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RESUMO

Objetivo: Analisar e comparar as variacdes agudas hemodinamicas, na percepcao
de esforco e concentragdo de lactato sanguineo em individuos utilizando méascara
facial cirdrgica em exercicios de alta intensidade. Material e métodos: Trata-se de
um estudo quase experimental onde foram inferidas variaveis hemodinamicas,
percepcdo de esforco e concentracdo de lactato sanguineo durante o protocolo
EMOM do Crossfit® usando mascara facial cirdrgica ou distanciamento entre os
participantes. O estudo foi composto 13 individuos. As caracteristicas descritivas sao
apresentadas como meédias e desvios padrdo. Os resultados foram considerados
significativos em P < 0,05 e todas as analises estatisticas foram realizadas no SPSS
2.0. e GraphPad Prism 8.0. Resultados: Nossos resultados sugerem que este modelo
de exercicio (EMOM) altera a frequéncia cardiaca, lactato, presséo arterial sistolica e
escala subjetiva de esforco em relagdo a ambos 0s grupos (com e sem mascara).
Conclusao: a pratica de exercicios de alta intensidade, como no protocolo EMOM do
CrossFit®, usando ou ndo mascaras faciais cirirgicas ndo alteraram
significativamente as variaveis hemodinamicas, a percepcdo de esforco e a
concentracéo de lactato sanguineo avaliadas. Tendo em vista que apenas percepcdes
psicolégicas (desconforto) foram relatadas pelos participantes.

Palavras-chave: Mascara facial. Crossfit®. Variagcbes hemodinamicas.
Distanciamento. Exercicio de alta intensidade.



ABSTRACT

Objective: To analyze and compare the acute hemodynamic variations, in the
perception of exertion and blood lactate concentration in individuals using surgical face
mask in high intensity exercises. Material and method: This is a quasi-experimental
study where hemodynamic variables, perceived exertion and blood lactate
concentration were inferred during the Crossfit® EMOM protocol using a surgical face
mask or distancing between participants without masks. The study consisted of 13
individuals, 9 men and 4 women. Results: Our results suggest that this exercise model
(EMOM) changes heart rate, lactate, systolic blood pressure and subjective exertion
scale in relation to both groups (with and without mask). Conclusion: the practice of
high-intensity exercises, as in the CrossFit® EMOM protocol, using or not using
surgical face masks, did not significantly alter the hemodynamic variables, the
perception of exertion and the blood lactate concentration evaluated. Bearing in mind
that only psychological perceptions (discomfort) were reported by the participants.

Keywords: Face mask. Crossfit®. Hemodynamic variations. Detachment. High
intensity exercise.
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1. INTRODUCAO

A COVID-19 € uma doenca de predominancia respiratéria, cujo quadro clinico varia
de nenhum sintoma a um grave quadro, tais como disfuncéo organica, podendo ter
como desfecho o 6bito. Sua transmissao ocorre por meio do contato entre pessoas,
comrapida disseminacédo do virus que € altamente contagioso (Organiza¢cdo Mundial
da Saude,2020). O periodo de incubacdo da COVID-19 se da pelo tempo entre a
exposicao ao virus e o inicio dos sintomas, podendo variar de 5 até 14 dias. (Yu et al,
2020; LAUER et al, 2020).

As mudancas trazidas pela COVID-19 geraram novos comportamentos sociais, em
especial no que diz respeito ao uso de mascaras faciais para protecédo individual. Este
habito, em conjunto a medidas de higiene e distanciamento social, € recomendado
para a diminuicdo dos riscos de infec¢des virais respiratérias, incluindo influenza,
SARS, HIN1 e COVID-19, sendo uma das principais formas de reduzir a sua
disseminacéao (Yanni Li MPH et al,2021).

Segundo Worby e Chang (2020), o uso de mascara pela populacdo em geral pode
ter um impacto benéfico na reducéo do nimero total de infec¢cdes e mortes. Este efeito
ocorre de forma gradual, aumentando naturalmente conforme mais pessoas utilizam
a mascara. Os autores também destacam a importancia de sua utilizacéo para retardar
o pico de contagio do virus na populacédo, o que evita a superlotacdo dos hospitais e
poupa vidas.

Além do uso de mascaras faciais um dos pontos muito relevantes é o fortalecimento
do sistema imunoldgico por meio de cuidados ligados a um estilo de vida saudavel
com o aumento da pratica regular de atividade fisica e outros habitos relacionados a

saude. Tal cenario pode ajudar na prevencao e na
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diminuicdo da gravidade dos sintomas, fortalecendo, dentre outros sistemas, o
sistema imunologico do praticante (Walsh et al, 2011).

Inicialmente, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS,2020) orientou que as
pessoas ndo devem usar mascara durante atividade fisica de intensidade vigorosa,
pois pode reduzir a capacidade de respirar confortavelmente. A orientagcdo nesses
casos é manter o distanciamento social durante o exercicio de pelo menos um metro,
garantindo assim uma boa ventilacdo durante os exercicios. Além disso, deve-se levar
em consideracdo também a higienizacdo do local onde esta sendo realizada sua
pratica (Bull et al, 2020).

Em um estudo publicado por Shaw et. al (2020), onde os autores pesquisaram a
respeito do uso de pano ou mascaras cirlrgicas descartaveis no desempenho de
individuos saudaveis em exercicios vigorosos, concluiu-se entdo que nao foi
encontrado nenhum efeito prejudicial para os mesmos, tendo efeito minimo nos niveis
de oxigénio arterial ou muscular e nenhum efeito no desempenho do exercicio.

Ainda existem lacunas a respeito do uso de mascara e exercicios fisicos, tornando
0 presente estudo de suma importancia para o meio académico, por tratar-se de uma
tematica atual e a auséncia de estudos relacionando a utilizacdo de mascara facial e

a modalidade do Crossfit®.
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2. HIPOTESES

2.1 Hipotese alternativa (Hz1)
O uso de mascara facial causa alteracbes agudas hemodinamicas, na
percepcdo de esforco e concentracdo de lactato sanguineo em praticantes de

atividade de alta intensidade (Crossfit®).

2.2 Hipotese nula (Ho)
O uso de mascara facial ndo causa alteracdes agudas hemodinamicas, na
percepcdo de esforco e concentracdo de lactato sanguineo em praticantes de

atividade de alta intensidade (Crossfit®).

3.0BJETIVOS

3.1 Objetivo Geral
Analisar e comparar as variacdes agudas hemodinamicas, na percepcao de
esforco e concentracéo de lactato sanguineo em individuos praticantes de exercicios

de alta intensidade utilizando méascara facial cirtrgica.

3.2 Objetivos Especificos
Identificar variagcbes agudas com e sem o uso de mascara facial cirirgica em
um protocolo de exercicio de alta intensidade para:
1. Variagbes hemodinamicas;
2. Percepcéo de esforgo;

3. Concentracao de lactato sanguineo.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1 COVID 19

O SARS-CoV-2, foi registrado pela primeira vez na cidade de Wuhan, na China,
em dezembro de 2019, sendo logo apods a grande disseminacao do virus, declarada
uma pandemia pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 11 de marco de 2020.
O virus da COVID-19 é altamente contagioso em seres humanos e se espalhou
rapidamente pelo mundo por meio de interacdes humanas proximas ou do material
respiratorio derramado (tosse, espirro) das pessoas infectadas (Yuce, Meral et al,

2021).

Como resultado, o bloqueio total, 0 uso de mascaras e o distanciamento social
se tornaram a pratica mais eficaz para evitar a propagacéo da doenca e sobrecarga
em clinicas de pandemia. O combate contra a SARS-CoV-2 pode ser longo, até que
seja desenvolvido tratamentos eficazes e clinicamente validados, além das vacinas

(Yuce, Meral et al, 2021).

O agente causador deste surto identificado como coronavirus SARS-CoV-2,
causou impactos sociais e econdmicos de forma global sem precedentes e um alto

namero de mortes (Gao, Ya-Dong et al, 2021).

Muitos fatores de risco foram identificados na progressédo do coronavirus para
um estagio grave e critico, incluindo idade avangada, sexo masculino, comorbidades
subjacentes como, hipertenséo, diabetes, obesidade, doenc¢as pulmonares cronicas,
doencas cardiacas, hepaticas e renais, tumores, imunodeficiéncias clinicamente
aparentes, imunodeficiéncias locais, e até mesmo a gravidez tornou-se fator de risco

(Gao, Ya-Dong et al, 2021).
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Para a deteccdo do virus da COVID-19 sao utilizadas algumas ferramentas,

como por exemplo: RT-PCR (reacéo de transcriptase reversa seguida de reacdo em
cadeia da polimerase), tomografias de térax, técnicas baseadas em anticorpos, RT-
LAMP (Transcricdo Reversa Seguida por Amplificacéo Isotérmica Mediada por Loop),
técnicas emergentes: polimeros reativos e sistemas baseados em CRISPR/Cas
(agrupados de curtas repeticbes palindrémicas regularmente Inter espacadas). Com
isso é possivel diagnosticar a doenca e tracar estratégias de tratamento para

infeccbes por SARS-CoV-2 (Sreepadmanabh, M et al, 2020).

4.2 Mascaras faciais

Na populacdo humana, o contato social € a chave para a propagacdo de
bactérias e virus. O uso de mascaras faciais € uma das principais formas de prevenir
a propagacao do SARS-CoV-2 (sindrome respiratéria aguda grave) até que outros
métodos sejam ainda mais comprovados e estudados (Matuschek, Christiane et al,
2020).

Vérios estudos confirmaram as recomendacdes sobre o efeito do uso da
mascara para prevenir a propagacao de virus respiratorios. Uma revisao sisteméatica
e meta-analise publicado por Li, Yanni et al. (2020) apoia a conclusdo de que o
mascaramento pode reduzir o risco de contrair COVID-19.

Em um estudo publicado por Santarsiero et al. (2020) abordou a tematica das
mascaras faciais na comunidade relacionando as caracteristicas técnicas,
tecnolégicas e funcionais e o0s aspectos higiénicos-sanitarios das mesmas. Os
resultados encontrados foram que as mascaras cirargicas ou, alternativamente,
mascaras filtrantes com eficiéncia de filtracdo entre 90% e 95% para particulas de 3

pum (micrémetro), sdo a escolha mais viavel com contraindica¢cdes menores. O tipo de
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mascara reutilizavel € conceitualmente superior as mascaras de uso Unico, mas 0s
procedimentos de limpeza a serem seguidos sdo bastante complexos e nem sempre
descritos de forma clara.

Atualmente, os epidemiologistas enfatizam que o uso de mascaras respiratorias
cobrindo boca e nariz (MRCBN) é eficaz para interromper infeccdes transmitidas pelo
ar na comunidade. O governo e os politicos seguiram essas recomendacfes e as
usaram para aconselhar e, em alguns casos, forcar a populacdo a usar o MRCBN em
locais publicos.

O uso de MRCBN esta diretamente associado a protecdo adequada em contato
préximo, limitando a propagacdo de aerossois e goticulas liquidas contendo

patdgenos (Matuschek, Christiane et al, 2020).

4.3 Crossfit®

Um exemplo de exercicio caracterizado por alta intensidade, amplamente
difundido no Brasil é o Crossfit®, como descrito por Glassman et al. (2003) consiste
na realizacdo de exercicios funcionais, de alta intensidade, englobando exercicios de
levantamento de peso olimpico, agachamentos, trancos, arremessos e
desenvolvimentos, remo, corrida, bicicleta e movimentos calisténicos ginasticos
(parada de mao, paralelas, argolas e barras).

O programa de treinamento do Crossfit® nos ultimos anos foi umas das que mais
cresceu em numero de adeptos, tendo em vista que a mesma é bastante chamativa,
por ser uma atividade de carater motivacional e desafiador. Outro ponto importante
também desta modalidade, € o fato de que diferentes publicos podem realiza-la, desde
individuos aparentemente saudaveis até mesmo em populacdes de obesos e também

populacdes com necessidade especiais (Heinrich et al; 2014).
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No livro publicado por Tibana, De Sousa e Prestes (2017), os mesmos abordam a
tematica dos programas de condicionamento extremo, que tem como exemplo o
Crossfit®. Estes programas séo caraterizados por alto volume de treinamento, usando
uma variedade de exercicios realizados em alta intensidade e, muitas vezes, como o
tempo fixado para realizacdo de um numero de repeticdes ou realizar uma tarefa
especifica no menor tempo possivel, sem ou com curtos periodos de descanso entre

as séries.

Geralmente as sessfes de treinamento no Crossfit® séo divididas em trés partes:
treinamento de forca e poténcia, elementos gimnicos e condicionamento metabdlico,
onde juntando todos esses componentes constituem o Workout Of The Day (WOD),

ou seja, o treinamento do dia.

O WOD é normalmente realizado com modelos de treinamento de prioridade
de tarefa e tempo. Trés modelos muito utilizados no WOD s&o o AMRAP (As many
rounds/repetitions as possible), o EMOM (Every minute on the minute) e o FT (For
Time). No modelo AMRAP, o maior volume de tarefa possivel (nUmero de repeticdes
ou rodadas) é realizado em um intervalo de tempo fixo. No modelo EMOM, o exercicio
deve ser realizado em um determinado minuto, podendo terminar e descansar o
restante do tempo, enquanto no modelo FT, a tarefa proposta deve ser concluida no
menor tempo possivel, ou seja, significa fazer um determinado nimero de rounds ou
séries no menor tempo possivel. Alem do AMRAP, os modelos EMOM e FT também
podem ter um intervalo de tempo total fixo ou um limite de tempo para a concluséao da

tarefa (De-Oliveira et al; 2021).

Em uma revisdo sistematica publicada por Meyer, Morrison e Zuniga (2017),
conclui que o Crossfit®, assim como outros tipos de treinamentos de alta intensidade,

aumenta o VO2 maximo, a for¢a, a musculatura e a resisténcia em seus praticantes.
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Esta modalidade é reconhecida como um dos modos de treinamento funcional de

alta intensidade que mais cresce no mundo (Claudino et al, 2018).

4.4 Uso de mascaras faciais na prética de exercicios

Um dos primeiros estudos realizados com a utilizagdo de mascaras durante os
exercicios demonstrou que de acordo com Fikenzer, S. et al. (2020), as méascaras
faciais podem ter um impacto negativo marcante na capacidade cardiopulmonar, com
efeito prejudicial significativo em atividades fisicas e ocupacionais.

Em um estudo publicado no mesmo ano por Boldrini et al. (2020), composto por
vinte e cinco individuos, onde o protocolo de exercicio foi realizado em um
cicloergdmetro, variando sua intensidade de 100W (watts) até 150W, sendo medido
durante a pesquisa o lactato sanguineo e frequéncia cardiaca dos participantes. O
mesmo concluiu que a falta de ar com o0 uso da mascara cirtrgica durante a pratica
de exercicio subméximo foi significativamente maior que a pratica sem 0 seu uso,
alertando para o efeito prejudicial desta utilizacdo durante uma sesséao de treinamento,
seja ele em alta ou baixa intensidade.

Corroborando com esses achados o estudo de revisdo publicado por Hopkins et
al. (2021), teve como objetivo examinar os efeitos de varias mascaras faciais nas
respostas fisioldgicas e perceptivas a atividade fisica. Os dados encontrados nesta
revisdo sugerem que, para individuos saudaveis, as mascaras faciais cirargicas, de
pano e N95, podem aumentar a dispneia, mas tém efeitos pequenos e muitas vezes
dificeis de detectar no trabalho de respiracéo, gases sanguineos e outros parametros
fisiologicos durante a atividade fisica, mesmo com exercicio pesado/maximo.

Em contrapartida, com o avancar das investiga¢cfes, estudos tem apontado néo

haver evidéncias que sugiram que o0 uso de mascara facial durante o exercicio
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prejudique desproporcionalmente os individuos mais jovens ou mais velhos, e ndo sao
esperadas diferencas significativas com base no sexo (HOPKINS et al., 2021).

Uma reviséo sistematica publicada por Shaw et al. (2021), encontrou que o uso de
mascaras faciais durante o exercicio tem apenas pequenos efeitos nas respostas
fisioldgicas e nenhum efeito no desempenho do exercicio. Nesta revisdo também foi
apontado que individuos de varias idades e estados de salude podem usar uma

mascara durante o exercicio sem impactos no desempenho.

4.5 Composicédo Corporal

Seguindo as diretrizes OMS, os praticantes de atividades fisicas de intensidade
vigorosa nao devem utilizar mascaras durante a pratica, entretanto, a mesma adotou
como protocolo a utilizacdo de mascara facial para as academias, tornando-se
obrigatorio o seu uso nestes locais onde a ventilacdo € ruim, ndo pode ser avaliada
ou o sistema de ventilacdo ndo é mantido adequadamente (OMS,2020).

Para a realizacdo de exercicios principalmente em alta intensidade, se faz
importante os baixos percentuais de gordura e alta massa corporal magra, fornecendo
assim uma boa base para as atividades motoras, habilidades técnicas especificas e
aptidoes exigidas pelos esportes (REILLY, T., RJ Maughan e L. Hardy, 1996).

Consequentemente, a avaliacdo da composicéo corporal de atletas por métodos
validos e confidveis é de grande importancia para o planejamento e avaliacdo de
programas de treinamento e ingestdo de nutrientes ao longo do tempo (TURNAGOL
HH, 2016).

Outra medida importante coletada durante a analise da composicao corporal € a
relacéo cintura quadril (RCQ), que de acordo com o autor Fernandes Filho (2003) foi

desenvolvida para prever o risco de possiveis doencas cronicas, sendo também uma
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forma muito comum de estimar e perceber quanta gordura esta distribuida na parte
superior do corpo em comparacdo com a parte inferior do corpo. Portanto, a medicdo
da RCQ revela a distribuicdo de gordura em um individuo, € um fator crucial para
determinar onde a gordura esta concentrada, sendo assim, quanto maior a quantidade
de gordura abdominal, maior o risco de doencas cardiovasculares.

Um outro marcador que se tornou de suma importancia em estudos e pesquisas é
o angulo de fase, sendo utilizado cada vez mais neste meio académico, pois
evidéncias acumuladas sugerem que o angulo de fase pode ser usado como um
marcador do estado nutricional, prognostico de doenca e probabilidade de
mortalidade, sendo um grande fator comparativo em diversas areas (Matias, Catarina
N. et al, 2021).

Um estudo publicado por Maurizio Marra et al. (2020) refor¢ca ainda mais a ideia
de que o angulo de fase esta diretamente relacionado ao nivel de atividade fisica.
Com isso, a avaliagao direta do angulo de fase segmentar entre atletas praticantes de
diferentes esportes torna-se importante para avaliar e monitorar as diferencas entre
os atletas e as mudancas decorrentes do treinamento.

Atentando para essa incongruéncia supracitada sobre o uso de méascaras em
ambientes fechados como as academias e ao mesmo tempo a contraindicacéo da
OMS, a presente pesquisa busca avaliar a influéncia do uso de mascara (cirdrgicas)
nas variaveis hemodinamicas, na percepcao de esforco e concentracdo de lactato
sanguineo em praticantes de atividade de alta intensidade (Crossfit®) durante a
realizagéo do protocolo de treinamento de alta intensidade EMOM (Every Minute On

the Minute) comum no CrossFit®.
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5. MATERIAIS E METODOS

5.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo quase experimental onde foram inferidas variaveis
hemodinamicas, percepcédo de esfor¢co e concentracdo de lactato sanguineo durante
o protocolo EMOM do Crossfit® usando mascara facial cirdrgica ou distanciamento
entre os participantes.

A utilizacdo de mascara facial foi uma variavel importante no estudo, inicialmente
utilizamos no protocolo de analise as mascaras cirurgicas com tripla camada da marca
Medix Brasil premium (Mascara Tripla Descartavel Com Filtro (BFE 295%) com

aprovacao dos 6rgdos competentes ANVISA e INMETRO.

5.2 Amostra

O estudo foi composto inicialmente por 16 individuos, porém posteriormente 3
voluntérios foram excluidos por perda de seguimento finalizando um ndamero de
amostra cumprindo os dois dias de protocolo 13 individuos sendo 9 homens e 4
mulheres (Média = DP: idade = 29,92 + 5,36 anos; altura = 170,77 = 9,93 cm; peso =
74,37 £ 5,18 kg; percentual de massa gorda = 16,77 = 8,12%; percentual de massa
muscular esquelética = 42,33 £ 6,14%; angulo de fase = 7,30 £ 0,54; indice de massa
corporal = 24,59 + 1,60; relacdo cintura quadril = 0,80 £ 0,07cm) todos recrutados por
critério de conveniéncia.

Os critérios de inclusdo abrangeram individuos com idade entre 18 e 40 anos, de
ambos os sexos, sem distin¢gdo de raca ou etnia, sendo todos praticantes de atividade
fisica de alta intensidade no Crossfit® por mais de seis meses e que ja tenham

realizado o protocolo EMOM no minimo 3 vezes, com uma frequéncia de treinos de
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no minimo cinco vezes por semana, deixando clara a experiéncia com esse tipo de
modalidade.

N&o foram incluidos individuos com menos de seis meses de pratica de Crossfit®,
gue estavam passando por qualquer tipo de tratamento clinico farmacoldgico que
influencie de alguma forma a funcdo hemodinamica, na percepcédo de esforco e
concentracdo de lactato sanguineo, com qualquer tipo de doenca que modifique sua
aptidao fisica, capacidade hemodinamica e metabodlica e/ou que ndo concordaram
com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que foi entregue assinado
pelos mesmos no inicio da pesquisa (paginas 51 a 53 dos apéndices).

Foram excluidos os individuos com qualquer tipo de lesdo que os incapacite de
realizar o protocolo e com qualquer condicdo que o impeca de entender as instrucdes
durante os exercicios.

Para a caracterizacdo da amostra em relacdo ao condicionamento destes
individuos, foi utilizado o Questionério Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) na
versao curta (pagina 72 e 73 dos anexos).

N&o consideramos nas analises as mascaras de tecido, pois, atualmente, ndo ha
padronizacdo das mesmas em relacdo ao tamanho e materiais utilizados.

O protocolo EMOM foi realizado em duas etapas: a primeira com a utilizacdo das
mascaras e, com intervalo de 7 dias (uma semana) entre uma coleta e outra, sendo
gue neste intervalo ndo houve treino, os participantes apenas descansaram neste
periodo. Apés os 7 dias o protocolo foi repetido sem o uso das mascaras, sendo assim

os individuos/grupos foram comparados com eles mesmos.
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Esta pesquisa seguiu todos os aspectos éticos impostos pelo Comité de Etica em

Pesquisa (CEP), com o numero CAAE:47481821.7.0000.5087.

5.4 Desenho de estudo

A sequir foi elaborado o desenho de estudo desta pesquisa (Figura 1):

EMOM COM MASCARA
CIRURGICA

APOS 7 DIAS
—

EMOM SEM MASCARA
CIRURGICA

-PRESSAQ ARTERIAL;

-FREQUENCIA CARDIACA;

-LACTATO SANGUINED;
-ESCALA DE BORG;
-OXIMETRIA,

COLETADE DADOS

COLETADE DADOS

ANALISE E
CORRELAGAO DOS
DADOS

Figura 1. Desenho de estudo.
Fonte: Elaborado pelos autores.

5.5 Variaveis de interesse

5.5.1 Pressao arterial e Frequéncia cardiaca:

-PRESSAQ ARTERIAL;
-FREQUENCIA CARDIACA;
-LACTATO SANGUINEQ;
-ESCALA DE BORG;
-OXIMETRIA,

Foram utilizados um esfigmomandmetro adulto nylon velcro e um estetoscopio da

marca Efficace, sendo realizadas trés medicdes, antes, durante e apos o protocolo de

exercicios. Foram realizadas duas afericdes na primeira medicdo, com um intervalo

meédio de um minuto, para que a margem de erro fosse a menor possivel. Medicbes

adicionais deverao ser realizadas se as duas primeiras tiverem 5mmHg ou mais de
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diferenca. Assim, aguardou-se dois minutos entre as afericbes no mesmo braco, onde
foi considerada a média das duas ultimas medidas, informando o valor de Presséo
Arterial (PA) obtida para o paciente e anotando o0s valores exatos sem
“arredondamentos”, como o brago em que a PA foi medida, a posi¢ao do paciente, e
qualquer possivel interferéncia. A frequéncia cardiaca foi avaliada utilizando o
cardiofrequencimetro da marca POLAR, sendo mensurada também antes, durante e

apos o protocolo de exercicios proposto.

5.5.2 Concentracédo de Lactato Sanguineo:

ApoOs a chegada dos voluntarios ao local da coleta, 0s mesmos permaneceram
sentados por um periodo minimo de dez minutos e, entdo, foi realizada a primeira
coleta de sangue, estimando o valor de repouso do lactato sanguineo pré-exercicio.
Foi utilizado o lancetador Accu-Chek Soft Clix® Il (Roche, Alemanha) e as lancetas
descartaveis da mesma marca e procedéncia para coleta do sangue da polpa digital
dos participantes, sendo a concentracdo de lactato sanguinea determinada pelo
analisador de lactato portatil Accusport® Lactate (Roche, Alemanha). Uma segunda
coleta foi feita na metade do treinamento (segundo bloco da segunda volta, 18
minutos), onde este momento ja estava previamente estipulado, e uma terceira apos

o término da realizacéo da sessao da atividade.

5.5.3 Antropometria:
Para analise da circunferéncia foi utilizada uma trena antropomeétrica da
CESCORF®, sendo medidos: torax, biceps, antebragos, cintura, abdémen, quadril,

coxas e panturrilhas.
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As dobras cutaneas foram analisadas através do adipdmetro cientifico
(CESCORF®), com precisdo de 0,1mm, devidamente calibrado, utilizando para
calculo do percentual de gordura corporal o protocolo de sete dobras cutaneas (7DC)
de Jackson e Pollock (1980), analisando as seguintes dobras: subescapular, tricipital,

axilar média, peitoral, supra iliaca, abdominal e coxa.

5.5.4 Composicao Corporal:

A Bioimpedancia foi utilizada para andlise da composicao corporal, sendo utilizada
a tetrapolar da Sanny (Modelo 1011), com a utilizacdo de eletrodos, realizada sempre
antes e 24h apoés a pratica da atividade, seguindo o protocolo especifico proposto por
Lohman (1992), especifico para composi¢cao corporal.

Para as medidas usando a bioimpedancia, o avaliado permaneceu deitado sobre
uma superficie ndo-condutora (maca), na posicdo supina, com bracos e pernas
abduzidos a 45° a partir do corpo.

Imediatamente antes da colocacdo dos eletrodos, as areas de contato estavam
limpas com &lcool a 70%. Um eletrodo emissor foi colocado préximo a articulacéo
metacarpo-falangica da superficie dorsal da méo direita e o outro distal do arco
transverso da superficie superior do pé direito. Um eletrodo detector foi posicionado
entre as proeminéncias distais do radio e da ulna do punho direito e outro, entre 0s
maléolos medial e lateral do tornozelo direito, de acordo com as recomendacdes do

fabricante, como mostra na figura 2:
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PE DIREITO MAO DIREITA

//

Figura 2. Posicao dos eletrodos da bioimpedancia.
Fonte: Elaborado pelos autores.

Os participantes foram instruidos a ficarem um periodo de jejum de oito horas
antes da tomada das medidas, abstencdo de atividades fisicas e de bebidas
alcoolicas, respectivamente nas 12 e 24 horas precedentes.

Para a avaliagdo, os voluntarios foram orientados a urinar antes do inicio do
protocolo, retirar todo material de metal, vestir com roupas leves, para s6 entao deitar
em uma maca na posi¢ao de decubito dorsal.

A quantidade de gordura corporal foi classificada em funcéo do sexo e idade com
valores de referéncia (Lohman, Houtkooper, e Going, 1997) (American College Sports

Medicine, 2014).

5.5.5 Escala de Borg:
A escala de Percepcéo Subjetiva de Esforco (PSE) criada por Gunnar Borg (Borg,
1982) foi sugerida como um instrumento para quantificar a sensacdo de esforgo

gerada numa determinada tarefa fisica.
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Embora as escalas mais tradicionais tenham sido criadas para quantificar a PSE
durante a realizacdo do exercicio, atualmente elas sdo uma ferramenta importante
também para prescricdo e monitorizacdo das cargas de treino em diferentes
modalidades desportivas.

Nesta pesquisa foi utilizada a escala CR10 de Borg (1982) modificada por Foster
et al. (2001), onde a mesma esta exposta na pagina 71 dos anexos.

Podemos ter como base o estudo publicado por Mayank et al. (2022), que utilizou
um design cruzado, onde os participantes foram submetidos a testes de exercicio de
eletrocardiograma maximo em esteira usando o protocolo de Bruce em duas ocasibes
distintas, uma vez com uma mascara facial cirdrgica padrdo de 3 camadas e outra
sem. Frequéncia Cardiaca, saturacdo de oxigénio, pressao arterial, produto da taxa
de pressao, equivalentes metabdlicos (METS) e tempo total de exercicio foram
medidos. A taxa subjetiva de esforco percebido também foi avaliada usando a Escala
de Borg modificada.

Durante cada estagio correspondente do protocolo de Bruce, a pontuacdo média
modificada de Borg foi significativamente maior em individuos que se exercitaram com
mascara. Com isso este estudou concluiu que houve um aumento da taxa de esfor¢o
percebido, e que os individuos que se exercitam com mascaras cirargicas precisam
estar atentos a essas limitacBes durante o treinamento fisico, a fim de diferenciar
essas respostas fisioldgicas dos sintomas de doencas respiratorias precoces (Mayank

et al., 2022).

5.5.6 Oximetria:
A andlise da oximetria foi realizada atraves de um oximetro de pulso da marca G-

TECH modelo OLED Graph. Os individuos foram previamente orientados a retirarem
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qualquer tipo de esmalte (independentemente da cor) das unhas, para que nao
houvesse interferéncias nas coletas. A area de colocacdo do mesmo (terceiro ou
guarto dedo da méo direita) foi limpa com algodao embebido por alcool 70%.

As andlises foram feitas em trés ocasides, sendo a primeira apds os voluntarios
permanecerem por, no minimo, dez minutos sentados ao chegarem no local da coleta.
A segunda andlise foi realizada na metade (segundo bloco da segunda volta, 18

minutos) da sesséo de treino e a Ultima, ao término da mesma.

5.5.7 Entrevista:

O fator afetivo e psicolégico também sédo parametros importantes que devem ser
avaliados durante pesquisas. Neste estudo foi aplicado aos atletas apds os dois dias
de testes um breve questionario elaborado pelos autores (pagina 50 dos apéndices),
de carater qualitativo, sendo disposto das as seguintes perguntas:

. Qual sua opinido sobre a atividade que acabou de realizar?
. Vocé gostaria de praticar novamente?
. Sentiu alguma dificuldade?

Todos os 13 individuos que participaram desta pesquisa alegaram que a Unica

dificuldade que tiveram durante a realizagcédo do protocolo foi a utilizacdo da mascara

facial.

5.5.8 Protocolo de exercicios fisicos:
O protocolo de exercicio fisico realizado foi o EMOM, em que as sessdes sao
baseadas na tarefa ou no tempo de execucéo (Silva-Grigoletto et al. 2020). Neste

estudo, a sequéncia de exercicios fisicos realizada foi disposta em 4 blocos de
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exercicios, sendo realizado até 3 minutos cada bloco e realizando 3 voltas (total) nos

blocos, totalizando assim 36 minutos. Caso o participante complete a tarefa em tempo

inferior a trés minutos, podera utilizar o tempo restante como descanso.

Este protocolo teve os seguintes exercicios fisicos em sequéncia:

o~

20 calorias de bike + 5 devil press

r--ur'ﬁ'

~

AY4

VAN

15 burpees box jump over

-w

20 calorias de remo + 20 sit ups

P

A
-~

A
~

150 double under ou 300 single unders

BN
Q\ \\

Figura 3: Protocolo de exercicios fisicos.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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5.5.9 Analise dos dados:

As caracteristicas descritivas sdo apresentadas como médias e desvios padrao,
salvo indicacdo em contrario. Os testes de Shapiro-Wilk e Mauchly foram usados para
verificar a normalidade e homocedasticidade dos dados, respectivamente. Uma
analise de variancia de parcela dividida com interacdes dentro e entre fatores seguida
pelo post hoc de Tukey foi usada para comparar 0os pontos de tempo entre 0s
protocolos. Quando as variaveis ndo apresentaram esfericidade, foi utilizada a
correcdo de Geisser-Greenhouse. Os resultados foram considerados significativos em
P < 0,05 e todas as analises estatisticas foram realizadas no SPSS 2.0. e GraphPad

Prism 8.0.

A presente pesquisa buscou analisar o impacto clinico nos seguintes padrdes
fisiologicos:
1. Frequéncia cardiaca;
2. Presséo arterial,
3. Concentracao de lactato sanguineo;
4. Escala de Borg;

5. Oximetria.

. RESULTADOS

Os 13 patrticipantes completaram o protocolo de exercicio fisico EMOM (onde as
sessOes sao baseadas na tarefa ou no tempo de execucdo) nos dois momentos

diferentes, com e sem o uso de mascara facial cirargica.

Foi construida um quadro demografico com os dados coletados destes

participantes para a caracterizagdo amostral (Quadro 1).
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Quadro 1. Caracterizacéo amostral.

Variavel N Média DP Minimo Maximo

Idade (anos) 13 29,92 5,36 23 41
Sexo 13 6,5 3,54 4 9
Altura (cm) 13 170,77 9,93 157 186
Peso (kg) 13 74,37 5,18 53,9 90,2
Gordura (%) 13 16,77 8,12 6,93 34,58
Massa Muscular 13 42,33 6,14 28,54 52,25
Esquelética (%)

| Angulo de fase 13 7,30 0,537 6,26 8,02
IMC 13 24,59 1,59 21,87 26,64
RCQ 13 0,80 0,07 0,65 0,90

DP = desvio padrao ; IMC= indice de massa corporal; RCQ = relagdo cintura quadril.

Fonte: Elaborado pelo autor.

Os gréficos a seguir (Figura 4 a Figura 8) exibem a caracterizacdo amostral
individual dos participantes da pesquisa, de acordo com o seu IMC (apenas para
caracterizacao amostral), angulo de fase, percentual de gordura, percentual de massa
muscular esquelética e do seu RCQ, juntamente com a média de cada uma dessas

caracteristicas anteriormente citadas.

Percentual de gordura (%)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 Média

Participantes

Figura 4. Caracterizacdo amostral.

Fonte: Elaborado pelos autores.



Percentual de massa muscular (%)

Angulo de fase
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Figura 5. Caracterizagdo amostral.
Fonte: Elaborado pelos autores.

1 2 3 4 5 6 7 8 g 10 11 12 13 Média

Participantes

Figura 6. Caracterizacdo amostral.
Fonte: Elaborado pelos autores.
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Figura 7. Caracterizagdo amostral.
Fonte: Elaborado pelos autores.

5 6 7 8 g 10 1

Participantes

Figura 8. Caracterizacdo amostral.
Fonte: Elaborado pelos autores.
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Nossos resultados sugerem que este modelo de exercicio (EMOM) altera a
frequéncia cardiaca, lactato, pressao arterial sistélica e escala subjetiva de esforco
em relacdo a ambos os grupos (com e sem mascara) (P < 0.01). No entanto, o uso de

mascara nao gerou alteracfes importantes em nenhuma das variaveis estudadas.

Portanto, o efeito do exercicio sobre os fatores estudados parece independer do
uso de mascaras uma vez que ndo houve nenhuma diferencga estatistica significativa

do periodo com mascara vs. Sem mascara.

Para explorar os dados foi realizado o delta de todos os pontos com os valores de
base (pré) de cada participante, com VS sem mascara (Figura 9). As andlises de
deltas revelam que ndo ha nenhuma diferenca significativa sobre as variaveis

estudadas (P > 0.05).
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Figura 9. Andlise estatistica dos deltas de cada participante

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Também foi realizado o delta 1 (inicio), delta 2 (meio) e delta 3 (fim) de cada
variavel analisada no estudo, com os valores de maneira geral (todos os participantes
juntos), com VS sem mascara (Figura 10), apenas de carater exploratorio. As analises
de deltas revelam que ndo ha nenhuma diferenca significativa sobre as variaveis

estudadas (P > 0.05).
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Figura 10. Andlise estatistica dos deltas com VS sem méscara.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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A massa corporal magra esta significativamente correlacionada com a massa
muscular, poténcia e velocidade, sendo este fator de suma importancia para o
desempenho dos atletas durante os esportes. Portanto, € fundamental usar métodos
precisos para medir a massa livre de gordura e o percentual de gordura corporal, para
gue assim os atletas tenham um direcionamento nos treinamentos e um melhor
desempenho (MILLER et al., 2002).

Segundo a classificacdo da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) (1995), a
circunferéncia abdominal e relacdo cintura-quadril (RCQ), foram determinas como
adequada uma circunferéncia abdominal menor que 94 cm (homens) e menor que 80
cm (mulheres). Ja para o RCQ tera que ser abaixo de 0,83 (homens) e abaixo de 0,71
(mulheres).

A seguir, foram construidos dois graficos com a média das medidas de
circunferéncia abdominal (Figura 11) e RCQ (Figura 12) coletados dos participantes

por sexo.

80 —

60 +

40 4

20 +

Circunferéncia Abdominal (cm)

Homens Mulheres

Participantes

Figura 11. Média das medidas de circunferéncia abdominal por sexo.
Fonte: Elaborado pelos autores.



39

1,00 T
g 0754
(&)
15
g
(3]
=
& 0504
(3]
S
E
o
Rlay)
©n
s 025
L]
o
0,00

Homens Mulheres

Participantes

Figura 12. Média das medidas de RCQ por sexo.
Fonte: Elaborado pelos autores.
Na presente pesquisa as medidas de circunferéncia abdominal e RCQ do sexo
masculino foram estatisticamente maiores que do sexo feminino, porém ambos estao
dentro do recomendado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) (1995),

estratificado por sexo.

. DISCUSSAO

O presente estudo intentou analisar e comparar as variacbes agudas
hemodinamicas, na percepcao de esforco e concentracdo de lactato sanguineo em
individuos utilizando mascara facial (cirargica) em um protocolo de exercicios de alta
intensidade (EMOM) do Crossfit®. Para responder este objetivo foi observado que a
utilizacdo da mascara cirdrgica ndo houve diferenca significativa sobre as variaveis
analisadas, tais como: Pressao Arterial, Frequéncia Cardiaca, Concentracdo de

Lactato e Escala de Borg.
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De inicio podemos citar a reviséo publicada por Tom et al. 2023, onde a mesma

teve como conclusédo que ha incertezas sobre os efeitos das mascaras faciais. Os
resultados agrupados de ensaios randomizados ndo mostraram uma reducao clara na
infeccédo viral respiratéria com o uso de mascaras médicas/cirargicas durante a gripe
sazonal. Nao houve diferencas claras entre 0 uso de mascaras medicas/cirurgicas em
comparacao com os respiradores N95/P2 em profissionais de saude quando usados
em cuidados de rotina para reduzir a infeccéio viral respiratoria. E provavel que a

higiene das maos reduza modestamente a carga de doencas respiratorias.

Nesta tematica de mascara, ainda existem controvérsias a respeito do seu uso

ser eficaz ou ndo, tanto em exercicios quanto no dia a dia dos individuos.

Estudos recentes tém investigado esta mesma temética a respeito do uso de
mascara durante a pratica de exercicios. Segundo Shaw et al. (2020), onde analisou
0 uso de mascara de pano e cirtrgicas sobre o desempenho do exercicio vigoroso em
individuos saudaveis, concluiu que, assim como em nosso estudo, ndo foi encontrado
nenhum efeito prejudicial do uso das mesmas durante a realizagdo de um exercicio
vigoroso, tendo efeito minimo nos niveis de oxigénio arterial ou muscular e nenhum
efeito no desempenho do exercicio, além disso, as condi¢cdes de mascara facial e sem
mascara facial ndo foram diferentes ao longo do teste de esforco quando a saturacéo
de oxigénio foi avaliada em relacdo a poténcia de pico.

No estudo realizado por Otsuka, A., Komagata, J., & Sakamoto, Y. (2022), foi
analisado o efeito do uso de mascara cirargica na funcao cardiopulmonar e no limiar
anaerobio (LA), onde seis homens saudaveis foram inscritos e submetidos ao teste
de esfor¢co cardiopulmonar em duas condi¢Oes diferentes (com e sem mascara
cirurgica) para avaliar seu LA. Nao foram encontradas diferengas significativas entre

as duas condi¢cbes. O numero de queixas de desconforto respiratério, no entanto, foi
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significativamente maior com o uso de mascara cirdrgica. A intensidade de exercicio
alcancada por cada participante foi equivalente, independentemente do uso da
mascara cirdrgica; portanto, o uso de mascara cirdrgica nao afeta a funcéo
cardiopulmonar durante exercicios vigorosos.

Um estudo publicado por Ng et al. (2022), com o objetivo de investigar durante um
teste de exercicio gradual o efeito de uma mascara de filtro com fita adesiva na
percepcao de falta de ar, frequéncia cardiaca, concentracdo de lactato sanguineo e
saturacao de oxigénio quando comparado a uma mascara cirdrgica e sem mascara.
Uma das conclusbes abordadas no estudo, foi que a frequéncia cardiaca e a
concentracdo de lactato no sangue ndo sao significativamente diferentes entre sem
mascara, mascara cirrgica e mascara com fita adesiva em qualquer carga de
trabalho, tal como no presente estudo (a respeito da mascara cirdrgica), no entanto,
nosso estudo tem como distin¢gao a realizacdo da atividade realmente esportiva e nao
durante um teste de esfor¢o gradual.

Neste presente estudo ndo foram encontradas diferencas estatisticas
significativas relacionadas a frequéncia cardiaca e pressao arterial, estando assim de
acordo com outro estudo que comparou mascaras faciais cirargicas com nenhuma
mascara facial durante um teste de cicloergometria de intensidade progressiva
(EPSTEIN et al., 2020).

Nossas analises mostraram que na percepcdo subjetiva de esforco (PSE)
analisada através da escala de Borg, ndo houveram quaisquer diferencas estatisticas
significativas nas analises com ou sem a utilizacdo da mascara facial, logo o mesmo
esta de acordo com outro estudo que teve como objetivo avaliar os efeitos das
mascaras faciais nos efeitos cardiopulmonares e metabdlicos no estado estavel

maximo de lactato (LASSING et al., 2020).
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O estudo que foi publicado por Gericke e Gupta (2022) concluiu que O principal
fator implicado nos decréscimos fisioldgicos percebidos associados a mascara era de
natureza psicolédgica, e que a maneira como 0s participantes se sentiam em relacao
as mascaras estava fortemente associada a forma como eles avaliavam suas
mudancas fisiologicas percebidas.

Também foram avaliadas as concentracdes de lactato sanguineo durante este
estudo, onde foi encontrado que ndo houveram diferencas significativas de acordo
com a estatistica feita. Com isso, o presente estudo esta de acordo com uma revisao
sistematica publicada por Izquierdo et al. (2022), no qual teve como objetivo examinar
os efeitos fisiolégicos que os diferentes tipos de mascaras tém em adultos saudaveis
durante a pratica de exercicios fisicos. Este estudo concluiu que a saturacdo de
oxigénio, a pressao arterial e a concentracdo de lactato sanguineo nao apresentaram
efeito significativo, e que o uso de mascaras por uma populacdo adulta saudavel
durante a realizacdo de exercicios fisicos tem mostrado efeitos minimos em relacéo

as respostas fisioldgicas, cardiorrespiratdrias e percebidas.

Avaliamos também a saturacdo de oxigénio como uma das variaveis durante
nossa pesquisa, para que obtivéssemos resultados a respeito da mesma. Entretanto,
mais uma vez ndo foram encontradas diferencas estatisticas significativas, estando
assim de acordo com o estudo publicado por Vishwanath et al. (2022), onde o mesmo
concluiu que as mascaras cirargicas e respiradores N95 néo influenciam a SpO2 em

repouso ou durante o exercicio.

Em um estudo publicado por Wang et al. (2022), que teve como objetivo investigar
o efeito de usar uma mascara cirirgica comum e uma mascara cirurgica tridimensional
(3D) durante exercicios de resisténcia, alta intensidade e descanso curto, nas

respostas de conforto cardiorrespiratorio, respiratorio e perceptivo em levantadores



43
de peso. Ao final do estudo, os autores obtiveram como uma das conclusées que 0
uso das mascaras cirargicas comuns e das mascaras cirargicas tridimensionais
durante o exercicio de alta intensidade e curto descanso, ndo exerceram nenhum
efeito prejudicial na presséao arterial e na funcéo pulmonar, corroborando com o0 NoSso

presente estudo.

Podemos ter como base outro estudo publicado por Jones et al. (2023) que teve
como objetivo determinar a seguranca e a tolerabilidades de adultos jovens saudaveis
usando diferentes tipos de mascaras faciais durante exercicios de intensidade
moderada a alta. Foi feita uma comparacdo entre o uso de mascara cirdrgica, de
tecido, peca facial filtrante (FFP3) e sem mascara facial. Este mesmo estudo concluiu
gue o exercicio em intensidade moderada a alta usando uma mascara facial parece

ser seguro em adultos jovens saudaveis.

Temos como base outro artigo publicado por Alkan B, Ozalevli S, Sert OA. (2022),
que teve como objetivo investigar os efeitos do uso de mascara nas respostas
hemodindmicas e nas diferencas nos parametros de troca gasosa no exercicio
maximo em individuos saudaveis. Este estudo concluiu que o uso de mascaras
durante o exercicio maximo em individuos jovens e saudaveis teve um efeito
perceptivel nos parametros respiratérios de troca gasosa devido ao aumento da
resisténcia e umidade das vias aéreas, mas nao afetou as respostas hemodinamicas
e a gravidade da dispneia, com isso, nenhum efeito negativo nos parametros

hemodinamicos foi relatado neste estudo.

A respeito da saturacdo de oxigénio, temos como base o estudo publicado por
Vishwanath et al. (2023), que teve como objetivo avaliar os parametros relacionados
a fisiologia cardiaca e pulmonar entre homens e mulheres adultos saudaveis expostos

ao uso de mascaras faciais (ou ndo) em condi¢cfes de repouso e exercicio gradual. O
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mesmo concluiu que mascaras cirargicas e respiradores N95 nao influenciam a
saturacao de oxigénio no sangue (SpO2) em repouso ou durante o exercicio.

Levando em consideracéao o fator afetivo e psicologico, uma revisédo publicada por

Glanzel, Marcelo Henrique et al. (2022), conclui que o uso de mascara facial durante

0 exercicio aumenta o desconforto (grande efeito) nos individuos, estando assim de

acordo com esta pesquisa.

Outro estudo de suma importancia a ser citado é o estudo publicado por Ferguson
et al. (2022), onde foram analisados os efeitos das mascaras faciais nas multiplas
dimensdes e nos mecanismos neurofisiolégicos da dispneia de esforco. O mesmo
estudo teve como resultado que houveram aumentos significativos na qualidade
sensorial de “sufoco/fome de ar” (P =0,01) e a resposta emocional de “ansiedade” (P

=0,04) na condicao da utilizacdo de mascara facial.

Mapelli et al. (2021) publicou um estudo relacionando os efeitos das mascaras
faciais nos parametros cardiopulmonares em repouso e durante o exercicio maximo,
onde o mesmo conclui que como a limitacao ventilatéria do exercicio esta longe de
ser alcancada, seu uso é seguro mesmo durante o exercicio maximo, com discreta
reducdo do desempenho.

Uma breve pesquisa feita, apenas 12 estudos foram encontrados na plataforma
Pubmed e nenhum na plataforma Scielo no periodo de 2019 a 2023, sobre a tematica
mascara facial e exercicios de alta intensidade. Em uma outra pesquisa feita nas
plataformas PubMed e Scielo, sobre o tema mascara facial e Crossfit®, apontou que
nao houveram achados cientificos divulgados no periodo de 2019 a 2023 a respeito

desta tematica.

Algumas limita¢des foram encontradas durante nosso estudo, como por exemplo,

o0 numero reduzido da amostra, o ndo controle nutricional dos participantes, a
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hidratacdo durante a aplicacdo do protocolo, os efeitos do ambiente, podendo assim

ocasionar alteracdes nas variaveis estudadas.

No entanto, este foi o primeiro estudo que investigou protocolo de exercicios
EMOM do Crossfit® relacionadas as variaveis descritas acima, com a utilizacdo de

mascara facial cirargica e sem a mesma.

Desta forma, na presente pesquisa deve-se destacar a importancia do uso de
mascara na prevencdo contra a contamina¢do do virus da COVID-19, porém é de
suma importancia analisar os efeitos fisiol6gicos das mascaras durante a realizacdo e

alguma atividade, seja ela em baixa, moderada ou alta intensidade.

A relevancia de investigacfes nesta tematica, principalmente com a amostra em
guestao (praticantes de atividade fisica de alta intensidade) e o tema ser atual, torna
este estudo de suma importancia para o meio académico. Este estudo permite
também que os profissionais compreendam como o uso de mascara interfere ou nédo

em um treino de alta intensidade.

Por ser uma temética nova, ainda sdo encontradas controvérsias nos estudos,
com isso é de suma importancia avaliar o maximo de variaveis possiveis durante
pesquisas como estas, sem perder a qualidade metodoldgica, para que assim se
tenha o minimo de davida a respeito do tema abordado, tendo em vista também que

0 mesmo € de altissima relevancia para o meio académico.

Neste contexto os resultados encontrados na nossa pesquisa podem estar
relacionados ao nivel de treinamento dos participantes e da sua familiaridade com o
protocolo em questdo (EMOM), com isso oS mesmos nado tiveram alteracdes

significativas nas variaveis em questédo, com a utilizacdo da mascara no exercicio de
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alta intensidade, somente uma percepc¢ao psicolégica de que a mesma atrapalhava

durante a realizacéo do protocolo.

. CONCLUSAO

Concluiu-se que a prética de exercicios de alta intensidade, como no protocolo
EMOM do CrossFit®, usando ou ndo mascaras faciais cirargicas nao alteraram
significativamente as variaveis hemodindmicas, a percepcdo de esforco e a
concentracéo de lactato sanguineo avaliadas. Tendo em vista que apenas percepc¢oes

psicoldgicas (desconforto) foram relatadas pelos participantes.

Torna-se importante a continuidade nas pesquisas e 0s avancos nos métodos
para que, assim, possa ter ainda mais informacdes a respeito do tema, e também em
guais casos seria importante a utilizacdo da mascara, descartando o prejuizo a saude

do individuo e visando apenas a seguranca e bem-estar do mesmo.
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APENDICES

1) Entrevista

Entrevista elaborada pelos autores aplicada aos atletas apds os dois dias
de testes, de carater qualitativo, sendo disposto das as seguintes perguntas:

1.Qual sua opinido sobre a atividade que acabou de realizar?

2.%océ gostaria de praticar novamente?

3.Sentiu alguma dificuldade?
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Gostariamos de convidar vocé a participar como voluntario (a) da pesquisa
“Variacoes Bioquimicas e Hemodinamicas agudas no uso de mascara facial em
exercicios de alta intensidade”. O presente estudo se propbe a caracterizar e
comparar as variagoes bioquimicas e hemodindmicas em individuos utilizando ou
ndo mascara facial durante a pratica de exercicios de alta intensidade, pois neste
contexto de pandemia, o uso de mascara facial também foi adotado como protocolo
pelas academias, tendo a pratica regular de atividade fisica ajudado na prevencao e
na diminuicdo da gravidade dos sintomas, fortalecendo o sistema imunolégico do
praticante (WALSH et al, 2011). Outro fator € a escassez de pesquisas nesta
tematica, por ser um tema novo, bem como as repercussdes que as possiveis
variagdes bioguimicas e hemodinamicas que o uso de mascara facial pode causar
nos praticantes de exercicios, justifica o desenvolvimento deste projeto

Caso vocé concorde em participar, vamos fazer as seguintes atividades com
VOCE:

1. Objetives:

1.1 Geral:

Caracterizar e comparar as variacdes agudas bioquimicas e hemodinamicas em
individuos utilizando mascara facial em exercicios de alta intensidade.

1.2 Especificos;

Avaliar os seguintes parametros nos individuos:

1. Realizar pesquisa bibliografica relacionada aos temas: COVID-19 e o uso de
mascara durante a pratica de exercicios fisicos.

2. Correlacionar a atividade desenvolvida nos 2 grupos (com e sem o uso de mascara
facial de 2 tipos diferentes) com padrdes fisiologicos de:

53



2) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) - Continuacéao

P A

2.1 Frequéncia cardiaca;

2.2 Presséo arterial;

2.3 Concentracéo de lactato sanguineo;
2.4 Escala de Borg;

2.5 Escala de dor;

2.6 Escala de Humor de Brunel;

2.7Questionario de Stress de Recuperagdo para Atletas (RESTQ-Sport);

2.8 Antropometria e composigao corporal.

Esta pesquisa tem baixos riscos, que sdo: pequenos desconfortos musculares,
cansago, edema momentaneo e lesdes musculoesqueléticas por quedas. Mas, para
diminuir a chance desses riscos acontecerem, nés nos comprometemos a fazer o
possivel tomando medidas para minimizar o risco de quedas bem como prescrever a
intervencdo para minimizar o maximo possivel os desconfortos causados pela
intervencdo. A pesquisa pode trazer ganhos inestimavel a prevengio das doencas
ndo trasmissiveis como a Obesidade, Diabetes e Hipertensdo bem como melhorar os
parametros gerais de salide e prevencao de diversas doencas néo citadas.

Para participar deste estudo vocé nao recebera qualquer vantagem financeira.
Vocé tera todas as informacgdes que quiser sobre esta pesquisa e estara livre para
participar ou recusar-se a participar. Mesmo que vocé queira participar agora, vocé
pode voltar atras ou parar de participar a qualquer momento. A sua participacgao &
voluntaria e o fato de ndo querer participar ndo vai trazer qualquer penalidade ou
mudanga na forma em que vocé é atendido (a). O pesquisador n&o vai divulgar seu
nome. Os resultados da pesquisa estardo a sua disposicao quando finalizada. Seu
nome ou o material que indique sua participacdo nao sera liberado sem a sua
permissao. Vocé nao sera identificado (a) em nenhuma publicacdo que possa resultar.

Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas vias originais,
sendo que uma sera arquivada pelo pesquisador responsavel e a outra sera fornecida
a vocé. Os dados coletados na pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador
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responsavel por um periodo de 5 (oinoo{anos. Decorrido este tempo, o pesquisador
avaliara os documentos para a sua destinagao final, de acordo com a legislacao
vigente. Os pesquisadores tratardo a sua identidade com padrdes profissionais de
sigilo, atendendo a legislagdo brasileira (Resolugdo N° 466/12 do Conselho Nacional
de Saude), utilizando as informagdes somente para os fins académicos e cientificos.
Declaro que concordo em participar da pesquisa e que me foi dada a

oportunidade de ler e esclarecer as minhas duvidas.

de de20 .

Assinatura do participante Assinatura do pesquisador responsavel

Prof. Dr. Carlos Eduardo Neves Amonm
Universidade Federal do Maranhdo - UFMA
Endereco: Pinheiro - MA, 65200-000 Telefone: (88) 3272-9781
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3) Artigo cientifico enviado para publicacdo em periédico

Usar mascara facial no CROSSFIT® é prejudicial? Semelhanca na
concentracédo de lactato, hemodinamica e percepc¢éo de esforco com ou sem o

uso de mascaras faciais

Gabriel Santos de Castro Lima
Flaviana Santos de Sousa Silva
Giérisson Brenno Borges Lima
Jodo da Hora Araujo Juanior
Raphael Furtado Marques
Carlos Eduardo Neves Amorim

RESUMO
Contexto: A repercussédo do COVID-19, bem como o uso de mascaras faciais durante
0 exercicio, € um assunto respaldado por investigacfes, portanto, possiveis variacdes
bioquimicas e hemodinamicas precisam ser pesquisadas. O presente estudo teve
como objetivo analisar e comparar as variacdes bioquimicas e hemodinamicas em
individuos utilizando ou ndo mascara durante a pratica de exercicios de alta
intensidade (CrossFit®). O uso de mascara facial tem o potencial de alterar variaveis
biogquimicas e hemodinamicas durante o treinamento. Métodos: Durante a pesquisa,
padrdes fisioldgicos e bioquimicos foram monitorados durante a atividade, tais como:
frequéncia cardiaca, pressdo arterial, concentracdo de lactato, antropometria,
composicao corporal, escala de Borg, escala de dor. Resultados: Nossos resultados
sugerem que este modelo de exercicio EMOM altera a frequéncia cardiaca, lactato,

pressdo arterial sistdlica e escala subjetiva de esforco comparada em ambos os
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grupos (com e sem mascara) (P < 0,01). Portanto, o efeito do exercicio sobre os
fatores observados parece independente do uso de mascaras, uma vez que nao
houve diferenca estatistica entre mascara e sem mascara. Conclusao: Concluiu-se
que a pratica de exercicios de alta intensidade como no protocolo CrossFit ® EMOM
utiizando ou ndo mascaras faciais ndo altera as variaveis bioguimicas e
hemodinamicas avaliadas.

Palavras-chave: mascara facial, Crossfit®, variacées bioquimicas, hemodinamicas.

INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenca de predominancia respiratoria, cujo quadro clinico
varia de nenhum sintoma a um grave quadro, tais como disfuncdo organica, podendo
ter como desfecho o 6bito. Sua transmissao ocorre por meio do contato entre pessoas,
comrapida disseminacédo do virus que € altamente contagioso (Organiza¢cdo Mundial
da Saude,2020). O periodo de incubacdo da COVID-19 se d& pelo tempo entre a
exposicdo ao virus e o inicio dos sintomas, podendo variar de cinco até 14 dias. (Yu
et al, 2020; LAUER et al, 2020).

As mudangas trazidas pela COVID-19 geraram novos comportamentos sociais,
em especial no que diz respeito ao uso de mascaras faciais para protecao individual.
Este habito, em conjunto a medidas de higiene e distanciamento social, é
recomendado para a diminui¢do dos riscos de infeccdes virais respiratorias, incluindo
influenza, SARS, HIN1 e COVID-19, sendo uma das principais formas de reduzir a
sua disseminacéo (Yanni Li MPH et al,2021).

Segundo Worby e Chang (2020), o uso de mascara pela populacdo em geral
pode ter um impacto benéfico na redugcéo do nimero total de infec¢cdes e mortes. Este

efeito ocorre de forma gradual, aumentando naturalmente conforme mais pessoas
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utilizam a mascara. Os autores também destacam a importancia de sua utilizacéo para
retardar o pico de contagio do virus na populacédo, o que evita a superlotacdo dos
hospitais e poupa vidas.

Além do uso de mascaras faciais, um dos pontos muito relevantes € o
fortalecimento do sistema imunoldgico por meio de cuidados ligados a um estilo de
vida saudavel com o aumento da pratica regular de atividade fisica e outros habitos
relacionados a saude. Tal cenario pode ajudar na prevencdo e na diminuicdo da
gravidade dos sintomas, fortalecendo, dentre outros sistemas, o sistema imunoldgico
do praticante (Walsh et al, 2011).

Inicialmente, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS,2020) orientou que as
pessoas ndo devem usar mascara durante atividade fisica de intensidade vigorosa,
pois pode reduzir a capacidade de respirar confortavelmente. A orientacdo nesses
casos foi para manter o distanciamento social durante o exercicio e a higienizac¢do do
local onde estad sendo realizada sua préatica. Bull et al., 2020 afirma que a mais
importante medida preventiva a ser adotada € manter o distanciamento fisico de pelo
menos um metro, garantindo assim uma boa ventilacdo durante os exercicios.

O objetivo deste estudo foi analisar e comparar as variagdes agudas na
concentracdo de lactato, hemodindmica e percepcao de esforco em individuos

utilizando ou ndo méscaras faciais durante a pratica do CROSSFIT®.

MATERIAIS E METODOS
Trata-se de um estudo quase-experimental onde os participantes foram
submetidos a realizacdo de um protocolo especifico de exercicios duas vezes a

primeira com mascaras faciais e a segunda utilizando distanciamento social de no
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minimo 1 metro por participante onde foram coletadas variacdes na concentracdo de
lactato, hemodinamica e percepcao de esforco.

Utilizamos no protocolo de analise as mascaras cirargicas com tripla camada
da marca Medix Brasil Premium (Mascara Tripla Descartavel com Filtro Mascara Tripla
Descartavel Com Filtro (BFE 295%) € uma mascara para prote¢éo individual que
possui camada em papel filtro branco fundido com eficiéncia de filtragem BFE: 295%),
e também a Mascaras N95 PFF2 da marca KSN, ambas com aprovacao dos 6rgaos
competentes ANVISA e INMETRO.

O protocolo EMOM foi realizado em duas etapas: a primeira com a utilizacao
das mascaras e, com intervalo de 7 dias entre uma coleta e outra, o protocolo foi
repetido sem o uso das mascaras.

O estudo foi composto inicialmente por 22 individuos, 6 dos analisados, 4
mulheres e 2 homens iniciaram o protocolo com as mascaras N95 sendo que
precisamos, por questdo de segurancga, interromper a realizacdo dos testes com 0s
participantes pois 50% dos individuos avaliados apresentaram, aumento da pressao
arterial, frequéncia cardiaca, dispneia, tonturas e nauseas. Atribuimos o ocorrido a
utilizacdo do tipo N95 de mascara e ndo continuamos essa etapa da pesquisa nos
voluntarios posteriores, utilizando apenas a mascara cirdrgica de tripla camada. Os
dados desses 6 voluntarios foram excluidos por perda de seguimento.

Posteriormente mais 3 voluntarios foram excluidos por perda de seguimento,
pois ndo realizaram o0 segundo protocolo sem mascaras. A amostra que cumpriu o
protocolo completo foi de 13 individuos, sendo 9 homens e 4 mulheres recrutados por
critério de conveniéncia. Os critérios de inclusdo abrangeram individuos com idade
entre 18 e 40 anos, de ambos os géneros, sem distingéo de raca ou etnia, sendo todos

praticantes de atividade fisica de alta intensidade no Crossfit® por mais de seis meses
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e que ja tenham realizado o protocolo EMOM no minimo 3 vezes, com uma frequéncia
de treinos de no minimo cinco vezes por semana, deixando clara a experiéncia com
esse tipo de modalidade.

Foram excluidos individuos com menos de seis meses de pratica de Crossfit®,
gue estavam passando por qualquer tipo de tratamento clinico farmacoldgico que
influencie de alguma forma a funcdo hemodinamica ou bioquimica, com qualquer tipo
de doenca que modifique sua aptidao fisica, capacidade hemodinamica e metabdlica.
com qualquer tipo de lesdo que os incapacite de realizar o protocolo, com qualquer
condicdo que o impeca de entender as instru¢cdes durante os exercicios e/ou que nao
concordaram com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que foi
entregue assinado no inicio da pesquisa. Para a caracterizacdo da amostra em
relacdo ao condicionamento destes individuos, foi utilizado o Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) versao curta.

Os protocolos de analise utilizados foram os seguintes:

1. Pressao arterial e Frequéncia cardiaca:

Foram utilizados um esfigmomandmetro adulto nylon velcro e um estetoscopio
da marca Efficace, sendo realizadas trés medicdes, antes, durante e apos o protocolo
de exercicios. Foram realizadas duas afericdes na primeira medi¢do, com um intervalo
médio de um minuto, para que a margem de erro fosse a menor possivel. Medi¢cbes
adicionais foram realizadas se as duas primeiras tiverem 5mmHg ou mais de
diferenca. Assim, aguardou-se dois minutos entre as afericbes no mesmo braco, onde
foi considerada a média das duas ultimas medidas, informando o valor de presséo
arterial (PA) obtida para o paciente e anotando o0s valores exatos sem
“arredondamentos”, como o braco em que a PA foi medida, a posicdo do paciente, e

qualquer possivel interferéncia. A frequéncia cardiaca foi avaliada utilizando o
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cardiofrequencimetro da marca POLAR, sendo mensurada também antes, durante e
apos o protocolo de exercicios proposto.
2. Concentracao de Lactato Sanguineo:

ApoOs a chegada dos voluntarios ao local da coleta, os mesmos permaneceram
sentados por um periodo minimo de dez minutos e, entdo, foi realizada a primeira
coleta de sangue, estimando o valor de repouso do lactato sanguineo pré-exercicio.
Foi utilizado o lancetador Accu-Chek Soft Clix® Il (Roche, Alemanha) e as lancetas
descartaveis da mesma marca e procedéncia para coleta do sangue da polpa digital
dos participantes, sendo a concentracdo de lactato sanguinea determinada pelo
analisador de lactato portéatil Accusport® Lactate (Roche, Alemanha). Uma segunda
coleta foi feita na metade do treinamento, onde este momento ja estava previamente
estipulado, e uma terceira apds o término da realizacdo da sessao da atividade.

3. Antropometria e composicao corporal:

Para analise das dobras cutaneas utilizou-se o adipdmetro cientifico
(CESCORF®), com precisao de 0,1mm, devidamente aferido, utilizando para célculo
do percentual de gordura corporal o protocolo de sete dobras cutéaneas (7DC) de
Jackson e Pollock (1980), analisando as seguintes dobras: subescapular, tricipital,
axilar média, peitoral, supra iliaca, abdominal e coxa. Ja na analise da circunferéncia
foi utilizada uma trena antropométrica da CESCORF®, sendo medidos: torax, biceps,
antebracos, cintura, abdémen, quadril, coxas e panturrilhas.

A Bioimpedancia tetrapolar aplicada foi a da Sanny (Modelo 1011), com a
utilizacdo de eletrodos, sendo realizada sempre antes e 24h apos a pratica da
atividade. J4 a medida da composicdo corporal, também foi através desta mesma
Bioimpedancia tetrapolar, porém foi seguido o protocolo especifico proposto por

Lohman (1992). Para as medidas usando a bioimpedéancia, o avaliado permaneceu
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deitado sobre uma superficie ndo-condutora (maca), na posi¢cao supina, com bragos
e pernas abduzidos a 45° a partir do corpo.

Imediatamente antes da colocacédo dos eletrodos, as areas de contato estavam
limpas com alcool. Um eletrodo emissor foi colocado proximo a articulacdo metacarpo-
falangica da superficie dorsal da mao direita e o outro distal do arco transverso da
superficie superior do pé direito. Um eletrodo detector foi posicionado entre as
proeminéncias distais do radio e da ulna do punho direito e outro, entre os maléolos
medial e lateral do tornozelo direito, de acordo com as recomendacdes do fabricante.

Os participantes foram instruidos a ficarem um periodo de jejum de oito horas
antes da tomada das medidas, abstencdo de atividades fisicas e de bebidas
alcoolicas, respectivamente nas 12 e 24 horas precedentes.

Para a avaliacdo, os voluntarios foram orientados a urinar antes do inicio do
protocolo, retirar todo material de metal, vestir com roupas leves, para sé entao deitar
em uma maca na posi¢ao de decubito dorsal.

A quantidade de gordura corporal foi classificada em fungéo do género e idade
com valores de referéncia (Lohman, Houtkooper, e Going, 1997) (American College
Sports Medicine, 2014).

4. Escala de Borg:

A escala de Percepcédo Subjetiva de Esforco (PSE) criada por Gunnar Borg
(Borg, 1982) foi sugerida como um instrumento para quantificar a sensagao de esforgo
gerada numa determinada tarefa fisica. Embora as escalas mais tradicionais tenham
sido criadas para quantificar a PSE durante a realizacao do exercicio, atualmente elas
sao uma ferramenta importante também para prescricdo e monitorizacao das cargas

de treino em diferentes modalidades desportivas
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5. Oximetria:

A analise da oximetria foi realizada através de um oximetro de pulso da marca
G-TECH modelo OLED Graph. Os individuos foram previamente orientados a
retirarem qualquer tipo de esmalte (independentemente da cor) das unhas, para que
nao houvesse interferéncias nas coletas. A area de colocacédo do mesmo (terceiro ou
quarto dedo da méo direita) foi limpa com algodao embebido por alcool 70%.

As analises foram feitas em trés ocasides, sendo a primeira apds 0s voluntarios
permanecerem por, no minimo, dez minutos sentados ao chegarem no local da coleta.
A segunda andlise foi realizada na metade da sessao de treino e a Ultima, ao término
da mesma.

6. Protocolo de exercicios fisicos:

O protocolo de exercicio fisico realizado foi o EMOM (Every Minute On the
Minute), em que as sessdes sdo baseadas na tarefa ou no tempo de execucéo (Silva-
Grigoletto et al. 2020). Neste estudo, a sequéncia de exercicios fisicos realizada foi
disposta em 12 blocos de trés minutos cada, totalizando 36 minutos.

Caso o participante complete a tarefa em tempo inferior a trés minutos, podera

utilizar o tempo restante como descanso. Este protocolo terd os seguintes exercicios

fisicos em sequéncia: Figura 1: Protocolo de exercicios fisicos.
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Fonte: Elaborado pelos autores.
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As caracteristicas descritivas s@o apresentadas como médias e desvios
padrdo, salvo indicacdo em contrario. Os testes de Shapiro-Wilk e Mauchly foram
usados para verificar a normalidade e homocedasticidade dos dados,
respectivamente. Uma analise de variancia de parcela dividida com interacfes dentro
e entre fatores seguida pelo post hoc de Tukey foi usada para comparar os pontos de
tempo entre os protocolos. Quando as variaveis ndao apresentaram esfericidade, foi
utilizada a correcdo de Geisser-Greenhouse. Os resultados foram considerados
significativos em P < 0,05 e todas as andlises estatisticas foram realizadas no SPSS

20.0. e GraphPad Prism 8.0.
RESULTADOS

Os 13 participantes completaram o protocolo de exercicio fisico EMOM nos
dois momentos diferentes, com e sem o uso de mascara facial, onde as sessdes sdo

baseadas na tarefa ou no tempo de execugéo.

Tabela 1: Caracterizacdo amostral

Variavel N Média DP Minimo Maximo
Idade (anos) 13 29,92 5,36 23 41
Sexo 13 6,5 3,54 4 9
Altura (cm) 13 170,77 9,93 157 186
Peso (kg) 13 74,37 5,18 53,9 90,2
Gordura (%) 13 16,77 8,12 6,93 34,58
Massa Muscular 13 42,33 6,14 28,54 52,25
Esquelética (%)
Angulo de fase 13 7,30 0,537 6,26 8,02
IMC 13 24,59 1,59 21,87 26,64
RCQ 13 0,80 0,07 0,65 0,90

DP = desvio padrao ; IMC= indice de massa corporal; RCQ = relagdo cintura quadril.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Nossos resultados sugerem que este modelo de exercicio (EMOM) altera a

frequéncia cardiaca, lactato, presséo arterial sistolica e escala subjetiva de esfor¢o
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em relacdo a ambos os grupos (com e sem mascara) (P < 0.01). No entanto, o uso de
mascara ndo gerou alteracbes importantes em nenhuma das variaveis estudadas.
Portanto, o efeito do exercicio sobre os fatores estudados parece independer do uso
de mascaras uma vez que nao houve nenhuma diferenca estatistica do grupo com

mascara vs. Sem mascara.

Para explorar os dados foi realizado o delta de todos os pontos com os valores

de base (pré) de cada participante da pesquisa, como mostra a figura 2.

Figura 2: Andlise estatisticas dos detalhes de cada participante
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Ja na figura 3, o delta foi feito de acordo com os dois grupos com mascara X
sem mascara. Com isso, as andlises de deltas revelam que ndo ha nenhuma diferenca

significativa sobre as variaveis estudadas (P > 0.05).

Figura 3: Analise estatisticas dos detalhes do grupo com mascara x sem mascara

1001 -e- Sem mascara
E -+ Com mascara
80 £
E
>
2 s0- S
8 .
[ -
a 40
20— - Dellta1 Delltaz Delltas
0 T T T
Delta1 Delta2 Delta 3
20 40+
=)
E
204
E
w
<
o
g 07
©
[a]
'20 I 1 1
-5 T T I Delta1 Delta 2 Delta 3
Delta1 Delta2 Delta 3
20+ 4-
=) D 3
I o 3
E m
£ S 2
3
o w1+
8 S
a 8 oA
-30 T T T -1 T T
Delta1 Delta2 Delta 3 Delta 1 Delta 2

Fonte: Elaborado pelos autores.



67
4. DISCUSSAO

O presente estudo intentou analisar e comparar as variacbes agudas
bioquimicas e hemodinamicas em individuos utilizando mascara facial em um
protocolo de exercicios de alta intensidade. Para responder este objetivo nos
observamos que a utilizacdo da mascara cirargica ndo houve diferenca significativa
sobre as variaveis em questao.

Estudos recentes tém investigado esta mesma tematica a respeito do uso de
mascara durante a pratica de exercicios. Segundo Shaw et al. (2020), onde analisou
0 uso de mascara de pano e cirargicas sobre o desempenho do exercicio vigoroso em
individuos saudaveis, concluiu que, assim como em nosso estudo, ndo foi encontrado
nenhum efeito prejudicial do uso das mesmas durante a realizacdo de um exercicio
vigoroso, tendo efeito minimo nos niveis de oxigénio arterial ou muscular e nenhum
efeito no desempenho do exercicio, além disso, as condi¢cdes de mascara facial e sem
mascara facial ndo foram diferentes ao longo do teste de esforco quando a saturacéo
de oxigénio foi avaliada em relacdo a poténcia de pico.

No estudo realizado por Otsuka, A., Komagata, J., & Sakamoto, Y. (2022), foi
analisado o efeito do uso de méscara cirtrgica na funcdo cardiopulmonar e no limiar
anaerobio (LA), onde seis homens saudaveis foram inscritos e submetidos ao teste
de esfor¢co cardiopulmonar em duas condicbes diferentes (com e sem mascara
cirargica) para avaliar seu LA. Ndo foram encontradas diferencas significativas entre
as duas condi¢cfes. O numero de queixas de desconforto respiratério, no entanto, foi
significativamente maior com o uso de mascara cirargica. A intensidade de exercicio
alcancada por cada participante foi equivalente, independentemente do uso da
mascara cirdrgica; portanto, o uso de mascara cirargica nao afeta a funcao

cardiopulmonar durante exercicios vigorosos.
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Um estudo publicado por Ng et al. (2022), com o objetivo de investigar durante
um teste de exercicio gradual o efeito de uma mascara de filtro com fita adesiva na
percepcao de falta de ar, frequéncia cardiaca, concentracdo de lactato sanguineo e
saturacao de oxigénio quando comparado a uma mascara cirdrgica e sem mascara.
Uma das conclusdes abordadas no estudo, foi que a frequéncia cardiaca e a
concentracdo de lactato no sangue ndo sao significativamente diferentes entre sem
mascara, mascara cirrgica e mascara com fita adesiva em qualquer carga de
trabalho, tal como no presente estudo, no entanto, nosso estudo tem como distincédo
a realizacdo da atividade realmente esportiva e ndo durante um teste de esforco
gradual.

Neste presente estudo ndo foram encontradas diferencas estatisticas
significativas relacionadas a frequéncia cardiaca e pressao arterial, estando assim de
acordo com outro estudo que comparou mascaras faciais cirirgicas com nenhuma
mascara facial durante um teste de cicloergometria de intensidade progressiva
(EPSTEIN et al., 2020).

Nossas andlises mostraram que na percepcao subjetiva de esforco (PSE)
analisada através da escala de Borg, ndo houveram quaisquer diferencas estatisticas
significativas nas andlises com ou sem a utilizacdo da mascara facial, logo 0 mesmo
esta de acordo com outro estudo que teve como objetivo avaliar os efeitos das
mascaras faciais nos efeitos cardiopulmonares e metabdlicos no estado estavel
maximo de lactato (LASSING et al., 2020).

Tambeém foram avaliadas as concentracdes de lactato sanguineo durante este
estudo, onde foi encontrado que ndo houveram diferencas significativas de acordo
com a estatistica feita. Com isso, o presente estudo esta de acordo com uma revisao

sistematica publicada por Izquierdo et al. (2022), no qual teve como objetivo examinar
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os efeitos fisiolégicos que os diferentes tipos de mascaras tém em adultos saudaveis
durante a pratica de exercicios fisicos. Este estudo concluiu que a saturacdo de
oxigénio, a presséo arterial e a concentracao de lactato sanguineo nao apresentaram
efeito significativo, e que o uso de mascaras por uma populacdo adulta saudavel
durante a realizacdo de exercicios fisicos tem mostrado efeitos minimos em relacao

as respostas fisioldgicas, cardiorrespiratorias e percebidas.

Avaliamos também a saturacdo de oxigénio como uma das variaveis durante
nossa pesquisa, para que obtivéssemos resultados a respeito da mesma. Entretanto,
mais uma vez ndo foram encontradas diferencas estatisticas significativas, estando
assim de acordo com o estudo publicado por Vishwanath et al. (2022), onde o mesmo
concluiu que as mascaras cirargicas e respiradores N95 néo influenciam a SpO2 em

repouso ou durante o exercicio.

Em um estudo publicado por Wang et al. (2022), que teve como objetivo
investigar o efeito de usar uma mascara cirargica comum e uma mascara cirdrgica
tridimensional (3D) durante exercicios de resisténcia, alta intensidade e descanso
curto, nas respostas de conforto cardiorrespiratério, respiratério e perceptivo em
levantadores de peso. Ao final do estudo, os autores obtiveram como uma das
conclusbes que o uso das mascaras cirdrgicas comuns e das mascaras cirargicas
tridimensionais durante o exercicio de alta intensidade e curto descanso, nédo
exerceram nenhum efeito prejudicial na pressédo arterial e na funcdo pulmonar,

corroborando com o0 nosso presente estudo.

Levando em consideracao também que apenas 11 estudos foram encontrados
na plataforma Pubmed no periodo de 2019 a 2022, sobre a tematica mascara facial e

exercicios de alta intensidade. Uma breve pesquisa feita na plataforma PubMed, sobre
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o tema mascara facial e Crossfit®, apontou que ndo houveram achados cientificos

divulgados no periodo de 2019 a 2022.

A relevancia de investigacdes nesta tematica, principalmente com a amostra
em questao (praticantes de atividade fisica de alta intensidade Crossfit®) e o tema ser
atual, torna este estudo de suma importancia para o meio académico. Este estudo
permite também que os profissionais compreendam como o0 uso de mascara interfere

OuU ndo em um treino de alta intensidade.

Algumas limitagbes foram encontradas durante nosso estudo, como por
exemplo, o numero reduzido da amostra, a falta do controle nutricional dos
participantes, a hidratacdo durante a aplicagéo do protocolo, os efeitos do ambiente,
podendo assim ocasionar alteragfes nas variaveis estudadas. No entanto, este foi o
primeiro estudo que investigou as varidveis descritas acima, com a utilizagdo de
mascara e sem a mesma, frente ao protocolo de exercicios EMOM do Crossfit®.
Torna-se importante a continuidade nas pesquisas e 0s avancos nos métodos para
que, assim, possa ter ainda mais informacdes a respeito do tema, e também em quais
casos seria importante a utilizacdo da mascara, descartando o prejuizo a saude do

individuo e visando apenas a seguranca e bem-estar do mesmo.

5.  CONCLUSAO
Concluiu-se que a pratica de exercicios de alta intensidade como no protocolo
EMOM do CrossFit® usando ou ndo mascaras faciais nao altera a concentracao de

lactato, hemodinamicas ou percepcéo de esforco.

6. FINANCIAMENTO

Esta pesquisa nao recebeu financiamento externo.
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7. DECLARACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

O consentimento informado foi obtido de todos os individuos envolvidos no estudo.

8. CONFLITO DE INTERESSE

Os autores declaram ndo haver conflito de interesse.
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ANEXOS

1) Escala de Borg
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Classificacao Descricao
0 Nenhum esforco (repouso)
1 Muito Fraco
2 Fraco
3 Moderado
4 Um pouco forte
3 Forte
6
7 Muito forte
8
9
10 Esforco Maximo




2) Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ)

‘ —
QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE FiSICA -
VERSAO CURTA -
Nome:
Data: ! / Idade : Sexo:F( )M()

Nés estamos interessados em saber que tipos de atividade fisica as pessoas
fazem como parte do seu dia a dia. Este projeto faz parte de um grande estudo
que esta sendo feito em diferentes paises ao redor do mundo. Suas respostas nos
ajudarao a entender que tao ativos nés somos em relacdo a pessoas de outros
paises. As perguntas estdo relacionadas ao tempo que vocé gasta fazendo
atividade fisica na ULTIMA semana. As perguntas incluem as atividades que vocé
faz no trabalho, para ir de um lugar a outro, por lazer, por esporte, por exercicio ou
como parte das suas atividades em casa ou no jardim. Suas respostas sao MUITO
importantes. Por favor responda cada questdao mesmo que considere que nao seja
ativo. Obrigado pela sua participacao !

Para responder as questdes lembre que:

» atividades fisicas VIGOROSAS sdo aquelas que precisam de um grande
esforgo fisico e que fazem respirar MUITO mais forte que o normal

» atividades fisicas MODERADAS sdo aquelas que precisam de algum esfor¢o
fisico e que fazem respirar UM POUCO mais forte que o normal

Para responder as perguntas pense somente nas atividades que voceé realiza por
pelo menos 10 minutos continuos de cada vez.

1a Em quantos dias da ultima semana vocé CAMINHOU por pelo menos 10
minutos continuos em casa ou no trabalho, como forma de transporte para ir de um
lugar para outro, por lazer, por prazer ou como forma de exercicio?

dias por SEMANA ( ) Nenhum

1b Nos dias em que vocé caminhou por pelo menos 10 minutos continuos quanto
tempo no total vocé gastou caminhando por dia?

horas: Minutos:

2a. Em quantos dias da ultima semana, vocé realizou atividades MODERADAS por
pelo menos 10 minutos continuos, como por exemplo pedalar leve na bicicleta,
nadar, dancar, fazer ginastica aerébica leve, jogar volei recreativo, carregar pesos
leves, fazer servigos domeésticos na casa, no quintal ou no jardim como varrer,
aspirar, cuidar do jardim, ou qualquer atividade que fez aumentar

CENTRO COORDENADOR DO PAQ NO BRASIL~ CELAFISCS -
INFORMAGOES ANALISE, CLASSIFICACAO E COMPARACAO DE RESULTADOS NO BRASIL
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moderadamente sua respiragdo ou batimentos do coragdo (POR FAVOR NAO
INCLUA CAMINHADA)

dias por SEMANA ( ) Nenhum

2b. Nos dias em que vocé fez essas atividades moderadas por pelo menos 10
minutos continuos, quanto tempo no total vocé gastou fazendo essas atividades

por dia?

horas: Minutos:

3a Em quantos dias da dltima semana, vocé realizou atividades VIGOROSAS por
pelo menos 10 minutos continuos, como por exemplo correr, fazer ginastica
aerobica, jogar futebol, pedalar rapido na bicicleta, jogar basquete, fazer servigos
domésticos pesados em casa, no quintal ou cavoucar no jardim, carregar pesos
elevados ou qualquer atividade que fez aumentar MUITO sua respiracdo ou
batimentos do coragao.

dias por SEMANA ( ) Nenhum

3b Nos dias em que vocé fez essas atividades vigorosas por pelo menos 10
minutos continuos quanto tempo no total vocé gastou fazendo essas atividades

por dia?

horas: Minutos:

Estas ultimas questdes sdo sobre o tempo que vocé permanece sentado todo dia,
no trabalho, na escola ou faculdade, em casa e durante seu tempo livre. Isto inclui
o tempo sentado estudando, sentado enquanto descansa, fazendo licao de casa
visitando um amigo, lendo, sentado ou deitado assistindo TV. Nao inclua o tempo
gasto sentando durante o transporte em &nibus, trem, metrd ou carro.

4a. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de semana?
horas minutos

4b. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante em um dia de final de

semana?

horas minutos

PERGUNTA SOMENTE PARA O ESTADO DE SAO PAULO

5. Vocé ja ouviu falar do Programa Agita Sao Paulo? ( ) Sim( ) Nao
6.. Vocé sabe o objetivo do Programa? ( )Sim ( ) Nao
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