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Resumo

A Zumba é uma atividade fisica recreativa e aerobia. Ainda sao limitadas as evidéncias
sobre sua intensidade fisioldgica quando relacionada a parametros obtidos em testes de
exercicio progressivo (GXT). O objetivo deste estudo foi analisar a relagao entre variaveis
cardiorrespiratorias obtidas no GXT e a intensidade fisioldgica de uma sessao de Zumba.
Tratou-se de um estudo quase-experimental e transversal em que oito homens
fisicamente ativos (22,1 £ 2,8 anos; 72,7 + 78 kg; 1781 + 7,8 cm) realizaram um GXT em
esteira para determinacao do consumo maximo de oxigénio (VO.max), da velocidade
associada ao VO-max (VWO,max) e dos limiares ventilatorios 1 e 2 (VT1 e VT2). Apos 72
horas, foi realizada uma sessdao de Zumba com monitoramento continuo da frequéncia
cardiaca (FC). Foram calculadas a FC média (Z-Avg) e a FC de pico (Z-Pico) da sessao. A
FC média durante a sessdao de Zumba (136,92 + 17,1 bpm) foi inferior a FC correspondente
ao VTI (1629 + 22,7 bpm), ao VT2 (176,8 £ 192 bpm) e a FC maxima obtida no GXT (1944 +
12,3 bpm). Observou-se correlacao negativa entre Z-Avg e VWO.max (r = =0,73). Além disso,
Z-Pico correlacionou-se negativamente com vWO,max (r = -0,82) e com a velocidade
associada ao VT2 (WT2; r = -0,72). Os resultados sugerem gue uma sessaoc de Zumba
pode ser caracterizada como exercicio de baixa a moderada intensidade. Alem disso,
individuos com maior aptidao cardiorrespiratoria apresentam menor estresse fisioldgico
relativo durante a sessao.

Palavras-chave: Cardiorrespiratério; Frequéncia cardfaca; Limiar ventilatério; VO,max;
Educacao Fisica.
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Abstract

Zumba is a recreational and aerobic physical activity. Evidence regarding its physiological
intensity in relation to parameters obtained from graded exercise testing (GXT) remains
limited. The aim of this study was to analyze the relationship between cardiorespiratory
variables obtained during GXT and the physiological intensity of a Zumba session. This
was a quasi-experimental, cross-sectional study in which eight physically active men (22.1
+ 2.8 years; 727 £ 7.8 kg; 1781 £ 7.8 cm) performed a treadmill GXT to determine maximal
oxygen uptake (VO.max), velocity associated with VO,max (VWO->max), and ventilatory
thresholds 1 and 2 (VT1 and VT2). After 72 hours, participants completed a Zumba session
with continuous heart rate (HR) monitoring. Mean HR (Z-Avg) and peak HR (Z-Peak)
during the session were calculated. Mean HR during the Zumba session (136.9 + 17.1 bpm)
was lower than HR at VTI1 (1629 + 22.7 bpm), VT2 (176.8 + 192 bpm), and maximal HR
obtained during GXT (194.4 + 12.3 bpm). A negative correlation was observed between Z-
Avg and vwWO,max (r = -0.73). Additionally, Z-Peak was negatively correlated with
wWO-omax (r = -0.82) and with velocity at VT2 (WT2; r = -0.72). These findings suggest that
a Zumba session can be characterized as a low- to moderate-intensity exercise.
Furthermore, individuals with higher cardiorespiratory fitness exhibit lower relative
physiological stress during the session.
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1. Introdugao fisicas sistematizadas promove
adaptacdes fisiologicas positivas e
contribui para um estilo de vida mais
saudavel. Esses beneficios Sao
geralmente obtidos por meio de
exercicios que envolvem grandes grupos
musculares por periodos prolongados,
como caminhada, corrida, subir escadas,

A pratica regular de atividade fisica esta
associada a diversos beneficios para a
saude, incluindo melhorias na
capacidade cardiorrespiratoria, no
metabolismo e na qualidade de vida. De
acordo com o American College of Sports
Medicine, o engajamento em atividades
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natacdo, ciclismo, remo e danca'.

Entre as diferentes formas de atividade
fisica, a danca destaca-se como uma
pratica amplamente apreciada e
presente no cotidiano das pessoas desde
0s tempos primitivos até os dias atuais.
Essa atividade pode assumir formas
classicas, como danca contemporanea,
danca moderna e balé classico, ou
formas populares, como axé, hip-hop e
danca de salao’. Além de envolver
mMovimentos ritmicos do corpo, a danca €
considerada uma atividade prazerosa
qgue promove sensacdes de bem-estar
fisico e mental, contribuindo para a
motivacao, autoestima e
autodeterminacdo dos praticantes®.

Entre os diferentes estilos de danca
utilizados como forma de exercicio fisico,
destaca-se a Zumba, desenvolvida na
Colébmbia em meados da década de
1990. Baseada principalmente em
musicas latinas, essa modalidade
caracteriza-se por coreografias simples e
faceis de acompanhar, cujo principal
objetivo é promover diversao durante a
pratica“. Devido a sua proposta recreativa
e acessivel, a Zumba tornou-se
amplamente popular, praticada por mais
de 12 milhdes de pessoas em cerca de 125
paises”.

No que se refere as demandas
fisiologicas, as sessbes de Zumba
apresentam caracteristicas intermitentes
que podem estimular adaptacoes
relacionadas a aptidao aerdbia, forca
muscular e resisténcia®’. Em estudo
conduzido por Neves e colaboradores®
ao comparar o estresse cardiovascular de
uma aula virtual de Zumba® (Zumba
Fitness Core®) com uma situacao de
repouso, observaram-se aumentos
significativos na pressao arterial sistolica
(18%), na pressao arterial diastolica (13%),
na frequéncia cardiaca (67%) e no duplo
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produto (97%), resultados que atendem
as recomendacdes do American College
of Sports Medicine para programas de
atividade fisica.

A capacidade cardiorrespiratoria esta
intimamente relacionada ao consumo
Maximo de oxigénio (VO>max),
considerado o principal indicador da
aptidao aerobia. O VO, representa uma
medida objetiva da capacidade funcional
do organismo, refletindo a habilidade de
fornecer e utilizar oxigénio para a
producao de energia durante o exercicio.
A medida que o trabalho muscular
aumenta, o consumo de oxigénio eleva-
se progressivamente até atingir seu valor
maximo, quando nao ha aumento
adicional mesmo com o incremento das
cargas®©. Por essa razdao, o VO,max é
amplamente utilizado na avaliacao
funcional de atletas e ndo atletas, e
considerado o padrdao-ouro para a
determinacao da capacidade
cardiorrespiratoéria’. Estudos que
investigaram os efeitos do treinamento
com Zumba observaram melhorias
significativas no VO,max em
comparacdo a grupos controle>?®
achados corroborados por uma meta-
analise que demonstrou beneficios dessa
modalidade Nna aptidao
cardiorrespiratéria de adultos™.

Apesar dessas evidéncias, ainda existem
lacunas na literatura quanto as
demandas fisioldgicas de uma sessdo
tipica de Zumba e sua relacao com zonas
de treinamento ou dominios de
intensidade do exercicio™®. Variaveis
como o consumo de oxigénio e a
concentracao de lactato sanguineo
permitem identificar diferentes respostas
organicas e delimitar esses dominios'®.
Entretanto, sao escassos os estudos que
relacionam as respostas fisiologicas da
Zumba com variaveis de poténcia e
capacidade aerdbia obtidas em testes de

99



exercicio progressivo. Tal abordagem
pode aprimorar a compreensao da
intensidade fisiologica dessa
modalidade, contribuindo para uma
prescricao e controle mais precisos, com
impactos positivos na aptidao e na saude
dos praticantes. Além disso, a maioria das
investigacoes envolve
predominantemente mulheres”, que
apresentam respostas hemodinamicas
distintas emn comparacao aos homens®.

Assim, diante dessas lacunas, o presente
estudo teve como objetivo caracterizar a
intensidade média de uma sessao de
Zumba, associando-a a variaveis
cardiorrespiratoérias [VO,max, limiar
ventilatorio 1 (VT1), limiar ventilatorio 2
(VT2) e frequéncia cardiaca (FC)]
determinadas em um teste de exercicio
progressivo em homens fisicamente
ativos.

2. Metodologia

Participantes

Oito voluntarios do sexo masculino (22,1 +
285 anos de idade; 1781 + 7.8 cm de
estatura; 72,6 + 7,8 kg de massa corporal),
fisicamente ativos e com experiéncia em
sessdes de danca Zumba (participantes
ha pelo menos seis meses de um projeto
de extensao universitaria relacionado a
Zumba), participaram deste estudo. Os
participantes foram incluidos somente
apos assinarem o) Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.
Todos os procedimentos experimentais
foram previamente aprovados pelo
Comité de Etica em Pesquisa e
conduzidos de acordo com as diretrizes
do Conselho Nacional de Saude e da
Declaracao de Helsinki (CAAE:
58577816.0.0000.5105; Parecer n°

Revista Conexao Ciéncia | Vol. 21 I N° 312026

1.681.565).

Trata-se de uma amostra de
conveniéncia, composta a partir de um
projeto de extensao voltado a pratica de
Zumba, com participantes de ambos os
sexos. Contudo, como o objetivo do
estudo foi investigar especificamente as
respostas em homens, o tamanho
amostral foi limitado pelo reduzido
ndmero de participantes do sexo
masculino no projeto.

Desenho experimental

Trata-se de um  estudo  quase-
experimental com delineamento
transversal em que os participantes
foram convidados a comparecer ao
laboratorio em dois momentos distintos.
Na primeira visita, foram avaliados por
meioc de um teste de exercicio
progressivo (GXT) em esteira, com ©
objetivo de determinar  variaveis
relacionadas a capacidade aerodbia
[limiares ventilatérios1e 2 (VT1 e VT2)] e a
poténcia aerdbia [consumo maximo de
oxigénio (VO,max) e velocidade
associada ao VO.max (VWO,max)].

Apds um periodo de 72 horas, os
participantes retornaram ao laboratdrio
para realizar uma sessao tradicional de
Zumba, com monitoramento continuo
da frequéncia cardiaca. Para minimizar
possiveis variacoes fisiologicas
relacionadas ao ciclo circadiano, ambas
as visitas (GXT e Zumba) foram realizadas
no periodo da manha (entre 8h e 12h),
com variacao intraindividuo aproximada
de uma hora (x 1h). Aos participantes foi
solicitado que evitassem a ingestao de
cafeina nas 10 horas anteriores as visitas,
gue tentassem padronizar a alimentacao
gue antecedeu as visitas, que evitassem
exercicios intensos nas 24 horas que
antecederam as visitas e que tivessem
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uma noite adequada de sono na noite
anterior aos procedimentos.

Teste de exercicio progressivo (GXT)

O teste foi realizado em esteira
ergométrica (RT 350, MOVEMENT® -
Fitness Equipment, Sao Paulo, Brasil),
com velocidade inicial entre 6 € 8 km-h™t
e incrementos de 1 km-h™t a cada dois
minutos de estagio, até a exaustao
voluntaria. Ao final de cada estagio, a
frequéncia cardiaca foi monitorada por
meio de um monitor cardiaco (RS800CX,
POLAR® Electro Oy, Kempele, Finlandia).

Para a determinacao da poténcia
aerdbia, as variaveis respiratorias foram
mensuradas por meio de um sistema de
analise direta de gases (VO2000, Medical
GCraphics Corp®, Minnesota, EUA),
registradas a cada ciclo de ftrés
respiracdes. O VO,max foi determinado
pela maior média obtida nos ultimos 30
segundos de cada estagio, enquanto a
VWO.max foi definida como a menor
intensidade na qual o VO-.max foi
alcancado. Caso essa intensidade nao
fosse sustentada por pelo menos um
minuto, a vWO>max seria considerada
como a intensidade do estagio anterior®.

O  limiar ventilatério 1 (VTI) foi
determinado pelo menor valor do
equivalente ventilatério para o O
(VE/VO2) antes de seu aumento, sem
aumento concomitante no equivalente
ventilatdrio para o didxido de carbono
(VE/VCO3). O limiar ventilatorio 2 (VT2) foi
determinado pelo menor valor de
VE/NCO, antes de seu aumento®. O
sistema de analise de gases foi calibrado
antes de cada teste, de acordo com as
recomendacdes do fabricante.

Sessao de danca Zumba (Zumba)
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Apds um periodo de repouso e
aguecimento, a sessao de Zumba foi
realizada simultaneamente por todos os
voluntarios. A sessdao foi composta por
oito faixas musicais consideradas de
intensidade moderada, com duracao
meédia de 5 minutos e 30 segundos cada,
totalizando aproximadamente 45 a 50
minutos de atividade.

A sessao e a ordem das musicas foram
previamente organizadas por um
professor experiente, credenciado para
ministrar aulas de Zumba. Ao final de
cada faixa musical, foi registrada a
frequéncia cardiaca correspondente
aguele momento. A soma desses valores
dividida pelo nudmero de faixas
executadas durante a sessao forneceu a
frequéncia cardiaca média da sessao (Z-
Avg). A maior frequéncia cardiaca
registrada durante a sessdao foi
denominada frequéncia cardiaca de pico
(Z-Pico).

Embora a verificacao da frequéncia
cardiaca ao final de cada faixa musical
em sessbes de Zumba seja uma
estratégia pratica, é importante
reconhecer que essa variavel pode oscilar
ao longo da propria musica, em funcao
das variacdes de ritmo e intensidade.
Essas flutuacdes podem influenciar os
valores de frequéncia cardiaca média e
de pico. No entanto, no presente estudo,
as musicas selecionadas apresentavam
paixa variacao no numero de batidas por
minuto, o que contribui para que os
valores médios e de pico obtidos se
aproximem mais fielmente das respostas
fisioldgicas reais durante a execucao?.

Analise estatistica

Os dados sao apresentados em seus
valores médios e o desvio-padrao. Apds a
verificacao da normalidade da
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distribuicao dos dados por meio do teste
de Shapiro-Wilk (p<0,05), constatou-se
distribuicao normal dos dados, o que
permitiu a analise dos dados por meio de
testes parameétricos. As frequéncias
cardiacas registradas durante a sessdo
de Zumba (Z-Avg e Z-Pico) e aquelas
obtidas no GXT em esteira (FCmax, FC-
VTl e FC-VT2) foram comparadas por
meio de analise de variancia de uma via
(one-way ANOVA), seguida do teste post
hoc de Tukey.

Para determinar a relacao entre as
variaveis, foi utilizada a andlise de
correlacao de Pearson. Todas as analises
foram realizadas no pacote estatistico
SPSS versdao 20.0, adotando-se nivel de
significancia de p < 0,05. O tamanho do
efeito foi determinado pelo d de Cohen, e
a interpretacao foi  baseada na

classificacdo proposta por Cohen®:
valores inferiores a 0,2 indicam efeito
pegueno, aproximadamente 0,5 indicam
efeito moderado e valores superiores a
0,8 indicam efeito grande.

3. Resultados

A Tabela 1 apresenta os valores de média,
desvio-padrao e amplitude das variaveis
determinadas no teste de exercicio
progressivo (CGXT). Sdo descritas variaveis
relacionadas a poténcia aerobia
(VO,max, vwWO.max e FCmax) e a
capacidade  aerdbia, incluindo @ as
velocidades e frequéncias cardiacas
associadas aos limiares ventilatorios 1 e 2,
bem como suas respectivas relacoes
percentuais com o VO,max e a FCmax.

TABELA 1: Teste de Exercicio Progressivo (GXT): Valores em média, desvio-padrdo (DP),
minimo e maximo das varidveis determinadas no GXT.

Variaveis Media DP Minimo Maximo
VO,max (ml.kg.min) 54,62 13,62 35,35 79,60
vVO-max (km.h™) 13,00 2,07 9,00 15,00
FCmax (bpm) 194,37 12,30 179,00 215,00
VWT2 (km.h™) 10,62 1,84 8,00 13,00
WT2/MVO.max (%) 81,76 5,56 72,72 88,88
FC-VT2 (bpm) 176,75 18,18 139,00 205,00
FC-VT2/FCmax (%) 90,76 5,80 77,65 95,50
wWTT (km.h7) 8,75 1,66 7,00 12,00
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WTIMVO.max (%) 67,53 7,87 5714 80,00
FC-VTI (bpm) 162,87 22,68 124,00 197,00

FC-VTI/FCmax (%) 83,51 7,45 69,27 91,62

VOo,max = consumo maximo de oxigénio; vWO,max = velocidade associada ao consumo
maximo de oxigénio; FCmax = frequéncia cardiaca maxima; vWT2 = velocidade associada
ao limiar ventilatorio 2; WT2ANVO.max = razdo percentual entre WT2 e WO,méx; FC-VT2 =
frequéncia cardiaca no limiar ventilatério 2; FC-VT2/FCmax = razdo percentual entre FC-
VT2 e FCmax; WTI1 = velocidade associada ao limiar ventilatorio 1, WTIAWWO-max = razao
percentual entre WTI e WO.-max; FC-VTI = frequéncia cardiaca no limiar ventilatério 1;
FC-VTI/FCméx = razdo percentual entre FC-VT1 e FCmax.

A Figura 1 apresenta os valores de méedia diferentes momentos avaliados. A Unica
e desvio-padrao da frequéncia cardiaca diferenca significativa foi observada
durante a sessao de Zumba. Observa-se entre o momento de repouso e 0s
qgque a frequéncia cardiaca média demais momentos da sessao,
registrada ao final de cada faixa musical apresentando tamanho de efeito elevado
manteve-se relativamente estavel ao (tamanho de efeito de Cohen: -2,0473 a -
longo da sessdo, nao foram identificadas 31824).

diferencas  significativas  entre  os
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guéncia Cardiaca durante a sessao de Zumba: Valores médios e desvio-padrao (DP) do
comportamento cinético da frequéncia cardiaca (bpm) em repouso e apds cada faixa
musical (M) durante a sessao de Zumba (17 a 8° faixa), em a = diferenca significativa em
relacao aos demais momentos (p < 0,05). (F(8,63) = 6,67, p = 0,001).

A Figura 2 apresenta a comparacao entre aguelas determinadas no teste de
as frequéncias cardiacas obtidas durante exercicio progressivo (GXT) (FCmax, FC-
a sessao de Zumba (Z-Pico e Z-Avg) e VT2 e FC-VTI). A Z-Avg foi
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significativamente menor em
comparacao as frequéncias cardiacas
determinadas no teste de exercicio
progressivo (CGXT) (tamanho de efeito de
Cohen: FCméx = -3,198; FC-VT2 = -2217;
FC-VT1 = -1446). Além disso, a FCmax

2201 a

. b,
2004 [ a
180 T

160+

C

1401

1201

Frequéncia Cardiaca (bpm)

100

obtida no teste de exercicio progressivo
(GXT) foi significativamente maior que a
Z-Pico (tamanho de efeito de Cohen:
-2184) e a FC-VTI (tamanho de efeito de
Cohen:1,752).

FCmax FC-VT2 FC-VT1 Z-Pico Z-Avg

FIGURA 2 - Valores de média e desvio-padrao (DP) da frequéncia cardiaca maxima
(FCmax) e das frequéncias cardiacas associadas ao primeiro (FC-VTI1) e ao segundo (FC-
VT2) limiares ventilatdrios, determinadas no teste de exercicio progressivo (GXT), bem
como da frequéncia cardiaca de pico (Z-Pico) e da frequéncia cardiaca média (Z-Avg)
determinadas durante a sessao de Zumba. a = diferenca significativa em relacao a Z-Avg,;
b = diferenca significativa em relacao a Z-Pico; ¢ = diferenca significativa em relacao a FC-

VT p < 0,05. (F(4,35) =11,7; p = 0,001).

A Figura 3 (A-C) apresenta as correlacoes
entre as variaveis analisadas neste
estudo. Na Figura 3A, observa-se uma
correlacao negativa entre a Z-Avg e a
WO.max. As Figuras 3B e 3C mostram
correlacdes negativas entre a Z-Pico e a
wWO.max e a VWI2, respectivamente.
Ressalta-se que analises de correlacao
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foram realizadas entre as variaveis
determinadas durante a sessdo de
Zumba (Z-Pico e Z-Avg) e todas as
variaveis obtidas no teste incremental
maximo (GXT). No entanto, apenas as
correlacdes apresentadas na Figura 3
foram estatisticamente significativas e
consideradas fortes e muito fortes?.
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FIGURA 3 - Testes de correlacao produto-momento de Pearson: A = entre a frequéncia
cardiaca média durante a sessao de Zumba (Z-Avg; IC95% =125 a 149 bpm) e a velocidade
associada ao VO;max (WO-max; 1IC95% = 116 a 14,4 km-h1); B = entre a frequéncia
cardiaca de pico durante a sessao de Zumba (Z-Pico; IC95% = 143 a 167 bpm) e a
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velocidade associada ao VO-max (WO,max; IC95% = 11,6 a 144 km-h™1); C = entre a
frequéncia cardiaca de pico durante a sessdao de Zumba (Z-Pico; IC95% =143 a 167 bpm) e
a velocidade associada ao segundo limiar ventilatorio (VWT2; IC95% = 9,35 a 11,9 km-h1).

4. Discussao

O objetivo desta investigacao foi
caracterizar a intensidade meédia de uma
sessdo de Zumba, associando-a a
variaveis cardiorrespiratorias
determinadas em um teste de exercicio
progressivo (CGXT). O principal achado foi
gue o estresse cardiovascular meédio
imposto por uma sessao de Zumba
parece ser inferior ao primeiro limiar
ventilatorio (VT1), situando-se dentro do
dominio de intensidade moderada. Alem
disso, observou-se uma correlacao
negativa entre a demanda
cardiovascular da aula e a WWO-max.

De acordo com Kaufmann e
colaboradores?®, a determinacao dos
limiares ventilatorios e sua relacao com
indices maximos é importante para a
definicao das zonas de treinamento.
Segundo esses autores, a zona |
corresponde a intensidades abaixo do
LV1, a zona 2 a intensidades entre LV1 e
LV2 e a zona 3 a intensidades acima do
LV2. De forma semelhante, Hill et al.?®
classificam as intensidades de exercicio
em trés dominios: moderado (abaixo do
LV1), pesado (entre LV1 e LV2) e severo
(acima do LV2). Considerando a relacao
entre a frequéncia cardiaca média
durante a sessao de Zumba e a FCmax
obtida no teste de exercicio progressivo
(CXT), a intensidade da atividade pode
ser classificada como de  baixa
intensidade** ou dentro do dominio
moderado?.

Bishop et al.®® relatam que intensidades
inferiores a 60% da FCmax ou 50% do
VO.max podem ser insuficientes para
promover adaptacdes relacionadas ao
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condicionamento cardiorrespiratorio.
Segundo os autores, intensidades
minimas tendem a gerar adaptacoes

principalmente em individuos
sedentarios, que, a medida que
melhoram seu nivel de

condicionamento, passam a necessitar
de maiores intensidades de esforco para
continuar apresentando adaptacoes. De
forma semelhante, Garber et al! indicam
que adaptacoes cardiovasculares
geralmente ocorrem em intensidades
entre 64% e 76% da FCmax.

Koutedakis e Jamurtas? relatam que a
danca, isoladamente, pode fornecer
estimulos limitados para e
desenvolvimento do condicionamento
fisico. Muitos dancarinos que nao
realizam  exercicios complementares
apresentam niveis de aptidao
comparaveis aos de individuos
sedentarios saudaveis. Esse aspecto pode
estar relacionado aos resultados do
presente estudo, nos quais a demanda
fisiologica da sessdo se situou em um
dominio de intensidade potencialmente
insuficiente para promover melhorias
significativas na aptidao
cardiorrespiratoria.

Em relacao as analises de correlacao,
observou-se uma relacao negativa (forte
e muito forte®) entre variaveis associadas
a aptidao cardiorrespiratéria (VWO,max e
WT2) e a demanda cardiovascular da
sessao de Zumba (Z-Pico e Z-Avg).
Segundo Olah et al?8, individuos mais
treinados tendem a apresentar menores
valores de frequéncia cardiaca para uma
mesma intensidade absoluta de esforco,
O que pode ser explicado por adaptacoes
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como 0 aumento do volume sistolico e
alteracbes na modulacao autondmica
cardiaca. Outra questao, ndao explorada
Nna presente investigacao, € a relacao da
intensidade fisiologica da pratica e a
habilidade motora do praticante em
executar os movimentos da danca.
Quanto maior a experiéncia do
dancarino, menor o estresse fisiologico,
haja vista executar movimentos mais
fluidos e mais econdmicos?.

Como limitacoes deste estudo,
destacam-se a auséncia de medidas
diretas de consumo de oxigénio (VO,),
tanto médio quanto de pico, e de
concentracdes de lactato sanguineo
durante a sessao, o gque restringe uma
caracterizacao  mais detalhada da
demanda fisiologica. Essas medidas nao
foram realizadas devido as limitagcoes
orcamentarias e a indisponibilidade de
equipamentos. Além disso, a possivel
oscilacao de intensidade dentro de cada
faixa musical, associada ao uso de
medidas pontuais de frequéncia cardiaca
(ao final de cada musica), em vez de
monitoramento continuo, pode ter
influenciado os valores observados. Outra
limitacao refere-se a composicao da
amostra, formada por homens, o que
dificulta comparacdes com a maioria dos
estudos sobre Zumba,
predominantemente conduzidos com
mulheres. Ainda assim, ressalta-se que o0s
participantes  possuiam  experiéncia
prévia, com pelo menos seis meses de
pratica em Zumba, além de vivéncia em
outras modalidades de danca, como hip
hop, balé e jazz.

Em sintese, quando associada aos
limiares ventilatorios determinados em
um teste de exercicio progressivo (GXT),
uma sessaoc de Zumba pode ser
classificada como de baixa intensidade
ou situada no dominio moderado.
Entretanto, a coreografia e o ritmo
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musical  impostos aos  praticantes
representamn  a carga externa, ou
intensidade  absoluta do  exercicio,
portanto, sac iguais para todos. Em
contrapartida, as respostas fisiologicas
individuais frente a esse estimulo,
caracterizadas como carga interna,
podem variar consideravelmente entre
0s participantes®. Nesse contexto,
individuos com maior aptidao
cardiorrespiratdria tendem a apresentar
menor intensidade relativa durante a
execucao da mesma sessao. Esses
achados sugerem a necessidade de
associar a pratica de Zumba a outras
modalidades de exercicio, especialmente
para individuos mais condicionados, a
fim de garantir uma adequada
sobrecarga fisioldgica semanal.

5. Conclusao

Diante do exposto, conclui-se que uma
sessao de Zumba pode ser caracterizada
como um exercicio de baixa a moderada
intensidade. Além disso, individuos do
sexo masculino com maior aptidao
cardiorrespiratéria tendem a apresentar
menor  estresse  fisioldgico  relativo
durante a sessao. Do ponto de vista
pratico, aulas usuais de Zumba podem
ser insuficientes para individuos mais
condicionados, o que pode limitar as
adaptacdes fisiologicas ao longo do
tempo. Assim, quanto maior o nivel de
aptidao do praticante, maior deve ser a
intensidade do estimulo  imposto.
Alternativamente, recomenda-se a
associacao da Zumba a outras
modalidades de maior intensidade, a fim
de promover a continuidade das
adaptacdes e a melhora da aptidao
aerobia.
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