CENTRO UNIVERSITARIO BRASILEIRO - UNIBRA
CURSO DE GRADUACAO EM EDUCACAO FiSICA
BACHARELADO

CARLOS ALBERTO FRANCISCO SEABRA
CLAYTON FERREIRA DE OLIVEIRA
DAVI GOUVEIA DOS SANTOS

Os beneficios do treinamento de forca para pessoas idosas

RECIFE
2021



CARLOS ALBERTO FRANCISCO SEABRA
CLAYTON FERREIRA DE OLIVEIRA
DAVI GOUVEIA DOS SANTOS

Os beneficios do treinamento de forca para pessoas idosas

Artigo apresentado ao Centro Universitario Brasileiro —

UNIBRA, como requisito parcial para obtencdo do titulo de
Graduado em Educacao Fisica.

Professor Orientador: Prof* Ma. Priscyla Praxedes

RECIFE
2021



S438b Seabra, Carlos Alberto Francisco
Os beneficios do treinamento de forgca para pessoas
idosas./ Carlos Alberto Francisco Seabra; Clayton Ferreira de
Oliveira; Davi Gouveia dos Santos. - Recife: O Autor, 2021.
27 p.

Orientador: Me. Priscyla Praxedes Gomes.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagao) - Centro
Universitario Brasileiro — UNIBRA. Bacharelado em Educagao
Fisica, 2021.

1. Atividade Fisica. 2. Treinamento de Forga Para
Idosos. 3. Treinamento de Forga. 4. Qualidade De Vida. I.

Centro Universitario Brasileiro. - UNIBRA. Il. Titulo.

CDU: 796




CARLOS ALBERTO FRANCISCO SEABRA
CLAYTON FERREIRA DE OLIVEIRA
DAVI GOUVEIA DOS SANTOS

Os beneficios do treinamento de for¢ca para pessoas idosas

Artigo aprovado como requisito parcial para obtencéo do titulo de Graduado
em Educacdo Fisica, pelo Centro Universitario Brasileiro — UNIBRA, por uma
comissao examinadora formada pelos seguintes professores:

Prof.° Mestra Priscyla Praxedes Gomes

Professor(a) Orientador(a)

Prof.°© Mestre Adolfo Luiz Reubens da Cunha

Professor(a) Examinador(a)

Prof.° Mestra Joelle Feij6 de Franca

Professor(a) Examinador(a)

Recife, [/

NOTA:




Dedicamos esta monografia aos nossos professores e colegas de curso que
contribuiram para 0 nosso crescimento e aprendizado.



AGRADECIMENTOS

Agradecemos primeiramente a Deus por nos ter mantido na trilha certa durante este
projeto de pesquisa com saude e forcas para chegar até o final. Sem ele, nada disso

seria possivel.

A nossa orientadora pelas valiosas contribuicdes dada durante todo o processo, pelo

incentivo e pela dedicacdo do seu escasso tempo ao nosso projeto de pesquisa.

Aos nossos pais pelo apoio e incentivo nas horas mais dificeis e por tudo que nos
proporcionaram ao longo da vida, sem o apoio deles e a colaboracdo certamente

nao teriamos conseguido tudo que conseguimos até hoje.



“Ninguém ignora tudo. Ninguém sabe tudo. Todos
nés sabemos alguma coisa. Todos nos ignoramos
alguma coisa. Por isso aprendemos sempre.”

(Paulo Freire)



OS BENEFICIOS DO TREINAMENTO DE FORCA PARA PESSOAS IDOSAS.
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Prof¢ Ma. Priscyla Praxedes

Resumo: Esse trabalho visa mostrar a importancia dos beneficios do treinamento de
forca para pessoas idosas, onde esse tipo de grupo apresenta mudancas biologicas
e fisiolégicas natural do ser humano ao tempo, bem como um declinio de forca
progressivo e irreversivel em todos os aspectos devido a perda de massa muscular,
reduzindo a qualidade de vida e dificultando o desenvolvimento nas atividades
diarias. Os processos fisiologicos que se alteram com a idade podem ser
amenizados e até modificados pelo exercicio fisico. Os exercicios ndo retardam nem
alteram o processo normal de envelhecimento, tampouco aumentam o tempo de
vida humana, porém é capaz de preservar a capacidade funcional que afetam
diretamente a independéncia e a qualidade de vida desses idosos. No entanto,
pode-se dizer que o treinamento de forca tem uma enorme relevancia na sua
preservacao durante o progresso de envelhecimento, apresentando um aumento da
massa muscular, auxiliando na manutencédo desse idoso e constatando que a uma
menor predisposicdo a riscos de quedas, retardando ou evitando o avanco de
doencas que ameacem a vida, entre elas, obesidade, diabetes, hipertenséo, artrite,
osteoporose, depressao e as doencas cardiovasculares, que € a principal causa de
morte. Nesse sentido, pode-se dizer que sua pratica aumenta indiretamente a
expectativa de vida, fazendo com que esse envelhecimento seja de forma ainda

mais saudavel e ativa.

Palavras-chave: Atividade fisica, treinamento de forca para idosos, treinamento de
for¢a, qualidade de vida.



Abstract: This work aims to show the importance of strength training benefits for
elderly people, where this type of group presents natural biological and physiological
changes of the human being over time, as well as a progressive and irreversible
strength decline in all aspects due to loss of muscle mass, reducing quality of life and
hindering the development of daily activities. Physiological processes that change
with age can be softened and even modified by physical exercise. Exercise does not
delay or alter the normal aging process, nor does it increase human lifespan, but it is
capable of preserving the functional capacity that directly affects the independence
and quality of life of these elderly people. However, it can be said that strength
training has an enormous relevance in its preservation during the aging process,
presenting an increase in muscle mass, helping to maintain this elderly person and
noting that there is a lower predisposition to the risk of falls, delaying or preventing
the advancement of life-threatening diseases, including obesity, diabetes,
hypertension, arthritis, osteoporosis, depression and cardiovascular disease, which is
the leading cause of death. In this sense, it can be said that its practice indirectly

increases life expectancy, making this aging process even healthier and more active.

Keywords: Physical activity, strength training for seniors, strength training, quality of

life.
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1. INTRODUCAO

Atualmente, o assunto mais discutido € sobre a questdo do envelhecimento
saudavel, uma vez que ao passar dos anos nosso corpo perde algumas
capacidades funcionais que afetam diretamente a independéncia e a qualidade de
vida do idoso. Por esse motivo, esse trabalho tem como objetivo transparecer a
importancia do treinamento de forca na populacéo idosa, como também mostrar a
sua importancia do envelhecimento saudavel e os seus beneficios durante a sua
pratica.

Estudos mostram que o processo de envelhecimento é caracterizado por
diversas transformagbes progressivas e irreversiveis que envolvem fatores
fisiolégicos, psicoldgicos, sociais e culturais. E certo que este processo, em virtude
de diversos fatores, acontece de forma diferenciada nos paises desenvolvidos e em
desenvolvimento, mas o fato é que, chegar a velhice, deixou de ser privilégio de
poucos, para se tornar uma realidade em diferentes paises (VERAS, 2009).

Segundo as pesquisas do IBGE (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA
E ESTATISTICA), a populacdo de idosos representa um contingente de quase 15
milhdes de pessoas com 60 anos ou mais de idade (8,6% da populacao brasileira).
Nos proximos 20 anos, a populacdo idosa do Brasil podera ultrapassar os 30
milhdes de pessoas e devera representar quase 13% da populacédo ao final deste
periodo. Em 2000, segundo o Censo, a populacdo de 60 anos ou mais de idade era
de 14.536.029 de pessoas, contra 10.722.705 em 1991. O peso relativo da
populacdo idosa no inicio da década representava 7,3%, enquanto em 2000, essa
proporcao atingia 8,6%. A propor¢cdo de idosos vem crescendo mais rapidamente
qgue a proporcao de criangcas. Em 1980, existiam cerca de 16 idosos para cada 100
criancas. Em 2000, essa relacdo praticamente dobrou, passando para quase 30
idosos por 100 criangas.

O processo de envelhecimento € naturalmente acompanhado por diversas
alteracdes. Dentre estas, destacam-se as mudancas biologicas, psicologicas e
social, que tem inicio desde o nascimento e se prolonga até o final da vida (Direcao
Geral de Saude — DGS, 2004). O envelhecimento é um desenvolvimento do ciclo
natural da vida, que devera ser vivido intensamente, porém da forma mais saudavel
possivel, afim de obter sua propria autonomia com maior brevidade (DGS, 2004).

Para tanto, serd fundamenta que essas pessoas tenham uma vida mais social, onde
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lhe oferecera beneficios a sua saude fisica e mental, como também encontrara um
sentimento de valorizag@o e reciprocidade a um circulo de amizade, fazendo com
gue esse envelhecimento seja de forma ainda mais saudavel e ativa.

A perda da massa muscular e consequentemente da forca muscular € a
principal responsavel pela deterioracdo na mobilidade e na capacidade funcional do
individuo que esta envelhecendo (MATSUDO et al.,, 2001). Sendo assim, a
musculacao é recomendada para os idosos a fim de manter e/ou aumentar sua forca
muscular melhorando o desempenho nas atividades cotidianas.

Segundo Okuma (2012), o fato de alguns idosos, estarem vinculados a
compromissos talvez seja 0 Unico meio de manter-se ligado ao mundo da
convivéncia, evitando o isolamento, ndo incomum nessa fase da vida.

A atividade fisica na terceira idade tem sido considerada um importante
componente de um estilo de vida saudavel, devido particularmente a sua associacao
com diversos beneficios para a saude fisica e mental. Por esse motivo, 0s exercicios
fisicos tornam-se cada vez mais imprescindiveis no processo de envelhecimento
ativo, ja que sdo capazes de preservar a capacidade funcional dos idosos,
garantindo maior autonomia, independéncia, bem-estar e qualidade de vida
(ASSUMPCAO; SOUZA; URTADO, 2008).

A pratica regular de exercicio fisico pode ser capaz de promover beneficios
aos individuos idosos em diversos niveis, como morfolégicos, neuromusculares,
metabdlicos e psicoldgicos, servindo tanto para preven¢ao quanto para o tratamento
das doencas proprias da idade (MATSUDO, 2009).

O trabalho de forca muscular € de fundamental importancia na medida em
que proporciona o incremento da massa muscular e, consequentemente, a forca
muscular evita quedas e preserva a capacidade funcional e a independéncia
(MATSUDO, 2001).

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. ENVELHECIMENTO

Envelhecer é um processo continuo que envolve dimensdes da vida, como a
perda progressiva das capacidades fisiologicas, acompanhado de perdas
psicomotoras e incapacidades associadas durante a sua trajetéria de vida. Este fato
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ocorre de forma natural e bastante individual, e isso, esta ligado diretamente ao
estilo de vida de cada individuo, onde os fatores genéticos irdo influenciar
diretamente na qualidade de vida do mesmo. Ainda mais quando analisamos a

diferenca entre a idade cronoldgica e a fisiologica (SIMOES, 1994).

Netto (2002) descreve que o processo de envelhecimento ocorre de forma
dindmica e de uma maneira progressiva, nas quais irdo ocorrer alteracbes
morfologicas, na funcionalidade do organismo e bioquimicas tornando-o mais
exposto as agressfes tanto do meio interno como externo conduzindo a morte. O
Centro Nacional Americano de Estatisticas de Saude estimou que 15% da vida
média do americano, ou cerca de 12 anos sdo consumidos em um estado n&o
saudavel, tendo comprometimento por incapacidade, lesbes e/ou doencas. Entre
aqueles que atingem 65 anos de idade, € previsto que cinco dos 17 a 18 anos

remanescentes, em média, serdo nao saudaveis.

Ao notarmos um idoso nas ruas, devido a sua aparéncia, logo analisamos sua
aptidao fisica, se esta favoravel para realizar atividades do seu cotidiano, se sua
alimentacdo estd de acordo com suas necessidades, como € seu convivio com a
familia, amigos e com a sociedade de maneira geral. A perda de peso, diminuicdo
da massa muscular, cabelos brancos, pele enrugada, todos esses fatores sao
reflexos do envelhecimento que ocorrera de maneira mais rapida ou lentamente,
mais que estardo presentes em todos os idosos. Sendo assim, 0s idosos séo 0
grupo que mais se beneficiam com exercicios fisicos, pois o risco de doencas
cardiovasculares, cancer, diabetes, hipertensdo arterial, osteoporose, depressao,
fraturas é6sseas, tendo como principal causa quedas. Com a pratica regular de
exercicios fisicos hd uma grande diminuicdo nesses quadros e uma grande melhoria
na qualidade de vida (HEALTHCARE, 2020). Segundo Nieman (1999) a maioria das
pessoas mantém a forca muscular até aproximadamente 45 anos de idade,
apresentando uma queda de aproximadamente 05 a 10% por década apOs esse

periodo.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), em relacdo a perspectiva
bioldgica, o processo de envelhecimento se da devido a uma combinagédo das
diversidades e danos moleculares e celulares por toda extensao, levando esse idoso

a um declinio gradativo, comprometendo as suas capacidades fisicas e mentais,
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como também um crescimento dos riscos de doencas e, finalmente, & morte.

Conforme dados e nimeros abaixo:

e Entre 2015 e 2050, o percentual de habitantes do planeta com mais de 60
anos quase dobrara, passando de 12% para 22%.

e Em 2020, o numero de pessoas com 60 anos ou mais sera superior ao de
criangas com menos de cinco anos.

e Em 2050, 80% dos idosos viverdo em paises de baixa e média renda.

e O padrédo de envelhecimento da populacdo € muito mais rapido do que no
passado.

e Todos os paises enfrentam desafios significativos para garantir que seus
sistemas sociais e de saude estejam preparados para lidar com essa
mudanca demogréafica.

De acordo com o Ministério da Saude (MS) o envelhecimento € um fenémeno
que esté ligado a passagem do tempo, com isso tem-se a necessidade de introduzir
mudancas no estilo de vida, a fim de propiciar uma velhice saudavel e com o minimo
de problemas possiveis (BRASIL, 2006). No Brasil, assim como em diversos paises
em desenvolvimento, o aumento da populacéo idosa vem ocorrendo de forma muito
rapida e progressiva, sem a correspondente modificagdo nas condi¢bes de vida
(CERVATO et al., 2005).

Segundo Vaisberg et al., (2010), o envelhecimento é o conjunto de mudancas
da capacidade adaptativa de células, 6rgdos e sistemas, de forma que os
mecanismos de equilibrio organico (homeostase) se tornem mais vulneraveis,
caracterizando a senescéncia, estado em que a reserva funcional esta diminuida.

A perda de massa muscular, mais conhecida como sarcopenia, € um dos
principais efeitos na terceira idade, ocorre naturalmente, poréem de forma
generalizada e progressiva que incluem a perda da forgca, do equilibrio e do
desempenho fisico para realizar atividades (BAUMGARTNER, 1998). De acordo
com Vandervoort e Simons (2005), durante o processo da sarcopenia, ha uma
grande reducao da massa muscular e forca principalmente dos membros inferiores,
gerando certas complicacdes como: possiveis problemas de mobilidade, prejuizo na
execucao de atividades da vida diaria, obesidade, alteracdes metabdlicas e baixa da

capacidade aerdbica.
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2.2. ATIVIDADE FiSICA

Segundo Ministério da Saude (2021), atividade fisica refere-se a qualquer
movimento realizado pelo corpo de maneira intencional produzido pelos muasculos
esqueléticos, no qual tem um gasto energético acima do estado de repouso. Por sua
parte, ela se tornou essencial em qualquer idade, como também tem sido apontada
como um instrumento de preservacdo e melhoria na qualidade de vida do ser
humano.

Segundo Caspersen, Powell e Christensen (1985) apud Maciel (2010), existe
uma diferenga entre exercicio fisico e atividade fisica. Uma vez que o exercicio fisico
possui uma funcéo especifica, é realizada através de uma sequéncia de movimento
do corpo com o intuito de atingir um determinado objetivo.

A contextualizacdo da atividade fisica € extremamente ampla e deve ser
considerada como qualquer movimento corporal voluntario produzido pelos
musculos esqueléticos que resulte em dispéndio de energia acima do basal (RASO,
2007).

2.3. ATIVIDADE FISICA NA TERCEIRA IDADE

A pratica de atividade fisica durante a terceira idade, certamente possibilita
uma melhor qualidade de vida. Realizada costumeiramente, auxilia na saude, tanto
mental como corporal em qualquer idade. Entretanto o envelhecimento é capaz de
diversificar de pessoa a pessoa, tornando-se mais gradativo em uns do que outros.
Tais modificacfes estdo associadas a diversos motivos, tais como: manter um estilo
de vida saudavel, juntamente com uma alimentacéo balanceada, entre outros fatores
(CAETANO, 2006).

Para Rebelatto (2006), a pratica regular de atividade fisica é uma estratégia
preventiva primaria, atrativa e eficaz, para manter e aprimorar o estado de saude
fisica e psiquica em qualquer idade, tendo efeitos benéficos diretos e indiretos para
prevenir e retardar as perdas funcionais do envelhecimento, diminuindo o risco de
enfermidades e transtornos que sdo comuns na terceira idade, tais como as
coronariopatias, a hipertensdo arterial, o diabetes mellitus, a osteoporose, a

desnutricdo, a ansiedade, a depresséo e a insoénia.
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2.4. FORCA MUSCULAR

A Forca muscular € considerada uma das principais qualidades fisicas que
existem, uma vez que ocorre o enfraquecimento dos musculos, e é capaz de afetar
uma pessoa idosa a ponto de ndo conseguir permitir a realizacdo dos movimentos,
afetando suas atividades da vida diéria, nos seus préprios cuidados e na sua
comunicacdo. E de grande importancia a preservacéo da forca durante o processo
de envelhecimento, uma vez que ela é essencial e fundamental para a saude,
aumentando o seu potencial de decidir a atuar sobre as coisas e viver uma vida
totalmente independente (FLECK ; KRAEMER, 1999).

Alguns estudos mostram a importancia da combinacdo de forca muscular a
incidéncia de quedas, constatando que as pessoas com baixas condi¢des de forca
muscular conseguem estar mais predispostas a riscos de queda, podendo acarretar
em fraturas, fazendo com que haja um comprometimento da sua capacidade
funcional, como também levar essa pessoa a ter uma situacao clinica mais grave e
sendo definitivamente impossibilidade da execucéo de varias atividades da sua vida
diaria (SUZUKI, 2002; TINETTI et al., 1994).

2.5. TREINAMENTO DE FORCA PARA IDOSOS

O treinamento de forca, também denominado como treinamento com pesos
ou cargas, € visto e conhecido entre todas as pessoas, sejam elas atletas
profissionais ou atletas amadores (FLACK; KRAEMER, 1999).

Popularmente conhecido por diferentes formas, certos autores definem o
treinamento de forca como: treinamento de resisténcia muscular, assim como outros
classificam como musculacdo (PORTELA; BORGO, 2007).

Fleck e Kraemer (1999) realizou um programa de treinamento de forca para
idosos, onde realizaram um pré-teste e avaliacdo com o objetivo do treinamento ser
especifico e individual, de acordo com a elaboracdo de um programa com base no
avanco de técnicas especificas da avaliagcdo. O treinamento fez parte da sua rotina,
a fim de estabelecer um estilo de vida saudavel, que melhorasse o seu
condicionamento fisico e que se tornasse duravel, visando suas necessidades e
promovendo iniciativas que permitissem de alguma forma melhorar a condi¢ao

de saude e vida desses idosos, contribuindo assim na sua vida diaria, e
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proporcionando uma longevidade de forma mais autbnoma da sua vida, contribuindo
na sua comunicagao e no espaco que se familiariza.

A realizacdo de exercicios fisicos juntamente com uma alimentacdo
equilibrada sdo elementos determinantes os quais devem ser considerados e
levados a sério quando se trata do crescimento da probabilidade de expectativa de
vida. O treinamento de forga para os idosos, quando exercido de maneira exata e
com orientacdo de um profissional de educacdo fisico capacitado, tém gerado
enormes resultados positivos para a saude dos séniores (CIFF, 2010).

No decorrer do treinamento de forca, existem modificacdes adaptativas que
acontecem no nosso corpo, especificamente nas fibras musculares do tipo Il (fibras
de contracdo rapidas ou glicoliticas), e nas fibras do subtipo IIB, que sao fibras de
contracdes rapidas (explosivas) anaerdbicas e sofre maior hipertrofia, ela obtém
caracteristicas do subtipo IlA que possuem capacidade de contracdo rapida e
capacidade oxidativa, em outras palavras, sdo mais resistentes. Essas modificacbes
permanecem até a interrupcdo do treinamento que esta correlacionado ao principio
da reversibilidade, no qual os ganhos adquiridos serdo rapidamente perdidos
(KRAEMER, 1999).

De acordo com o estudo proposto por Almeida & Silva (2016), notou-se uma
melhora na forca muscular dos idosos presentes no programa de treinamento, com
alteracdes de 0,43 para 0,52 (rep/tempo), tendo como medida o periodo pré e pés-
treinamento, respectivamente. Os exercicios presentes nessa sessdo de
treinamento enfatizavam a musculatura do quadriceps, executando agachamentos
livres, sem repeticbes ou tempo programado, sendo o protocolo de treinamento
composto por: simples, cadeira extensora, remada, cadeira flexora, pec deck,
cadeira abdutora, rosca direta, cadeira adutora, pulley triceps, banco solear e

abdominal.

3. DELINEAMENTO METODOLOGICO

- O presente estudo foi realizado como uma revisao bibliografica que consiste
em uma busca sistematica de publicacbes. Foram consultadas as bases de dados
eletronicas: Scielo, e revistas eletronicas.

- Nas buscas, as palavras-chave consideradas foram: atividade fisica,

treinamento de forga para idosos, treinamento de forga, qualidade de vida.
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- Foram utilizados os operadores légicos AND, OR e NOT para combinagéo
dos descritores e termos utilizados para rastreamento das publicagbes.
Adicionalmente, monografias, dissertacbes de mestrados e teses de doutorado,
foram consultadas como potenciais referéncias bibliogréaficas.

- Foram selecionados artigos com o0s seguintes critérios de incluséo:
publicados entre os anos de 1985 a 2021, em lingua portuguesa, e artigos que
analisassem pelo menos um dos desfechos associados aos beneficios do exercicio
treinamento de forca para pessoas idosas.

- Os artigos foram selecionados nas seguintes etapas: na primeira fase foram
realizadas as leituras dos titulos; durante a segunda fase os resumos de artigos
relevantes com o objeto pesquisado. Posteriormente, uma copia completa dos
artigos que reuniram os iniciais critérios de incluséo foi obtida.

- Para a coleta de dados foi realizada uma leitura exploratéria de todo o
material selecionado, uma leitura seletiva das partes que realmente interessam e o
registro das informacdes extraidas das fontes em instrumento especifico. Por fim, foi
realizada uma leitura analitica com a finalidade de ordenar e resumir as informacdes
contidas nas fontes, de forma que estas possibilitaram a obtencéo de respostas ao

problema de pesquisa.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Segundo Fleck e Kraemer (2006) o treinamento de forca pode produzir
alteracdes na composicdo corporal, na forca, na hipertrofia muscular e no

desempenho motor que muitos individuos desejam.

De maneira geral, tanto para pessoas que buscam o treinamento de forca
com fins atléticos, também observamos o aumento de pessoas a procura desses
centros de treinamento (academias), em busca de uma preparacéo fisica, pois, vem
sendo cada vez mais indicado pelos estudiosos do treinamento de forca, por conta
de sua capacidade de induzir o aumento de massa muscular, uma melhora na
aptidao fisica, melhora no metabolismo estimulando uma maior queima de gordura
corporal; aléem do aumento de massa 6ssea, levando os praticantes a mudancas
extremamente favoraveis na composi¢cdo corporal; proporcionando adaptagdes no

sistema cardiovascular que é necessario para realizacao desses esfor¢os curtos e
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repetitivos e com uma boa intensidade relativamente, também iram ocorrer
melhorias na flexibilidade na coordenacgé&o, contribuindo assim para evitar quedas
em pessoas idosas. (SANTAREM,2012).

Parker et al. (1996) descreveram apoOs 16 semanas de treinamento de
forca, diminuicdo da frequéncia cardiaca e da pressdo arterial de sujeitos
entre os 60 e os 77 anos submetidos ao um teste submaximo de marcha em
tapete. Assim, apesar das pequenas alteragcdes no VO2 max, o treinamento de
forca pode aumentar a aptiddo cardiovascular subméxima. Os possiveis
mecanismos que explicam estas adaptacdes no desempenho cardiovascular,
durante o exercicio submaximo, sdo as altera¢des no recrutamento do tipo de fibras,
a melhor redistribuicdo do fluxo sanguineo e o aumento do limiar anaerdbio.
Portanto, apesar de sutis, as adaptacdes na aptiddo cardiovascular subméxima
induzida pelo treinamento de forca sdo importantes na medida em que diminuem o

risco de acidente cardiovascular.

Os exercicios aerobicos tradicionalmente sdo mais recomendados quando se
trata da melhoria da aptidao fisica, apesar disso, hoje € fundamental o treinamento
de forca como parte integrante do programa de atividades fisicas (exercicios) para o
idoso (AMERICAN COLLEGE SPORTS MEDICINE, 2016).

Trancoso; Farinatti (2002), no intuito de avaliar o ganho de for¢ca de muscular
geral apds 12 semanas de treinamento submeteram idosos de mais ou menos 69
anos a um treinamento de forca 2 vezes por semana em dias alternados e
concluiram que esses obtiveram evolucdo rapida nas primeiras 4 semanas (58%
para leg press e 61% para supino reto) tendendo a estabilizar-se nas semanas
finais.

Silva (2008), no intuito de avaliar se o treinamento de forca provoca melhoria
na capacidade funcional, submeteu 61 idosos, com idade entre 60 e 75 anos, onde
os individuos foram divididos em um grupo controle (NUmero: 22) e um grupo de
treinados (nUmero:39). O grupo experimental realizou 10min de aquecimento. O
treinamento consistiu em 3 sessdes semanais, em dias alternados, a 80% de 1
repeticio maxima, com duracdo de 1 hora cada sessdo, durante 6 meses,

totalizando 72 sessodes de treinamento.
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No inicio de cada sessdo, foram submetidos a um breve aquecimento de
10min, e em seguida, exercicios de alongamento. Os exercicios realizados forma:
Leg Press (quadriceps femoral), Leg Curl (isquiotibiais), vertical traction (grande
dorsal e biceps), Chest press (Peitoral maior e triceps), abdominal crunch e Lowr
black (musculatura paravertebral), com 2 séries de 8 repeti¢cdes para cada uma, com
intervalo de 1 minuto e meio entre elas e de 3 minutos entre os aparelhos.

O grupo controle ndo foi submetido ao treinamento com cargas, porem fez as
mesmas atividades que o grupo do treinamento de forca. Os resultados mostraram
que em todas as avaliagbes houve um melhor desempenho para o grupo
experimental, aumento do equilibrio, da coordenacao e da agilidade.

Vagetti e Oliveira (2003), avaliando os niveis de resisténcia de forca de
membros superiores apos 4 meses, em 4 idosas com meédia de 69 anos, com 48
sessOes de treinamento de forca e testes e re-testes de RM, utilizou equipamentos
para leg press, cadeira extensora, triceps Pulley,rosca pulley e supino reto para o
teste de repeticdo maxima. As idosas foram avaliadas no inicio e no término do
protocolo para comparacao dos resultados. Foi visto que houve excelente evolugao
guando comparado com os dados iniciais. E todos atingiram 100% na evolugcao da
resisténcia de forca apds 48 sessdes.

Os cuidados com a saude e a pratica de atividade fisica, se bem orientados,
atuam no organismo dos idosos como mecanismos de tratamento e prevencao
secundarios das doencas cronicas (CONTE, LOPES, 2005).

Para Rebelatto (2006), a pratica regular de atividade fisica é uma estratégia
preventiva primaria, atrativa e eficaz, para manter e aprimorar o estado de saude
fisica e psiquica em qualquer idade, tendo efeitos benéficos diretos e indiretos para
prevenir e retardar as perdas funcionais do envelhecimento, diminuindo o risco de
enfermidades e transtornos que sdo comuns na terceira idade, tais como as
coronariopatias, a hipertensdo arterial, o diabetes mellitus, a osteoporose, a

desnutricdo, a ansiedade, a depresséo e a insoénia.
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Quadro 1: Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.

AUTORES OBJETIVOS TIPO DE POPULACAO INTERVENGCAO RESULTADOS
ESTUDO INVESTIGADA
Os exercicios
Avaliacédo do o ~ Diminuigdo da
PARKER et val ¢ . Idosos entre 60 utilizados néo IA I.UIQ .
treinamento de Experimental. . frequéncia cardiaca e
al., 1996. e 77 anos. foram descritos ~ .
forca. pelo autor na presséo arterial.
TFRAAR'\llr\(lfTST?; Ganho de f Experimental. | Idosos 69 Legpresse | EVOIUGAO nas primeiras
B , anho de forca. xperimental. 0s0s 69 anos. N igopreto . 4 semanas e
' 12 semanai posteriormente
' estabilizagéo.
Leg press, leg
curl, vertical
Melhoria na traction, chest
capacidade Idosos entre 60 press, e
SILVA,2008. funcional com o Experimental. o 75 ano abdominal Aumento do equilibrio,
tL:eir:o de forca > crunch, lowr coordenagao e
o black, 72 agilidade.
sessoes de
treinamento.
Utilizou
eguipamentos
para leg press, ) o
cadeira Os idosos atingiram
extensora 100% na evolugéo da
Vagetti e Avaliar os niveis Experimental 1d0S0S 69 anos triceps resisténcia da forca.
Oliveira, 2003. de resisténcia. P ' ’ Pulley,rosca

pulley e supino
reto para o teste
de repeticdo
maxima, por 4
meses.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho apresentou a importancia e os beneficios do treinamento de
forca em idosos, bem como a sua contribuicdo para o ganho de forca. Uma vez que
essa populacédo vem crescendo cada vez mais, entdo surge a preocupacao de que o
processo de envelhecimento aconteca de forma mais saudavel possivel,
minimizando a perda da massa muscular e de fatores que levam a menor qualidade

de vida.

A atividade fisica € um importante fator a ser considerado quando se trata de
qualidade de vida em individuos idosos, considerando os beneficios proporcionados
que vao além da dimensdo fisica, fazendo com que esse idoso tenha um
envelhecimento de forma mais ativa, autbnoma, libertadora e consequentemente

vivendo em um estado de mais completo bem-estar, tanto fisico, mental e social.

Além de evitar que as alteracbes do envelhecimento se acentuem, sendo
vista como medida preventiva, a atividade fisica melhora as fun¢des organicas,
aumenta a energia e vitalidade, atuando consequentemente, na manutencdo da
saude, auxiliando no tratamento, prevencdo e manutencdo das DCNT - Doencas
crénicas nao-transmissiveis como: cardiovasculares, hipertensdo, diabetes,

obesidade, entre outras.

Com relacdo aos fatores fisicos destacam-se o aumento da forca, massa
muscular e densidade Ossea, diminuicdo das dores articulares, prevencdo e
tratamento da osteoporose, melhora na capacidade aerdbica, diminuigdo da gordura
corporal, entre outros. Por esse motivo, o treinamento de forca € indicado para
idosos com a finalidade de manter ou aumentar sua forca e seu rendimento, como

dispor da sua independéncia durante a prética das suas atividades diarias.

Observando também que, é de grande importancia que o treinamento seja
elaborado e acompanhamento por um profissional de educacéo fisica qualificado,

com avaliac&o previa e que suas individualidades sejam respeitadas.
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E notdrio os beneficios que o treinamento de forca bem planejado, trara para
a realizacdo das tarefas do dia-a-dia do idoso. Mas podemos nos enganar se
pensarmos que o processo do envelhecimento sera retardado apenas pela pratica
de atividade fisica, pois 0s estudos mostram que isso é a consequéncia da unido de

varios fatores.

O que se afirma, é que a pratica regular de atividades fisicas tem um impacto
muito grande na prevencdo e no tratamento de doencas cronico-degenerativas
nesse publico. Onde se ver com maior incidéncia em idosos sedentarios, que pelo
fato de ndo usarem o corpo terdo maiores dificuldades ou uma total incapacidade
funcional, j& os que incluem atividades fisicas em sua rotina diaria, colheram os
efeitos benéficos que sdo importantissimos na manutencéo da capacidade funcional,
mesmo com a presenca de doengas que vem com 0 avancar da idade, fazendo que

este idoso tenha o minimo de dignidade no final de sua vida.
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