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RESUMEN

Alteración de la relación testosterona:cortisol inducida por el

entrenamiento de fuerza en mujeres

La razón entre testosterona y cortisol (T:C) es frecuentemente
utilizada como indicador del nivel de stress impuesto por el ejerci-
cio. Las alteraciones de las concentraciones de estas hormonas
son las responsables por modular diversas respuestas inducidas
por el entrenamiento, como son la hipertrofia y el aumento de la
fuerza. El objetivo del presente estudio fué examinar la influencia
del protocolo de entrenamiento de fuerza, conocido como series
multiples (MS), sobre la ganancia de fuerza, la resistencia muscu-
lar localizada y la relación entre las concentraciones de las hormo-
nas catabólicas (cortisol) y anabólicas (testoterona). Para testar esta
hipótesis, cinco jovenes del sexo feminino con un año de expe-
riencia en entrenamiento de fuerza fueron sometidas al protocolo
MS. Las muestras de sangre fueron colectadas antes e imediata-
mente después del ejercicio, en el primer día y después de ocho
semanas de entrenamiento. Los tests de 1-RM y de repeticiones
máximas fueron realizados también al inicio y al final después de
las ocho semanas del entrenamiento de fuerza. No fueron obser-
vadas alteraciones de la masa corporal, IMC, porcentaje de masa
grasa, fuerza (1-RM) para los ejercicios supino, agachamiento y
rosca directa. El número de repeticiones máximas al 50% de 1-RM
fue aumentando solamente apenas para el supino (p < 0,05). No
se observó alteración en la concentración de la testosterona total.
Con relación a la concentración plasmática de cortisol después de
las ocho semanas de entrenamiento, en la situación de reposo fué
reducida (38% – p < 0,05). En consecuencia de la atenuación de la
secreción de cortisol después de ocho semanas de entrenamien-
to, la razón T:C presentó elevación del 20% de la situación de repo-
so (p < 0,05). A pesar de no haber sido detectadas alteraciones
funcionales en los tests de 1-RM de repeticiones máximas, el
método MS indujo un cuadro hormonal favorable al anabolismo
proteico.

INTRODUÇÃO

O treinamento de força vem conquistando grande número de
mulheres, tornando-se importante componente do programa para
promoção da aptidão física. Atualmente, existem vários protoco-
los de treinamento de força para melhorar diferentes aspectos do
sistema neuromuscular(1); entretanto, a maioria destes métodos
se originou da observação empírica, sem comprovação científica(2).
A diferença entre esses protocolos de treinamento é a forma como
as variáveis agudas (intensidade, o volume, o período de descanso
entre as séries e a ordem dos exercícios) são dispostas(2,3). Apesar
de muita controvérsia sobre a superioridade de um método sobre
o outro, os estudos que avaliaram a eficiência e as adaptações
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provocadas por estes sistemas de treinamento a longo prazo são
escassos(4).

As evidências iniciais disponíveis na literatura indicam que as
respostas hormonais ao treinamento de força (ex.: aumento da
concentração de hormônio do crescimento ou a taxa testosterona
para cortisol) estão bem correlacionadas com mudanças no tama-
nho do músculo, assim como sua capacidade de gerar tensão(5).
Em outras situações também é possível se observar a modulação
exercida pelo sistema endócrino sobre as adaptações musculares.
Por exemplo, as patologias relacionadas ao sistema endócrino,
como a síndrome de Cushing (marcada pela hipersecreção de cor-
tisol), podem induzir supressão da síntese miofibrilar de proteínas,
acompanhado de deterioração das diferentes manifestações de
força(6,7). Por outro lado, o aumento da concentração de hormônios
como GH e testosterona estimulam o crescimento da massa mus-
cular(7,8).

Considerando que a manipulação das variáveis do treino (volu-
me, intensidade, período de descanso e ordem dos exercícios) é
capaz de interferir sobre as respostas hormonais, que, por sua vez,
são responsáveis pela ampliação da síntese protéica adaptativa(9),
o objetivo do presente estudo foi examinar a influência do protoco-
lo de treinamento de força (método de múltiplas séries – MS) so-
bre o ganho de força, resistência muscular localizada e ainda sobre
a relação entre a concentração plasmática de testosterona e corti-
sol em mulheres.

MATERIAL E MÉTODOS

Sujeitos: Foram selecionadas cinco jovens (25,3 ± 2,6 anos),
praticantes de treinamento de força, saudáveis e não tabagistas,
com experiência superior a 12 meses. De acordo com Durand et
al. (2003)(10), a resposta observada nesses indivíduos não repre-
senta a de iniciantes nem a de atletas altamente treinados, e sim
de muitos jovens que se engajam nesse tipo de treinamento. Os
participantes foram submetidos ao protocolo de treinamento MS.
Realizou-se a coleta dos dados no início e após oito semanas de
treinamento. Foram excluídas do estudo mulheres que reportaram
histórico de qualquer distúrbio relacionado ao sistema endócrino
e/ou ciclo menstrual. Com o intuito de evitar interferência da varia-
ção hormonal observada durante o ciclo menstrual, as coletas de
sangue foram realizadas no início da fase folicular de cada mulher,
no início e ao final da 8ª semana.

O experimento foi aprovado pela Comissão de Ética em Pesqui-
sa com seres humanos do Instituto de Ciências Biomédicas da
Universidade de São Paulo (Parecer no 72/00). Seguindo a resolu-
ção específica do Conselho Nacional de Saúde (no 196/96), todos
os participantes foram informados detalhadamente sobre os pro-
cedimentos utilizados e concordaram em participar de maneira
voluntária do estudo, assinando termo de consentimento informa-
do e proteção da privacidade. Foram coletadas amostras de urina
(início, quatro semanas e após as oito semanas), para averiguar a
presença de anabolizantes esteróides; para todos, o resultado foi
negativo. Esta análise foi realizada no Laboratório de Análises Toxi-
cológicas da Faculdade de Ciências Farmacêuticas da USP.

Determinação da força máxima (1-RM) e da capacidade de

repetição máxima

Após breve alongamento e aquecimento, a força máxima (1-RM)
foi determinada através de três tentativas crescentes com interva-
lo de três minutos, nos respectivos exercícios, o supino, o agacha-
mento e a rosca direta(11). Posteriormente, foi calculado o valor
percentual equivalente a 50% do valor de 1-RM (50%-1-RM) para
a execução do teste de repetições máximas. A capacidade de re-
petição máxima foi determinada pela exaustão ou incapacidade de
manter o padrão do movimento.

Descrição do protocolo de treinamento de força – Durante
as oito semanas, os sujeitos experimentais treinaram quatro ve-

zes por semana (segunda, terça, quinta e sexta-feira), sendo se-
gunda e quinta, o treino A, no qual eram trabalhados peito, costas
e ombro; e terça e sexta era realizado o treino B, que consistia em
exercícios para coxa e braço. A intensidade foi diferenciada para
cada dia, segundas e terças, 100% de 10 repetições máximas (10-
RM), e quintas e sextas feiras, 90% de 10 repetições máximas
(90%-10-RM). O treinamento de endurance foi restrito a no máxi-
mo 20 minutos, duas vezes por semana, separado por pelo menos
oito horas entre as sessões de força e resistência aeróbia. O mé-
todo MS consistia em dois exercícios para cada agrupamento mus-
cular, com exceção dos músculos da coxa, com três exercícios,
em quatro séries de 10 repetições para cada exercício, com inter-
valo entre as séries de 90 segundos. Os exercícios utilizados fo-
ram: no treino A, supino, supino inclinado com halteres, remada
baixa, puxada pela frente, elevação lateral e desenvolvimento com
halteres, e no treino B, leg press, mesa extensora, mesa flexora,
rosca direta, barra W, rosca alternada, tríceps na polia alta, tríceps
francês.

Avaliação da composição corporal – A composição corporal
foi avaliada através da utilização de compasso de dobra cutânea
(Lange©); o protocolo utilizado foi o descrito previamente por Jack-
son e Pollock(12) para mulheres.

Determinações plasmáticas – Após cinco horas de jejum, o
sangue foi coletado antes da sessão de treinamento às 19:00, ca-
racterizando situação de repouso, e logo após o término da sessão
de treinamento (20:00). Para avaliar as concentrações de testoste-
rona e cortisol séricos, foram utilizados os kits por radioimunoen-
saio COAT-A-COUNT®, DPC. Os participantes foram instruídos a
seguir um cardápio padrão, com horários estabelecidos, 24 horas
antes das coletas de sangue(13). As dosagens hormonais foram con-
duzidas no Laboratório de Metabolismo do Instituto de Ciências
Biomédicas da USP.

Análise estatística – Para a comparação entre antes e depois
do exercício e pré e pós-treinamento, foi utilizado o teste t de Stu-
dent pareado. Foi estipulado o nível mínimo de significância de p <
0,05.

RESULTADOS

Com relação à composição corporal (peso, IMC e massa gorda),
não foram observadas diferenças significativas após a intervenção
do treinamento MS em relação ao valor inicial (tabela 1). A carga
máxima aferida pelo teste de 1-RM nos exercícios de supino, de
agachamento e de rosca direta também não apresentou aumento
em relação ao início do treinamento (tabela 2). A capacidade de
repetição máxima foi elevada, apenas no supino, em relação ao
valor inicial (p < 0,05) (tabela 3).

TABELA 1

Avaliação da composição corporal realizada no início e ao

final de oito semanas de treinamento de força (método MS)

Peso (kg) IMC Massa gorda (%)

Inicial 57,2 ± 3,0 21,0 ± 0,8 19,5 ± 4,1
8a sem. 57,5 ± 3,9 21,0 ± 1,0 18,2 ± 4,0

Valores expressos em média ± desvio padrão. Não houve diferença estatística entre os dois perío-
dos.

TABELA 2

Determinação do valor de 1-RM (kg) realizada no início e ao

final de oito semanas de treinamento de força (método MS)

Supino Agachamento Rosca direta

Inicial 23,4 ± 11,1 55,8 ± 12,3 17,3 ± 3,8
8a sem. 31,2 ± 10,2 78,8 ± 18,0 19,7 ± 3,9

Valores expressos em média ± desvio padrão. Não houve diferença estatística entre os dois perío-
dos.
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de repouso. A repetição do estresse fisiológico imposto pelo exer-
cício realizada no treinamento físico é correlacionada a alteração
na sensibilidade do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal(15-18). Em al-
guns estudos, indivíduos treinados demonstraram aumento na sen-
sibilidade da hipófise e do córtex da adrenal ao hormônio liberador
de corticotropina (CRH), enquanto em outros foi reportado decrés-
cimo(19). Conforme demonstrado por Luger et al.(15), corredores de
elite demonstraram atenuação da resposta de secreção do hormô-
nio adrenocorticotrópico (ACTH) e cortisol a administração exóge-
na de CRH. Provavelmente, a redução do cortisol observada após
oito semanas de treinamento MS na situação de repouso, confor-
me observado anteriormente(4,14), estaria relacionada à modulação
exercida pelo eixo hipotálamo-hipófise-adrenal(15).

Da mesma forma que no nosso estudo, Marx et al.(4) também
observaram aumento na razão T:C após oito semanas de treina-
mento durante o repouso (tabela 4). Entretanto, ao contrário dos
nossos resultados, estes autores verificaram aumento na concen-
tração circulante de testosterona total. Porém, esta resposta de
aumento da testosterona é controversa. A concentração de tes-
tosterona em diversos outros estudos também permaneceu inal-
terada(20,21). Bosco et al.(22) recentemente propuseram uma asso-
ciação entre a concentração de testosterona e a redução da
atividade neural durante uma sessão de treinamento de força de
alta intensidade realizado em homens. Em função disso, estes
autores concluíram que a testosterona (em concentração adequa-
da) poderia compensar a fadiga de fibras rápidas (presente à medi-
da que a sessão de treino avança), garantindo, assim, menor efi-
ciência neuromuscular.

Os nossos resultados demonstram aumento na relação T:C (ta-
bela 4), indicando que o quadro metabólico induzido pelo método
MS é favorável ao anabolismo protéico(23,24). Após oito semanas de
treinamento de força, os participantes apresentaram aumento sig-
nificativo nessa relação, fato que pode ser explicado principalmen-
te pela redução da concentração de cortisol. A redução do cortisol
circulante após o treinamento de força tem sido reportado tanto
em homens(14,25) quanto em mulheres(4,14). Esta queda pode ser
relevante para inibição do catabolismo protéico e favorecimento
da agregação de proteínas pela redução da sua degradação. Esta
resposta pode ser especialmente importante para as fibras do tipo
I, que dependem mais da redução da degradação protéica como
mecanismo primário responsável pela sua hipertrofia(26).

Apesar de não ter sido detectada alteração significativa nos
parâmetros funcionais e de composição corporal, isto não descar-
ta a influência exercida pelas alterações hormonais. Provavelmen-
te, as adaptações estruturais (síntese e agregação de proteínas
contráteis) que possibilitem o ganho de força e resistência muscu-
lar necessitem de mais de oito semanas para ocorrer. Possivel-
mente, o caráter positivo da razão T:C a longo prazo propiciará o
surgimento e desenvolvimento de tais adaptações.

A redução na concentração de testosterona, em conjunto com o
aumento na concentração de cortisol, ocorre em períodos de trei-
namento extenuante. Atualmente, acredita-se que a concentração
de testosterona para cortisol (relação T:C) seja um indicador fisio-
lógico da sobrecarga de treinamento, à qual o indivíduo está ex-
posto no período, mas ela não necessariamente indica síndrome
de overtraining(9,23,24). Viru e Viru(9) destacam que essa mudança é
claramente um indicativo de overeaching, mas não de overtraining.
O decréscimo da relação T:C pós-treino evidenciada no nosso es-
tudo, após oito semanas de treinamento utilizando o método MS,
sugere que este estímulo representou uma sobrecarga intensa,
de caráter pontual, ao organismo. Porém, o restabelecimento po-
sitivo da relação T:C na situação de repouso, após oito semanas de
treinamento, sugere a ocorrência do mecanismo de supercompen-
sação.

Apesar dos nossos resultados indicarem que o método MS é
capaz de modular a relação T:C em mulheres, é importante ressal-
tar que o reduzido número de participantes (n = 5) e a curta dura-

TABELA 3

Determinação do número de repetições máximas executadas

a 50% de 1-RM, realizadas no início e ao final de oito

semanas de treinamento de força (método MS)

Supino Agachamento Rosca direta

Inicial 14,0 ± 2,0a 40,5 ± 12,3 25,0 ± 7,5
8a sem. 20,0 ± 3,5a 46,0 ± 13,0 28,0 ± 2,7

Valores expressos em média ± desvio padrão. O nível mínimo de significância estipulado foi de p
< 0,05. a – diferença estatística em relação ao valor inicial (pré-treinamento, p < 0,05).

A concentração de testosterona não foi alterada em nenhum
momento. A secreção de cortisol antes da sessão de treino (re-
pouso) foi reduzida (38%) após oito semanas de treinamento (p <
0,05) (tabela 4). Imediatamente após a última sessão de treino na
8ª semana, a concentração de cortisol foi elevada (44%) em rela-
ção ao repouso (p < 0,01) (tabela 4). A relação entre a concentra-
ção plasmática de testosterona e a concentração plasmática de
cortisol (T:C) foi elevada em 20% antes da realização da sessão de
treino, na situação de repouso, após oito semanas (p < 0,05) (tabe-
la 4). Imediatamente após a execução da sessão de treino (pós-
exercício), após oito semanas de treinamento, foi observado de-
créscimo (35%) na relação T:C (p < 0,01) (tabela 4).

TABELA 4

Concentração plasmática de testosterona total e cortisol aferidas

no repouso e no momento pós-exercício, no início e ao final

de oito semanas de treinamento de força (método MS)

Testosterona (ηηηηηmol.L-1) Inicial 8ª sem.

Repouso 1,03 ± 0,17 0,89 ± 0,11
Pós-exercício 0,90 ± 0,22 0,81 ± 0,12

Cortisol (ηηηηηmol.L-1) Inicial 8ª sem.

Repouso 219,0 ± 49,4 158,0 ± 26,8a

Pós-exercício 201,2 ± 67,2 228,1 ± 79,7b

Razão Inicial 8ª sem.

Repouso 4,6.10-3 ± 0,4.10-3 5,7.10-3 ± 0,5.10-3a

Pós-exercício 4,5.10-3 ± 0,5.10-3 3,6.10-3 ± 0,5.10-3ab

Valores expressos em média ± desvio padrão. O nível mínimo de significância estipulado foi de p
< 0,05. a – diferença estatística em relação ao valor inicial (pré-treinamento, p < 0,05). b – diferen-
ça estatística em relação ao repouso (p < 0,01).

DISCUSSÃO

O intuito de nosso trabalho foi verificar a influência do método
MS sobre a composição corporal, sobre parâmetros funcionais (tes-
tes de força máxima (1-RM) e de repetições máximas a 50% do
valor de 1-RM) e sobre a relação entre testosterona e o cortisol
(T:C) em mulheres. Esta relação (T:C) tem sido amplamente utiliza-
da como indicativo de adaptação e/ou excesso de sobrecarga.

Nossos dados demonstraram que não houve alteração significa-
tiva na composição corporal dos participantes (tabela 1). Além dis-
so, também não foram detectadas alterações de desempenho no
teste de 1-RM (para os exercícios de supino, agachamento e rosca
direta) (tabela 2), bem como, no teste de repetições máximas a
50%-1RM para os mesmos exercícios, com exceção do supino
(tabela 3).

Na coleta inicial não foi verificado aumento na concentração de
cortisol pós-exercício (tabela 4). Kraemer et al.(14) também reporta-
ram esta mesma resposta aguda após a realização do exercício de
força em mulheres. Estes autores acreditam que provavelmente o
aumento do cortisol acontecerá na recuperação, indicando um atra-
so na secreção de cortisol pós-treino em mulheres. Marx et al.(4),
assim como nós, demonstraram redução do cortisol circulante após
oito semanas de treinamento de força em mulheres na situação
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ção do presente estudo (oito semanas) são fatores limitantes para
conclusões definitivas. Outra limitação do presente estudo foi a
ausência de um grupo controle. Indubitavelmente, ainda são ne-
cessários estudos adicionais para verificar a influência de diferen-
tes protocolos de treinamento de força sobre o estresse imposto
ao organismo e sua subseqüente capacidade de resposta-compen-
sação a longo prazo.

CONCLUSÃO

Nossos dados reforçam a idéia da importância do controle cor-
reto das variáveis agudas relacionadas à prescrição do treinamen-
to de força. Acreditamos que é imprescindível estabelecer quais
protocolos de treinamento apresentam o potencial de promover
adaptações positivas, sem o estabelecimento de condições dele-
térias. O decréscimo na relação T:C, após a sessão de treino, ob-
servado no final do estudo, sugere que método de treinamento de
força utilizado representa um estímulo intenso para o organismo.
Entretanto, a recuperação da relação T:C evidenciada na situação
de repouso após oito semanas de treinamento sugere a ocorrên-
cia do mecanismo de supercompensação. Através deste resulta-
do, podemos constatar que o método MS, ao final de oito sema-
nas, parece induzir um quadro hormonal favorável ao anabolismo
protéico no repouso.
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