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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi comparar o desahmp no teste dema repeticdo maxim@lRM) utilizando dois
diferentes protocolos no exercicio supino livrez&ssete voluntarios do sexo masculino treinadosusgulacao realizaram
dois protocolos para determinacdo do 1RM no exersigpino. No protocolo A o peso deveria ser dedlochurante uma
repeticdo por tentativa até que ocorresse falltantativa seguinte. No protocolo B os individuosedtiam deslocar o peso
por duas repeticdes em cada tentativa, e 0 masar quee poderia ser deslocado até uma falha nanagseular concéntrica
na segunda repeticdo da tentativa foi considerasoocrepresentativo do 1RM. Verificou-se diferenggniicativa no
desempenho entre os protocolos A e B. Esses ressilpaabsibilitam concluir que os protocolos A e Bagglos no teste de
1RM no exercicio supino ndo sao intercambiaveis.

Palavras-chave Forga muscular. Treinamento com pesos. Exersigxno.

INTRODUCAO 2008; PLOUTZ-SNYDER; GIAMIS, 2001), o
efeito da duracéo do intervalo de pausa entre as
Um pré-requisito para a realizagdo detentativas (MATUSZAK et al., 2003), a
diferentes tarefas motoras é capacidade dgfluéncia do tipo de aparelho utilizado
desenvolver forca muscular, cuja mensuracGgCOTTERMANN et al., 2005) e da previsdo
permite a aquisicao de informacdes relevantegisual (MAIOR et al., 2007); contudo, um dos
para uma prescricao otimizada do treinamento @spectos mais importantes do teste de 1RM esta
possibilita o monitoramento do desempenhorelacionado com a padronizacdo  dos
dessa Capacidade em individuos submetidos ﬁ.rocedimentos do protoc0|0 do teste, os quais

programas de exercicios no ambito dango apresentam um padrdo Unico entre o0s
prevencao, reabilitacdo e treinamento esportiv@jiferentes protocolos.

(BROWN; WEIR, 2001). O teste de uma  vjarios estudos tém utilizado como

repeticdo maxima (1RM) € um dos mais padronizacdo para o teste de 1RM a maior

utilizados para mensurar o desempenho da for¢gyantidade de peso (carga mecanica) possivel de
muscular dinamica (CRONIN; HENDERSON, gar deslocada uma Gnica vez (uma repeticdo),

2004). _ _ apds sucessivos acréscimos no peso até que
I 'I_'emdS|do investigo diferentes SSpefCtosocorra falha em uma tentativa de deslocé-lo,
relacionados - com a mensuracao da 10f¢&enqg o peso da tentativa anterior a falha

'muscular'em testes ple }RM’ entre eles, qqhsiderado como o valor representativo de
importancia da familiarizacdo (BARROS et al., 1o\ (ABADIE; WENTWORTH, 2000;
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DOHONEY et al., 2002; MAIOR et al., 2007; realizados com dois diferentes protocolos de
PLOUTZ-SNYDER; GIAMIS, 2001). N&o testagem em individuos do sexo masculino com
obstante, em outros estudos os voluntarios foraraxperiéncia em treinamento de forca na
solicitados a realizar duas repeticdes pormusculagéo.
tentativa, sendo considerado como valor de

1RM o peso que permitiu completar somente a

primeira repeticdo, havendo falha na acéo

muscglar concéntrica na segunda repeticao dgarticipantes
tentativa (ABDESSEMED et al., 1999; DIAS et

al., 2005 GURJAO et al, 2005: Este estudo foi realizado com dezessete

NASCIMENTO et al., 2007; SILVA JUNIOR et Voluntarios, que tinham, em media, 26,4 (+ 4,4)
al., 2007). Ainda n&o foi relatado se estes doin0s de idade, 79,2 (+ 8,2) kg de massa corporal

diferentes procedimentos conduzem a resultado® 178,7 (+ 4,1) centimetros de estatura. Todos 0s

distintos em relacdo ao peso levantado evoluntarios apresentavam um minimo de seis
meses continuos de experiéncia com

consequentemente, em relacdo ao valof"

representativo do desempenho da forc;atre'n"’lmentO de forca na musculacdo. Os

muscular. voluntarios ndo possuiam histérico de lesbes

. " o usculotendineas nas articulacbes do ombro,
Diferentes autores tém apresentado criticad! &
cotovelo e punho.

guanto aos testes estatisticos utilizados para L C
: ~ . Antes de iniciarem a participacdo neste
realizar a comparacao de testes diferentes. Como L.
o . ~ estudo os voluntarios receberam todas as
a aplicacdo do coeficiente de correlacdo de ~ -
~ informacbes quanto aos objetivos e aos
Pearson (r) e de testes para comparacdo de . .
1 _ ~ . protocolos da pesquisa e assinaram o Termo
médias (por ex.: teste t) ndo seria um . ) :
: L ... _de Consentimento Livre e Esclarecido. Este
procedimento estatistico adequado para verificar . oA Z,.
A . estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
a concordancia entre testes, uma alternatlvﬁa_, . . : ,
: . ~__Pesquisa da Universidade Federal de Minas
adequada seria o teste de limite de concordanu&erais sendo redistrado com o Parecer nimero
(limits of agreement (ATKINSON; NEVILL, ETIC 2’02/09 9
1998; BLAND; ALTMAN, 1986a; PORTNEY; '
WATKINS, 2000).

Como o controle e a prescricdo da oL
intensidade no treinamento da forca muscular Para a realizacdo do teste de 1RM no
sdo comumente realizados por meio deexercicio supino livre foram utilizados uma
percentuais de 1RM (AMERICAN COLLEGE barra (10,3kg) de dois metros (2m) de
OF SPORTS MEDICINE, 2009: SAKAMOTO: comprimento e um banco horizontdlambém
SINCLAIR, 2006), a utilizacdo de diferentes foram utilizadas anilhas de diversos pesos e
protocolos de determinagéo da forga musculaf@manhos, cuja massa foi ~afer|da eém uma
dinamica por meio de um teste de 1RM podepalanga de 0,01kg de precisdo. Os vqu_ntarlos
conduzir a cargas de treinamento distintas. Aléniiveram sua massa corporal e estatura registradas
disso, é de grande relevancia obter informaggeBOr Meio de uma balanca de precisdo de 0,1kg e
sobre protocolos distintos para a realizacdo déle um estadiometro acoplado, com precisao de
teste de 1RM, uma vez que é um teste préatico @01 m.
de baixo custo operacional e utilizado com |
muita frequéncia por profissionais de Educagé(fmtoco 0s
Fisica envolvidos com a preparacao fisica e O estudo utilizou um delineamento com
esportiva (FLECK; KRAEMER, 1997), assim medidas repetidas, no qual todos os
como por pesquisadores que investigam ovoluntarios participaram de todas as sessfes
treinamento da forca muscular (SAKAMOTO; de coleta de dados. Cada voluntario
SINCLAIR, 2006). compareceu ao laboratério quatro vezes, em

Desta forma, o objetivo do presente estudadias diferentes, sendo dois dias em uma
foi comparar o desempenho em testes de 1IRMemana e os outros dois dias na semana

METODOS

Instrumentos
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seguinte. Foi garantido um intervalo de 48 a  Dois diferentes protocolos de teste de 1RM
72 horas entre os dias de coleta na mesm@l'A e TB) foram aplicados e apresentavam 0s
semana. A primeira sessdo de coleta de cadarocedimentos comuns descritos a seguir.

semana foi para familiarizagdo com 0ga) O nimero méaximo era de seis tentativas. Na
protocolo (FA, familiarizagao protocolo A; primeira tentativa, do TA e TB, 0 peso
FB, familiarizacdo protocolo B). A utilizado foi determinado considerando-se os
familiarizacdo consistiu-se na realizacdo de Jados da FA e FB respectivamente e na
um dos dois protocolos do teste de 1RM que  primejra tentatva do TA ou TB foi
seriam investigados (TA, teste protocolo A;  estabelecido um peso menor do que aquele
TB teste protocolo B). Na segunda sess&o foi optido na pendltima tentativa da
realizado o teste de 1RM (TA ou TB)  jdentificacio do peso maximo na

executado na familiarizacéo, e os dados desta famjliarizacio (FA e FB), procedimento que
segunda sessao (TA ou TB) foram utilizados  possibilitou ser levantado, na terceira

para analise. Cada voluntario manteve 0 tentativa do TA ou TB, 0 peso maximo
mesmo horario de coleta em todas as sess6es. gl|cancado na FA ou FB. Se cada tentativa

Na primeira sessdo de coleta da primeira  fosse realizada com sucesso, 0 peso
semana foram determinadas a amplitude de |eyantado era aumentado de maneira

movimento, a posicdo da mao na barra e a progressiva nas tentativas subseqiientes

osicdo do voluntario no banco, condicdes - . . o
pue ?oram reproduzidas durante a’execu %.0 dg) O acréscimo de peso foi maior nas primeiras
9 P ¢ tentativas e menor nas Ultimas, sendo

exercicio supino livre nas sessfes de coleta realizado  individualmente e de maneira
subsequentes. Os limites inferior e superior da o

. . . subjetiva.
amplitude de movimento foram determinados ] )
por um anteparo de borracha (colocado n&) a pausa entre as tentativas durava cinco
regido do peitoral proximo ao processo ~ MINULOS.
xiféide) e pela completa extensdo dos A diferenca entre os protocolos TA e TB
cotovelos, respectivamente. A posicdo dasesteve no nimero de repeticdes por tentativa.
maos na barra foi marcada por uma fita  TA: o peso deveria ser deslocado uma Gnica
adesiva afixada a barra abaixo do dedoyez pela amplitude de movimento determinada,
indicador. A posicdo do voluntario no banco gy seja, haveria somente uma repeticdo
foi controlada por marcacdes no proprio (ABADIE; WENTWORTH, 2000; LIMA et al.,
banco, considerando-se principalmente 02006: MAIOR et al., 2007; PEREIRA; GOMES,
posicionamento da cabeca do voluntario no2003). Foi considerado como o valor de 1RM o

banco. maior peso que o individuo conseguiu deslocar
Para a realizacdo dos testes de 1RM (TA &m uma Unica repeticao.

TB), em toldas as sessoes foram necessarios trés TB: o peso deveria ser deslocado duas vezes
avaliadores, os quais ficaram posicionados agela amplitude de movimento determinada, ou
lado da barra e atras do banco. A barra ergeja, duas repeticbes. O peso registrado como
suspensa pelos avaliadores até a posicdo deRM foi aquele que o voluntario completou em
extensdo completa de cotovelos. Apds auma Unica repeticdo, pela falha na agéo
autorizagdo do voluntario, o peso era liberadanuscular concéntrica ao tentar realizar a
pelos avaliadores. Na sequéncia, o voluntaricegunda repeticdo (ABDESSEMED et al., 1999;
realizava uma acdo muscular excéntricaD|AS et al., 2005; GURJAO et al., 2005; SILVA
descendo a barra até o anteparo de borrachgUNIOR et al., 2007; NASCIMENTO et al.,
seguida de uma agdo muscular concéntricaz007).

caracterizada pela completa extensdo de Tanto para TA quanto para TB ndo seriam
cotovelos até a amplitude de movimentovalidadas as tentativas em que os voluntarios
determinada como limite superior. Estanio conseguissem executar toda a amplitude de
sequéncia de agbes musculares foi definidanovimento determinada, elevassem o quadril ou
como uma repeticao. realizassem qualquer outro movimento acessorio
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que o fizesse perder contato com o bancanaior peso levantado no protocolo B, com cinco
horizontal. Nenhuma tentativa foi invalidada tentativas. O aumento percentual médio do peso
durante a realizagcdo dos protocolos durante aevantado e o desvio padrdo entre as tentativas
sessfes de teste, excetuando-se a tentativa doram de 2,8% + 0,85 (12 e 22 tentativa) e 2,0%
que ocorreu a falha na acdo musculart 0,24 (segunda e terceira tentativas) para TA.
concéntrica. No protocolo TB foram verificados aumentos
A sequéncia dos protocolos que incluia asnédios e desvios padrdo de 2,6% * 0,85
sessOes de familiarizacdo (FA e FB) e teste (TAprimeira e segunda tentativas), 2,3% + 0,50
e TB) foi determinada de forma aleatéria e(segunda e terceira tentativa) e 1,8% * 0,83
balanceada entre os voluntarios. Antes do inicidterceira e quarta tentativas). Os calculos foram
das sessOes familiarizacdo e teste foi sugeridoealizados até a terceira tentativa no TA e até a
aos voluntarios que mantivessem a rotina dejuarta tentativa no TB porque somente um
atividade preparatoria individual e lhes foi voluntario precisou de quatro tentativas no TA e
solicitado que vinte e quatro horas antes dasrés voluntarios fizeram cinco tentativas no TB.
sessfes de coleta ndo praticassem exercicios Foi verificado entre os desempenho no TA e
fisicos e quarenta e oito horas antes nadB um coeficiente de correlacao (r) significativo
realizassem treinamentos para as musculaturage 0.982 (p<0,05). A Tabela 1 mostra o
peitoral maior, triceps braquial e deltoide desempenho dos voluntarios nos protocolos TA
anterior. Foram fornecidos estimulos verbaise TB. Na comparacdo das médias dos
para os voluntarios durante cada tentativa entdlesempenhos no TA e no TB, o teste t pareado

todas as sessofes de coleta. mostrou diferenca significante<,05).
Analise estatistica Tabela 1- Valores minimos, maximos, médios e
icial foi lizad i desvios padrdo dos desempenhos nos
In_u?la mente _le realizada uma  analise protocolos A (TA) e B (TB) (n= 17).
descritiva das variaveis investigadas; em seguida o " ed s
foi realizado o teste deShapiro-Wilk e de Inimo aximo  Viedia
79,4 125,1 103,2* 12,7

Levenepara verificar a normalidade dos dados e T4 (k9)
a homogeneidade das variancias, 1B (kg) 79,6 121,0 1002 11,6
respectivamente; e posteriormente foi realizadg Significantemente maior que o protocolo B (p<),00P=
um teste T pareado para comparar os desviopadrdo

desempenhos maximos obtidos no TA e TB.

Para verificar a relagdo entre 0s desempenho&e concordancia entre TATEB estérepresentado

registrados nos TA e TB foi calculado . . - :
L ~ na Figura 1. Este procedimento utiliza a diferenca
coeficiente de correlagcdo produto momento de ;
; ~__._entre os dados obtidos com os testes de 1RM (TA e
Pearson Para calcular o nivel de concordancia

S . TB) para indicar a concordancia entre eles. A
entre TA e TB foi utilizado o procedimento /.= . . <
. o A : média (linha continua) e o desvio padrdo das
denominadd.imites de Concordancjasugerido . .
. diferencas foram 2,99kg e 2,55kg respectivamente.
por Bland e Altman (1986a). Os calculos foramAdicionalmente or meio do desvio padréo (DP)
realizados com ossoftwares STATISTICA, P P

versdo 7.0e Sigmaplot versdo 10.0. O nivel de g?s dlfergngggd el pI.OShS'VetI CaI.CLélar a falxal de
significAncia adotado no estudo foi de p < 0,05. iferenca individual (finhas tracejadas), na qeal s

espera que em 95% das vezes o dado referente a
diferenca esteja dentro desse limite. As linhas
RESULTADOS tracejadas superior e inferior representam,
respectivamente, mais e menos 1,96 vez o desvio
Os dados apresentaram distribuicdo normapadrdo em relagéo a linha continua, assumindo-se
e homogeneidade. Para TA e TB foramque a distribuicdo do erro € normal, o que foi
necessarias no maximo quatro tentativas para seerificado no presente estudo. Os escores positivos
determinar o maior peso levantado, com excecaimdicam maiores valores para o protocolo A (TA),

de trés voluntarios, os quais apresentaram @ 0S negativos, para o protocolo B (TB).

O resultado referente ao procedimeniotes
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Figura 1 — Plotagem Bland & Altman para a diferenca dasidesddo teste 1RM obtidas com os protocolos A
(TA) e B (TB) em relacdo a média das medidas pada dndividuo. Limites de concordancia
superior e inferior (linha tracejadas) represenia®® vezes o desvio padrdo acima e abaixo da
média da diferenga (linha continua) (x=2990kg). Linha pontilhada indica a auséncia de
diferenca entre os protocolos TA e TB.

DISCUSSAO N&o obstante, dependendo das sequéncias das
medidas registradas, nenhuma diferenca
Os  voluntarios apresentaram um significante sera verificada pelo teste t pareado
desempenho significantemente maior no TA(PORTNEY; WATKINS, 2000. Se o
quando comparado com o TB, mostrando qu@lesempenho no teste de 1RM de um
os  protocolos investigados  produzemdeterminado voluntario é maior no TA do que
resultados distintos. Uma primeira anéliseno TB, enquanto acontece o oposto para outro
desse resultado indica que os dados obtidos ekypluntario, ocorreria um fator de confusdo que
pesquisas que aplicaram protocolos de teste dggo pode ser detectado por este tipo de analise.
1RM similares aos investigados no presenteQutros procedimentos, como o célculo do
estudo nao deveriam ser comparados. Emborgoeficiente de correlagdo e a andlise de
o teste t pareado represente um procedimentgegresséo, também recebem criticas, pois sdo
tradicionalmente aplicado para comparacdo dgrocedimentos que medem associacao linear, e
médias obtidas por uma amostra em duaszo concordancia entre medidas (BLAND;
diferentes condicdes, este procedimentooAl TMAN, 1986a: ATKINSON: NEVILL,
estatistico, de acordo com Portney e Watkins|998). O calculo do coeficiente de correlacéo
(2000), € inadequado. A utilizacdo destede Pearson(r= 0.982; p<0,05) para os dados
procedimento se baseia na argumentacdo dgA e TB no presente estudo reforca esta
que se existe diferenca significante entre osfirmacdo, pois, mesmo existindo uma alta

escores medios obtidos, conclui-se que Ogorrelacéo, foi verificada diferenca significante
protocolos executados s&o distintos entre Ssientre os protocolos.
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Bland e Altman (1986b) sugeriram que o Desta forma, se um novo individuo desta
procedimento adequado para realizar este tippopulacdo fosse testado, seria esperado,
de analise seria o calculo dos limites deaceitando-se um erro de 5%, que a diferenca
concordancia. Embora seja ainda poucoentre os dois protocolos ficasse dentro desses
utilizado no contexto das ciéncias e da medicindimites de concordancia. Com isso, uma
do esporte (HOPKINS, 2000), este expectativa de variagdo de no maximo 10kg
procedimento estatistico possibilita a discussa@ntre os protocolos TA e TB representa uma
sobre influéncias sistematicas e erro randémicaliferenca consideravel do ponto de vista da
presentes quando se pretende comparaaplicacdo pratica, indicando que os protocolos
diferentes protocolos. Esses aspectos estéodo poderiam ser intercambidveis. Esta analise
associados, respectivamente, com a direcdo eimplica na consideracao de que os resultados de
magnitude da dispersdo dos dados em torno dpesquisas que utilizaram protocolos similares
escore zero (PORTNEY; WATKINS, 2000). aos investigados nesta pesquisa ndo deveriam
Como a auséncia de erros € uma condicaser comparados.
hipotética, a auséncia completa de influéncias Um aspecto importante do presente estudo
sistematicas e erro randémico seria representadiiz respeito a familiarizacdo dos protocolos (FA
pela distribuicdo de todas as medidas na linh& FB), pois se uma Unica sessdo de
horizontal pontilhada (ver Figura 1). familiarizacdo parece ser suficiente para o teste

Analisando as medidas registradas éde 1RM (TA), o mesmo ndo pode ser relatado
possivel verificar a presenca de uma influéncigpara o TB. Estudos anteriores que investigaram
sistematica (ver Figura 1), em que os dados influéncia da familiarizagdo para o exercicio
obtidos com o TA apresentam consistentementéupino mostraram uma estabilizagdo do
valores maiores do que os do TB. Apenas unflesempenho no teste de 1RM apés uma Unica
dos voluntarios apresentou uma medidasessdo  de  familiarizagdo  (CRONIN;
claramente superior para o TB. Uma possiveHENDERSON, 2004; SEWALL, LANDER,
explicacdo para este resultado esta relacionadd91). A indicacdo de que o protocolo TB
com o menor nimero de repeticdes realizadas ntgalmente requer um maior numero de sessoes
TA (uma repetigéo/tentativa) em Comparagéode familiarizagéo para minimizar efeitos de
com o TB (duas repeticdes/tentativa). Este maiopPrendizagem e, consequentemente, da variagao
nGmero de repeticdes no TB poderia representdfdividual do desempenho no teste 1RM para o
uma maior demanda neurofisioldgica (tempo sotXercicio supino, foi fornecida pelo estudo de
tensdo), que conduziia a um estado maidias etal. (2005). _ _ _
desfavoravel para a producdo de forca. O Embora néo tenhi';\ sido sistematicamente
delineamento experimental do presente estud§ontrolada a progresséo no aumento dos pesos
ndo possibilita discutir os provaveis mecanismogurante os protocolos de teste para o0s

associados com esta afirmacéo especulativa, dgd_wméuos, o fato de dos _v?luntarlgs s%r(_ac;n
quais seriam  responséveis pelo menofreinados e o suporte das informagdes obtidas

desempenho de forca muscular no TB, send&om a sessdo de familiarizacao permitem pensar

necessarias pesquisas futuras que investigueﬁ‘1ue (_aste_as_pect_o nao t_enrla influenciado de

variaveis fisiolégicas e biomecanicas nesteaneira 3|gn|f|cat|vaavar|ac_;ao_ 0,'° desempenho

contexto para responder a esta pergunta. durante os testes e entre os individuos.
Considerando-se 0 procedimento sugerido

por Bland e Altman (1986a), a concordancia CONCLUSAO

pode ser examinada entre os dois protocolos

analisando-se a magnitude da dispersdo dos Qg dados apresentados mostraram que TA
dados das diferencas, sendo que uma grande¢ TB n3o proporcionam desempenhos

variabilidade poderia indicar maiores errosgjmijjares no teste de 1RM para 0 exercicio
(PORTNEY; WATKINS, 2000). A diferenca gypino em individuos treinados em forca na

entre os dois protocolos aplicados no teste deyysculagdo, fornecendo  assim  uma

1RM apresentou uma variacéo entre -2,01kg @mportante informacdo para o contexto da
7,99kg, sendo a magnitude total de 10,0kggplicacio de testes de 1RM. Além disso,
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resultados de pesquisas que tenham utilizadoomparacdes de resultados entre estes estudos
um dos protocolos investigados neste estudmdo podem ser realizadas, uma vez que o0s
podem ndo ser reproduzidos se outrotestes de 1RMer sepodem ndo fornecer a

protocolo for utilizado. Desta forma,

mesma informacao.

COMPARISON OF PERFORMANCE IN ONE REPETITION MAXIMUM TEST USIN G TWO DIFFERENT

PROTOCOLS

ABSTRACT

The purpose of this study was to compare the perdoce in one repetition maximum (1RM) testing using
different test protocols in a bench press exercisdotal of 17 weight-trained men performed two fomols to
determine the 1RM bench press exercise. In protécahe weight should be lifted for one repetitiper attempt
until fail on the next attempt. In protocol B, sabjs should lift the weight for two repetitionseach attempt and the
heaviest weight that could be lifted until a contenmuscle action fail at the second repetitionsveamnsidered as
representative of 1RM. Each subject performed the protocols and the testing order was randomlygagsl and
balanced between the subjects. Significant diffeeebetween protocols A and B was found. The resutgest that
protocols A and B using by 1RM testing in benchgsrexercise were not interchangeable.

Keywords: Muscular strength. Resistance training. Bencgpexercise.
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