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RESUMO

As mudangas no sistema musculoesquelético decorrente do avango da idade sdo comuns, porém fatores como o sexo,
alimentacdo e a pratica de exercicios fisicos exercem muita influéncia nas mudangas, para as mulheres a menopausa ¢ uma fase que
ocorre a diminui¢do gradual do hormonio estrogénio que gera algumas modificagdes fisiologicas como a diminuigdo da massa
muscular, diabetes, hipertensio, aumento da gordura visceral, maior perda da densidade 6ssea (osteopenia) dentre outros sintomas, a
diminui¢@o desse hormodnio deixa a mulher ainda mais suscetivel a problemas de satde. O treinamento de for¢a tem sido amplamente
estudado como um meio eficaz para reduzir esses efeitos da menopausa, considerando seus beneficios metabolicos como a
diminui¢@o do acimulo de gordura corporal, aumento de secregdo de alguns hormdnios ¢ aumento da massa corporal. Assim o atua
estudo busca por meio de uma revisdo bibliografica, apresentar os principais aspectos dos efeitos do treinamento de for¢a no processo
da poés-menopausa

Palavras-Chaves: Menopausa, Treinamento de Forga, Densidade dssea, composicdo corporal e Saude da mulher.

EFFECTS OF STRENGTH TRAINING ON THE POSTMENOPAUSAL PROCESS

ABSTRACT

Changes in the musculoskeletal system due to aging are common, however, factors such as sex,
diet and the practice of physical exercises have a significant influence on the changes, for women, menopause is a phase that
there is a gradual decrease in the hormone estrogen, which causes some physiological changes such as a decrease in muscle mass
muscular, diabetes, hypertension, increased visceral fat, greater loss of bone density (osteopenia) among other symptoms, the
the decrease of this hormone makes women even more susceptible to health problems. Strength training has been widely
studied as an effective means to reduce these effects of menopause, considering its metabolic benefits such as the
reduction of body fat accumulation, increased secretion of some hormones, and increase in body mass. Thus, it acts
The study aims, thru a literature review, to present the main aspects of the effects of strength training in the post-menopausal process.
of postmenopause.
Keywords: Menopause, Strength Training, Bone Density, Body Composition, and Women's Health.
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1. Introducao

O envelhecimento populacional é uma realidade cada vez mais presente no Brasil. De acordo
com o Censo Demografico realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ao
comparar a taxa de envelhecimento da populacao feminina entre os anos de 2010 e 2022, observa-se um
aumento significativo na expectativa de vida das mulheres. Nesse periodo, as mulheres passaram a viver,
em média, sete anos a mais do que os homens, evidenciando um avango mais acentuado na longevidade
feminina.

A menopausa, nesse contexto, € um processo fisiolégico caracterizado pela cessagdo
permanente da menstruagdo, geralmente ocorrendo entre os 45 ¢ 55 anos. Essa fase marca uma transi¢ao
significativa na vida da mulher, acompanhada por altera¢cdes hormonais profundas, principalmente a
reducado dos niveis de estrogénio. Essas mudancas impactam diretamente a satide feminina, contribuindo
para o aumento da adiposidade corporal, perda de massa muscular e maior predisposi¢do a doencas
metabolicas'!.

A sarcopenia, condic¢do caracterizada pela diminuig¢@o progressiva da massa muscular e da forga,
¢ uma das consequéncias mais relevantes da menopausa. Com a chegada desse periodo, as mulheres
podem apresentar uma reducdo de pelo menos 2,5% de massa magra ¢ dssea a cada década. A
diminui¢do dessa massa magra pode causar alteragdes na taxa metabolica de repouso, levando ao
aumento da gordura corporal e ao risco de doengas cronicas degenerativas. Esses efeitos, no entanto,
podem ser amenizados ou evitados com a pratica regular de atividade fisica.

Associada a perda funcional e ao aumento do risco de quedas, a sarcopenia compromete
significativamente a autonomia das mulheres em idade avangada. Nesse contexto, a adocdo de
estratégias eficazes de prevengdo e tratamento torna-se essencial para a promogao do envelhecimento
saudavel',

Diversos estudos t€ém demonstrado que o exercicio fisico, especialmente o treinamento de forga,
¢ uma intervengdo ndo farmacoldgica eficaz na prevengdo da sarcopenia e na melhora da composigio
corporal em mulheres pés-menopausicas'?. Programas de curta ou longa duragio, supervisionados, com
o uso de maquinas, pesos livres ou bandas elasticas, t€m se mostrado seguros, acessiveis e com efeitos
clinicos significativos, mesmo em intervengdes breves®>,

Além dos beneficios sobre a composi¢do corporal, o treinamento resistido contribui para a
reducdo da gordura abdominal — fator de risco para doencas cardiovasculares e metabolicas — e atua
na melhora da sensibilidade a insulina, da densidade mineral dssea e da for¢a muscular®’. Esses efeitos
resultam em maior funcionalidade e qualidade de vida para mulheres nessa fase da vida.

Sintomas climatéricos, como ondas de calor, inso6nia ¢ alteragdes de humor, também sdo
amenizados com a pratica regular de exercicios. Estudos indicam que mulheres sedentarias apresentam
maior intensidade desses sintomas, enquanto aquelas que aderem a programas de treinamento relatam
melhora significativa na qualidade do sono e no bem-estar geral’.

As evidéncias cientificas apontam ainda que a implementacdo precoce dessas intervengdes,
principalmente na atengdo primaria a saude, pode aumentar sua eficacia®®. A aplicagdo de programas
simples, de baixo custo e com boa adesdo, como os realizados com bandas elasticas, mostra-se viavel
em ambientes comunitarios e servigos publicos de saude, promovendo acesso e equidade no cuidado a
satde da mulher®,

Diante dos inimeros beneficios observados, torna-se necessario o desenvolvimento de mais
ensaios clinicos com maior tempo de duragdo, amostras mais robustas e controle de varidveis de
confusdo, como dieta e uso de terapias hormonais®”!°. A padronizagdo dos métodos de mensuragio e a
avaliacdo de programas que combinem exercicio e nutricdo também sdo recomendadas, a fim de
fortalecer as evidéncias ja existentes e ampliar o conhecimento sobre os efeitos do exercicio fisico na
saude das mulheres pos-menopausicas’.

Em vista dos argumentos apresentados, esta revisao da literatura tem como objetivo discutir os
principais temas relacionados a poés-menopausa, densidade mineral 6ssea, composi¢do corporal,
treinamento de forga e satide da mulher. O objetivo geral deste estudo é identificar como o treinamento
resistido pode influenciar o processo de pds-menopausa, especialmente na manuten¢do da massa magra,
da densidade 6ssea e na redugdo da gordura corporal, contribuindo para a melhoria da saude e da
qualidade de vida das mulheres.



2. Material e Métodos
2.1.1. Tipo de Estudo

O presente estudo constitui-se em uma revisao da literatura, com o objetivo central de sintetizar
o conhecimento cientifico disponivel sobre os efeitos do treinamento de for¢a no processo da pos-
menopausa. Este método permite organizar e analisar criticamente resultados de estudos originais,
proporcionando uma visdo consolidada sobre a relevancia do exercicio resistido para a saude da
mulher nessa fase da vida.

2.1.2. Estratégia de Busca e Bases de Dados

A busca por artigos cientificos originais foi conduzida nas seguintes bases de dados eletronicas:
Scientific Electronic Library Online (SciELO), PubMed e na biblioteca virtual Periddicos CAPES.
Essas bases foram escolhidas por sua notoriedade e por fornecerem acesso a uma vasta gama de
publicagdes de alta relevancia cientifica, garantindo a qualidade e o rigor das informagdes coletadas.

2.1.3. Descritores e Combinag¢ado de Termos

Para a estratégia de busca, foram utilizados os seguintes descritores, conectados por operadores
booleanos para refinar a pesquisa: "treinamento de forga" AND "menopausa" AND "densidade
ossea" OR "composicdo corporal" OR "saude da mulher". A busca foi restrita a artigos publicados
no idioma portugués, delimitando o estudo a producdo cientifica nacional ou traduzida sobre o tema.

2.1.4. Critérios de Elegibilidade (Inclusdo e Excluséo)

Foram definidos como critérios de inclusdo: (1) artigos cientificos originais que abordassem de
forma direta o tema do treinamento de forca em mulheres na pés-menopausa; (2) publicagdes no
idioma portugués, disponiveis na integra; (3) artigos publicados no periodo compreendido entre 2015
e 2025. O recorte temporal foi estabelecido para assegurar a atualidade das evidéncias cientificas
analisadas.

Como critérios de exclusdo, foram descartados: estudos que, apesar de apresentarem os
descritores, ndo estabeleciam uma relagdo direta com a tematica principal; artigos de revisdo de
literatura, teses e dissertagdes. Além disso, publicagdes duplicadas em diferentes bases de dados
também foram removidas, a fim de garantir a unicidade ¢ o foco dos dados analisados.

2.1.5. Extracao e Analise dos Dados

Em cada estudo selecionado, o processo de extragdo de dados envolveu a observagdo atenta
do(s) autor(es), ano de publicagdo, objetivo principal, tipo de estudo e caracteristicas dos sujeitos
estudados. Foi registrado o método de intervencdo utilizado e os principais resultados obtidos. Essa
extragdo estruturada permitiu a posterior analise critica ¢ a sintese das informagoes relevantes para o
objetivo desta revisao.



3. Resultados e Discussao

Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos, baseado no PRISMA.
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Quadro 1: Resultados encontrados no levantamento bibliografico", que detalha diversos estudos

sobre os efeitos de diferentes modalidades de exercicios em mulheres na pés-menopausa, posso criar uma

introdugdo robusta para o seu trabalho.

Quadro 1: Resultados encontrados no levantamento bibliografico.
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TITULO
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Avaliar os
efeitos do HIIT
NW e ST de 12

semanas na

composigao
corporal € no
desempenho da
funcao fisica
em mulheres
na pos-
menopausa.

AMOSTRA

Mulheres
pOss-
menopausa
com baixa
DMO;
intervencao
por 8 meses
2x/semanais
(supervisiona

do)

Participaram
71 mulheres
com idade
entre 60 ¢ 79
anos sem
sarcopenia.
Os
participantes
foram
aleatoriament
e designados
para o grupo
HIT NW
(treinamento
de caminhada
noérdica de 12
semanas, 3 X
/ semana), o
grupo ST
(treinamento
de forca de
12 semanas,
3 X/ semana)
€ 0 grupo
controle.

METODOS

Ensaio clinico
randomizado
(HiRIT vs.
Controle
domiciliar);
avaliacdo por
DXA ( coluna
lombar, colo
femoral) ¢ testes
funcionais.

A composi¢ao
corporal foi
determinada

usando Otupole
InBody 720. Teste
a forca de
preensdo manual
com um medidor
de for¢a manual
digital. A forca
dos musculos
extensores e
flexores da
articulacdo do
joelho foi medida
usando o Biodex
System 4 Pro™,
Este estudo
também empregou
métodos comuns
para medir o
desempenho
funcional e
realizou duas
medi¢des de
creatinina e
creatina quinase
no sangue.

PRINCIPAIS
RESULTADOS

Aumento da DMO e
manutengao/pequeno
ganho no colo
femoral; melhora
funcional; eventos
adversos minimos sob
supervisao.

As intervencoes HIIT
NW e ST podem
prevenir efetivamente
a sarcopenia em
mulheres na pos-
menopausa. O
primeiro se concentra
em melhorar a forca
dos membros
inferiores, enquanto o
ultimo se concentra
em melhorar a forga
dos membros
superiores. A curto
prazo, o modelo de
intervencao HIIT NW
¢ mais benéfico para
mulheres na pos-
menopausa com peso
normal, enquanto o
modelo convencional
de intervengdo ST ¢
mais propicio para a
populagdo com
sobrepeso.



Isson S, 0
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Spetz Holm a
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al em
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Neves A, et
al. 2014

Treinamento
funcional
por 8
semanas em
mulheres
pOs-
menopausa.

Won-Mok (0]
F, Jung-Jun treinamento
P. 2021 de exercicios
com banda
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resisténcia
previne a
progressao
de sindrome
metabdlica
em mulheres
obesas na

Investigar se os
volumes e
proporcoes do
tecido adiposo
abdominal
mudam apds
uma
intervengao de
treinamento de
resisténcia
estruturada de
15 semanas em
mulheres na
pos-menopausa
com sintomas
vasomotores

(VMS).

Verificar
mudancas de
composi¢ao
corporal ap6s

intervengao de
curta duracdo.

Examinar os
efeitos de um
programa de
treinamento de
exercicios com
banda de
resisténcia em
mulheres
obesas na pos-
menopausa
com SM.

Sessenta e
cinco
mulheres na
pOs-
menopausa
com VMS e
baixa
atividade
fisica foram
randomizadas
para
treinamento
de resisténcia
supervisionad
0 por trés
dias/semana
ou atividade
fisica
inalterada por
15 semanas.

Mulheres
pOs-
menopausa; 8
semanas;
2x/semanas.

Um total de
35 mulheres
na pos-
menopausa
foram
aleatoriament
e designadas
para um
grupo de
controle
(CON,n=
17) ou um
grupo de
treinamentod
e exercicios

com banda de

resisténcia

As mulheres
foram submetidas
a medidas
antropomeétricas
clinicas e
ressonancia
magnética (RM)
no inicio e apos
15 semanas. A
ressonancia
magnética foi
feita usando um
scanner de RM
Philips Ingenia
3.0 T (Philips,
Best, Holanda). O
principio por
protocolo foi
utilizado na
analise dos dados.

Interve¢ao antes-
depois (pré-pos);
medidas de
composi¢ao
corporal e
desempenho
fisico.

Ensaio clinico
randomizado e
controlado, com
duracdo de 16
semanas. 3 vezes
por semana para
os grupos de
treinamento,
Aproximadamente
70 % de 1
repeticdo maxima

Nao houve diferengas
significativas entre os
grupos nas
caracteristicas,
antropometria ou
medidas de
ressonancia magnética
no inicio do estudo.
As mulheres que
aderiram a
intervencao (ou seja,
participaram de pelo
menos duas das trés
sessoes de
treinamento
programadas por
semana) tiveram
redug¢des
significativamente

Alteragdes modestas
em massa gorda e
indicadores
funcionais; curto
prazo/volume baixo
limitam magnitudes
de efeitos.

Avaliar os efeitos de
diferentes volumes de
treinamento de forca
sobre for¢a muscular,
gordura abdominal,
risco metabdlico e
inflamag¢do em
mulheres pos-
menopausicas obesas.



Orsatti FL,
Nahas EAP,
Nahas-Neto
J, Maesta N,
Orsatti CL,
Fernandes

CE. 2013

ConScientia
e Saude,
2013;

Chagas
EFB;2016

pOs-
menopausa

Treinamento
de forga+
isoflavonade
soja em
mulheres
pOs-
menopausa

O
treinamento
de forca
melhora os
sintomas
climatéricos
em mulheres
sedentarias
na pos
menopausa.

Exercicio
fisico em
Unidade de
Satude da
Familia para
mulheres
pOs-
menopausa

Examinar
efeitos isolados
e combinados
do treinamento
de forca e
1soflavona
sobre DMO e
marcadores de
remodelagdo
osséa.

Investigar os
efeitos de um
programa de
treinamento de
forga (TF)
sobre o0s
sintomas da
menopausa

Avaliar o efeito
de um
programa de
exercicio fisico
(PEF),
adaptado as
condigoes de
uma Unidade
de Saide da
Familia (USF),

(EX,n = 18).

obesas, com
diagnostico
de sindrome
metabolica

Mulheres
pOs-
menopausa;
intervengao
de médio
prazo (9
meses)

Participaram
desse estudo
16 mulheres
sedentarias
em processo
de pos-
menopausa

Total de 27
mulheres
pOs-
menopausa,
com idades
entre 45 ¢ 79
anos.
Divididas por
conveniéncia

(1RM) para cada
exercicio.

Ensaio clinico
duplo-cego,
placebo-
controlado, com
grupos RT+
isoflaviona; DMO
por DXA e
biomarcadores.

Foram analisadas
mulheres
sedentarias na
pés-menopausa e
que ndo estavam
fazendo uso de
qualquer tipo de
terapia de
reposigao
hormonal (TRH)
ou medicacdes ao
longo do estudo

Intervengao
controlada, com
grupo de exercicio
(GE) e grupo sem
exercicio (GSE).
Duragao de 12;
semanas 3 sessoes
por semana. Cada
sessdo com ~10
min de

10

Efeito limitado em
DMO; alterecdes em
marcadores de
remodelagdo. Implica
que a carga do treino
¢ fator determinante.

Observou-se reducéao
dos sintomas da
menopausa
no grupo treinamento
(GT), quando
comparado com o
grupo controle (GC),
nos
parametros de
insbnia,
especificamente nas
semanas 5, 6, 7, 8; e
ondas de calor,
de modo especifico,
nas semanas 4, 6,7 e
8.

O TF diminuiu a
intensidade, dos
sintomas de insbnia e
ondas de calor, em
mulheres sedentarias
na pés-menopausa.

O grupo de exercicio
apresentou melhora
significativa, embora
a interagdo entre
grupos nao tenha sido
estatisticamente
significativa (p =
0,104). Ou seja: ha
indicagdo de
beneficio, mas nio foi



Isenmann E,
Kaluza D,
Havers T,

Elbeshausen

A, Geisler S,

Hofmann K,
Flenker U,

Diel P,
Gavanda S
2023

(@)
treiname
nto de
resisténc
1a altera
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composi
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corporal
em
mulhere
s de
meia-
1dade
depende
ndo da
menopa
usa -
Um
estudo
de
controle
de 20
semanas

sobre sintomas
de dor,

qualidade de

vida e aptiddo
funcional em
mulheres na

pOs-

menopausa.

Verificar se um
grupo de
treinamento de
resisténcia
(forca) de 20
semanas
promove
alteragbes na
composi¢ao
corporal em
mulheres de
meia-idade, e
se essas
alteragbes
variam de
acordo com o
status
menopausal
pre, peri e pos-
menopausa

em: GE (n=
14) e GSE
(grupo
controle/sem
exercicio, n =
13).

Inicialmente,
foram
recrutadas 41
mulheres
saudaveis
com média
de idade de
52,0+£3.,6
anos. Apos a
fase de
controle de
10 semanas
(sem TR, TO-
T1) seguida
por uma fase
de
intervencao
de 10
semanas (T1-
T2) com RT
duas vezes
por semana ¢
6-8 séries de

aquecimento, 20
min de exercicios
localizados
(forca/membros) e
50 min de
exercicio aerobico
com intensidade
de 55-65% do
VO.max.

Os participantes
foram divididos
aleatoriamente em
grupos de
treinamento
resistido(RT) de
baixa intensidade
(50% de 1-RM)
ou moderada
intensidade (75%
de 1-RM), e
classificados com
pré ou pos-
menopausicos
conforme o perfil
hormonal.
Avaliagdes
incluiram massa
magra, massa
muscular, massa
gorda, espessura
muscular (VL,
RF, TB), forga de
preensao,
aguamento e
supino, realizadas
antes e depois do
treinamento. A
analise utilizou
modelo linear
misto para
considerar efeitos
de tempos, grupos
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conclusivo em termos
estatisticos. O
programa de exercicio
demonstrou
beneficios praticos,
especialmente na
capacidade aerdbica e
alivio de dor, embora
nem todos os
resultados tenham
alcancado
significancia
estatistica forte. A
qualidade de vida
parece melhorar, mas
pode requerer
intervengoes mais
longas ou maior
intensidade/frequénci
a para ver resultados
mais robustos.

Um total de 31
mulheres concluiram
0 estudo com sucesso.
Nao ocorreram lesoes
durante a intervengao.

Aumentos
significativos no
agachamento 1-RM e
supino foram
observados em todos
os grupos. Nao foi
observado efeito de
interagdo para os
parametros de forga.
Em mulheres na pré-
menopausa, as
espessuras musculares

FFM, MM ¢ RF

aumentaram
significativamente,

enquanto a LV

apresentou uma

tendéncia. Esses
efeitos ndo estavam
presentes em
mulheres na pds-
menopausa,
independentemente da
intensidade do TR.



cada musculo

por semana.
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Treinamento Avaliar os 62 mulheres Ensaio clinico O grupo intervengao
Silva GRet  aerdbico e efeitos do pOs- randomizado. melhorou o equilibrio
al., 2023 de forca treinamento menopausica Treinamento dindmico e manteve o
combinado combinado s (32 no 3x/semana por 24 equilibrio estatico,
melhqra a (aerobico + grupo de semanas, enquanto o grupo
es_talAmh.dade forga) sobre o intervengdo e combinando controle apresentou
dinamica e equilibrio 30 no grupo caminhada piora. Treinamento foi
pode estatico e controle). aerdbica e seguro e eficaz.
cll)releer}lr do dindmico em musculacdo com
eclinio da mulheres na Estudo foi carga progressiva Os resultados
estabilidade , (1 o
. pos- uma analise (50-80% de sugerem que
estatica em menopausa déaria d 1RM) b int 5
mulheres na p . secundaria de . ambas as intervengdes
pbs- dados provocaram melhorias
menopausa O objetivo ilongltudma'ls Foi um(eil’a'nagse provaveis a qlcllase
comparar a e u?,l ensaio secuél ciil“la e - c?rtqs glsan do
0 magnitude da dc 1n1.cod | .nfd.os. ; inferéncia .?usga aem
treinamento  forca muscular randomizado, ongitudinais de magnitude)
de dojoclhoea UM estudo de um ensaio no desempenho do
Marques . intervencgao randomizado equilibrio. A forca da
resisténcia e~ mudanga no A .
EA etal., o equilibrio de trés bracos  controlado (RCT)  perna melhorou apos
2017. exercicios estatico e em mulheres  de 8 meses (32 o ER, enquanto néo
aerdbicos & dinimico em idosas (n = semanas). ficou clara apos o AE.
igualmente ;
- resposta a 8 71’, 1fiade . PMC. 'As
eficaz para meses de média de Treinamento com melhorias na forca
melho . anci
: treinamento 69,0 anos) freqrznc;ad. foram quase ;
rar a forga progressivo de semanal de 1(;115 certameflte n]é(}){ eradas
!‘nuscular do ERe AE em por semana, cada ap0s o e
joelho e o mulheres sessdo durando 60  possivelmente triviais
equilibrio idosas minutos (10 apds o AE, com
em saudaveis minutos de melhorias muito
mulheres aquecimento provavelmente

dindmico+ 40 min
de resisténcia + 5
minutos para volta
a calma). A
intensidade
comegou em 50-
60%de 1 RMe
progrediu até¢ 80%
de 1RM.

maiores apds o ER em
comparacao ao AE.

mais velhas?  residentes na

comunidade

Fonte: Autor,2025
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4. Discussao

De acordo com Pan et al.! em sua pesquisa foi observado que os programas de exercicios sendo
eles de curta ou longa duracgao, eles vao ter um papel de estrema importancia na prevengdo da sarcopenia
e ajuda a melhorar a composicdo corporal da mulher que se encontrar no fase pods-menopausa. O
resultado reforca a importancia da pratica das atividades fisicas de forma regular para a prevencao as
alteragdes fisiologicas que acontecem ao decorrer da vida, principalmente no processo de
envelhecimento devido ao declinio hormonal.

Por outro lado, Marques et al.!' amplia essa discussdo e destaca a fun¢do terapéutica ndo
farmacologica da pratica de exercicio fisico, sendo assim, fundamental para a promog¢do da saude da
mulher. De acordo com o autor, a atividade fisica é capaz de reduzir os niveis de estrogénio na fase da
menopausa, que estd associada ao aumento da gordura corporal e a perda da massa muscular. Enquanto
Pan dé énfase a relevancia do exercicio em relagdo a sua duragdo, Marques traz outro olhar e aborda a
pratica da atividade fisica de forma mais integrada e multifatorial.

Em contrapartida, Neves et al.>? relata em seu estudo que as intervengdes de curta duragido que
foram realizadas em um programa de oito semanas, foram capazes de gerar alteragdes de forma
significativas na composi¢ao corporal e melhora na adesdo das alunas aos programas. E vem a confrontar
pesquisas que relatam a eficiéncia de apenas programas prolongados, e indicando que se houver
consisténcia ¢ o controle do treino, ele pode ter um papel mais determinante do que o tempo de
intervencao.

Em relagdo a gordura abdominal, além de ser um fator estético ¢ um grande risco metabodlico
relevante, e os estudos convergem e apontam que o treinamento resistido reduz a adiposidade
abdominal®. Mas, entretanto, existem divergéncias de qual modalidade é mais adequada, havendo um
destaque aos treinamentos com pesos de maquinas, porém existe a eficiéncia das modalidades mais
acessiveis como as que utilizam as bandas elésticas, mesmo que haja o questionamento sobre se sua
intensidade ¢ suficiente para ganhar massa muscular especialmente em mulheres com graus muito
avangados de sarcopenia.

Outro ponto importante que deve ser destacado ¢ a associacdo entre o exercicio fisico e outras
intervengoes, estudos enfatizam que o exercicio resistido tem que ser associado com estratégias
nutricionais ou suplementagdo, gerando uma otimizagao os resultados®, assim tendo uma integragio e
potencializando a melhora da composi¢do corporal. Entretanto, outros autores relatam que o treinamento
fisico isolado tem a capacidade de produzir beneficios significativos, gerando assim o questionamento
se de fato ha a necessidade de ter o custo para gerar a associagdo, tendo em vista a populacdo com menor
acesso a recursos”

E além dos efeitos fisicos, os estudos evidenciam que o exercicio fisico também gera impacto
psicofisiologicos, com a diminui¢do das sensagdes de onda de calor e a melhora na qualidade do sono
nas mulheres pos-menopausa’. Porém, existe divergéncia em relagdo a veracidade desses resultados
obtidos, ja que a pesquisa tinha uma curta duragdo e metodologia distintas gerando assim uma
dificuldade para a generalizagdo dos resultados, e as limitagdes metodologicas principalmente a que
estdo associadas ao tempo de intervengdo, o tamanho das amostras ¢ o controle das variaveis como o
uso da terapia hormonal ou a dieta, sdo apontadas pelos autores e devem ser consideradas e interpretadas
para assim chegar a um resultado.>%!

Também se faz necessario destacar a aplicabilidade das intervengdes na atengdo primaria a satide
dessas mulheres, estudos que foram realizados em Unidades de Satde da Familia mostram que se a
pratica dos exercicios for feita desde o inicio isso potencializa os beneficios*®. Entretanto, existem
autores que divergem sobre o momento ideal para o inicio da pratica do exercicio fisico, ja que estudos
apontam que os beneficios sdo perceptiveis independentemente da idade, mas desde que o treino seja
regular e ajustado a capacidade funcional de cada mulher, e essa discussdo evidencia a importancia do
trabalho personalizado das intervengdes e que ¢ fundamental a periodicidade da pratica, para que o
programa obtenha sucesso

Entretanto, ha divergéncias sobre o0 momento ideal de inicio e o tipo de supervisdo necessaria.
Alguns autores defendem que os beneficios sdo perceptiveis independentemente da idade, desde que o
treinamento seja regular e ajustado a capacidade funcional da mulher. Essa discussdo ressalta a
importncia da personalizagdo das intervengdes e da continuidade das praticas como fatores
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determinantes para o sucesso dos programas.**A pratica dos exercicios potencializa os ganhos no
condicionamento cardiorrespiratorio ¢ na forca muscular, por meio, dos estimulos neuromusculares ¢
metabolicos, para promover a autonomia funcional e a melhora na qualidade de vida das mulheres que
estdo nessa faixa etarial.

Tendo em vista isso tudo, achamos necessario ressaltar a necessidade de ensaios clinicos
maiores e de longa duragao (>6—12 meses), uma melhor padroniza¢do dos métodos de mensuragdo do
ganho de massa magra e for¢a funcional, estudos mais aprofundados em fatoriais que combinem treino
e nutri¢do, e uma avaliacdo dos contextos de aten¢do primaria e de custo e a efetividade do treinamento,
estas diregdes estdo alinhadas com recomendagdes recentes®®?.

Os resultados obtidos pelos estudos ressaltam a importancia dos programas de exercicios de
curta duracdo em diferentes modalidades (funcional, resistido, banda elastica) como estratégias com
grande potencial para a prevengdo da sarcopenia e a melhora de pardmetros metodologicos e
climatéricos das mulheres na pos-menopausa'™!!
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5. Consideracoes finais

A partir dos resultados sintetizados, conclui-se que programas de exercicio fisico, notadamente o
treinamento resistido, sdo estratégias efetivas e acessiveis para prevenir a sarcopenia e melhorar a
composi¢do corporal em mulheres na poés-menopausa. O treinamento de for¢a demonstra a capacidade
de reduzir a adiposidade central, favorecer a adesdo ao tratamento e exercer um efeito protetor contra a
sindrome metabdlica.

A associagdo do treinamento resistido a intervengdes nutricionais ou fitoquimicas potencializa os
ganhos em composi¢ao corporal ¢ marcadores osseos, além de atenuar sintomas climatéricos como
ondas de calor e disturbios do sono. A implementagdo precoce dessas praticas na atengdo primaria a
saude ¢ viavel e amplifica os beneficios, mediada por mecanismos fisioldgicos como o aumento da
sintese proteica e a melhora da sensibilidade a insulina.

Contudo, persistem limitagdes metodoldgicas na literatura atual, como o pequeno tamanho das
amostras, a curta duragdo das intervencdes (8 a 20 semanas) e a heterogeneidade das medidas de
desfecho. Tais fatores refor¢am a necessidade critica de ensaios clinicos de maior escala e longa duracao
(acima de 6—12 meses).

Apesar das limitagdes, os programas analisados indicam ganhos funcionais relevantes,
contribuindo significativamente para a prevencdo de quedas e a manutencdo da autonomia. Assim, o
treinamento de for¢a ¢ um pilar fundamental para promover o envelhecimento ativo e a qualidade de
vida da mulher na pds-menopausa.
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