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EFEITOS DO TREINAMENTO RESISTIDO EM ADULTOS COM
OBESIDADE

Lucas Adriano Magno Souza da Silva

Adelmo Andrade!

Resumo: A obesidade tem aumentado nos ultimos anos e é considerada uma
epidemia. Estima-se que aproximadamente 25% da populacdo americana esteja
acima do peso, sendo 22% obesos. Atualmente, cerca de 50% da populagao adulta
no Brasil esta acima do peso. (IBGE, 2009). Organizacao Mundial de Saude (OMS)
caracteriza a obesidade como um acumulo excessivo de gordura corporal que pode
prejudicar a saude. Esse acumulo ocorre como resultado de um desequilibrio
energético entre as calorias consumidas e as calorias gastas. O exercicio fisico
contribui para varias melhorias na qualidade de vida das pessoas, incluindo melhora
cardiovascular, fortalecimento muscular e redugédo do risco de doengas cronicas.
(ROCCA et al, 2008). Além disso, o treinamento fisico é utilizado como tratamento
ndo farmacolégico para diversas doencas, principalmente a obesidade, reduzindo
assim o risco de morbidade e mortalidade em individuos obesos. (NONINO-
BORGES, BORGES E SANTOS, 2006). Os principais fatores que levam a que este
tipo de exercicio contribua para um défice energético negativo devem-se
principalmente ao aumento da TMB devido ao aumento do tecido muscular e ao
aumento do consumo de oxigénio apés o exercicio. (SPEAKMAN E SELMAN, 2003;
MEIRELLES E GOMES, 2004). Segundo o American College of Sports Medicine
(ACSM, 2001) as pessoas em geral, e principalmente aquelas com sobrepeso ou
obesidade, deveriam se exercitar em intensidade moderada por pelo menos 150
minutos, o que ja traria beneficios a saude. No entanto, esta perda de peso pode ser
mais eficaz quando a quantidade de exercicio é maior, por exemplo, queima mais de
2000 kcal por semana ou passa para 200 a 300 minutos de exercicio por semana.
Deste, 0 gasto energético total é influenciado por trés componentes, nomeadamente
axa metabdlica basal (TMB), exercicio fisico e efeito térmico dos alimentos (ETA),
gue corresponde a 60-75%, 25-30%, 10%. do custo total.

Palavras-chave: Obesidade. Treinamento resistido. Salde.



1 INTRODUCAO

A obesidade é considerada um problema de saude publica, caracterizada pelo
excesso de gordura no corpo, acarretando inimeros prejuizos para saude mundial.
Além dos problemas fisiolégicos. E possivel associar o excesso de peso com
problemas sociais, como os "corpos perfeitos" divulgados pelas midias e diversos
fatores psicologicos. A obesidade tem como os fatores, envolvendo aspectos
ambientais e genéticos, apresentando elevada prevaléncia nos paises em
desenvolvimento, a inatividade fisica e um dos principais fatores contribuintes pela
elevada, prevaléncia de obesidade mundial.
O exercicio fisico e aparece como possibilidade para a diminuicdo do excesso de
peso sem o0 consumo de medicamentos. Atualmente a atividade fisica € uma das
praticas que se faz mais presente no cotidiano das pessoas, devido ao crescimento
das academias. Uma das estratégias para o tratamento da obesidade € a realizacédo
de atividade fisica regular, visando o gasto calorico, e 0 aumento de massa magra
com os treinamentos resistidos, além do controle dos niveis séricos de triglicerideos
e colesterol, sendo eles responsaveis, por diversas doencas.
A prética do treinamento resistido (exercicio fisico realizado com pesos adicionais,
podendo ser objetos ou 0 préprio corpo) esta associado a promocao da saude e na
prevencao de diversas condi¢cdes, como diabetes, hipertenséo arterial e obesidade.
O treinamento resistido € eficiente nos programas de atividades fisicas
negligenciada, havendo uma elevada recomendacao por exercicios aerébicos,
inclusive para os praticantes obesos, entretanto um estudo indica que exercicios
mais vigorosos tem maior eficacia para ganho de massa muscular e perda de
gordura corporal Com o0 crescimento da obesidade faz-se necesséario a
implementacdo de acbGes que incentivem a pulacdo a ter habitos de vida mais
saudaveis e possibilite o acesso a pratica de atividade fisica para pessoas,
aumentando assim a prevencdo contra doencas relacionadas ao ganho de peso
corporal, auxiliando Também no tratamento da obesidade. Além de ser fator de risco
para doengas como dislipidemia, doencas cardiovasculares, diabetes tipo 2 e alguns
tipos de cancer.
A obesidade é diagnosticada com base em um parametro definido pela Organizacéo

Mundial da Saudel - indice de massa corporal (IMC) ou indice de massa corporal



(IMC) - obtido a partir da relacéo entre peso (kg) e altura (m). Individuos De acordo
com esse parametro, pessoas com IMC de 30 kg/m2 ou mais sdo consideradas
obesas. Tem sido identificado como o disturbio nutricional mais importante em
paises desenvolvidos e em desenvolvimento devido a sua prevaléncia crescente.
Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, essa doenca afeta talvez 10% da
populacdo desses paises. Nas Américas, a obesidade aumentou em ambos os
sexos, tanto nos paises desenvolvidos quanto nos paises em desenvolvimento.
Aspectos Biologicos da Obesidade Envolvendo Genética e Metabolismo Diante das
dificuldades bioldgicas e sociais da deficiéncia energética, o corpo inicia uma série
de mecanismos metabdlicos adaptativos visando a reducdo do gasto energético
como contra estratégia.

As consequéncias adversas da obesidade na salude sdo muitas e diversas, variando
desde o aumento do risco de morte prematura a queixas néo-fatais, mas debilitantes
que tém efeitos adversos na qualidade de vida (MALNICK et al., 2006). As
comorbidades associadas a obesidade determinam a gravidade desta doenca

Quais sdo os impactos da obesidade no individuo? A obesidade é uma condicéo de
saude crescente em todo o mundo, com consequéncias significativas para a saude e
qualidade de vida dos individuos afetados. No entanto, € importante problematizar e
explorar de forma mais detalhada os impactos especificos da obesidade no
individuo.

e Impactos fisicos: A obesidade estd associada a uma série de problemas de
saude fisica, como doencas cardiovasculares, diabetes tipo 2, hipertenséao,
problemas articulares.

e Impactos psicoldgicos: A obesidade pode ter um impacto significativo na
saude mental e emocional do individuo.

e impactos sociais e econémicos: Além dos impactos individuais, a obesidade
também tem implicagBes sociais e econdmicas. O estigma e a discriminacéo
enfrentados pelos individuos com obesidade podem levar a exclusao social,
preconceito e desigualdades no acesso a servicos de saude, emprego e
outras oportunidades.

A obesidade pode ter uma série de impactos negativos no individuo,
abrangendo tanto a saude fisica como a saude mental, além de

consequéncias sociais e econbmicas. Os problemas de saude fisica



associados a obesidade podem reduzir a qualidade de vida, limitar a
capacidade funcional e aumentar o risco de doencas crbnicas. Os impactos
psicologicos da obesidade podem afetar a autoestima, o bem-estar emocional
e as relacdes sociais. Além disso, a obesidade também pode levar a
estigmatizacao social, discriminacéo e desigualdades no acesso a recursos e
oportunidades. E fundamental abordar esses impactos de forma abrangente e
adotar uma abordagem multidisciplinar para prevenir e tratar a obesidade,
considerando ndo apenas 0s aspectos fisicos, mas também os fatores

psicolégicos e sociais envolvidos.

e O objetivo deste trabalho é analisar e desenvolver material sobre o tema "
Efeitos do treinamento resistido em adultos com obesidade"”, a partir do suporte
tedrico a fim de destacar questbes importantes para a sautde mundial, além disso,
deve estar entre as preocupac¢fes do profissional de Educacéo Fisica, que antes de
tudo a saude das pessoas deve ser priorizada que irdo apresentar a sua pratica
profissional.

Esta monografia, portanto, também visa esclarecer a discussdo sobre perda de peso
saudavel, examinar o treinamento de resisténcia, explicar suas caracteristicas
especificas e oferecer recomenda¢cfes que unem os tépicos de treinamento de

resisténcia, perda de peso e obesidade.

¢ Analisar a importancia do treinamento resistido na vida de individuos adultos
com obesidade

e Analisar os efeitos do treinamento resistido na perda de peso

De acordo com o presente estudo que o sedentarismo € um mal em constante
ascendéncia nos tempos atuais e muito disso, se da por conta do avanco
tecnologico, onde cada vez menos as pessoas tém praticado exercicios,
desempenhados atividades que beneficiem o gasto cal6rico e se alimentado de
maneira pouco saudavel, por meio de alimentos industrializados ricos em nutrientes
indesejaveis. Quando se busca qualidade de vida e envelhecimento saudavel, pode
se afirmar que a implementacéo de atividade fisica orientada, reeducacao alimentar,
juntamente com bons habitos diarios, beneficia o tratamento de obesidade. Sendo

assim o TR seria uma estratégia bastante eficaz no tratamento ndo medicamentoso



da obesidade. O habito de se alimentar melhor, por iniciativa propria ou por
prescricdo e orientacdo de especialista na area de Nutricdo com acréscimo de
hébitos saudavel no dia a dia, acelera e beneficia esse processo. Um fato que
continua um contraponto ao visivel aumento na implementacéo e padronizacdo da
pratica habitos mais nocivos, como abuso de alcool, tabagismo e maior uso de
mecanismos tecnoldgicos para quase todo e qualquer proposito.

Fisiologicamente, a obesidade é uma condi¢do corporal caracterizada pelo excesso
de tecido adiposo no corpo. E amplamente reconhecido na literatura que a
obesidade € uma doenca resultante de um desequilibrio nutricional causado por um
balanco energético positivo. Isso ocorre quando a ingestdo de energia excede o
gasto energético do individuo (BARBIERI et al 2012).

Para Pinheiro, Freitas e Corso (2004), a obesidade é classificada como uma doenca
do grupo As doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT) sdo uma realidade
apresentada ao mundo. Essas doencas sao consideradas de dificil compreensao,
com historias naturais prolongadas e mdultiplos fatores risco, interacdo de fatores
etiolégicos desconhecidos, causa necessaria desconhecida, tempo prolongado
laténcia, curso assintomatico longo, curso clinico geralmente lento, prolongado e
permanente, lesbes celulares irreversiveis e progressdo para varios graus de
incapacidade ou morte.

A obesidade também leva a problemas renais, doencas da vesicula biliar (como
colelitiase), gota, distdrbios menstruais, toxemia na gravidez, infeccdo cutanea e
tolerancia reduzida ao calor (SIMAO, 2007).

Para Campos (2008) a obesidade € agora altamente considerada como um fator de
risco para doencas cardiacas, pode ser comparado ao tabagismo, niveis elevados
de lipidios no sangue e hipertensédo. Grande proporcdo de mortes em todo o mundo
mostra estar relacionada a obesidade (TROMBETTA; BATALHA; HALPERN, 2005).
Sabe-se que um estilo de vida mais ativo diminui a probabilidade de uma pessoa se
tornar obesa. Da mesma forma, quanto mais rica em acucares, lipidios e alimentos
industrializados for a alimentacdo de um individuo, maiores sdo as chances de
desenvolver obesidade (BARBIERI et al 2012).

O treinamento resistido é uma forma de exercicio fisico abrangente que visa

aprimorar as capacidades fisicas do corpo. E reconhecido como um método



completo de treino, pois enfatiza os atributos relacionados a saude, como a
capacidade cardiovascular, a forca e resisténcia muscular, o equilibrio, o tempo de
reacdo e a coordenacdo motora. Além disso, apresenta resultados significativos na
manutencdo da saude, como a desaceleragcdo do processo de envelhecimento e a
reducdo dos riscos de doencas associadas ao sedentarismo (BARBOSA e
MOREIRA, 2012).



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Obesidade

Fisiologicamente, a obesidade € uma condicdo corporal caracterizada pelo
excesso de tecido adiposo no corpo. E amplamente reconhecido na literatura que a
obesidade € uma doenca resultante de um desequilibrio nutricional causado por um
balanco energético positivo. Isso ocorre quando a ingestdo de energia excede o
gasto energético do individuo (BARBIERI et al 2012).

Para Pinheiro, Freitas e Corso (2004), a obesidade é classificada como uma doenca
do grupo As doencas crbnicas nao transmissiveis (DCNT) sdo uma realidade
apresentada ao mundo. Essas doencas sao consideradas de dificil compreensao,
com historias naturais prolongadas e multiplos fatores risco, interacdo de fatores
etiologicos desconhecidos, causa necessaria desconhecida, tempo prolongado

laténcia, curso assintomatico longo, curso clinico geralmente lento, prolongado e
permanente, lesdes celulares irreversiveis e progressao para varios graus de

incapacidade ou morte.

2.2 Causas da obesidade

A obesidade também leva a problemas renais, doencas da vesicula biliar
(como colelitiase), gota, disturbios menstruais, toxemia na gravidez, infeccéo
cutanea e tolerancia reduzida ao calor (SIMAO, 2007).

Para Campos (2008) a obesidade € agora altamente considerada como um fator de
risco para doencas cardiacas, pode ser comparado ao tabagismo, niveis elevados
de lipidios no sangue e hipertensdo. Grande propor¢ao de mortes em todo o mundo
mostra estar relacionada a obesidade (TROMBETTA; BATALHA; HALPERN, 2005).
Sabe-se que um estilo de vida mais ativo diminui a probabilidade de uma pessoa se
tornar obesa. Da mesma forma, quanto mais rica em acucares, lipidios e alimentos
industrializados for a alimentacdo de um individuo, maiores sdo as chances de
desenvolver obesidade (BARBIERI et al 2012).

2.3 Treinamento resistido



O treinamento resistido € uma forma de exercicio fisico abrangente que visa
aprimorar as capacidades fisicas do corpo. E reconhecido como um método
completo de treino, pois enfatiza os atributos relacionados a saude, como a
capacidade cardiovascular, a for¢ca e resisténcia muscular, o equilibrio, o tempo de
reacao e a coordenacdo motora. Além disso, apresenta resultados significativos na
manutencdo da saude, como a desaceleracdo do processo de envelhecimento e a
reducdo dos riscos de doencas associadas ao sedentarismo (BARBOSA e
MOREIRA, 2012).

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizado um estudo de natureza qualitativa, ja que a pretensdo ndo é
qguantificar os dados, mas analisa-los os sentidos e significados. Conforme Minayo

(2010) a pesquisa qualitativa:

Se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que nao
pode ser quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados,
motivos, aspiracdes, crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um
espaco mais profundo das relagbes, dos processos e dos fendmenos que
ndo podem ser reduzidos a operacionalizacdo de varidveis (MINAYO,
2001).

Foi realizada uma pesquisa bibliogréfica para identificar estudos que tratam
do tema investigado. Esse tipo de pesquisa é elaborado por meio de trabalhos ja
executados por outros autores, cujo interesses conferidos; eram os mesmos. Gil

(2010) aponta as suas vantagens afirmando que:

A principal vantagem da pesquisa bibliografica reside no fato de permitir ao
investigador a cobertura de uma gama de fenbmenos muito mais ampla do
gue aquela que poderia pesquisar diretamente. Essa vantagem se torna
particularmente importante quando o problema de pesquisa requer dados
muito dispersos pelo espago. A pesquisa bibliografica também é
indispenséavel nos estudos histéricos. Em muitas situagfes, ndo ha outra
maneira de conhecer os fatos passados sendo com base em dados
secundarios (GIL, 2010).

Para conhecer a produgdo do conhecimento acerca dos efeitos do
treinamento resistido em adultos com obesidade foi realizado um levantamento

bibliografico nas bases de dados eletrbnicas (Scielo Br e google académico). Como



descritores para tal busca, serdo utilizados os seguintes descritores: Obesidade,
treinamento resistido e saude, e os operados booleanos para a interligacdo entre
eles serdo: AND e OR.

Os critérios de inclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados
dentro do recorte temporal de 2010 a 2021; 2) estudos com conteudo dentro da
tematica estabelecida; 3) artigos na Lingua Portuguesa (ou em outra lingua);4)
artigos originais.

Os critérios de exclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos indisponiveis na

integra; 2) estudos com erros metodolégicos; 3) estudos repetidos.



4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos
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Quadro 1: Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.

AUTORES OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO POPULAGCAO INTERVENGAO RESULTADOS
INVESTIGADA
Pacheco, Avaliar o efeito do Descritivo 8 alunos, sendo O treinamento Constatou que o
Lilian F. et treinamento 4 homens e 4 | durou dois meses, | treinamento resistido é
al (2021). resistido (TR) em mulheres com com sessdes eficaz para o
individuos obesos e idade minima de| ocorrendo trés emagrecimento pois
verificar se oito 21 anos e vezes por houve a diminuico da
semanas sao maxima de 39 semana, cada MC, do IMC, DC, CC,
suficientes para anos uma com cerca de RCQ e do % gordura,
promover 60 minutos de .
o e . importantes
alteragdes positivas duragdo e
o . marcadores de
nas variaveis intervalos de o
antropométricas e descanso de 48 composicdo corporal.
na composi¢do horas entre elas.
corporal desses
individuos.
Neves DR. Avaliar o impacto Pesquisa 67 individuos, | Para a realizagdo | ainclusdo de exercicios
Et al do treinamento de guantitativa sendo 20 do das coletas o resistidos no programa
(2015). musculagdo na sexo masculino | treino aplicado foi| pode promover uma
composi¢do e 47 do sexo de treinamento melhor qualidade de
corporal por meio feminino. resistido vida para o individuo.
dos indicadores de utilizando a série
peso corporal. de 60 a 80%
de 1 RM, de
aproximadamente
40 minutos por
sessdo, sendo
realizada de 3 a
5 vezes por
semana, com 3
séries de 104 15
repeticoes..
Araujo E. et | Analisar os efeitos Pesquisa 14 voluntarias O treinamento Durante um periodo de
al (2017). do treinamento guantitativa do sexo ocorreu trés vezes oito semanas, o

resistido em
mulheres com
sobrepeso no
processo de
emagrecimento e
melhoria na
qualidade de vida.

feminino com
idade entre 20 a
40 anos, sendo
todas elas
sedentarias.

por semana,
durando 50
minutos no total,
com 15 minutos
de aquecimento,
30 minutos de
treinamento de
resisténciae 5
minutos de
alongamento. O

treinamento de
resisténcia em
mulheres com excesso
de peso ou obesidade
levou a um aumento
nos niveis de forca,
porém ndo produziu
mudangas significativas
na composicao
corporal, pressdo




circuito consistiu
em duas
repeti¢cdes, com
pausas de trés
minutos entre
elas e transi¢oes
diretas entre as
estacdes. As
cargas foram
personalizadas
com base nos
testes de
repeticao
maxima.

arterial ou taxa
metabdlica basal.

Andrade C. Verificar as Estudo 14 individuos Todos foram Concluiu-se que as
et al alteractes experimental obesos e submetidos a reacdes do corpo
(2018). fisiolégicas como inativos uma sessdo de tendem a se
respostas fisicamente Treinamento intensificar do estado
adaptativas agudas Resistido com a de repouso para o
em individuos duracdo de 30 | momento do exercicio
obesos submetidos minutos, sendo e, posteriormente,
a uma sessdo de estimulado o diminuir durante o
treinamento trabalho dentro periodo de
resistido. de uma zona de recuperagao.
resisténcia com
variacdo de carga
entre 50% a 60%
de um 1RM
estimado.
Venancio Durante um
P.et verificar a influéncia pesquisa 44 mulheres. periodo de trés A pratica de
al(2018). do exercicio guantitativa e meses, 0 treinamento resistido
resistido em descritiva treinamento foi por mulheres obesas
mulheres obesas de realizado com com idade entre 20 a
20 a 40 anos uma frequéncia 40 anos favoreceu a

de trés vezes por
semana, seguindo
um ritmo de dois
segundos na fase
de contragdo
muscular e trés
segundos na fase
de alongamento.
Cada sessao
consistiu em trés
séries de
exercicios com
um total de 8 a 12
repeticdes, e 0
intervalo de
recuperagao

diminuicao da massa
corporal, diminuicdo
na circunferéncia da

cintura e do quadril, no

indice de massa
corporal.




entre cada série
variou de um a
dois minutos.

Silva L.
Et al.
(2021).

O objetivo da
pesquisa foi
verificar os efeitos
do treinamento
resistido em idosos
com obesidade
sarcopénica, por
meio de uma
revisdo integrativa.

Pesquisa
quantitativa

Voluntarias
idosas do sexo
feminino

Exercicios de
resisténcia de alta
velocidade,
exercicios
concéntricos e
excéntricos

Aumento da forga,
fungdo muscular,
diminuigdo da gordura
corporal, aumento na
densidade dssea e da
qualidade de vida.

Said, et al
2021

Avaliar os impactos
do exercicio
aerdbico (EA) ou do
treinamento de
resisténcia (TR) ou
uma combinacdo de
ambos (EA+TR) na
condicdo de
obesidade e suas
comorbidades em
jovens adultos.

Pesquisa
quantitativa

16 participantes

Os participantes
foram alocados
aleatoriamente
ao longo de 12
semanas nos
grupos controle
(CTRL, n=15), AE
(n=15), grupos TR
(n=16) e AE+TR
(n=15). Foram
realizadas
avaliagdes da
massa corporal
(MC), composicdo
corporal e fatores
de risco
associados a
doencas
cardiovasculares
antes e apés a
intervengao.

O exercicio de
resisténcia isolado
aprimora a composi¢ao
corporal.

Fernandez,
et al 2018

O objetivo deste
estudo piloto
consistiu em
examinar os

impactos derivados
de um periodo de 3
semanas de
treinamento de
resisténcia
muscular (TR)
caracterizado por
intensidade elevada
e volume moderado
sobre a gordura
cardiaca e a rigidez
arterial.

Pesquisa
quantitativa

11 Mulheres

Um programa de
treinamento de
resisténcia de 3
semanas com
intensidade alta e
volume
moderado,
focado em
fortalecer os
musculos, reduziu
os volumes de
gordura ao redor
dos drgaos
internos e
melhorou a
aptidao fisica em
mulheres com
obesidade.

O Treinamento
Resistido promove
aptidao fisica e bem
estar..




Importante
destacar que nao
teve efeitos
negativos na
rigidez das
artérias.

Em sua pesquisa Pacheco et al. (2021) investigou o impacto do treinamento
resistido em individuos obesos ao longo de oito semanas, com 0 objetivo de
determinar se esse periodo € suficiente para provocar melhorias nas medidas
antropomeétricas e composicao corporal. O estudo envolveu o acompanhamento de
oito individuos obesos, com idades entre 20 e 40 anos, e atendeu a critérios de
inclusdo especificos. Os dados foram coletados apds a aprovacdo do comité de
ética da Universidade Federal de Goias e incluiram avaliacfes fisicas antes e ap0s o
treinamento, com foco em dobras cutaneas e perimetria. O treinamento resistido foi
conduzido ao longo de dois meses, com aulas realizadas trés vezes por semana,

com uma duracdo média de 45 minutos.

Segundo Pacheco et al. (2021), os resultados desta pesquisa revelam que o
treinamento resistido (TR) levou a uma reducdo significativa na massa corporal
(MC), no indice de massa corporal (IMC) e em medidas como dobras cutaneas (DC),
circunferéncia da cintura (CC) e relacdo cintura-quadril (RCQ), além de uma
diminuicAo no percentual de gordura, todos sendo marcadores cruciais da
composicdo corporal. Isso sugere que o TR teve um impacto positivo no

emagrecimento dos participantes do estudo.

Em sua pesquisa Neves DR. et al. (2015) Foram deliberadamente escolhidas as
fichas de avaliacdes de adultos ativos que participam do treinamento voltado para o
aumento da massa muscular. Esses alunos, desde o inicio de sua participagdo na
academia, passaram por pelo menos trés avalia¢des fisicas, com um intervalo médio
de trés meses entre cada avaliacdo. Para as coletas, o treinamento aplicado
consistiu em exercicios de resisténcia, usando uma faixa de carga entre 60% e 80%
da 1RM, com duragdo média de cerca de 40 minutos por sessdo. As sessdes foram

realizadas de 3 a 5 vezes por semana, incluindo 3 séries de 10 a 15 repeti¢oes.




Segundo Neves DR. et al. (2015), No que diz respeito ao peso corporal, houve
reducdes significativas tanto para homens quanto para mulheres em todas as trés
avaliacoes, indicando uma tendéncia de diminuicdo desse parametro ao longo do
treinamento. No entanto, esse padrdo ndo foi evidenciado no indice de Massa
Corporal (IMC), pois foram identificadas diferencas entre a primeira avaliacdo e as
subsequentes, mas nado foram observadas entre a segunda e a terceira avaliagdes.
O mesmo padrédo é percebido ao analisarmos o percentual de gordura (%G), com
uma reducéo significativa entre a primeira avaliacdo e as demais, mas sem diferenca
aparente entre a segunda e a terceira avaliagdes. Esses resultados notados no IMC
e %G indicam uma estabilizacdo desses valores médios em relacdo ao programa de

treinamento.

Em sua pesquisa Araudjo E. et al (2017), as participantes foram submetidas a um
periodo de duas semanas de familiarizacdo. Na primeira semana, elas se adaptaram
aos equipamentos, na semana seguinte, foram conduzidos testes de repeticao
maxima , e na terceira semana, 0 programa de treinamento comecou. O grupo de
treinamento foi submetido a um programa de treinamento de for¢ca em circuito com a
duracdo de oito semanas, realizado trés vezes por semana em horarios matutinos
na academia do setor de esportes da Universidade Federal do Piaui. Este programa
consistiu em 11 esta¢les, incluindo exercicios como supino reto, leg press 45°,
abdominal reto, remada sentada, flexora horizontal, abdominal obliquo, rosca direta,
agachamento, extensao lombar, triceps francés e panturrilha sentada. Cada sesséo
de treinamento teve a duracdo de 50 minutos, dos quais 15 minutos foram
dedicados ao aquecimento, 30 minutos ao treinamento resistido e 5 minutos ao
alongamento. O circuito foi realizado em duas voltas, com um intervalo de trés
minutos entre elas, e ndo houve intervalo entre as estacdes. As cargas utilizadas

foram personalizadas com base nos resultados dos testes de repeticdo maxima.

Segundo Araujo E. et al (2017), os resultados apontam que o treinamento de forca
ou resistido, implementado em mulheres sedentarias com excesso de peso ou
obesidade ao longo de oito semanas, resultou em um aumento significativo da forca

muscular nos membros superiores e inferiores. No entanto, ndo houve um impacto



significativo nas mudancas da composicéo corporal, no desempenho cardiovascular

e no metabolismo basal das participantes.

Em sua pesquisa Venancio P.et al (2018). O estudo buscou examinar o impacto do
exercicio resistido em mulheres obesas com idades entre 20 e 40 anos. Esta
pesquisa, que teve uma abordagem quantitativa e descritiva, envolveu 44
participantes que foram divididas em dois grupos: um grupo que se submeteu ao
treinamento resistido e outro grupo que praticou caminhadas. Avaliacbes foram
realizadas antes e apds a intervencdo com o treinamento resistido, que se estendeu
por trés meses, com sessdes ocorrendo trés vezes por semana e uma duragdo
média de 40 a 80 minutos por sessao. Diferentes métodos de treinamento, incluindo
bi-set, método intervalado e método alternado por segmento, foram aplicados ao

longo do estudo.

Segundo Venancio P.et al (2018). A participacdo de mulheres obesas com idades
entre 20 e 40 anos em um programa de treinamento resistido resultou em reducdes
significativas na massa corporal, circunferéncia da cintura, circunferéncia do quadril
e indice de massa corporal (IMC). No entanto, € importante ressaltar que sao
necessarias pesquisas adicionais para esclarecer completamente os beneficios do

treinamento de forga na composi¢cao corporal dessa populagéo.

Em sua pesquisa Andrade C. et al (2018). os participantes foram submetidos a
uma sessdo de Treinamento Resistido com duracdo de 30 minutos, enfocando o
trabalho em uma zona de resisténcia com variacdo de carga entre 50% e 60% de
um 1RM estimado. A sessdo de treino consistiu em exercicios segmentados e
multiarticulares, com trés séries de aproximadamente 12 a 15 repeticdes, mantendo
uma cadéncia neutra de movimentos e um intervalo de 1 minuto entre as séries. O
treinamento incluiu exercicios como Remada Baixa, Leg Press, Supino Inclinado,
Cadeira Extensora, Voador e Avanco em Deslocamento. Antes do treinamento, 0s
participantes realizaram um alongamento geral e aquecimento na esteira, com uma

caminhada de 5 minutos.

Segundo Andrade C. et al (2018). Este estudo observou que as respostas

fisioldgicas geralmente aumentam do estado de repouso para o periodo de exercicio



e diminuem durante a fase de recuperacéao. Notavelmente, no grupo de participantes
masculinos, o0 treinamento teve um impacto positivo na pressdo arterial, com
reducles significativas apds a sessdo de treino. Por outro lado, embora o grupo
feminino ndo tenha demonstrado resultados estatisticamente significativos apos o
treino, foram identificadas diferencas notaveis entre os grupos, com os homens

apresentando valores mais elevados na maioria das variaveis fisiologicas.

Em sua pesquisa Said et al. em 2021, abordou minuciosamente os efeitos do
treinamento aerobico (AT), treinamento resistido (TR) e a combinacdo de ambos
(A+TR) em relacdo a obesidade em adultos jovens. A andlise aprofundada desse
estudo buscou compreender de forma abrangente como cada modalidade de
treinamento influencia a condicdo de obesidade, proporcionando uma visdo mais

completa sobre os impactos dessas intervencoes fisicas.

Segundo Said et al. (2021), uma corte de 16 participantes foi estrategicamente
designada de maneira aleatéria para seguir um protocolo de Treinamento Resistido
(TR) com uma duracdo de 12 semanas. Os resultados obtidos revelaram que a
implementacdo exclusiva do treinamento resistido demonstrou ser eficaz na
promocdo de melhorias significativas na composicdo corporal dos participantes.
Esses achados ressaltam a relevancia e a eficacia do treinamento resistido como
uma abordagem singular para aprimorar aspectos especificos da composi¢édo

corporal em um periodo relativamente breve.

Em sua pesquisa Fernandes et al., (2018), envolveu 11 jovens mulheres com
obesidade e um indice de massa corporal (IMC) de 34,13 (+ 3,16) kg/m2 (com 5
participantes no grupo de controle e 6 no grupo de intervencdo). O objetivo era
examinar os impactos de um programa de treinamento de resisténcia muscular (TR)
de intensidade elevada e volume moderado ao longo de 3 semanas na gordura

cardiaca e na rigidez arterial.

Segundo Fernandes et al., (2018), este estudo observou que o treinamento de
resisténcia (TR) com intensidade elevada e um volume moderado, em conformidade

com as orientacdes, diminui os volumes de tecido adiposo visceral (EAT) e



pericardico (PAT). Além disso, aprimora a aptiddo fisica em mulheres com

obesidade, sem apresentar impactos adversos na rigidez arterial.



5 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar da relevancia do exercicio fisico, incluindo o treinamento resistido, €
preocupante a falta de atividade fisica em individuos obesos, especialmente durante
a falta de empenho e vontade de sair do sedentarismo. Isso destaca a urgéncia de
promover uma divulgacdo mais eficaz das informagfes relacionadas aos beneficios
da atividade fisica, bem como garantir que os obesos recebam orientacbes de
profissionais qualificados e tenham acesso a programas de exercicios projetados

para motiva-los a se engajar em atividades fisicas
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