
com idade entre 19-55 anos, que ja realizam atividade fisica ha4 pelo menos trés
meses.

2.3 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS

Os voluntarios foram submetidos a uma aula padrdo de ciclismo indoor, em
trés dias alternados, com pelo menos 48 horas, entre as sessdes, no horario

matutino e noturno.



Foram avaliados e aplicados durante as trés aulas 0s questionarios de
Escala de Afeto Hardy e Hejeski (1989), e escala de percepgao subjetiva e esforco

de Borg.
2.4 TRATAMENTOS ESTATISTICOS

Os critérios de inclusdo dos sujeitos para participar da amostra do trabalho
foram, que todos os participantes estejam praticando spinning a pelo menos 3
meses da modalidade, para que possa se incluir dentro do critério do estudo.

O tratamento estatistico dos dados foram realizados através do Microsoft
Windows, pelo programa Excel versdo 97/2000/XP.

Os dados foram avaliados a cada 5 minutos durante a aula de spinning, que
durou 45 minutos. Eles foram submetidos a se auto avaliar ao final da aula, definindo
o nivel de percepc¢édo de esforco e de sentimento.

3 RESULTADOS

Os resultados da pesquisa foram obtidos através da andlise de dados dos
testes Feeling Scale e Escala de Borg, com os doze alunos. Em seguida iremos
apresentar, por meio de graficos, os resultados da andlise.

No grafico 1 mostra o grafico do nimero de pessoas de ambos 0s sexos,
que foram feitos os testes. Diante o nUmero de participantes constatou que a maioria
era do género feminino.

Gréfico 1 — Numero de pessoas de ambos 0s sexos, que foram feitos os testes.
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.



O gréafico 2, refere-se a média de idade dos participantes do género
masculino, que teve uma média de 34 a 43 e de 44 4 55 anos. Nota-se que a turma

tem uma média de idade de pessoas mais velhas.

Gréafico 2 — NUumero de pessoas
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.

No grafico 3, o numero de praticantes de Spinning que nao usa
medicamentos € de 98%. Apenas dois praticantes, sendo 2%, fazem uso de algum
medicamento. Os individuos que usam medicamentos néo tiveram diferenca entre

0s outros praticantes que ndo usam.

Gréfico 3 — Medicamentos numeros de pessoas
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No grafico 4, foi avaliado quais objetivos dos alunos, e o resultado é que a
maioria estédo fazendo a atividade para ter uma melhor qualidade de vida, bem estar,

para diminuir algum risco de doencgas cronicas que possam desenvolver no futuro.



Gréfico 4 — Objetivos numeros de pessoas
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No grafico 5, foi avaliado quais atividades praticam ou pretendem praticar.

Todos praticam spinning e musculacéo. E as atividades que a maioria pretende fazer

sdo: a corrida e surf.

Gréfico 5 — Realizam ou pretender realizar outro tipo de atividade fisica nUmero de pessoas.
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Fonte: Pesquisa de campo, 2016.

No gréfico 6, foi avaliado quantas pessoas tinham diabetes. Constatamos

pelos resultado, que nenhum dos praticantes da atividade de spinning tem diabetes.

Gréfico 6 — Pessoas com e sem diabetes nimeros de pessoas
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No grafico 7, mostra os dados dos participantes pela ESCALA DE
SENTIMENTO — FEELING SCALE. Onde mostra que a cada 5 minutos o0s
participantes foram submetidos a avaliacdo pela escala de sentimento, e com o
decorrer da aula, ela foi classificada como muito boa.

Gréfico 7 — Escala de Sentimento — Feeling Scale
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No gréafico8, mostra as dados dos participantes pela ESCALA DE BORG
(PSE). Onde notou-se que a partir dos 25 minutos de aula o cansaco comeca a
prevalecer, permanecendo até o final da aula. Isso mostra que o nivel de cansago

pela escala de Borg classificou-se entre “leve e intenso (pesado)”.

Grafico 8 — Escala de Borg (PSE)
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4 DISCUSSAO

As respostas perceptuais e afetivas verificadas em sessbes agudas de
exercicios fisicos tem se demostrado uma importante estratégia inicial para futuras
hipéteses de estudos experimentais (BELLEZZA et al., 2009; BIBEAU et al., 2010).
O conhecimento prévio do comportamento das varidveis percepgdo subjetiva de
esforco e Afeto, durante as sessdes de exercicios, promove subsidios cientificos
para pesquisadores proporem estudos que possam proporcionar beneficios a saude
dos praticantes e manté-los regularmente na pratica dos exercicios fisicos (ACSM,
2010).

Em relacdo as respostas perceptuais, ndo foram encontradas diferencas
significativas entre as diferentes aulas proposta no estudo. O método de auto
monitoracdo do esfor¢co fisico, de simples aplicacdo pratica e de baixo custo
financeiro e boa reprodutibilidade é a escala de Borg. Este método tem sido usado
para um auto ajuste individual do esforco fisico a fim de atingir um desejado nivel de
esforco, o que inclui a atividade submaxima. A explicacdo para o uso deste método &
que a transicdo do metabolismo aerébio para o anaerdbio estd associado a
mudancas exponenciais na auto percepcado de fungdes fisioldgicas, como ventilacdo
e consequentemente na percepcao subjetiva de esforco.

Em relacdo as respostas perceptuais, ndo foram encontradas diferencas
significativas entre os diferentes treinamentos. Um estudo realizado por Hollanderet
al. (2008) em sujeitos jovens, corrobora com os dados da presente pesquisa,
verificando que as respostas da percepc¢éao subjetiva de esfor¢o nédo foram diferentes
entre 0s exercicios concéntrico e excéntricos, respectivamente. Entretanto, Miller et
al. (2009) em pesquisa similar, verificou que PSE foi menor durante o exercicio
excéntrico que nas atividades concéntrica e dinamica. Em idosos, Hortobagyi e
Devita (2000) e Overendet al., (2000) observaram que 0 exercicio excéntrico
isocinético apresentou menor PSE, que a acao concéntrica.

Em relacdo as respostas afetivas (grafico7), as aulas se apresentaram de
maneira inversa a percepcao subjetiva de esforco, demonstrando maiores respostas
de afeto, onde existia menor PSE descrita nografico8. Este comportamento esta de
acordo com um estudo de revisao apresentado por Ekkekakis, Parfitt e Petruzzello
(2011), no qual salienta a existéncia de uma relagdo inversa entre intensidade de

exercicio e respostas afetivas.
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5 CONCLUSAO

O presente estudo verificou que as respostas perceptuais e afetivas foram
similares entre as diferentes aulas, na escala foi classificada como muito bom,
mesmo com O cansaco, 0s participantes relataram que foi muito prazeroso durante
todas as aulas. E o uso em relacéo a escala de Borg entre “relativamente facil e
extremamente dificil” mostrou-se uma importante ferramenta de auto monitoracdo e

auto adaptacao do esforco fisico durante a aula de spinning.
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APENDICE A — TABELAS DO SEXO MASCULINO

Tabela 1 — sexo

FEMININO 30
MA SCULINO 11

Tabela 2 — idade
IDADE N° DE PESSOAS

34 A 43 ANOS 4

Tabela 3 — Tempo de pratica de atividade fisica

TEMPO DE PRATICA N° DE PESSOAS

2 A 4 ANOS 2

Tabela 4 — Medicamentos

USAM MEDICAMENTOS 2

NAO USAM MEDICAMENTOS 9

Tabela 5 — Objetivos

QUALIDADE DE VIDA (SAUDE) 8
HIPERTOFRIA 3
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Tabela 6 — Realizam ou pretender realizar outro tipo de atividade fisica

TIPOS DE ATIVIDADES N° DE PESSOAS
MUSCULACAO 11
SPINNING 11
CORRIDA 2
SURF 2
FUTEBOL 1
VOLEI 1

Tabela 7 — pessoas com e sem diabetes

SIM 0

Tabela 8 — Escala de Borg (PSE) percepc¢éo subjetiva de esforco

0
2 4 4 6 6 5 5 6
1 1 2 2 4 5 6 5

Tabela 9 — Escala de Sentimento — Feeling Scale
- 9 9 9 9 9 :

2 2 2 2 1 1 1 1
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APENDICE B - TABELAS DO SEXO FEMININO

Tabela 1: Sexo

FEMININO 30
MA SCULINO 1

Tabela 2 — Tempo de prética de atividade fisica

IDADE N° DE PESSOAS
19 A 30 ANOS 8
31 A 37 ANOS 8
38 A 44 ANOS 9
45 A 53 ANOS 5

Tabela 3—-Medicamentos

USAM MEDICAMENTOS 11

NAO USAM MEDICAMENTOS 19

Tabela 4-Objetivos

QUALIDADE DE VIDA (SAUDE) 24
HIPERTOFRIA 6

Tabela 5 — Realizam ou pretender realizar outro tipo de atividade fisica

TIPOS DE ATIVIDADES N° DE PESSOAS
MUSCULACAO 30
SPINNING 30
CORRIDA 6
PILATES 3
FUNCIONAL 2
DANCA 2
LUTAS 1
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Tabela 6—-Pessoas com e sem diabetes

SIM 2
Tabela 7 — Escala de Borg (PSE) percepcao subjetiva de esfor¢o

Tabela 8 — Escala de Sentimento — Feeling Scale

-27 s 26 a5 25 25 2

26 27
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ANEXO A -ESCALA DE BORG

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

NENHUM ESFORCO

EXTREMAMENTE LEVE

MUITO LEVE

LEVE

UM POUCO DIFiCIL

DIFICIL (PESADO)

MUITO DIFICIL

EXTREMAMENTE
DIFICIL

ESFORCO MAXIMO
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ANEXO B — ESCALA DE SENTIMENTO (FEELING SCALE)

+5

+4
+3

+2
+1

MUITO BOM

BOM

RAZOAVELMENTE BOM

NEUTRO

RAZOAVELMENTE RUIM

RUIM

MUITO RUIM

Hardy&Rejeski (1989)
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ANEXO C — COLETA DE DADOS PARA DO QUESTIONARIO

Coleta de dados para do guestionario

Nome: Idade:

Feminino: () Masculino: ()

Hé& quanto tempo pratica, ou nao, atividade fisica regular?

Utiliza algum tipo de medicamento? ( ) Sim ( )Nao

Qual o objetivo a ser alcangado:

Atividades que realiza ou pretende realizar?

Vocé tem Diabetes? ( )Sim ( )N&o

Dados 5min | 10min | 15min | 20min | 25min | 30min | 35min | 40min | 45min

FC

PSE(6 a20)

ES (-5a+5)




