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RESUMO

As mudancas ocorridas no processo de envelhecimento podem contribuir para a perda
de forca e para a reducéo da atividade funcional dos idosos. Estudos apontam que o
treinamento resistido e de flexibilidade sé&o altamente benéficos para qualidade de vida
na terceira idade. Este trabalho pretendeu identificar na literatura como esta
apresentada a producdo académica sobre a relacdo exercicio fisico x idoso e quais
sdo as conclusbes dos estudos relacionados ao treinamento resistido na terceira
idade, descrevendo assim seus beneficios. Foram selecionadas 12 publica¢fes cuja
analise aponta que o treinamento resistido € capaz evitar e/ou melhorar as condi¢des
que levam a pessoa idosa a perder a qualidade de vida, proporcionando beneficios
como melhora do equilibrio, melhora da performance funcional, manutencdo e
melhora da mobilidade, aumento da for¢ca muscular e de habilidades fisicas e reducéo
de pressao arterial sistélica.
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ABSTRACT

The changes that occurred in the aging process can contribute to the loss of strength
and to the reduction of the functional activity of the elderly. Studies indicate that
resistance training and flexibility are highly beneficial for quality of life in the elderly.
This study aimed to identify in the literature how the academic production on the
relationship between physical and elderly exercise is presented and what are the
conclusions of studies related to resistance training in the elderly, thus describing its
benefits. We selected 12 publications whose analysis indicates that resistance training
is able to avoid and/or improve the conditions that lead the healthy person to lose
quality of life, with benefits such as improved balance, improved functional
performance, maintenance and improvement of mobility, increased muscle strength
and physical abilities and reduced systolic blood pressure.
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1 INTRODUCAO

O presente projeto de pesquisa tem como tema a Atividade Fisica na Terceira Idade
e esta inserido na area de “Praticas corporais, Exercicio Fisico e Saude”. Trata-se de
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um estudo que tem como motivacao a observacdo do constante aumento na busca e
oferta de servigos especializados de atividade fisica para individuos da terceira idade.

De acordo com a lei 10.741 (BRASIL, 2003), popularmente conhecida como Estatuto
do Idoso, as pessoas sao consideradas idosas quando atingem os 60 anos. A OMS
(2005), apesar da ressalva de que a contagem cronoldgica ndo seja a maneira mais
precisa de avaliar a entrada nesse periodo, também considera os 60 anos um marco
para designar pessoas mais velhas.

Segundo Moraes e Lanna (2016), € bastante comum que os idosos apresentem algum
tipo de doenca. Portanto, para definir a saude na terceira idade, o indicador ndo seria
a auséncia de doencas, mas sim a capacidade funcional presente no individuo. O
idoso que preserva sua capacidade funcional, mesmo possuindo alguma doenca
cronica, é considerado saudavel.

Y

Moraes (2012) define 4 sistemas funcionais que estdo ligados a autonomia e
independéncia nas pessoas idosas, que sdo a cogni¢cao, o humor, a mobilidade e a
comunicacdo. Sera abordado neste projeto, especificamente, a mobilidade, com foco
no desenvolvimento deste sistema funcional através do exercicio fisico.

A pergunta a ser respondida aqui, portanto, €: como o exercicio resistido contribui com
a qualidade de vida na terceira idade? Vale ressaltar que ndo se trata de uma pesquisa
empirica que tem por intuito mapear os beneficios da atividade fisica para uma
determinada populacdo ou localidade, mas, sim uma busca mais ampla nos estudos
existentes que possa nos fornecer uma espécie de mapa geral dos beneficios
documentados na literatura.

A pesquisa visa reunir informac¢des importantes e necessarias para nortear e
aprimorar a conduta profissional no treinamento com pessoas da terceira idade. A
importancia de reunir essas informacfes se justifica em, tendo o profissional de
Educacéo Fisica maior conhecimento sobre as particularidades e beneficios dos
exercicios na terceira idade, ele conseguira atuar de forma a aumentar a longevidade
e autonomia de seus clientes/pacientes.

Pretende-se, portanto, identificar na literatura como esta apresentada a producao
académica sobre a relacdo exercicio fisico x idoso e quais séo caracteristicas dos
estudos relacionados ao treinamento resistido na terceira idade, bem como descrever
os beneficios para ganho e manutencdo da salde que séo alcancados através dos
exercicios, identificando em quais aspectos que exercicio resistido contribui para uma
velhice saudavel.

2 REFERENCIAL TEORICO

Nosso referencial tedrico esta organizado em dois topicos, cujo objetivo é caracterizar
alguns termos ou conceitos que serdo explorados na sequencia do trabalho. Essa
estratégia foi adotada, pois, dado realizarmos um trabalho de revisao de literatura,
entendemos que a descricdo pontual de estudos ou pesquisas com tematicas e
metodologias especificas sera contemplada no tépico de resultados e discusséo.
Desse modo, serdo destacados aqui, particularmente, os termos: idoso e
envelhecimento, e treinamento resistido para idosos.



2.1 A PESSOA IDOSA E O PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

A Organizacado Mundial de Saude (2005) considera idoso o individuo que completou
60 anos de idade. O envelhecimento é um processo natural de todo organismo.
Considerando aqui o ser humano, podemos observar que este processo ndo denota
ser linear e nem padronizado, pois cada pessoa se torna unica no que tange as suas
questdes bioldgicas, psicoldgicas e sociais.

Entretanto, com o passar dos anos, algumas mudangas sdo comuns de acontecerem.
Coelho-Ravagnani e colaboradores (2021) relatam que o processo de envelhecimento
ocasiona mudangas “morfolégicas, neuromusculares, metabdlicas, fisiologicas,
cognitivas e comportamentais” e que tais mudangas “podem comprometer
significativamente a salude, autonomia, qualidade de vida e, consequentemente, a
longevidade”. Problemas de viséo, de acuidade auditiva, perda de massa éssea e do
tbnus muscular s&o bastantes corriqueiras nesta populagéo.

As mudancas ocorridas no processo de envelhecimento podem contribuir para a perda
de forca e para a reducéo da atividade funcional dos idosos. Coelho-Ravagnani e
colaboradores (2021) apontam que tais perdas “tornam os idosos mais frageis e
vulneraveis a desequilibrios, quedas, lesdes e fraturas”. Os autores ainda apontam
para a necessidade de desenvolver estratégias ndo farmacolégicas que possam
auxiliar para que este processo seja dotado de qualidade de vida.

Contudo, tem-se atualmente inUmeros estudos e programas voltados a manutencao
e promoc¢ao de saude na terceira idade, como relata Franchi e Montenegro (2005),
focados no “aumento da expectativa de vida, a diminuicdo da taxa de natalidade, a
um melhor controle de doencas infecto-contagiosas (imunizacdo) e cronico-
degenerativas”, resultando num aumento significativo da populacao idosa.

Franchi e Montenegro (2005) relatam que “quanto mais ativa € uma pessoa menos
limitacdes fisicas ela tem”. Assim, a populacéo idosa tende a se beneficiar da pratica
de atividades fisicas, assegurando a “manutencao e recuperacao das fungdes vitais
do organismo, as quais auxiliam também as funcdes neurocerebrais e musculo-
esqueléticas” (NETTO, 2004).

2.2 ENVELHECIMENTO E EXERCICIO FiSICO: TREINAMENTO RESISTIDO PARA
IDOSOS

Segundo Guedes e Guedes (1995), atividade fisica € “qualquer movimento corporal,
produzido pelos masculos esqueléticos, que resulta em gasto energético maior do que
0s niveis de repouso”. O Ministério da Saude (BRASIL, 2013) define as praticas
corporais e atividades fisicas como “expressdes individuais ou coletivas do movimento
corporal, advindo do conhecimento e da experiencia em torno do jogo, da danca, do
esporte, da luta, da ginastica, construidas de modo sistematico (na escola) ou nao
sistematico (tempo livre/lazer)”.

Coelho-Ravagnani e colaboradores (2021) relatam que o processo de envelhecimento
pode acarretar uma série de mudang¢as no organismo que podem comprometer a
gualidade de vida do idoso e sua longevidade. Os autores informam que a adesao a
um programa de atividades fisicas pode favorecer em aspectos como “controle de
peso, melhoria da forca e massa muscular, fortalecimento das articulagdes, e outros
beneficios que podem promover bem-estar, reducdo das dores e melhoria da
qualidade de vida de idosos”.



O treinamento de flexibilidade, segundo Rodrigues e Colaboradores (2018) “permite
melhorar a amplitude de movimento articular, além de atenuar marcadores indiretos
de dano muscular”. Oliveira e colaboradores (2017) relatam que uma boa flexibilidade
em idosos pode auxiliar na prevencéo de quedas e no exercicio de atividades fisicas
e atividades da vida diaria.

Segundo Carvalho e colaboradores (2021), “o Treinamento Resistido (TR) visa
exercitar diversos grupos musculares ao aplicar uma forca contra uma resisténcia
externa, seja ela imposta por anilhas, halteres, cabos, elasticos ou mesmo o peso
corporal’. Sdo exemplos de exercicios resistidos a musculacdo, o pilates e os
exercicios de calistenia.

A literatura indica que o treinamento de forca (ou resistido) e flexibilidade séo
altamente benéficos para qualidade de vida do idoso (GUEDES E
COLABORADORES, 2016). Em 2021, a Organizacdo PanAmericana de Saude
(OPAS) apresentou uma cartilha desenvolvida pela OMS que visa nortear praticas
adequadas em saude para a populacao idosa.

O Programa de Atencéo Integrada para a Pessoa Idosa (ICOPE) fornece diretrizes no
manejo das necessidades especificas desta populagéo, especificamente, na melhoria
da funcdo musculoesquelética, mobilidade e vitalidade; prevencdo do declinio
cognitivo e promocao do bem estar psicologico; prevencédo de quedas; manutencao
das fungbes sensoriais; manejo dos problemas decorrentes do avanco da idade, como
a incontinéncia urinaria; e apoio aos cuidadores (OPAS, 2021).

Diante das necessidades de intervencao apresentadas, a OPAS (2021) recomenda o
exercicio fisico como uma prética baseada em evidéncias para devido controle da
bexiga (com treinamento muscular do assoalho pélvico), na prevencao de quedas,
através de exercicios de equilibrio, forca, flexibilidade e treinamento funcional e
também para melhorar a fungdo musculoesquelética, através do treinamento de forca
e resisténcia progressivos.

A pesquisa de Carvalho e colaboradores (2021) concluiu que o treinamento resistido
ou de forca é capaz de diminuir a pressao arterial em individuos hipertensos, pré-
hipertensos e em idosos. Contudo, os autores citam também que os beneficios
conhecidos incluem a “reducgao do risco de doengas cardiovasculares e de Diabetes
Mellitus tipo I, preservacao da massa 6ssea e prevencao de osteoporose, reducédo da
massa adiposa, melhora da capacidade funcional” e promocdo do bem-estar
psicolégico.

Segundo Santana e colaboradores (2020), “o treinamento resistido destaca-se como
meio eficaz para o combate a dinapenia e seus efeitos deletérios”. Ou seja, a perda
de forca muscular que ocorre naturalmente com o avancar da idade pode ser
retardada ou combatida através da préatica de exercicios resistidos.

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao de literatura narrativa, de natureza basica, com abordagem
qualitativa, de objetivo descritivo.

Para elaboracdo da pesquisa, foram realizadas buscas na base de referéncia de
dados da BVS (Biblioteca Virtual em Saude), com publicacdes datadas entre os anos
de 2000 e 2022.



”

Os termos procurados foram “idosos”, “forga”, “exercicios”, “exercicio resistido”, “treino
de forga”, e “aerobico”. Os termos foram pesquisados de forma combinada com os
indicadores booleanos OR e/ou AND. Diante dos resultados das pesquisas, foram
aplicados os filtros “texto completo” e “texto em portugués”.

Apos pesquisa, foram selecionadas 68 publicacbes. Os titulos e resumos das
publicacdes foram analisados e escolhidos para leitura integral. Apds este passo,
foram determinadas 12 publicacfes para compor esta revisdo, conforme quadro a

sequir:

QUADRO 1: ARTIGOS SELECIONADOS PARA ANALISE

Impacto de um programa de fortalecimento muscular dos membros | Leopoldino e | 2020

inferiores no equilibrio e na performance funcional de idosos | Colaboradores

institucionalizados: um estudo controlado e randomizado

Efeito de um programa de exercicio fisico em idosos institucionalizados | Samorinha 2019

Relacdo da forca muscular com equilibrio estatico em idosos - | Bueno e | 2018

comparacao entre pilates e multimodalidades Colaboradores

Idosos praticantes de treinamento resistido apresentam melhor | Allendorf e | 2016

mobilidade do que idosos fisicamente ativos ndo praticantes Colaboradores

Effects of resistance training and aerobic exercise in elderly people | Roma e | 2013

concerning physical fithess and ability: a prospective clinical trial. Colaboradores

Impact of resistance exercise program on functional capacity and | Lustosa e | 2011

muscular strength of knee extensor in pre-frail community-dwelling older | Colaboradores

women: a randomized crossover trial.

Reducdo da pressdo arterial e do duplo produto de repouso apés | Terra e | 2008

treinamento resistido em idosas hipertensas Colaboradores

Exercicios resistidos para idosos. Revisdo sistematizada da literatura Carmo e | 2019
Colaboradores

Efeito do treinamento de for¢a na flexibilidade: uma reviséo sistemética | Correia e | 2014
Colaboradores

Exercicios fisicos e reducdo de quedas em idosos: uma revisdo | Bento e | 2010

sistematica Colaboradores

Efeitos de diferentes programas de exercicios fisicos na marcha de | Brandalize e | 2011

idosos saudaveis: uma reviséo Colaboradores

Influéncia de variaveis do treinamento contra-resisténcia sobre a forga | Silva e Farinatti 2007

muscular de idosos: uma revisédo sistematica com énfase nas relagdes

dose-resposta.

Fonte: Elaboracéo propria

Pretendeu-se buscar publicacbes em que o treinamento resistido tenha sido
empregado em pessoas idosas, comparando o antes e depois, comparando com
outras modalidades de treino ou comparando com grupo controle.

Apés selecao, foi realizada a leitura integral dos artigos e destacar os pontos principais
de objetivos, metodologia e resultados.

Por se tratar de uma revisao bibliografica, a pesquisa ndo apresentou nenhum tipo de
risco ao publico-alvo.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 — ANALISE QUALI-QUANTITATIVA DOS RESULTADOS ENCONTRADOS



Sobre a quantidade de estudos que estdo relacionados ao treinamento aerobico
versus a quantidade de estudos que estéo relacionados ao treinamento resistido, em
pesquisa realizada na Base Virtual de Saude (BVS) foram identificadas 30.945
publicacdes que relacionam idosos ao exercicio aerdbico, sendo a mais antiga
publicacdo no ano de 1967; e 3058 publicacfes que relacionam idosos ao treinamento
de forca sendo a mais antiga datada de 1999. Este fato indica que possivelmente as
pesquisas sobre o treinamento de forca na terceira idade comecaram a aparecer ha
poucos anos. Entretanto, apesar de funcdes diferentes, ambas modalidades séao
capazes de promover melhora na aptidao fisica (ROMA E COLABORADORES, 2013)

Em relagdo as publicagdes disponiveis na Biblioteca Virtual em Saude que tratam
especificamente do treinamento de forca e idosos, nota-se que o tema ganhou mais
forca por volta do ano de 2008, com 40 publica¢des contra apenas 7 do ano anterior.
Em 2009, as publicacdes que relacionam idosos ao treinamento de forca saltaram
para acima de 100 ao ano, atingindo seu apice em 2019, com 293, conforme mostra
0 quadro 2 abaixo:

QUADRO 2: QUANTIDADE DE PUBLICAGCOES POR ANO QUE RELACIONAM IDOSOS AO
TREINAMENTO RESISTIDO

Ano Quantidade de Publica¢bes
1999 01
2001 01
2003 03
2005 01
2006 01
2007 06
2008 40
2009 119
2010 142
2011 175
2012 162
2013 202
2014 213
2015 218
2016 207
2017 263
2018 289
2019 293
2020 257
2021 275
2022 190

Fonte: Elaboracéo prépria

4.2 ANALISANDO OS CONCEITOS DE IDOSO E TREINAMENTO RESISTIDO

As publicac¢des analisadas ndo apresentaram a definicdo do conceito de idoso, porém
foram unanimes em corroborar que a terceira idade € marcada por acentuado declinio
de funcionalidade.

Leopoldino e Colaboradores (2020) ressaltam que

o envelhecimento provoca alteracfes fisiolégicas dos sistemas vestibular,
visual e somatossensorial, além de alterar fungcbes musculoesqueléticas que
acarretam em desgaste das articulacdes, sarcopenia e quedas, variaveis que
interferem diretamente na mobilidade e no controle postural.



Segundo os autores, idosos institucionalizados tem ainda maior comprometimento da
marcha e do equilibrio do que idosos da comunidade, o que dificulta maior participacao
das atividades da vida diaria de uma maneira mais independente (LEOPOLDINO E
COLABORADORES, 2020).

As atividades da vida diaria (AVDs) se referem a atividades comuns do dia a dia do
idoso, desde as mais basicas, como realizar a propria higiene, se vestir e se alimentar;
até as mais instrumentais, como dirigir, fazer compra, lidar com dinheiro ou utilizar um
telefone (LOPES E COLABORADORES, 2021). Quanto mais atividades o idoso
consegue executar, maior € seu grau de funcionalidade.

De acordo com Samorinha (2019), o envelhecimento € um processo que implica
alteracdes somaticas e sensoriais. A autora aponta que tal processo “esta claramente
associado a um declinio na maioria dos sistemas fisioldgicos que culminam na
limitacdo da capacidade fisica”.

Allendorf e Colaboradores concordam, evidenciando que as principais caracteristicas
do envelhecimento s&o as “mudancgas na composigéo corporal, redugcéo progressiva
na capacidade fisiologica, habilidade reduzida para responder aos estimulos
ambientais e aumento da suscetibilidade e vulnerabilidade para doengas cronicas”.
Os autores salientam que

o treino de for¢a € um dos determinantes da manutenc¢éo adequada da fungéo
fisica em idosos, sendo considerada medida preventiva para as alteragfes
musculares que ocorrem no processo do envelhecimento, uma vez que seus
beneficios e efeitos aplicam-se & maioria dos individuos, independentemente
do seu estado de saude.

Corroborando com os dados acima, Roma e Colaboradores (2013) relatam que “com
o processo de envelhecimento, além de ocorrer perda quantitativa da massa muscular
(sarcopenia), também ocorre declinio de for¢a e poténcia muscular”

Lustosa e Colaboradores (2011) trouxe o conceito de sindrome da fragilidade. A
sindrome da fragilidade pode acometer pessoas idosas e aumentar o risco de
dependéncia, morbidades e mortalidade. Segundo os autores, a sindrome da
fragilidade pode ser entendida através de “um tripé de alteracdes que sdo a
sarcopenia, a desregulacdo neuroenddcrina e a disfuncao imunolégica”. Os exercicios
propostos para idosos frageis e pré-frageis podem minimizar o risco de evolugéo e
complicacoes.

Em relac&o ao treinamento resistido, apesar de todas as publicacdes avaliadas terem
aplicado o treinamento nos grupos ou realizado revisdo sisteméatica sobre o tema,
apenas uma apresentou definicdo especifica. A pesquisa de Allendorf e
Colaboradores (2016) aponta que

[...] o treinamento resistido consiste em um método praticado contra uma
determinada resisténcia através da acdo muscular voluntaria maxima,
variando volume e intensidade, utilizando contragbes musculares
concéntricas, excéntricas ou isométricas; com o intuito de desenvolver e/ou
manter as capacidades fisicas, estruturas musculoesqueléticas e a
capacidade orgénica.

4.3 APRESENTANDO O MAPEAMENTO DA PRODUCAO ACERCA DA RELACAO
ENTRE TREINAMENTO RESISTIDO E IDOSOS



O quadro 3 abaixo aponta as 12 publicacdes selecionadas, bem como identifica a
populacao e apresenta aspectos do treinamento e/ou metodologia utilizada.

QUADRO 3: COMPILAGAO DAS PUBLICAGOES ANALISADAS CONFORME METODOLOGIA

Leopoldino et al
(2020)

idosos
institucionalizados.
Grupo controle= 8
Grupo
experimental= 11

AUTOR | POPULACAO TREINAMENTO/METODOLOGIA
19

Periodicidade: 8 semanas, 3x por semana, 1h por dia.
Prescrigcdo de exercicio:

Sentar e Levantar sem apoio (20 vezes no inicio do treino
e 20 vezes ao final);

Flexao plantar e dorsiflexdo sustentando o peso corporal
(3x10)

Extensao de joelhos sentado (3x8)

Elevacdo da perna em pé com flexdo e extensdo de
joelhos e aducao e abducéo de quadril (3x8).

Samorinha (2019)

52 idosos
institucionalizados
Grupo de Treino: 24
Grupo Controle: 28

Periodicidade: 8 semanas, 2x por semana
Prescrigcdo de exercicio:

Alongamento e Aquecimento (2x10)
Fortalecimento de membros superiores (2x10)
Fortalecimento de membros inferiores (2x10)
Equilibrio e Agilidade (2x10)

Flexibilidade dos membros (2x10)
Alongamento e Relaxamento

Bueno et at (2018)

62 mulheres idosas
e ativas.
Grupo de pilates: 20

Peridiocidade: 16 semanas, 2x por semana
60 minutos (grupo de pilates)
45 minutos (grupo multimodalidade)

(2016)

Idosos praticante de
TR: 43

Idosos praticantes
de outras
modalidades: 72

Grupo A prescri¢@o dos exercicios nao foi descrita.
multimodalidade: 42
Allendorf et al | 114 idosos Periodicidade: 2x por semana em academia de

musculacéo, 1h30 por sesséo

Intensidade moderada a vigorosa

Prescricdo dos exercicios: 3x8-12 repeticdes maximas,
alternando os segmentos musculares.

Exercicios: remada sentada, extensdo de joelhos,
voador, flexdo de joelhos, rosca direta com halter, cadeira
abdutora, rosca triceps, cadeira adutora.

Houve ajuste de carga a cada 4 semanas.

Roma et al (2013)

96 idosos
sedentarios
randomizados em:
Grupo TR: 20
completaram o]
estudo

Grupo Aer6bico: 12
completaram o]
estudo

Periodicidade: 2x por semana, 12 meses (ambos)
Prescricao:

Sistema de alavanca e peso (TR)

Aumento progressivo de carga em série de 12-10-8
repeticdes (TR)

Exercicios: supino, remada,
abdominais e lombares (TR)
30 minutos de caminhada com 60% a 70% da FCM
(Grupo Aerébico).

leg press, panturrilha,

Lustosa et al
(2001)

48 |dosas pré-frageis
Grupo controle: 16
Grupo experimental:
32

Periodicidade: 10 semanas, 3x por semana

Prescricao:

Carga de 75% de resisténcia maxima

Exercicios para membros inferiores de cadeia cinética
aberta e fechada

Terra et al (2008)

46 mulheres idosas
hipertensas em uso
de medicacdo anti-
hipertensiva

Periodicidade: 12 semanas de TR progressivo, 3x por
semana

Prescricao:
treinamento
Carga de 60% de 1RM nas quatro primeiras semanas.
Carga de 70% de 1RM nas guatro semanas seguintes.

Intensidade periodizada ao longo do




Grupo de | Carga de 80% de 1RM nas quatro ultimas semanas.
treinamento Treinamento com todos os grupos musculares.
resistido: 20 Exercicios: puxada de costas, extensdao de joelhos,
Grupo controle:26 supino vertical na méaquica, cadeira abdutora, flexdo de
joelhos, abducé@o de ombros com halter, panturrilha livre
em pé, abdominal, extensédo de tronco e leg press 45°
Carmo et al (2019) | TR em idosos Revisao sistemética — 20 artigos
Correia et al | TR em idosos Reviséo sistematica — 16 artigos
(2014)
Bento et al (2010) | TR em idosos Revisao sistemética — 10 artigos
Brandalize et al | Treinamento Reviséo sistematica — 22 artigos
(2011) resistido, exercicio
funcional e
exercicios de
alongamento em
idosos
Silva e Farinatti | TR em idosos Revisédo sistematica — 22 artigos
(2007)

Fonte: Elaboracdo préopria

Em relacdo as informacBes encontradas a respeito do treinamento resistido em
idosos, Leopoldino e Colaboradores (2020) realizaram um estudo em que 0 objetivo
foi aferir o impacto dos exercicios de fortalecimento muscular dos membros inferiores
em idosos institucionalizados. Para isso, 19 idosos acima de 60 anos realizaram as
avaliacoes iniciais (Escala de Equilibrio de Berg, Marcha Tandem, Short Physical
Performance Battery e Teste do Esfigmomandmetro). Posteriormente, os participantes
foram divididos em grupo controle e grupo experimental. O grupo experimental
realizou o treinamento por 8 semanas, sendo a frequéncia de 3 vezes semanais por 1
hora cada vez. Os exercicios incluiam sentar e levantar de uma cadeira com encosto
e sem utilizacdo das maos (20 vezes ao inicio da sessdo e 20 vezes ao final da
sessdo), sustentar o peso corporal em flexdo plantar e em dorsiflexdo (3 séries de 10
repeticdes), extensao de joelhos com caneleiras (3 séries de 8 repeticdes) e elevacao
da perna com caneleira e apoio numa barra realizando movimentos de flexao,
extensdo, aducdo e abducdo de quadril (3 séries de 8 repeticdes). O grupo controle
continuou realizando suas atividades de rotina. Ao final das 8 semanas, o0s dois grupos
realizaram novamente as avaliagcbes. Os autores concluiram que o0 grupo
experimental, em todas as avaliacdes realizadas, apresentou “melhora significativa
em relacao ao equilibrio, performance funcional e forga muscular”.

Samorinha (2019) apresentou um estudo com um grupo de 52 idosos
institucionalizados, também divididos entre grupo de treino e grupo controle. O
objetivo foi verificar os efeitos dos exercicios fisicos na aptidao fisica. Foram utilizados
Testes Functional Fitness, Test de Rikli e Jones modificado, forca de preensao
manual, indice de Barthel e Escala de Morse, antes e depois da implementacéo do
programa. O programa teve duracdo de 8 semanas com 0s exercicios sendo
realizados 2 vezes por semana. O programa diario de exercicios consistiu em
alongamento e aquecimento no inicio, 2 séries de 10 repeticdes em exercicio de
fortalecimento para membros superiores, 2 séries de 10 repeticdes em exercicio de
fortalecimento para membros inferiores, 2 séries de 10 repeticdes de exercicios de
equilibrio e agilidade, 2 séries de 10 repeticbes de exercicio de flexibilidade dos
membros e, por fim, alongamento e relaxamento. Ao final do programa, o grupo de
treino apresentou significativa melhora nos testes sentar e levantar, flexao de cotovelo
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com halteres, sentar e alcancar, alcancar atras das costas, forca de preensdo manual
e indice de Barthel, em relagéo ao grupo controle, concluindo que o exercicio fisico foi
capaz de influenciar significativamente na aptidao fisica.

Um estudo de Bueno e Colaboradores (2018) avaliou a relacéo entre a forca muscular
e o0 equilibrio estatico em praticantes de pilates comparados a praticantes de outras
modalidades (natacdo, danca, etc.). Participaram deste estudo 62 mulheres idosas
com vidas ativas no que tange ao exercicio fisico, sendo que um grupo praticou pilates
por 16 semanas, 2 vezes por semana e outro grupo praticou outros tipos de exercicios
com a mesma periodicidade. As avaliacdes de ambos os grupos foram realizadas
através da forca de preensdo manual e estabilometria. Os autores concluiram que “a
forca muscular foi maior e a oscilacéo estatica do equilibrio foi menor no grupo de
idosas praticantes do pilates em comparagdo com o grupo de multimodalidades”,
portanto, os autores salientam que o pilates ndo é a Unica opcdo de atividade
significante na manutenc¢ao do equilibrio nesta populacao.

Allendorf e Colaboradores (2016) compararam as variaveis de forca muscular,
mobilidade e independéncia em 114 idosos. A populacédo foi dividida entre dois
grupos, um com idosos praticantes de treinamento resistido e outro grupo de idosos
que eram fisicamente ativos, porém nao praticavam exercicios de forca. As avaliacdes
aconteceram através dos instrumentos questionario, teste de sentar e levantar, teste
de dinamometria de for¢ca de preensdo manual, Escore de Lawton, Escala de Katz e
TUG test. O programa de treinamento foi realizado duas vezes por semana, em
academia de musculagcdo, com duragéo de 1h30m cada sessao. A intensidade foi de
moderada a vigorosa, utilizando a escala de classificacdo da percepcao subjetiva do
esforco de Borg. Foram realizadas 3 séries de 8 a 12 repeticdes maximas alternando
0S segmentos musculares, na seguinte ordem: “remada sentada, extensao de joelhos,
voador, flexao de joelhos, rosca direta com halteres, cadeira abdutora, rosca triceps,
cadeira adutora”. A cada 4 semanas, houve ajuste aumentando em 10% a carga total.
Os autores concluiram, ap0s ajuste de amostra, que os idosos adeptos do treinamento
resistido obtiveram maior escore no TUG test, 0 que demonstra que o treinamento
resistido € uma boa ferramenta para manutencao e melhora da mobilidade em idosos.

O estudo de Roma e Colaboradores (2013) avaliou aptidao fisica e funcionalidade em
idosos sedentarios divididos em dois grupos: um grupo realizou treinamento resistido
2 vezes por semana por 12 meses enquanto o0 outro grupo realizou treinamento
aerdbico também 2 vezes por semana por 12 meses. Os grupos foram avaliados ao
inicio e ao final dos 12 meses com o Short Physical Performance Battery (SPPB), que
contempla os testes de levantar da cadeira, equilibrio estatico e velocidade de
caminhada. O treinamento resistido consistiu em exercicios com sistema de alavanca
e pesos, com aumento progressivo de carga em séries de 12, 10 e 8 repeticbes nos
exercicios supino, remada, leg press, panturrilha, abdominais e lombares. O
treinamento aerdbico consistiu em 30 minutos de caminhada com objetivo de manter
entre 60% e 70% da frequéncia cardiaca maxima, aumentando a intensidade caso a
FC estivesse abaixo da esperada ou reduzindo intensidade caso a FC estivesse
acima. Ao final dos 12 meses, o0 grupo que realizou o treinamento resistido teve maior
pontuacao nos quesitos flexibilidade, equilibrio estéatico e sentar e levantar da cadeira.
O grupo que realizou o treinamento aerdbico apresentou melhora nos quesitos
velocidade de marcha e equilibrio estatico. A conclusdo dos autores é de que tanto a
atividade resistida quanto a aerdbica séo eficazes para melhorar a aptidéo fisica e a
funcionalidade, visto que os dois grupos obtiveram maior escore total na SPPB.
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Lustosa e Colaboradores (2001) avaliaram o efeito de um programa de resisténcia
muscular na capacidade funcional e na forga muscular dos extensores do joelho em
idosas pre-frageis. Divididas em grupo controle e grupo experimental, as idosas do
grupo experimental foram submetidas a 10 semanas de exercicios, 3 vezes por
semana, com carga de 75% de resisténcia maxima, enquanto as idosas do grupo
controle foram orientadas a manterem suas atividades normais do dia a dia. Todas
foram avaliadas antes e depois em relacdo a desempenho funcional por meio do teste
Timed Up and Go, e teste de forga muscular através de dinamémetro isocinético, nas
velocidades angulares de 60 e 1800/s. O programa de treinamento utilizou exercicios
para membros inferiores de cadeia cinética aberta e fechada, com carga ajustada
conforme avaliacdo individual. A conclusdo dos autores foi que o periodo de 10
semanas nao foi suficiente para produzir ganho de forga, entretanto, “houve melhora
da poténcia muscular e do desempenho funcional, demonstrando assim que a
melhora da poténcia muscular se associou a melhora funcional’.

Terra e Colaboradores (2008) verificaram os efeitos do treinamento resistido sobre a
pressao arterial de repouso (PA), a frequéncia cardiaca (FC) e o duplo produto (DP =
Presséo Arterial Sistélica X FC) em idosas hipertensas em uso de medicacdes anti-
hipertensivas. As idosas foram separas em grupo experimental e grupo controle. O
grupo controle continuou suas atividades de rotina e o grupo experimental foi
submetido a 12 semanas de treinamento resistido progressivo, 3 vezes por semana
com intensidade periodizada ao longo do treinamento. Foram realizados testes de
1RM, onde cada idoso repetia no maximo 5 tentativas com 3 a 5 minutos de descanso
entre elas. Definidas as repeticdes maximas, iniciaram com 60% de 1RM nas quatro
primeiras semanas, 70% de 1RM nas quatro semanas seguintes e 80% de 1RM nas
guatro ultimas semanas. O treino foi realizado em aparelhos de musculacao e todos
0s grupos musculares foram inseridos no programa. Os exercicios, segundo 0s
autores, foram “puxada costas, extensdo de joelhos, supino vertical na méaquina,
cadeira abdutora, flexdo de joelhos, abducdo de ombros com halter, panturrilha livre
em pé, abdominal, extensdo de tronco e leg press 45°” (TERRA E
COLABORADORES, 2008). A avaliacdo se deu por meio de verificacdo da PA e da
FC em repouso dos dois grupos antes e depois do treinamento. Os autores concluiram
gue o treinamento resistido foi capaz de reduzir a pressao arterial sistolica, a pressao
arterial média e o duplo produto e, portanto, recomendam o TR ndo apenas para
prevencdo de doencas como também como tratamento ndo-medicamentoso para
controle da HAS.

Em uma revisédo sistematica, Carmo e Colaboradores (2019), apds critério de selecéo,
reuniram 20 artigos com o objetivo de descrever evidéncias sobre o treinamento
resistido na terceira idade. Os autores concluiram que “o exercicio resistido aponta
evidéncia para o aumento da forca muscular e habilidades fisicas nos idosos”.

Em outra reviséo sistematica, Correia e Colaboradores (2014) reuniram estudos que
avaliassem o treinamento de forca na flexibilidade de adultos jovens e idosos. Os
autores encontraram melhora da flexibilidade em idosos que sdo submetidos ao
treinamento resistido, ao contrario de adultos jovens, em que o treinamento resistido
nao evidenciou mudancgas neste quesito.

Bento e Colaboradores (2010) realizaram também uma revisdo sistematica com o
intuito de avaliar a relacdo entre exercicios fisicos e a queda em idosos. Os autores
concluiram que o exercicio fisico, predominantemente o treinamento resistido e o de
equilibrio, é capaz de reduzir o risco de queda na populacao idosa.
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Brandalize e Colaboradores (2011) avaliaram estudos que abordam diferentes
programas de exercicios e suas influéncias na marcha dos idosos. Os autores
encontraram evidéncias de que tanto o treinamento de forca, o treinamento funcional
e o treinamento de flexibilidade influenciavam positivamente na performance da
marcha. Em relacdo especificamente ao treinamento resistido, os autores afirmam que
“é possivel verificar que os idosos séo altamente adaptaveis ao treinamento de forca,
e esse é um fator muito positivo para se contrapor aos efeitos deletérios que
acompanham a idade” (BRANDALIZE E COLABORADORES, 2011). Os autores
também destacam que € importante associar o treinamento de forca ao treinamento
aerdbico para melhor performance e que a pratica de exercicios precisa ser continua,
visto que o destreinamento faz com que os ganhos sejam perdidos.

Silva e Farinatti (2007), ao contrario dos estudos descritos acima, ndo pesquisaram
os efeitos do treinamento resistido em si, contudo pesquisaram, através de revisao
sistematica, o efeito de cada variavel de treino e sua interferéncia no ganho de forca
em idosos. Nesta revisdo sistematica foram pesquisadas as variaveis: numero de
séries, frequéncia semanal, intensidade da carga, intervalos entre exercicios e ordem
dos exercicios. Os autores concluiram que apesar de a combinagdo destas variaveis
promover beneficio, a literatura ndo aponta com exatiddo como realizar esta
combinacdo para uma relacdo dose-resposta otimizada. De todas as variaveis
pesquisadas isoladamente, 0s autores encontraram apenas estudos que evidenciam
que cargas maiores com intensidade elevada sdo variaveis capazes de produzir
ganho de forca, ainda que apontem a necessidade de mais estudos voltados a esta
questao e a este publico.

O quadro abaixo representa, de forma compilada, a conclusdo dos estudos analisados
acima.

QUADRO 3: COMPILACAO DAS PUBLICACOES ANALISADAS CONFORME CONCLUSAO

AUTOR | CONCLUSAO
Leopoldino et al | O TR é capaz de melhorar o equilibrio, performance funcional e forga muscular.
(2020)
Samorinha (2019) | O exercicio fisico foi capaz de influenciar significativamente na aptidao fisica.
Bueno et at (2018) | O pilates € capaz de produzir ganho de forca muscular em idosos, embora nédo
seja a Unica modalidade recomendada para tal.
Allendorf et al | O TR é uma boa ferramenta para manutencdo e melhora da mobilidade em
(2016) idosos.
Roma et al (2013) | Tanto a atividade resistida quanto a aerébica sdo eficazes para melhorar a
aptidéo fisica e a funcionalidade.
Lustosa et al | O TR melhora a poténcia muscular e o desempenho funcional.
(2001)
Terra et al (2008) | O TR foi capaz de reduzir a pressao arterial sistdlica, a pressado arterial média
e 0 duplo produto.
Carmo et al (2019) | O TR produz aumento da for¢ca muscular e habilidades fisicas nos idosos.
Correia et al | Melhora da flexibilidade em idosos que sdo submetidos ao TR.
(2014)
Bento et al (2010) | O exercicio fisico, predominantemente o TR e o treinamento de equilibrio, é
capaz de reduzir o risco de queda na populacdo idosa.
Brandalize et al | Tantoo TR, o treinamento funcional e o treinamento de flexibilidade influenciam

(2011) positivamente na performance da marcha.
Silva e Farinatti | No TR, cargas maiores com intensidade elevada sdo varidveis capazes de
(2007) produzir ganho de forca.

Fonte: Elaboracéo prépria
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Ao final desta revisdo, pode-se concluir que os estudos que demonstram os efeitos e
beneficios do treino resistido na terceira idade sédo mais recentes do que os que fazem
a correlacdo de idosos com o treino aerébico, portanto, € um tema que apesar de
apresentar um bom numero de publicagbes, ainda pode ser pesquisado de forma
vasta.

Embora ambos treinamentos (treinamento resistido e treinamento aerdbico) possam
inferir melhora na aptiddo fisica, a literatura aponta o treino resistido como
fundamental para evitar e/ou melhorar as condi¢bes que levam a pessoa idosa a
perder a qualidade de vida, tais como dinapenia, sarcopenia, perda de forca e
flexibilidade e maior vulnerabilidade ao desequilibrio e queda, que impactam de forma
negativa na autonomia do idoso.

O mapeamento realizado aponta que o treinamento resistido pode proporcionar
beneficios como melhora do equilibrio, melhora da performance funcional,
manutengao e melhora da mobilidade, melhora na performance da marcha, aumento
da forca muscular e de habilidades fisicas e reducdo de pressao arterial sistolica.

Pessoas idosas podem e devem treinar com alta intensidade, observando obviamente
suas caracteristicas individuais. Além disso, para manter bom nivel de forca e, por
conseguinte, sua performance funcional, devem ser encorajadas a hao abandonarem
0 exercicio.

E consenso entre os autores que o treinamento resistido tem grande importancia na
qualidade de vida do idoso e que este possibilita maior independéncia nas atividades
da vida diaria.

Por fim, € notavel de que algum tempo para ca as pesquisas tem buscado cada vez
mais apresentar esta relacéo entre idosos e o exercicio fisico resistido. Ainda que este
estudo tenha sido realizado através de buscas apenas na base de dados da BVS,
foram encontradas muitas informacdes importantes que podem nortear a conduta do
profissional de Educacdo Fisica na realizacdo do trabalho voltado ao publico da
terceira idade.

Ainda assim, recomenda-se que novas pesquisas sejam efetuadas para que os
resultados encontrados aqui possam ser reforcados, sobretudo no que diz respeito a
prescricdo de exercicios e periodizacdo dos treinos, demonstrando como utilizar de
forma proficiente as varidveis mais adequadas no treinamento resistido
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