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EFEITOS DO TREINAMENTO DE FORCA NO TRATAMENTO
DA OBESIDADE

Evandro Dias de Albuquerque
Rafaela Graziela Tomaz da Silva
Ryschard Allan Pereira da Silva

Juan Freire !

Resumo: A obesidade cada dia mais vem gerando uma preocupa¢do a nivel
mundial e ja estd sendo considerada uma questdo de saude publica que pode
acarretar sérias consequéncias. Seja em paises desenvolvidos ou
subdesenvolvidos, a obesidade tem tomado proporcdes epidémicas e vém sendo
associada a uma preé-disposicdo maior para o surgimento de outras varias doencgas.
Sendo assim, estratégias nao farmacoldgicas passaram a ser uma necessidade para
controlar e tratar a obesidade. Considerando que o treinamento de forga tem grande
importancia na composicdo de programas voltados para a prevencdo, controle e
tratamento da obesidade, o objetivo deste estudo foi examinar as consequéncias do
treinamento de for¢ca na composicao corporal de adultos. Para realizar a busca dos
artigos elegiveis para realizacdo do presente estudo, foram realizadas pesquisas
nas seguintes bases de dado: Scielo, BVS e inclui estudos que investigaram os
efeitos do treinamento de forgca na composicao corporal de adultos. O artigo buscou
demonstrar através de dados os motivos do treinamento de forca ser ou hdo 0 mais
apropriado para de acordo com a necessidade de cada pessoa, dentro das suas
condicBes fisicas. Identificando o resultado de que o treinamento de forca é
extremamente eficaz para a reducdo de gordura e melhora na qualidade de vida de
portadores de obesidade, apdés a conclusdo das pesquisas, verificou-se que o
treinamento de forca oferece condicbes para que pessoas com obesidade possam
melhorar sua qualidade de vida, a partir de uma manipulacdo correta e consciente
da pratica de atividade fisica de musculacdo em seu cotidiano.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Treinamento resistido. Treinamento de forca.
Adulto.

1 INTRODUCAO

A obesidade € uma doenca crbnica, caracterizada pelo excesso de gordura
corporal, ocasionando prejuizo a saude do individuo, diversos fatores podem
esclarecer 2 os tracos de um individuo obeso: metabolismo, genética, meio
ambiente e estilo de vida (DOMINGUES, 2000). O excesso de peso corporal

associado a um estilo de vida inativo representa uma das maiores ameacas a saude
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dos individuos no mundo atual, pois a obesidade pode desencadear doencas
cronicas como diabetes mellitus (DM), hipertensao arterial sistémica (HAS),
dislipidemias, doencas cardiovasculares, apneia obstrutiva do sono, doencas do
refluxo gastro eséfagico, infertilidade, doencas hepéticas gordurosas nao alcoolicas,
entre outras (MAHAN, ESCOTT-STUMP, 2018).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 1998) usa o indice de Massa
Corporal (IMC): kg:m?, como paréametro para definir se o individuo se encontra com
desnutricdo, eutrofia, sobrepeso, obesidade ou obesidade grave, onde é classificado
como: abaixo de 18,5 baixo peso, entre 18,5 e 24,9 eutrofia, 25 a 29,9 sobrepeso, 30
a 39,9 obesidade, maior que 40 obesidade grave. O método de IMC é bastante
rapido e pratico, porém é um método que ao ser utilizado isoladamente ndo tem
fidedignidade, pois 0 mesmo nao distingue a composicéo corporal. Quando utilizado
em atletas, que possuem uma maior massa magra comparado a individuos nao
atletas.

O aumento do sobrepeso/obesidade nos ultimos anos vem alcancando
proporcdes epidémicas, podendo ser observado a partir de estudos, tanto com
criancas quanto em adolescentes e adultos (REIS FILHO, SILVA et al., 2008). No
Brasil, dados recentes do Ministério da Saude mostram que 51% da populacéo,
maior de 18 anos, esta acima do peso considerado ideal (VIGETEL, 2012). Isso se
deve, em grande parte, ao avanco tecnolégico em conjunto com o0 estresse, a
reducdo da pratica de atividades fisicas e os habitos alimentares cada vez mais
inadequados (OMS, 2006).

De acordo com Melo (2011) a obesidade também é causa de incapacidade
funcional, de reducdo da qualidade e expectativa de vida e do aumento da
mortalidade. Além disso, individuos com sobrepeso/obesidade apresentam maior
predisposicdo para desenvolver problemas sociais e psicologicos (BRAY, 2004).

O tratamento do sobrepeso/obesidade € bastante complexo e deve ser
multiprofissional e interdisciplinar, pois além deve-se visar além da perda de peso,
mudancas nos habitos de vida que precisam ser conservados para sempre (BUENO,
et. al., 2011). Nascimento, Prado e Souza (2011) destacam que para evitar o
surgimento de novos casos de obesidade é necesséario que medidas de prevencao
sejam tomadas, por meio de mudancas no estilo de vida, reeducacgéo alimentar e a

pratica constante de exercicios fisicos.



Acredita-se que o emagrecimento se da por meio do gasto calérico total
da atividade praticada, e ndo pelo substrato energético utilizado no exercicio
(GUEDES, 2012). Desse modo, tornou-se mais importante a intensidade dos
exercicios, assim, atividades mais intensas como a corrida, foram utilizadas para
contribuir nos programas de emagrecimento. Entretanto, vale ressaltar que a corrida,
em especial para individuos com sobrepeso/obesidade, pode sobrecarregar as
articulagbes e outros tecidos, expondo o individuo a um alto risco de leséo
(GUEDES, 2012). Neste contexto, o treinamento de forca passou a ter destaque
como uma tética de treinamento eficiente para tonificar os masculos esqueléticos e
dessa forma, reduzir os riscos de lesGes por impacto (GUEDES e GUEDES, 2003).

O treinamento de for¢ca também vem sendo proposto como uma alternativa de
treinamento para a diminuicdo da gordura corporal (FERREIRA, TINOCO et al.,
2006). Acredita-se que este tipo de treinamento promove a manutencdo da taxa
metabolica de repouso, por meio do aumento da massa muscular magra e o
aumento do consumo de oxigénio pos exercicio (EPOC, excess post —
exerciseoxygenconsumption), acarretando assim um acréscimo no gasto calorico
diario (GUILHERME E SOUZA JUNIOR, 2006; GUEDES, 2012). Todavia, 0s
resultados das pesquisas sobre isso ainda sao conflitantes (GUEDES, 2012).

Além disso, existe consenso na literatura de que o treinamento de
forca garante varios beneficios a saide, como o aumento da forca muscular que é
positivamente relacionada com a qualidade de vida global e inversamente associada
a morbidade e mortalidade potencialmente prematura (STRASSER e
SCHOBERSERGER, 2011; CRUZ et. al., 2013).

Para aprofundar as reflexdes da pesquisa, foi elaborada a seguinte questao:
Quais os efeitos do treinamento de for¢ca no controle e tratamento do sobrepeso e
obesidade? Para isso, foi definido como objetivo geral avaliar os efeitos do
treinamento de forca na composicdo corporal de pessoas obesas. E dando suporte
ao objetivo geral os especificos foram: conceituar de forma clara o treinamento de
forca e o seu método de trabalho; apontar motivos e razdes para se optar por esse
método de treinamento; destacar os resultados que se pode obter no corpo ao se
adotar a pratica deste tipo de treinamento.

Esta pesquisa busca demonstrar de forma clara os beneficios para um corpo
adulto ao adotar um treinamento de forca, além de elucidar razdes para a adogao

deste treinamento, como a diminuicdo de lesdes (FLECK, 2006). Assim o
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treinamento de for¢ca garante a perda de peso corporal sem impactar o corpo de

forma negativa com impactos fortes nas articulagoes etc.

Sendo assim, este artigo sera de grande relevancia para o tema, pois aponta e
esclarece os pontos necessarios para quem necessita e deseja adotar este tipo de

treinamento.

2.REFERENCIAL TEORICO

Para uma melhor compreensdo das questdes tratadas nesta revisdo, em
primeiro lugar sera apresentado o0 conceito, a preponderancia de
sobrepeso/obesidade no Brasil e no mundo bem como as suas causas (fatores que
podem desencadea-los) e as consequéncias do sobrepeso/obesidade na idade de
uma pessoa adulta. Juntamente sera abordado o tema treinamento de forca
(conceito e beneficios) e por fim a relacdo do treinamento de forca no auxilio do

controle e tratamento do sobrepeso/obesidade.

2.1 SOBREPESO/ OBESIDADE
2.1.1 Conceito

Por muito tempo, a obesidade foi considerada como simbolo de beleza,
fertilidade e estava relacionada com o consumo alimentar das elites (BAPTISTA e
CRUZ, 2004). Entretanto, com o passar do tempo, a obesidade passou a ser vista
como algo negativo que poderia estimular varias doencas (BAPTISTA e CRUZ,
2004). Nos dias atuais, esta é considerada como uma doenca complexa e
multifatorial resultante do armazenamento excessivo de gordura no corpo, que pode
acarretar varios prejuizos e riscos a saude de um individuo (VILLELA, NETO et al.,
2004).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) qualifica a obesidade com base
no indice de massa corporal (IMC) determinado pelo célculo do peso corporal, em
qguilogramas, dividido pelo quadrado da altura (IMC = P/A%) (TAVARES, NUNES et
al., 2010). Desse modo, o ponto de corte para discernir o sobrepeso/obesidade em
em pessoas adultas tem por base a associacéo entre o IMC e o risco de doencas
cronicas ou mortalidade (GODOY-MATOS, OLIVEIRA et al., 2009).
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A OMS também caracteriza a obesidade em: grau | (moderado excesso
de peso) quando o IMC estéa entre 30 e 34,9 Kg/m?; a obesidade grau Il (obesidade
leve ou moderada) com IMC entre 35 e 39,9 Kg/m? e, enfim, obesidade grau lll
(obesidade morbida) no qual o IMC ultrapassa 40 Kg/m? (WHO,1998; SEGAL et.al.,
2002 apud TAVARES, NUNES et al, 2010).

Além de identificar o excesso de peso corporal, ainda deve-se levar em
conta a sua localizacdo (FERREIRA, 2011). Nesta perspectiva, a obesidade pode
ser classificada em duas classes: gindide ou periférica (tipo pera) e andréide ou
central (tipo macd) (URTADO, ASSUMPCAO et al., 2008)

A obesidade gindide ou periférica é aquela onde o tecido adiposo se encontra
mais concentrado na regido inferior do corpo (quadril, gliteos e coxas), (GUEDES e
GUEDES, 2003), sendo em maior numero nas mulheres, principalmente aquelas
gue estdo em idade reprodutiva, contudo nao € exclusiva do sexo feminino (SILVA e
SILVA, 2004). Ja a obesidade androide ou central € definida por um maior acumulo
de tecido adiposo na regido central do corpo, mais especificamente na regidao do
abdémen e tronco, sendo mais comum nos homens. Este tipo de obesidade esta
relacionado a uma maior incidéncia de doencas cardiovasculares, uma vez que ha
um grande numero de células gordurosas em volta das visceras, aumentando o
perigo de morbidade e mortalidade (BAPTISTA e CRUZ, 2004; URTADO et.al.,
2008).

2.2 TREINAMENTO DE FORCA
2.2.1 Conceito

O treinamento de forca pode ser compreendido como uma técnica de
treinamento que abrange a acao voluntaria do masculo esquelético contra qualquer
forma de resisténcia, mediante estimulos que desenvolvem o estresse
mecanico/metabdlico e o progresso dos variados tipos de forca, a partir de ajustes
neuromusculares e hormonais (CHARGE e RUDNICKI, 2004; DESCHENES E
KRAEMER, 2002 apud FERREIRA et. al., 2013). Sendo também, um método préprio
de condicionamento fisico que inclui o uso progressivo de cargas, bem como de
diferentes modelos e férmulas de treinamento (TIBANA e PRESTES, 2013).

O TF também é bastante utilizado como estratégia para o emagrecimento,

buscando a eliminagdo de gordura, mais consequentemente o ganho de massa

muscular, desse modo, garantindo um reforco no metabolismo e aumento da taxa



12

metabdlica basal (TMB), criando assim um maior gasto energético em 24 horas e da
consequente oxidacéo de calorias (FLECK, KRAEMER, 2006).

Hoje em dia, o treinamento de for¢ca € uma das formulas mais conhecidas
e eficazes de aperfeicoamento do treinamento fisico para atletas e de melhora da
saude para adultos ndo atletas e dos mais diferentes grupos especiais (FLECK e
KRAEMER, 2004). Assim, o treinamento de forca vem sendo recomendado por
inumeras instituicdes e organizacdes de salde, como uma opc¢do para 0s programas
de atividade fisica, em raz@o de inimeros beneficios a saiude (ARRUDA, TEIXEIRA
etal., 2012).

3. DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente estudo foi elaborado através de Pesquisas Bibliograficas, que
segundo Gil (2002), a pesquisa bibliografica se desenvolve a partir de materiais ja
elaborados, como artigos cientificos, revistas eletrbnicas, livros eetc, fazendo-se
necessario analisar as informacfes para descobrir incoeréncias utilizando fontes
diversas, e utilizando com cautela para obter uma pesquisa bibliografica com
gualidade, tendo a vantagem de permitir ao investigador utilizar uma ampla
guantidade de dados, baseando-se diretamente das fontes encontradas.

A pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrénicos, Scielo, Pubmed,
SBV e Google Académico, tendo um carater exploratorio e descritivo com base nos
dados dos artigos cientificos, dando continuidade as buscas em outras fontes de
pesquisas. Foram utilizados os seguintes descritores: obesidade, treinamento de
forca, treinamento resistido onde foram utilizados, os operadores l6gicos AND, OR e
NOT para auxiliar os descritores e os demais termos utilizados para localizacédo dos
artigos.

Apés a analise do material bibliografico foram utilizados os artigos de maior
relevancia que atenderem aos seguintes critérios de incluséo: artigos publicados no
periodo de 2010 até 2022, de lingua portuguesa e inglesa. Os critérios de exclusao
foram artigos que néo estiverem dentro do recorte temporal, ndo tiverem relacéo
direta com o tema pesquisado e artigos de revisao.

A etapa de coleta de dados foi realizada em trés niveis, sendo eles: Leitura
exploratoria do material selecionado (leitura rapida que obijetiva verificar se as obras
consultadas sao de interesse do trabalho); Leitura seletiva e sistematica (leitura mais

aprofundada das partes que realmente interessam) ;e Registros das informacdes
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extraidas das fontes em instrumento especifico. Em seguida, foi realizada uma
leitura analitica com a finalidade de ordenar e resumir as informacdes contidas nas
fontes, de forma que as etapas possibilitem a obtencédo de respostas ao problema de

pesquisa.

4. RESULTADOS

Foram analisados artigos cientificos, relacionados a estudos de campo
experimental, estudos de casos envolvendo adultos obesos, sedentarios e também
ativos saudaveis de ambos os géneros. Logo, foi possivel descartar artigos cuja data
era anterior a 2010 e em lingua estrangeira, para que dessa forma pudessem ser
trazidas informagdes de relevancia no ambito nacional e dados mais atualizados.
Aléem disso, é importante relatar o fato de que, artigos que generalizam os tipos de
exercicio, também foram eliminados, para que assim, s6 fossem analisados aqueles
gue focavam no treinamento de forca para obesos.

Logo, os artigos em questao analisaram a eficiéncia do exercicio resistido ou
de forca aplicado na modalidade de musculacdo em relacdo ao processo de
emagrecimento. Para isso, fizeram parte do desenvolvimento da pesquisa 11
artigos, pesquisados em revistas cientificas, nas plataformas Google Académico,
Lilacs, Scielo e no Pubmed. Fornecendo dados, que formularam todas as
informacdes constantes neste estudo.

Segundo Santana (2021) o treinamento de forca apresenta resultados
divergentes a medida que vao sendo feitas as leituras nos materiais. Na concepc¢ao
do autor € possivel compreender que para ele, alguns treinamentos exigem mais
gue outros, podendo ser mais demorados ou serem mais rapidos. Logo, foi possivel
constatar com a leitura que cada tipo de exercicio contribui para resultados
diferentes, devido a relacdo existente entre a intensidade e duracdo do exercicio.

Santana (2021) chegou a determinado posicionamento, a partir de andlises
feitas em academias, conforme visto em seu estudo, onde cada aluno que estava
com a obesidade, apresentou-se um resultado diferente para a perda de peso
através da utilizacao do treinamento de forca, onde o estimulo causado pela pratica,
de cada pessoa analisada teve diversas altera¢cfes no sistema fisiologico de cada.

Para Jesus (2018) o gasto de energia existente com a aplicacdo do
treinamento de forca, é visto até em atividades do nosso cotidiano, no entanto, ele

traz em seu contexto, que exercicios contra a resisténcia de alta intensidade e com
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intervalos longos, trazem um grande gasto energético na vida da pessoa.
Considerando, também, os exercicios aerébicos de alta intensidade, e um pequeno
descanso, tras um maior indice de gasto energético, sendo este maior que ao VO2
max.

O autor apresentou tais resultados, a partir de uma analise feita com 12
alunos homens e 10 alunas mulheres em uma academia no estado de S&o Paulo,
onde a partir dos dados obtidos, com cerca de 21 dias de treinamento de forga a
esses sujeitos, 0 autor conseguiu detectar o gasto energético maior que ao VO2
max. Logo, constatando a eficacia do treinamento de forga de alta intensidade com
intervalos (JESUS, 2018).

Ao longo da pesquisa, o autor Dutra (2020) acrescenta que o treinamento de
forca para o emagrecimento, durante sete semanas, ajudou o sistema fisiologico das
pessoas que foram incluidas na pesquisa. Para isso, foram analisados a massa
corporal total, o percentual de gordura, o IMC e a massa muscular total de cada
participante, pré e pos aplicacdo da metodologia.

Quanto a diminuicdo meédia no peso total, bem como, no percentual de
gordura dos participantes e também a reducdo do IMC, ja na massa magra dos
individuos houve aumentos consideraveis. A utilizacdo do treinamento de forca para
obesos constitui os beneficios de aumento de gasto energético, ganho de massa
corporal magra, ligado ao aumento da secdo transversal das fibras musculares
produzidas por esse tipo de treinamento. Além disso, o aumento da TMR acontece
devido ao aumento da atividade metabodlica por Kg de tecido muscular. Assim,
associadas ao aumento das taxas metabdlicas de repouso, aproximando-se de 30-
50 kcal/dia, enquanto 1 kg de massa gorda consome 2-3 kcal/dia (DUTRA, 2020).

Houve também apuracdes no estudo de Prestes (2016) que através das
devidas utilizacbes de treinamentos aerobicos, onde constam aplicacdes de
maquinas, envolvendo (esteiras, bicicletas e elipticos) agregando ao exercicio de
forca, onde séo utilizadas maquinas, pesos livres ou peso corporal, com foco na
reducdo de gordura do aluno que esteja com sobrepeso, gerando resultados,
evidentes na diminuicdo do percentual de gordura e também acelerando o processo
de hipertrofia. Além disso, contribuindo para a reducdo de gordura abdominal,
melhoria da concentracdo de triglicérides no plasma, aumento do HDL-C (high

density lipoprotein- colesterol) e controle glicémico.
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Prestes obteve tais evidéncias a partir de estudos envolvendo diversos outros
autores, que constam em sua pesquisa, estas questbes que envolvem a aplicacéo
de outras modalidades de treinamento, para acelerar o processo de perca de
gordura da pessoa portadora de obesidade, além de apresentar, a partir de estudos
clinicos com outros profissionais de educacdo fisica e médicos o0 quanto a
concentracdo de processos fisioldgicos e quimicos dentro do corpo humano ir4
melhorar (PRESTES, 2016).

Além disso, tudo o que foi trazido ao longo da pesquisa, é totalmente voltado
ao alcance da qualidade de vida da pessoa com obesidade. As questbes trazidas
revelam o quédo prejudicial é a obesidade, e isso pode trazer muitas dificuldades
fisiologicas para o corpo, 0 autor conseguiu detectar essas informacdes a partir do
seu interesse em melhorar e promover a saude publica, o que despertou seu
interesse em poder romper as lacunas existentes quanto a esse alcance por uma
melhor qualidade de vida das pessoas com obesidade (CRUZ, 2013).

A partir disso, foi possivel identificar o treinamento semanal de um obeso em
uma academia no interior de uma cidade pequena no Nordeste. A utilizacdo do
treino possibilitou ao aluno, uma melhora significativa em seu cotidiano e em sua
gualidade de vida, disposicdo, aumento da seratonina e endorfina do sujeito,
elevando sua capacidade social e também cardiovascular e psicologico. Tais dados
foram obtidos através da leitura e compreensdo das informacfes passadas no
estudo em questdo, aléem da juncdo de outras informacdes vistas ao longo da
pesquisa (FERRAZ, 2015). Por outro lado, Moura (2021) determina que
€ visivel o quanto o exercicio de forca pode ser benéfico para o individuo, que pode
obter seu percentual de gordura descartado com a utilizacdo de tal treinamento.
Sendo um fator determinante para que houvesse mais uma constatacdo quanto ao
seu uso no cotidiano tanto dos profissionais, quanto das pessoas que precisam
dessa mudanca.

Para Dias (2017) o treinamento de forca apresenta beneficios decorrentes de
sua pratica, sendo os principais: aumento de forca maxima, poténcia, resisténcia,
prevencao de lesdes, melhora na agilidade, velocidade e equilibrio. Apresenta ainda
beneficios no contexto fisiologico, que incluem a melhora dos sistemas
cardiovascular e endocrino, do perfil lipidico, da composi¢cao corporal e controle da

taxa metabdlica de repouso e pressao arterial.
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Dias (2017) chegou a estes resultados a partir de pesquisas feitas em
academias, cuja, os treinamentos que eram desenvolvidos, trouxeram a constatacao
dessas caracteristicas principais, que trazem diversos beneficios para a pessoa que
tem a obesidade e que opta por fazer um bom treinamento de forga, assim, trazendo
para seu estudo essas caracteristicas de relevancia.

Tais constatacdes obtidas através da pesquisa trouxeram dados que muitas
das vezes, ajudavam com a contribuicdo sobre a realidade vivenciada em muitos
locais. Percebendo, que a obesidade tras fatores altamente prejudiciais a vida das
pessoas, 0 que desperta no educador fisico o insight de percorrer, em uma grande
base de estudos, até a conquista do rompimento das lacunas que impedem de
melhorar cada vez mais a questéo envolvendo essa doenca (MELO, 2020).

Retomando o estudo de Melo (2020) tanto o resultado em questdes de % de
Gordura quanto o IMC do sujeito que ajudou na pesquisa, bem como, uma nocéo
para o ambito académico, de como o treinamento de forca, aplicado em alunos
portadores da obesidade, pode contribuir de maneira clara e eficaz na vida dessas
pessoas, conforme visto acima, trazendo muitos beneficios a sua qualidade de vida.
Noutro estudo, antes de iniciar o treinamento o aluno tinha como indice de
performance 24,3% apods a aplicacdo do exercicio, com a obtencéo dos resultados
gue estao relacionados a pratica do treinamento de forca, veio a obter um aumento
em sua performance, chegando a 72,6% acima do esperado (DUTRA, 2020).

Assim, 0 emagrecimento, diminuicdo do risco de problemas cardiologicos e
outros fatores que séo determinantes para a qualidade de vida, sédo os efeitos que a
pratica regular de atividades fisicas que envolvam o treinamento de forca, a
capacidade que o sujeito vem a obter em sua vida é gigantesca. A percepcao dos
beneficios aparece nitidamente com o decorrer do processo e mais ainda apos sua
finalizacdo (MELO, 2020).

Vale destacar que muitos dos resultados encontrados estéo ligados também a
populacdo especial, pois independente de qual seja a condicdo de vida de cada
pessoa, o profissional de educacgdo fisica precisa estar preparado para ajudar a
melhorar a qualidade de vida de qualquer pessoa. Logo, mudando paradigmas e as
formas como as pessoas que possuem necessidades especiais, encaram um
cotidiano com exercicio, sendo de fundamental importancia, atrair, reter e manter

este aluno ou aluna na préatica, por muito tempo (GUSMAO, 2021).
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Segundo Gusméo (2021) ele conseguiu obter tais resultados a partir das
constatacdes no campo da saude, quanto os efeitos do treinamento fisico regular na
vida dos obesos, que implica em uma melhora do sistema nervoso autbnomo,
sistemas neuro humoral, muscular e vascular, além de melhora das respostas
inflamatérias.

Além disso, Prestes (2016) confirma que elementos genéticos, idade, género
e a utilizacdo de medicamentos podem modificar os resultados do treinamento fisico,
no entanto, o exercicio fisico regular tem apresentado resultados favoraveis para a
maioria dos fatores de risco cardiovascular e metabdlicos, como resisténcia a
insulina, intolerdncia a glicose, Diabetes tipo 2, dislipidemia e pressdo arterial
sistémica elevada, e sdo potencializados se associados com a perda de peso,
sempre focado nos resultados de pesquisas anteriores e também aplicacdes
praticas.

Santana (2021) e Souza (2021) concordam, afirmando, que o treinamento de
forca é muito benéfico para criancas e adolescentes obesos, onde ha uma
contribuicdo na aceleracdo do crescimento longitudinal, espessura 0ssea, liberando
também varios hormoénios, assim como a testosterona e GH (horménio do

crescimento).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos resultados obtidos por meio desta pesquisa, verificou-se que o
treinamento de forca oferece condicbes para que pessoas que sofrem com
obesidade possam adquirir uma melhor qualidade de vida, por meio da manipulacéo
correta e consciente dos exercicios prescritos pelos profissionais da area de
educacéo fisica e saude.Os dados referentes a pesquisa mostram uma possivel
associacao do treinamento resistido por praticantes obesos ao emagrecimento, a
pratica do treinamento resistido ajuda a manter o metabolismo sempre ativo,
contribuindo assim para a perda de peso e prevencado de doencas associadas com a
obesidade. Assim, estes poderdo adquirir melhores condicfes de saude e qualidade
de vida, através de um melhor condicionamento fisico, reduzindo os riscos de
doencas cardiovasculares e melhorando sua disposicdo e coordenagdo motora,
além de outros beneficios.

Toda a pesquisa foi desenvolvida com o propdésito de encontrar dados que

pudessem ajudar a populacdo portadora de obesidade. Dessa forma observa-se o
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gquanto o treinamento de forca pode ser benéfico na vida dos portadores de
obesidade, sejam estes, crian¢as, adultos ou adolescentes.

Orientagbes sobre o cotidiano da pessoa, promovendo a reducédo de
atividades sedentérias, como optar por usar as escadas, caminhar, fazer uso de
bicicleta, entre outras, também foram vistas ao longo da pesquisa, além de, também
incluir as atividades que ndo necessitam de muitos recursos, como caminhada ou
corrida nos espacos publicos e fazer exercicios em grupo, sdo algumas das
estratégias para o encorajamento e inicio da mudanca dos habitos. E de
extrema importancia levar em consideracdo a capacidade fisiol6gica do paciente
para assim modificar seus comportamentos e seu estado mental de salde, sem
deixar de dar importancia as mudancas no ambiente fisico, social e econémico
necessarias para tais modificacdes e a manutencéo de novos habitos.

Esta pesquisa cientifica ird proporcionar ao ambito académico nacional, de
modo claro, objetivo e eficaz, as possibilidades do campo da saude, alcancar com o
treinamento de forca, resultados mais saudaveis na vida dos sujeitos portadores da
obesidade. Toda fundamentacdo constante neste estudo, podera ajudar a clarear o
campo de visao de milhares de alunos por todo pais, tanto para avancar o progresso
do assunto, quanto para estudos interdisciplinares, com o propésito de melhorar a

gualidade de vida da pessoa portadora de obesidade.
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