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RESUMO

Recentemente o futebol feminino tornou-se muito popular, porém as respostas
fisiolégicas a um jogo ou treinamento ndo foram estudadas tdo extensivamente
em atletas femininas comparadas com os masculinos. O exercicio fisico de alta
intensidade pode induzir alteracdes em determinados parametros sanguineos,
como a cinética de enzimas musculares no soro. Os treinos e jogos de futebol
envolvem uma grande quantidade de atividades, que incluem contracdes
excéntricas dos musculos da perna, paradas abruptas e sprint. Contracdes
excéntricas sdo conhecidas por causar mais lesbes musculares, do que as
contracdes concéntricas, resultando em maiores aumentos da CK sérica. O
presente estudo analisou vinte e trés (23) jogadoras da Selecdo Feminina de
Futebol do Brasil, avaliando-se os niveis da enzima creatina quinase (CK)
durante os treinos e jogos amistosos na Temporada Pré-Olimpica, em
comparacdo com 0s hiveis observados durante as competicdes nos Jogos
Olimpicos de Londres em 2012. Durante a Pré-Temporada Olimpica foi
observado uma diferenca significativa (p <0,05) entre os tempos de coleta (Pré,
Pds e Recuperacado-24h) durante as sessfes de treinamentos e jogos. Os niveis
de CK nos Jogos Olimpicos apresentaram uma diferenca significativa quando
comparados os tempo de coleta Pré vs Pés, obteve-se um aumento de 63%; Pré
vs Recuperacdo-24h os niveis elevaram em 112%. Ao analisar a média dos
niveis de CK durante toda a temporada por posi¢ao de cada jogadora, observou-
se que a média das laterais e das meio-campistas foram maiores em
comparacao com as outras posicoes. Os resultados indicam que a intensidade
do treino e jogos causou uma elevacao nos niveis de CK, que permaneceram
até 24h mais tarde, e comecaram a retornar aos valores proOximos aos basais em
48h. Em concluséo, o monitoramento dos niveis de CK em atletas de elite do
futebol feminino pode desempenhar um papel importante no ajuste da
intensidade de treino e tempo de recuperacdo visando alcancar melhores

desempenhos das atletas.

Palavras-chave: Creatina Quinase, dano muscular, futebol, Jogos Olimpicos.



ABSTRACT

Recently female football has become very popular, but physiological responses
to a game or training have not been studied so extensively in female athletes
compared to male athletes. High-intensity physical exercise may induce changes
in certain blood parameters, such as the kinetics of muscle enzymes in the serum.
Football training and games involve a lot of activities, which include eccentric
contractions of the muscles leg, abrupt stops and sprints. Eccentric contractions
are known to cause more muscle injuries, than concentric contractions, resulting
in increases in serum CK. The present study analyzed twenty-tree (23) players
of the Brazilian Women's Nacional Soccer Team evaluating the enzyme creatine
kinase (CK) levels during training and friendly matches in the Pre-Olympic season
compared to the levels observed during competitions at the London Olympic
Games in 2012. During the Olympic Pre-Season a significant difference (p <0.05)
was observed between the collection times (pre, post and 24h-Rest) during
training and game sessions. CK levels at the Olympic Games presented a
significant difference when compared to collection times Pre vs Post, with an
increase of 63%; Pre vs 24h-Rest levels increased by 112%. Analyzing the
average CK levels throughout the season by each player's position it was
observed that the average of the fullbacks and the midfielders were higher in
comparison with the other positions. The results indicate that the intensity of the
training and games caused an increase in CK levels, which remained until 24h
later, and started to return to values close to the baseline in 48h. In conclusion,
monitoring of CK levels in elite female soccer players may play an important role
in adjusting training intensity and recovery time in order to achieve better

performance of athletes.

Keywords: Creatine Kinase, muscle damage, soccer, Olympic Games
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1. Introducéo

1.1 Futebol

Atualmente o futebol é o esporte mais popular do mundo, com mais
de 270 milhdes de pessoas que o jogam (Herrero, Salinero et al. 2013). Por isso
que estudar o que acontece durante os campeonatos de futebol € uma das
melhores maneiras de prever e prevenir lesdes (Timpka, Jacobsson et al. 2014).

O futebol em sua esséncia € um esporte multidirecional e dinamico,
no qual as a¢cdes mais determinantes em um jogo séo ditadas por exercicios de
alta intensidade (Faude, Koch et al. 2012). Durante um jogo de futebol, os
jogadores realizam diferentes agcbes, como caminhar, correr, atacar, saltar,
acelerar e girar, algumas dessas acdes possuem um componente excéntrico
substancial. Devido a contracdo excéntrica induzir a ruptura muscular, o futebol
€ considerado um exercicio de musculacao (Shephard 1999). O exercicio fisico
de alta intensidade pode induzir alteragcbes em determinados parametros
sanguineos, como de enzimas musculares no soro e o estado redox dos
eritrocitos e leucocitos (Gravina, Ruiz et al. 2011). Estas alteracdes ocorrem
devido a decomposicdo de células musculares e sanguineas, e também a
formacao de radicais livres (Lee and Clarkson 2003, Palazzetti, Richard et al.
2003). Além disso, o exercicio pode aumentar os niveis de radicais livres,
incluindo espécies reativas de oxigénio e nitrogénio, e também pode aumentar a
oxidacao de lipidios, proteinas, glutationa no sangue (Nikolaidis, Jamurtas et al.
2008). Tais efeitos podem comprometer a fungdo celular e inibir o seu bom
desempenho. Como defesa, 0 organismo possui mecanismos antioxidantes que
envolvem compostos enzimaticos, tais como catalase, glutationa peroxidase,
glutationa redutase e superéxido dismutase e compostos nao enzimaticos, como
vitamina C, vitamina E, B-caroteno e tidis) (Gravina, Ruiz et al. 2011).

Uma temporada de competicdo de futebol é caracterizada por
microciclos semanais compostos por treinamentos, periodos de treinos com
intensidade e volumes baixos, jogos e periodos de recuperacao (Ispirlidis,
Fatouros et al. 2008). Poucos estudos discutem as diferencas entre jogos
amistosos e jogos oficiais, mas ha evidéncias de que a intensidade do exercicio
durante partidas amistosas de futebol pode ser menor do que durante os jogos

oficiais (Rodrigues, Mortimer et al. 2007).



2

A carga de treinamento e competi¢cao pode prejudicar o desempenho
do jogador, além disso, a recuperacao inadequada pode assim predispor alguns
jogadores a sobrecarregar mais as lesGes e reduzir sua performance (Mobhr,
Ellingsgaard et al. 2003). Durante um campeonato pode haver 2 a 3 jogos por
semana, o0 que eleva o estresse imposto aos jogadores, aumentando assim o
risco de lesdo, o declinio do desempenho devido a fadiga, dano muscular e/ou
inflamacéo (Parry-Billings and Newsholme 1992).

Vérias estratégias de recuperacgdo sao utilizadas na prética, como por
exemplo: treinamento de baixa intensidade, aquecimento ativo, massagem,
alongamento, treinamento de resisténcia, corrida em agua e crioterapia. Estas
estratégias sdo usadas para minimizar o stress induzido pelos jogos e acelerar
a recuperacgao (Boughton-Smith, Evans et al. 1993).

A fadiga induzida por jogos tem sido o tema de muitos estudos porque
€ a base de todas as atividades dos jogadores de futebol durante a semana. Em
uma partida € observada uma diminuicdo do desempenho apds acdes de alta
intensidade, principalmente no inicio da segunda metade de uma partida de
futebol e ao seu final (Mohr, Krustrup et al. 2005). Muitos marcadores foram
analisados para estudar aspectos fisiolégicos e fisicos dessa fadiga, como por
exemplo, o aumento do glicogénio muscular (Bangsbo, laia et al. 2007), aumento
da creatina quinase (CK), leucdcitos, lactato desidrogenase, proteina C-reativa,
carbonilos de proteinas, acido Urico e o inicio da dor muscular tardia (Ispirlidis,
Fatouros et al. 2008), variacdes da frequéncia cardiaca (Bricout, DeChenaud et
al. 2010), a diminuicdo da forca dos membros inferiores (Thorlund, Aagaard et
al. 2009, Rampinini, Bosio et al. 2011) que sdo efeitos induzidos pela
intensidade, duracédo, condicbes de jogo e principalmente pela repeticdo de
acOes de alta intensidade durante a partida (Djaoui, Garcia et al. 2016).

1.2 Posicdes dos Jogadores em Campo

A posicdo de cada jogador parece ter uma influéncia sobre o gasto
energético total durante um jogo, sugerindo que diferentes requisitos fisicos,
fisiol6gicos e bioenergéticos sdo experimentados por jogadores de diferentes
posicdes (Reilly 1997, Di Salvo and Pigozzi 1998). As maiores distancias
parecem ser percorridas por jogadores do meio-campo que atuam como elos

entre defesa e ataque (Reilly and Thomas 1976, Rienzi, Drust et al. 2000). O
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estudo de (Bangsbo 1993) relatou que defensores e atacantes de elite
percorriam aproximadamente a mesma distancia meédia (10-10,5 km), mas isso
era significativamente menor do que a distancia percorrida pelos meio-campistas
(11,5 km).

Dependendo da posi¢cdo do jogador em campo é possivel se ter
diferentes padrbes de lesbes, por exemplo, os goleiros tendem a sofrer lesfes
agudas nos musculos adutores e lesdes resultantes da sobrecarga do quadril e
do pubis, ja as les6es nos musculos isquiotibiais sdo raras (Eirale, Farooq et al.
2013).

Varios estudos compararam as posi¢cées em campo dos jogadores e
observaram a existéncia de grandes diferencas individuais nas exigéncias fisicas
dos jogadores relacionadas a sua posicao na equipe. No estudo de (Mohr,
Ellingsgaard et al. 2003) sobre jogadores de elite, foi relatado que os laterais
cobrem uma distancia consideravel em alta intensidade por sprint em
comparacao as outras posi¢des. Ja os atacantes cobrem uma distancia em alta
intensidade igual aos laterais e aos meio-campistas, mas o sprint deles é maior
do que os jogadores meio-campistas e os defensores. Além disso, no teste de
recuperagéo intermitente Yo-Yo o desempenho dos atacantes néo foi tdo bom
guanto o dos laterais e meio-campistas.

No entanto, as diferencas individuais ndo estdo apenas relacionadas
a posicdo de cada jogador, o estudo de (Mohr, Ellingsgaard et al. 2003)
constatou que dentro de cada posicdo em campo houve uma variacdo
significativa nas demandas fisicas dependendo do papel tatico e da capacidade
fisica dos jogadores. Por exemplo, no mesmo jogo, um meio-campista percorreu
uma distancia total de 12,3 km, sendo 3,5 km em alta intensidade, enquanto
outro meio-campista percorreu uma distancia total de 10,8 km, dos quais 2,0 km
foram de alta intensidade. Portanto essas diferencas individuais no estilo de jogo

e no desempenho fisico devem ser levadas em conta também.



1.3 Futebol Feminino

Recentemente o futebol feminino tornou-se muito popular e foi
observado um aumento na participacdo em jogos tanto de equipes amadoras
como de profissionais. Porém, as respostas fisiolégicas a um jogo ou treinamento
nao foram estudadas tdo extensivamente em atletas femininas comparadas com
os atletas masculinos (Krustrup, Mohr et al. 2005, Andersson, Bghn et al. 2010,
McCormack, Stout et al. 2014).

Em competicbes de futebol feminino, os jogos ocorrem com mais
frequéncia, permitindo apenas dois (2) dias de recuperagao entre cada jogo. Os
jogos muito competitivos podem afetar os sistemas musculo-esquelético,
nervoso, imunoldgico e metabdlico (Reilly and Ekblom 2005).

Estudos indicam que as jogadoras percorrem uma menor distancia
total durante um jogo, assim como uma menor distancia em alta intensidade
(Andersson, Randers et al. 2010, Randers, Nybo et al. 2010). Isto é devido a
menor captacdo maxima de oxigénio, poténcia muscular e capacidade de sprint
das jogadoras femininas em comparacdo com o0s jogadores masculinos
(Kirkendall 2007). Além disso, as mulheres, por causa do seu diferente perfil
hormonal, podem ter respostas inflamatérias diferentes em comparacdo com
homens (Murphy, Guyre et al. 2010).

As distancias percorridas em alta intensidade tém sido consideradas
de grande importancia para o desempenho no futebol de elite, uma vez que este
parametro distingue claramente os jogadores de elite e de alto nivel (Mohr,
Krustrup et al. 2003, Mohr, Krustrup et al. 2008). Foram observadas reducdes
significativas no sprint e corrida em alta velocidade no final dos jogos de elite
tanto masculinos (Andersson, Ekblom et al. 2008, Mohr, Krustrup et al. 2008)
quanto femininos (Krustrup, Mohr et al. 2005, Mohr, Krustrup et al. 2008).
Discutem se este fenébmeno é resultado da fadiga fisioldgica ou devido a fatores
taticos e psicoldgicos. Porém, ainda se desconhece até que ponto as jogadoras
de futebol de elite sdo afetadas por um jogo competitivo.

Especula-se que a deplecédo de glicogénio muscular ocorre no final
dos jogos, de futebol feminino, afetando a capacidade de realizar exercicios
intermitentes intensos, mas ndo o desempenho de saltar, pois a duracdo do
exercicio € muito curta para ter uma contribuicéo significativa de glicoliticos para

a producéao de energia (Krustrup, Zebis et al. 2010).
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A especificidade dos efeitos bioquimicos e fisiol6gicos associados ao
esforco fisico durante uma partida de futebol foram examinados em jogadores
do sexo masculino (Ascenséao, Rebelo et al. 2008, Ispirlidis, Fatouros et al. 2008).
No entanto, informagdes semelhantes sobre atletas femininas sdo escassas.
Estudos demonstraram que as mulheres tém menor atividade da CK apds o
exercicio do que os homens (Stupka, Lowther et al. 2000, Carter, Dobridge et al.
2001). O estrogeno tem sido indicado como uma hipotese da causa desta
discrepancia de género no dano muscular, em resposta a um mesmo estimulo.
Outros estudos demonstraram uma correlagao significativa negativamente entre
as concentracfes de estrogénio e a resposta a creatina quinase (Carter,
Dobridge et al. 2001, Clarkson and Hubal 2001).

No futebol masculino a distancia percorrida em alta intensidade em
2003 aumentou em 37% comparada com 1991 (Mohr, Krustrup et al. 2003). A
mesma tendéncia foi observada para as jogadoras, embora haja exiguidade de
dados. Em 2005 foi relatada, em grupo de elite de futebol feminino, uma média
de 1,3 km de distancia percorrida em alta intensidade (Krustrup, Mohr et al.
2005). Assim como no futebol masculino, a disténcia total percorrida durante os
jogos aumentou de 8,5 km no inicio dos anos 90 para 10,3 km em 2005 (Davis
and Brewer 1993, Krustrup, Mohr et al. 2005).

1.4 Creatina Quinase (CK)

A creatina quinase (ATP: creatina-fosfotransferase, EC 2.7.3.2)
catalisa a transferéncia reversivel de grupos fosfato entre ADP e creatina
desempenhando um papel importante no metabolismo da energia muscular
(Villarreal-Levy, Ma et al. 1987). Suas isoenzimas realizam um papel central na
transducédo de energia em tecidos com grandes demandas de energia, como o
musculo esquelético, coracao, cérebro e espermatozéides (Human Metabolome
Database, 2016).

ATP+Cr % . ADP+PCr

O trifosfato de adenosina (ATP), um transportador de energia

disponivel nas células, é sintetizado nas mitocdndrias e usado pelo musculo para



6

a contragcdo das miofibrilas e 0 bombeamento de ions. O transporte de energia
das mitocondrias para as miofibrilas € um processo que envolve transportadores
intermediarios de energia, varias reacdes enzimaticas e difusdo através de
varias estruturas nas células. A maior parte dos grupos fosfato de
transportadores de energia pode deixar as mitocondrias na forma de PCr, outro
transportador de energia abundante em células musculares, e ndo como ATP.
Isto ocorre devido a reacao da CK na qual participam a creatina (Cr) e o difosfato
adenosina (ADP). A isoforma mitocondrial CK (MiCK) geralmente produz PCr
enquanto a principal isoforma miofibrilar (MMCK) converte-o de volta para ATP
(Kongas and van Beek 2001). Essa transferéncia de energia tem sido
denominada de transporte de fosfocreatina (Bessman and Geiger 1981).

Todas as acOes musculares sejam elas concéntricas, excéntricas ou
estaticas podem ser capazes de danificar o musculo (Clarkson, Byrnes et al.
1986). O exercicio pode resultar em aumentos na CK circulante quando o
sarcolema e os discos Z sédo danificados (Brancaccio, Maffulli et al. 2007,
Brancaccio, Maffulli et al. 2008), normalmente devido a pratica de exercicio com
uma carga excedente aos limites aos quais 0 musculo estd acostumado,
prejudicando assim estas estruturas, e resultando no aumento da
permeabilidade da membrana (Clarkson and Sayers 1999). Essa permeabilidade
aumentada da membrana permite que a CK vaze no fluido intersticial, onde entéo
entra na circulacao através do sistema linfatico (Bijsterbosch, Duursma et al.
1985). Normalmente a atividade de CK sérica aumenta algumas horas apds o
exercicio de resisténcia. No estudo de (Schlattner, Tokarska-Schlattner et al.
2006) foi observado que a partir de intervalos de repouso normais de 60-400 UI/L,
a atividade de CK aumentou ~ 100% dentro de 8h apdés a realizacdo de um
exercicio de resisténcia.

A concentracdo sérica de CK apresenta picos de 1 a 4 dias ap06s o
exercicio e permanece elevada por varios dias (Newham, Jones et al. 1986,
Clarkson, Kearns et al. 2006). Assim, os atletas que participam do treinamento
diario possuem valores de repouso mais elevados do que os nao atletas (Evans,
Meredith et al. 1986, Nikolaidis, Protosygellou et al. 2003), embora esta resposta
ao treinamento seja atenuada pelo chamado efeito do ataque repetido. Ou seja,
a repeticdo de um exercicio apos varios dias ou mesmo semanas causa menos
danos as fibras musculares, do que aquela causada pelo exercicio anterior

(McHugh 2003). Para atletas, o intervalo de referéncia para CK é diferente para
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cada género, sendo o limite de referéncia superior para os homens mais do que
o dobro do que para as mulheres. Isso esta de acordo com as diferencas nos
valores médios e maximos observados em outros estudos como de (Hartmann
and Mester 2000, Nikolaidis, Protosygellou et al. 2003), além disso, esta em
concordancia com a existéncia de intervalos de referéncia para a CK especificos
a cada sexo na populacao em geral (Wong, Cobb et al. 1983, Lev, Tur-Kaspa et
al. 1999, Wu 2006). Essas diferencas podem ser explicadas pelo maior
quantidade de CK no musculo masculino do que no masculo feminino, embora
outros fatores, como a permeabilidade da membrana muscular, a taxa de
depuracédo de CK e a atividade linfatica, ndo possam ser excluidos (Mougios
2007).

Treinar e jogar futebol envolve uma grande quantidade de atividades,
que incluem contracdes excéntricas dos musculos da perna, durante o pouso
apos um salto ou durante a parada abrupta depois de um sprint (Mougios 2007).
Contracdes excéntricas sdo conhecidas por causar mais lesées musculares, do
gue as contracdes concéntricas, resultando em maiores aumentos da CK sérica
(Evans, Meredith et al. 1986).

A participagdo em um jogo de futebol leva a disturbios transitérios do
desempenho metabdlico e fisico nas horas e dias subsequentes de recuperacao
(Nédélec, McCall et al. 2012). A CK atinge concentracdes de pico 70 a 250%
maiores que as concentracdes basais dentro de 24 a 48 horas apds uma partida
ou treino especifico de futebol e demonstra variabilidade consideravel em sua
cinética de recuperacédo. Os dados do estudo de (Russell, Northeast et al. 2015)
apontam que o jogo de futebol induz elevacfes nos valores de CK que atingem
0 pico 24 horas ap0Os a partida e permaneceram elevados 48 horas depois,
guando comparados com os valores basais. Ademais, jogar futebol pode induzir
danos musculares devido ao impacto mecanico com outros jogadores (Mougios
2007).



2  Objetivo

Estudar os diferentes niveis da enzima creatina quinase (CK) das jogadoras da
Selecéo Brasileira de Futebol Feminino durante a Pré-Temporada Olimpica e os

Jogos Olimpicos de 2012.



3. Material e Métodos

3.1 Grupo de Estudo

O presente estudo foi conduzido de acordo com as orientacdes
ditadas pela Declaracéo de Helsinki. Todos os procedimentos envolvendo seres
humanos foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (117/2007,
renovado em 2011) e pelos requisitos que regulam a pesquisa em seres
humanos (Conselho Nacional de Saude, Brasil, 1996). Participaram do estudo
vinte e trés (23) jogadoras da Selecao Feminina de Futebol do Brasil e devido a
lesdo, duas (2) jogadoras foram retiradas do estudo. Todas as posicoOes de
campo (goleiras, laterais, zagueiras, meio-campistas e atacantes) foram
analisadas. Neste estudo foram avaliados os niveis da CK na equipe de Selecéo
Feminina de Futebol do Brasil durante os treinos e jogos amistosos na
Temporada Pré-Olimpica em comparagdo com os niveis observados durante as

competi¢cdes nos Jogos Olimpicos de Londres em 2012.

Desenho Experimental

Pré-Temporada Olimpica (BR)

Puncdo Capilar L T LT LT I T R T TR T T T
Atividade M OO0 X 0 | 0 a 0 % 1 X X X X X
Data (Jun/lul) 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 01 02 03 04

Pré-Temporada Olimpica (CH)

Puncao Capilar L L L L ¥ +é ¢
Atividade oo oo X X X ] X X = X X | X oo
Data (Jul) 06 07 o8 [}] 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Jogos Olimpicos (UK)

Pungdo Capilar ¥ L 1 I [ L L I L ] LT ¥ W
Atividade X X X X X = X X [ X X I | X X X
Data (Jul/Ago) 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 01 02 03

Legenda:

[k Treino técnico e tatico

= Jogo

X = Dia Livre

o= Viagem

Y= Pungdo Capilar

Y= Puncéo Capilar pré e pds-treino ou jogo
Fig. 1: Desenho Experimental. Pré-Temporada Olimpica no Brasil e Pré-Temporada Olimpica
na Suica durante os meses de junho e julho de 2012 com os dias de coletas, quantidades de

coletas realizadas e as atividades exercidas em cada dia. Jogos Olimpicos de Londres durante
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0s meses de julho e agosto de 2012 com os dias de coletas, quantidades de coletas realizadas

e as atividades exercidas em cada dia.

3.2 Desenho Experimental

O estudo foi dividido em duas fases para a analise dos niveis da CK:
Pré-Temporada Olimpica e Jogos Olimpicos. A Pré-Temporada Olimpica
ocorreu no Brasil e na Suica, no Brasil foi realizado um (1) jogo amistoso e seis
(6) sessbes de treinamento, em seguida, na Suica ocorreram trés (1) jogo
amistoso e (2) dois jogos no campeonato Match World Women’s Cup 2012. Ja
nos Jogos Olimpicos de Londres 2012 foram realizados trés (3) jogos oficiais
(Figura 1). Os dados obtidos através das amostras coletadas foram agrupados
de acordo com o intervalo de tempo no momento de suas coletas, formando os
conjuntos de dados dos tempos: Pré (n = 131), Pés (n = 131), Recuperacdo-24h
(n = 56), Recuperacdo-48h (n = 8) e Recuperacdo-72h (n = 12) para a
Temporada Pré-Olimpica; e Pré (n = 50), Pés (n = 38), Recuperacao-24h (n =
39), Recuperacao-48h (n = 52) e Recuperagao-72h ( n = 18) para a temporada

olimpica.

3.3 Amostras

Os niveis da CK foram mensurados através de um dispositivo de teste
point of care (POCT) Reflotron Plus® (Roche, Suica) utilizando tiras teste de CK
com leitura por fotometria de reflectancia. Foram coletadas amostras de sangue
capilar de cada atleta usando uma lanceta para puncionar as pontas dos dedos
e um tubo capilar com heparina litica de 32ul, no qual o sangue capilar foi
coletado. Esse sangue capilar foi depositado imediatamente na tira teste de CK

e inserido no Reflotron Plus® para sua leitura.
3.4 Anélise Estatistica
O teste Shapiro-Wilk foi aplicado para determinar se os dados obtidos

apresentavam uma distribuicdo normal, e esta hipotese nédo foi confirmada.

Portanto, os dados nao paramétricos foram analisados pelo teste Kruskal-Wallis
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seguido pelo método de Dunn para as comparagdes multiplas dos dados. O valor

de significancia estatistica foi fixada em p <0,05.
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4. Resultados

Durante a Pré-Temporada Olimpica foi observado uma diferenca
significativa (p <0,05) entre os tempos de coleta (pré, pés e Recuperacdo-24h)
nas sessdes de treinamentos e jogo. Todos o0s valores estdo expressos em
meédia com desvio padrdao. Quando comparamos os tempos de coleta Pré (média
= 226,3) vs Pés (média = 287,3) observou-se um aumento nos niveis de CK em
27%, assim como no tempo Recuperacdo-24h (média = 325,2) os niveis de CK
foram 44% superior do que no tempo Pré (média = 226,3) (Fig. 2A).

Como observado na Pré-Temporada Olimpica os niveis de CK nos
Jogos Olimpicos apresentaram um comportamento semelhante, com uma
diferenca significativa quando comparamos os tempo de coleta Pré (média =
160,0) vs Pos (média = 261,5), com um aumento de 63%; comparando-se Pré
(média = 160,0) vs Recuperacdo-24h (média = 339,4) os niveis elevaram em
112%. Foi também observado reducdo nos niveis de CK de 35%, quando
comparados os tempos de coleta Recuperacdo-24h (média = 339,4) vs
Recuperacdo-48h (média = 220,30) contrapondo-se 0s tempos de coleta
Recuperacéo-24h (média = 300,0) vs Recuperacdo-72h (média = 155,5) houve
uma reducéo de 49%, além disso houve uma reducédo em 15% entre os tempos
de coleta Pés (média = 261,5) vs Recuperacao-72h (média = 174,0) (Fig. 2B).
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A) Pré-Temporada Olimpica

1280 3
-
960 *
[ ]
- o
=]
S 640-
Q
320
G T T T T T
Pre Paos 24h 48h 72h
(n=131) n=131) (n=56) (n=8) (n=12)
C
| |
b e
B) Jogos Olimpicos a | d |
]
1280+ -
960
— -
a -
=]
% 640+ .
320
ﬁ;.‘o
G T T T T T
Pre Pos 24h 48h 72h
(n=50) {n=38) {n=39) {n=52) {n=18)

Fig. 2: Niveis da CK em cada temporada. Gréfico A demonstra os niveis da CK presente no
sangue, durante a Pré-Temporada no Brasil e Suica, relacionada aos tempos de coleta (Pré,
Pés, 24h, 48h e 72h). Em X: tempos de coletas (Pré, Pés, 24h, 48h e 72h). Em Y: Niveis da CK
(U/L). Grafico B demonstra niveis da CK presente no sangue, durante os Jogos Olimpicos de
Londres em relagéo aos tempos de coleta (Pré, Pos, 24h, 48h e 72h). Em X: tempos de coletas

(Pré, Pas, 24h, 48h e 72h). Em Y: Niveis da CK (U/L).

No periodo da Pré-Temporada Olimpica na Suica foram realizados

trés jogos amistosos e constatou-se uma diferenca significativa entre os tempos

de coleta Pré vs 24h.
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Fig. 3: Niveis da CK nos Jogos Amistosos. O grafico demonstra a cinética da enzima CK
presente no sangue, durante os jogos amistosos na Suica, relacionada aos tempos de coleta
(Pré, Pos, 24h, 48h e 72h). Em X: tempos de coletas (Pré, Pd@s, 24h, 48h e 72h). Em Y: Cinética
da enzima CK (U/L).

Ao analisar a média dos niveis de CK durante toda a temporada por
posicao de cada jogadora observou-se que a média das laterais (382,42) e das
meio-campistas (283,11) foram maiores em comparacdo com as outras
posi¢cdes, como goleiras (189,32), atacantes (233,71) e zagueiras (238,01) (Fig.
4).
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Fig. 4: Niveis da CK por posi¢des em toda temporada. Grafico A demonstra os niveis da CK

presente no sangue das goleiras, durante toda a temporada. Em X: datas das coletas e seus
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respectivos tempos (Pré, Pés, 24h, 48h e 72h). Em Y: Niveis da CK (U/L). Grafico B demonstra
os niveis de CK presente no sangue das zagueiras, durante toda a temporada. Em X: datas das
coletas e seus respectivos tempos (Pré, Pés, 24h, 48h e 72h) sangue, durante os Jogos
Olimpicos de Londres. Em Y: Niveis da CK (U/L). Gréafico C demonstra os niveis da CK presente
no sangue das laterais, durante toda a temporada. Em X: datas das coletas e seus respectivos
tempos (Pré, Pés, 24h, 48h e 72h) sangue, durante toda a temporada. Grafico D demonstra os
niveis da CK presente no sangue das meio-campistas, durante toda a temporada. Em X: datas
das coletas e seus respectivos tempos (Pré, Pos, 24h, 48h e 72h) sangue, durante toda
temporada. Em Y: Niveis CK (U/L). Grafico E demonstra os niveis de CK presente no sangue
das atacantes, durante toda a temporada. Em X: datas das coletas e seus respectivos tempos
(Pré, Pos, 24h, 48h e 72h) sangue, durante toda a temporada Em Y: Niveis da CK (U/L).
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5. Discussao

Em um campeonato profissional de futebol os atletas normalmente
competem semanalmente ocorrendo um ou dois jogos com um intervalo de pelo
menos trés dias, além dos treinos entre cada jogo. Durante a Pré-Temporada
Olimpica e nos Jogos Olimpicos de 2012 a Sele¢do Feminina de Futebol do
Brasil, tantos nos jogos amistosos quanto nas olimpiadas, competiu com um
intervalo de dois dias entre cada jogo reduzindo assim o tempo de recuperacao.
O presente estudo € o primeiro a avaliar a os niveis da CK, um biomarcador
amplamente utilizado como indicador de leséo das fibras do musculo esquelético
tanto no esporte como na pratica de exercicio fisico, em atletas femininas de uma
selecdo olimpica durante a Pré-Temporada Olimpica e nos Jogos Olimpicos de
2012.

Comparando os dados dos jogos amistosos com 0s jogos olimpicos
nos tempos de coleta Pré vs Recuperacdo-24h verificou-se que ha um aumento
significativo nos niveis de CK, porém esse aumento é 112% maior durante a
competicdo olimpica, enquanto nos jogos amistosos € 61% (Fig. 3). Esse
resultado pode indicar talvez a realizacdo de um maior esforco fisico durante
uma competicéo real, fato ja observado por (Moreira, Crewther et al. 2012).

O estudo demonstrou que ndo ha diferenca estatistica significante nos
valores de CK durante os tempos de coleta Pré vs Recuperacao-48h e Pré vs
Recuperacdo-72h, tanto na Pré-Temporada Olimpica quanto nos Jogos
Olimpicos, demonstrando que 48h de recuperacdo pode ser tempo suficiente
para que os niveis de CK pds treino ou jogo comecem a retornar aos niveis
basais (pré) (Fig. 2). Reforcando os resultados encontrados nos estudo de
(Andersson, Raastad et al. 2008, Djaoui, Garcia et al. 2016) e opondo-se aos
estudos de (Ascensdo, Rebelo et al. 2008, Ispirlidis, Fatouros et al. 2008,
Fatouros, Chatzinikolaou et al. 2010) que afirmaram que os jogadores devem
precisar de pelo menos 72 horas, apdés um jogo de futebol, para o retorno aos
niveis séricos basais. O estudo de (Andersson, Raastad et al. 2008) avaliou vinte
e duas (22) atletas de futebol de duas equipes femininas da primeira divisdo da
Suécia e Noruega durante dois jogos amistosos com 72h de intervalo entre eles,
verificando que o pico maximo do nivel de CK foi atingido vinte e uma horas
(21h), apds a primeira partida, e que os valores de CK retornaram aos niveis

basais em sessenta e nove horas (69h). Também n&o houve diferencas
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significativas nos niveis de CK apoés a segunda partida (jogada 72 horas apés a
primeira) em comparacao com os resultados observados imediatamente apds a
primeira partida. Ja o estudo de (Djaoui, Garcia et al. 2016) avaliou marcadores
de fadiga, entre eles a CK, em jogadores de futebol da liga nacional francesa 24-
48 horas antes e 24-48 horas ap0s os jogos de futebol durante um campeonato,
a fim de analisar as variaveis cinéticas de recuperacdo ap0s 0 jogo e constatou
uma diferenca significativa entre os valores de Pré (228 + 185 U/L) e
Recuperagdo-24h (1411 + 1364 U/L), apesar de o valor ser maior na
Recuperacdo-48h (729 + 1224 U/L) que os niveis em Pré (228 + 185 U/L) a
diferenca nao foi significativa.

Uma relacdo entre 0 aumento percentual na concentracéo da CK e o
valor da disténcia percorrida em uma partida de futebol foi notada no estudo de
(Winchester, McBride et al. 2008) o que pode ser vinculado com valores obtidos
das médias de CK, por posicdo durante toda temporada nesse estudo. Notou-se
gue as médias das jogadoras laterais e meio-campistas foram maiores do que
as das goleiras, atacantes e zagueiras. Em um estudo anterior de (Di Salvo,
Baron et al. 2007) jogadores de futebol foram monitorados usando um sistema
de analise por cameras durante vinte (20) jogos da liga espanhola e dez jogos
da “Champions League”, e foi demonstrado que comparando-se as diferentes
posicbes dos jogadores os “central midfielders e external midfielders”
(correspondente as posicoes de meio-campistas e laterais no atual estudo)
cobriram um distancia significativamente maior (p <0,0001) do que os jogadores
das outras posicdes. Estudos mais recentes como de (Mallo, Mena et al. 2015)
também apontam que os jogadores meio-campistas desempenham os melhores
resultados referentes as intensidades de corrida durante o jogo e as distancias
totais percorridas em campo. No estudo realizado por (Lockie, Moreno et al.
2016) com vinte e seis (26) jogadoras estadunidenses da “Division | Collegiate
Female Soccer” foram executados alguns testes entre eles o teste de velocidade
linear (O - 5 m) no qual as atletas meio-campistas foram as mais rapidas (p =
0.017) e no teste YO-YO Intermitente de Resisténcia nivel Il as meio-campistas

(p = 0.013) percorreram uma grande distancia comparadas as outras posigoes.
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6. Conclusao

Os resultados indicam que a intensidade do treino e jogos causou uma
elevacao nos niveis de CK apds os treinos e jogo, que permaneceram até 24h
mais tarde, e comecaram a retornar aos valores proximos aos basais em 48h.
Embora ndo possamos localizar a fonte (por exemplo, muasculo cardiaco,
musculo esquelético ou tecido cerebral) do aumento das concentracdes de CK
neste estudo, propomos que a resposta observada é provavelmente atribuida a
alta intensidade de exercicio realizado durante os treinos e jogos.

Além disso, foi observado maiores amplitudes nos valores de CK
durante as competicbes olimpicas quando comparadas as competicfes
amistosas da Pré-Temperorada Olimpica e também uma diferenca nas médias
dos niveis de CK durante toda a temporada entre as posi¢cdes das jogadoras,
destacando-se as posicles laterais e meio-campistas com as maiores médias
da temporada.

Em conclusdo, o monitoramento dos niveis de CK em atletas de elite
do futebol feminino pode desempenhar um papel importante no ajuste da
intensidade de treino e tempo de recuperacdo visando alcancar melhores

desempenhos das atletas.
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