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RESUMO

O comportamento sedentario em adolescentes estd associado a diversos fatores de risco, sendo
bastante prejudicial a qualidade de vida na fase adulta. O Treinamento Resistido, € uma modalidade
de exercicio fisico que visa melhorar condicionamento fisico, psicolégico, entre outros. Neste sentido,
0 presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo bibliografica sobre o tema: Treinamento
Resistido no combate ao comportamento sedentario em adolescentes, visando compreender 0s
beneficios do treinamento resistido para os adolescentes sedentérios. Os artigos analisados foram
publicados em base de dados académicas reconhecidas, como: Scielo e PubMed. Os estudos que
apresentaram Treinamento Resistido no combate ao comportamento sedentério em adolescentes, com
apresentacdo de resultados, foram incluidos neste estudo. Os Critérios de inclusdo foram artigos
publicados entre 2010 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, sendo pesquisas qualitativas,
quantitativas ou mistas.

Palavras-chave: Treinamento Resistido; Adolescentes; Sedentarismo.
Resistance Training in Combating Sedentary Behavior in Adolescents: A Literature Review
ABSTRACT

Sedentary behavior in adolescents is associated with various risk factors and can significantly impact
quality of life in adulthood. Resistance Training is a form of physical exercise aimed at improving
physical and psychological conditioning, among other benefits. In this context, the present study
aimed to conduct a literature review on the topic: Resistance Training in combating sedentary
behavior in adolescents, with the goal of understanding the benefits of resistance training for
sedentary adolescents. The articles analyzed were published in recognized academic databases such
as Scielo and PubMed. Studies that addressed Resistance Training as a strategy to combat sedentary
behavior in adolescents and presented results were included in this review. The inclusion criteria were
articles published between 2010 and 2025, in Portuguese, English, or Spanish, including qualitative,
quantitative, or mixed-method research.

Keywords: Resistance Training; Adolescents; Sedentary Behavior.
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INTRODUCAO

O processo de urbanizacdo pode estar associado a limitacéo da pratica de atividades fora
de casa, visto que com o aumento da violéncia, criancas e adolescentes estdo substituindo as
atividades cotidianas e brincadeiras de rua por atividades sedentariast. Adicionalmente, 0s
avancos tecnoldgicos e as facilidades obtidas decorrentes da modernizacdo parecem ter
favorecido a modificacdo de habitos de vida dos individuos, sobretudo no que se refere a adocéao
de estilo de vida sedentério?.

A associacdo inversa do gasto calérico e do tempo total de atividade fisica com a
mortalidade e a incidéncia de doencas cardiovasculares, quantificada pela epidemiologia, € um
dos enfoques estratégicos que dao sustentacdo as recomendacdes de saude publica em defesa
de estilos de vida fisicamente ativos2. Em populacgdes pediatricas, 0 comportamento sedentario
é também considerado o principal fator responsavel pelo aumento pandémico na incidéncia de
obesidade juvenil®. Esse comportamento € diretamente associado ao desenvolvimento de
doencas cronicas nao transmissiveis, como hipertensdo, diabetes tipo 2 e doencas
cardiovasculares. Além disso, o comportamento sedentario pode afetar negativamente aspectos
psicoldgicos e sociais, como a autoestima e a qualidade de vida dos adolescentess.

O comportamento sedentario pode ser definido como auséncia ou diminuicdo da
atividade fisica. A palavra sedentario, do latim sedentarius, tem origem em sedere (estar
sentado). Trata-se, em sintese, de um sindnimo para inatividade, passividade®. Tal
comportamento tem sido definido para se referir a exposicao a atividades com baixo dispéndio
energético®. A adolescéncia é um periodo de grandes mudangas na vida de uma pessoa, sejam
elas fisicas, psicolégicas ou emocionais, e todas essas mudancas influenciam na maneira como
0 adolescente se desenvolve até a fase adulta®. O comportamento sedentario entre adolescentes
€ uma preocupacao crescente em nossa sociedade contemporanea, com consequéncias diretas
para a saude fisica e mental®.

O comportamento sedentario no Brasil € um alerta de saude publica, com mais de 60%
da populagdo ndo atingindo os niveis de atividade fisica recomendada®. Apenas 40,6% da
populagdo pratica exercicios regularmente®. Nas ultimas trés décadas a prevaléncia do excesso
de peso aumentou consideravelmente em todas as faixas etarias no mundo, chamando atencéo
para o significativo aumento entre as criancas e os adolescentes’. Cerca de 47% dos brasileiros

sdo sedentarios. E entre os jovens essa situacio é ainda maior e mais alarmante: 84%3.



Diante deste cenario, os programas de intervencdo buscam reduzir o tempo de
inatividade fisica e promover habitos saudaveis entre os jovens. Esses programas podem variar
em abordagem, envolvendo desde atividades fisicas orientadas até campanhas educativas que
incentivam a pratica de exercicios e o afastamento do comportamento sedentario.

Sabe-se que a atividade fisica tem uma funcdo fundamental para o desenvolvimento
saudavel de qualquer individuo, proporcionando inegavelmente os beneficios para um
funcionamento pleno das funcdes fisioldgicas do corpo humano®. Portanto, quanto mais jovem
se inicia a pratica de atividade fisica, menores séo os riscos de se desenvolver doencas cronicas
como: obesidade, diabetes, entre outras, causadas principalmente pelo comportamento
sedentario®.

O treinamento resistido apresenta inimeros beneficios a satde, prevenindo entre outras
coisas, doencas cronicas resultantes do comportamento sedentarismo®. Existe uma estreita
relagéo entre uma melhor qualidade de vida e a fruicio comumente de atividades fisicas, dado
que a pratica regular de exercicios corporais incide sobre a prevencéo e tratamento de doengas,
mais disposi¢cdo em realizacdo as tarefas, melhora na capacidade cardiorrespiratoria ou ainda,
no controle das emogdes®.

Trata-se de uma modalidade de exercicio fisico que envolve o uso de resisténcia externa
para fortalecer os musculos esqueléticos, melhorar a resisténcia muscular e promover o
desenvolvimento global do sistema musculo esquelético. Essa forma de treinamento pode ser
realizada de varias maneiras, incluindo o uso de pesos livres, maquinas de resisténcia, bandas
elasticas, entre outros®.

Devido a necessidade de pensar em atividades para combater o comportamento
sedentario em adolescentes, sabendo que esse comportamento pode desenvolver diversas
patologias cronicos ndo transmissiveis podendo comprometer a qualidade de vida e a
longevidade desses adolescentes, o presente estudo tem como finalidade, realizar uma revisdo
sistematica visando compreender os beneficios do treinamento resistido no combate ao

comportamento sedentario em adolescentes.



DELINEAMENTO METODOLOGICO

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa exploratoria e descritiva, com abordagem
qualitativa, uma vez que buscou compreender, a partir da literatura cientifica, os beneficios do
treinamento resistido na reducdo do comportamento sedentario em adolescentes. Trata-se de
uma revisdo sistematica da literatura que teve como objetivo identificar, analisar e sintetizar
estudos cientificos que investigaram a pratica do treinamento resistido no combate ao
comportamento sedentario em adolescentes. A pesquisa foi realizada por meio da selecdo de
artigos cientificos publicados em bases de dados académicos reconhecidos, tais como: SciELO
(Scientific Electronic Library Online); & PubMed. A busca dos artigos foi feita utilizando os
seguintes descritores ¢ combinagdes: “treinamento resistido”; “efeitos do treinamento
resistido”; “comportamento sedentario” ‘“adolescéncia”; “exercicio fisico”; “revisao
sistematica”. Criterios de inclusdo: artigos publicados entre os anos de 2010 e 2025, em
portugués, inglés ou espanhol, que abordem direta ou indiretamente os efeitos do treinamento
resistido em adolescentes com comportamentos sedentarios, sejam eles estudos quantitativos,
qualitativos ou mistos. Critérios de exclusdo: trabalhos duplicados, artigos fora do periodo
estabelecido, publicacBes que ndo abordam adolescentes como publico-alvo ou que tratem de
modalidades de exercicio fisico ndo relacionadas ao treinamento resistido. Os dados foram
extraidos a partir dos artigos selecionados com base nos seguintes elementos: titulo; autores;
ano de publicacdo; objetivo do estudo; metodologia utilizada; principais resultados e
conclusdes. Essas informacdes foram organizadas em uma tabela para facilitar a anélise
comparativa entre os estudos. A analise foi realizada por meio de contetdo tematica, conforme
proposto por Bardin (2011), agrupando os resultados em categorias que representem oS
principais beneficios, estratégias, limitacdes e recomendacbes em torno do treinamento
resistido como ferramenta de promocao da saude e combate a0 comportamento sedentario em

adolescentes.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O processo de selecdo desta revisdo bibliografica resultou em 7 estudos que atenderam
aos critérios de inclusdo previamente estabelecidos, como mostrado no fluxograma (Figura 1).
Esses artigos abordaram diferentes aspectos do treinamento resistido no combate ao

comportamento sedentério em adolescentes.

Figura 1. Fluxograma mostrando o processo de selegéo dos estudos

Identificacdo dos estudos através de bases de dados e registos

Registro de identificagdo através de:
Scielo (n = 45)
PubMed (n =5)
Total de registros (nh = 50)

v

'

Registro em triagem (n = 50)

Registros excluidos com
base no idioma: (n = 0)

v

v

Publicagdes pesquisadas para se
manterem: (n = 40)

|

Publicagdes avaliadas para
elegibilidade: (n = 20)

Publicacdes retiradas por
ndo estarem na margem
temporal estabelecida: (n:
10)

v

v

Publicagdes avaliadas para
elegibilidade: (n = 18)

v

|

Total de estudos incluidos na revisao
(n=17)

Fonte:

Autores, 2025.

Publicagdes retiradas apos
leitura de titulos e
averiguagao de relagdo com
otema: (n=2)

Publicagdes retiradas apos
leitura de resumo e
averiguacao de relacao
comotema: (n=1)
Publicagdes retiradas apos
leitura na integra e
averiguacao de relacao
com o tema: (n = 0)
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Os estudos incluidos analisaram intervencgdes que variaram desde treinamento resistido
aplicados em adolescentes com comportamento sedentérios de maneira isolada, até programas
combinados com outras modalidades de treinamento e faixas etarias. Os principais resultados
estdo resumidos no Quadro 1:

Quadro 1: Apresentacdo da sintese dos trabalhos incluidos na revisdo

AUTORES OBJETIVO DO TIPO DE PRINCIPAIS
AMOSTRA
(ANO) ESTUDO ESTUDO RESULTADQOS
Ficou

comprovado por
meio da literatura
que ha eficacia no
treinamento

resistido no
combate ao
Demonstrar a Foram
o comportamento
eficacia do coletadas  as .
) _ 5 sedentario em
treinamento informaces de
- Revisa _ ) adolescentes.
(5) resistido no oz artigos, livros e )
Bibliogréafica _ Através do estudo
combate ao revistas, sendo ’
) » foi possivel
sedentarismo  de utilizados 22
compreender
adolescentes. estudos.
como 0
treinamento
resistido pode
melhorar a forca,
a composicao
corporal e da
salde Ossea.
Compreender 27 estudos O treinamento
como a pratica publicados resistido € de
regular do - entre artigos, suma importancia
(9) g Revisédo da g P
treinamento Literatura livros e para 0
resistido pode revistas. O  desenvolvimento

auxiliar na periodo  dos de criangas e
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(10)

(11)

melhora da
qualidade de vida
de criangas e
adolescentes.

avaliar as
respostas agudas
cardiorrespiratori
as e autondmicas
induzidas por uma
Sessdo de
exercicio em
adolescentes com

sobrepeso.

Analisar o efeito
de uma sessdo do

treinamento de

Transversal

Transversal

estudos  esta

contido
1979 a 2021.

Foram
avaliados

adolescentes

de

17

do Sexo

masculino

divididos em

grupo controle

(GC, n=9) e
grupo
sobrepeso
(GSO, n=7).
Todos foram
submetidos a
uma sesséo
exercicios

resistidos para

diferentes
grupos
musculares.
Participaram
do estudo

estudantes

6
do

adolescentes,

tendo em vista que
a cada ano essa
faixa etaria da
populacdo tem se
tornado cada vez
mais  sedentaria,
isso ocorre devido
a inimeros fatores
socias, ambientais

e psicologicos

O estudo sugere-
se que 0 aumento
do nivel do
exercicio resistido
em individuos
com  sobrepeso
pode prevenir as
alteracdes

autondmicas que
estdo associadas
ao aumento do

peso corporal e

conferir efeito
protetor ao
sistema

cardiovascular.

Foram observadas
diferencas entre as

sessbes de treino
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(12)

forca realizada em
diferentes
horérios sobre a
qualidade do sono
de adolescentes.

Verificar 0
comportamento

da pressao arterial
e frequéncia

cardiaca ap0s uma

Sessao de
exercicios de
forca em

adolescentes.

Transversal

sexo masculino
moradores
internos do
IFPE -
Campus
Vitoria de
Santo
PE, Brasil.

Foram

Antéo,

realizadas trés
sessOes de
treinamento de
forca em
diferentes
horéarios
(manhd, tarde e
noite), durante

12 semanas.

28

adolescentes de
ambos 0S
Sexos, com
idade entre 14 e
16 anos e

assintomaticos.

realizadas em
diferentes

horarios e a
diagnose de
qualidade do sono
(manhd: P <
0,001; tarde: P
0,001; noite: P
0,047).

As sessdes de

treinamento  de
forca realizadas
pela manhé e tarde
apresentaram

melhor  resposta
de qualidade do
sono de
adolescentes.

Os resultados
obtidos indicaram
que, apos o
exercicio de
forca, ocorreram
reducdes
significativas na
PAS (em todos 0s
periodos de tempo
mensurados).
porém na PAD e
FC ocorreram
reducdes dos
valores, mas estas

reduces, ndo se




14

(13)

Analisar os efeitos
do exercicio
aerdbio e resistido
por 12 semanas na
composicao

corporal de
adolescentes com
sindrome de

Down.

Transversal

41
adolescentes
com sindrome
de Down, com
idades de
15,7+2,7 anos,
divididos em
trés  grupos:
Grupo
Treinamento
Aerobio (GTA;
n=16),

Treinamento

Grupo

Resistido
(GTR; n=15) e
Grupo
Controle (GC;
n=10).

mostraram
estatisticamente
significativas em
relagéo aos
valores de
repouso
comparando 0s
resultados do GE.
GTA e GTR: néo
apresentaram
mudancas
significativas na
porcentagem de
gordura.
GC  apresentou
aumento
significativo  da

gordura corporal

(p = 0,049).
Indica que a
auséncia de
exercicio

favoreceu 0
aumento de

gordura, enquanto
os treinos (aerdbio
e resistido)
ajudaram a manter
0s niveis.
Jd no IMC e
circunferéncia

abdominal o GTA

manteve oS
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(14)

Comparar 0S
efeitos de dois
protocolos  de
TR, o de altas
cargas (AC) e
RMs entre 4 e 6
com o de cargas
moderadas (CM)
e RMsentre 12 e
15, no
desenvolviment
o de forca
maxima e
resisténcia  de
forca em
adolescentes

destreinados de
ambos 0s sexos
com idade entre
13 e 15 anos.

Transversal

45
adolescentes de
ambos 0s sexos
destreinados
(13,74 anos *
0,76 anos;
161,32 + 7,53
cm; 56,79 =+
13,40 Kg)
foram
divididos
aleatoriamente

em 3 grupos:

indices nao
apresentando
alteragdes
enquanto o GC
apresentou piora
nos marcadores.
Supino reto e
agachamento (pré
X poés): Houve
aumento
significativo (p <
0,05) na forca
maxima nos
grupos Altas
(AC) e
Carga Moderada
(CM). Néo houve

diferenca

Cargas

significativa entre
AC e CM,
indicando que
ambos os tipos de
treinamento
produziram
ganhos
semelhantes.
Resisténcia de
forca: Grupos AC
e CM
apresentaram
aumentos

significativos (p <




16

0,05) no ndmero

de repeticoes.

Sem  diferencas
significativas
entre AC e CM.

Grupo CON
novamente  nao
apresentou
alteracdes

significativas.

Fonte: Autores, 2025.

O presente estudo apresentar diferentes efeitos provocados através de uma intervengéo
do treinamento resistido em adolescentes e mostrar que as respostas sao benéficas ou ndo na
intencdo de mostrar a importancia desse tipo de modalidade no combate ao comportamento
sedentario dos adolescentes.

Quanto aos efeitos cardiovasculares e o sobrepeso, 0s estudos evidenciaram que 0S
meninos com a aptiddo cardiorrespiratoria fraca possuiam maior indice de massa corporal
(IMC) e maior Frequéncia Cardiaca (FC) basal quando comparado ao grupo com maior aptidao
cardiorrespiratoria, sugerindo influéncia negativa da adiposidade.°

O grupo com sobrepeso apresentou maiores valores na FC de repouso e maior valor no
consumo de oxigénio (L/min), ndo sendo encontradas diferencas nos valores de presséao arterial
sistolica (PAS) e pressdo arterial diastdlica (PAD) entre os grupos (controle e estudo).?

Em um estudo com 104 adolescentes (56 meninos e 48 meninas) foi demonstrado um
aumento na PAS em repouso nos adolescentes com sobrepeso se comparado aos adolescentes
eutroficos. A resposta pressérica durante o exercicio foi mais exacerbada em adolescentes
obesos quando comparada com aquela obtida em eutroficos, o que indica maior reatividade ao
estresse fisico.™®

Os exercicios com pesos tendem a produzir um aumento equivalente, ou até

significativamente maior, da pressdo arterial (PA) em relagdo aos exercicios continuos, mas um
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aumento de FC menor. De fato, os intervalos para descanso muscular entre as séries fazem com
que a FC volte quase aos niveis de pré-exercicio antes de um novo esforgo?2,

Em adolescentes com sindrome de Down, verificou-se que ndo ocorreu alteracao
significante nos valores de peso corporal em nenhum dos grupos e, ainda, que o programa de
exercicios ndo alterou o valor da porcentagem de gordura dos grupos que participaram do
treinamento. Contudo, observa-se que o grupo que ndo realizou exercicio (grupo controle) teve
um aumento significativo do peso ao longo do estudo.

Importante ressaltar que o excesso de peso agrava diversas condi¢des secundarias de
satde em jovens com SD, incluindo dor crdnica, isolamento social, depressao, quedas, lesdes e
fadiga extrema.’

Embora ndo tenha sido observada alteracdo significativa nos valores para o grupo que
realizou o treinamento resistido, deve-se ressaltar que, na avaliagcdo pre-exercicio, o grupo do
treinamento resistido ja demonstrava IMC e Circunferéncia Abdominal significativamente
menores quando comparado aos outros grupos do estudo.

Quanto a qualidade do sono em adolescentes, foram observadas diferencas entre as
sessOes de treino realizadas em diferentes horarios e a diagnose de qualidade do sono (manha:
P < 0,001; tarde: P = 0,001; noite: P = 0,047). Houve correlacdo entre a sessao de treino
realizada pela manha (r = 0,95) e a tarde (r = 0,92) e a diagnose de qualidade do sono. As
sessOes de treinamento de forca realizadas pela manha (R2 = 0,91) e tarde (R2 = 0,75)
explicaram de forma significativa a melhora da qualidade do sono em adolescentes, mesmo
apos o controle pela idade!.

Quando observada a frequéncia em cada turno, verifica-se que a sessdo de treino
realizada pela manha demonstrou ser mais efetiva na “Boa Qualidade do Sono” (100%). Ja o
treino realizado a tarde contribuiu de forma equilibrada uma vez que foram relatados 50% para
“Boa Qualidade do Sono” e 50% para “M4 Qualidade do Sono”, enquanto o que realizou o
treinamento noturno representou 75% com “Ma Qualidade do Sono” e apenas 25% com “Boa
Qualidade do Sono”.!

O estudo analisado sugere a existéncia de diferentes fatores associados a ma qualidade
de sono em jovens, a ado¢do de um maior nivel de atividade fisica parecer contribuir na
melhoria da qualidade do sono®Z.

Em um estudo com 380 adolescentes, indentificaram que a pratica de exercicios fisicos
antes do horério de dormir foi citada como uma das estratégias utilizadas pelos adolescentes

para adormecer.'® Porém, este achado é contrario ao encontrado no presente estudo, uma vez
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que na sessao de exercicios realizadas & noite apenas 25% dos sujeitos relataram boa qualidade
do sono.!

Sobre o treinamento resistido na melhora da fungdo neuromuscular em adolescentes
destreinados os valores de 1 RM no supino aumentaram em 14,79% para o grupo AC e 14,17%
para o grupo CM, enquanto o grupo CON aumentou em 4,84%. No agachamento, 0s aumentos
no 1 RM foram de 26,35%, 25,67% e 5,72% para os grupos AC, CM e CON, respectivamente.
Os dois protocolos geraram ganhos significativos para aumento de forca maxima, porém nédo
houve diferenca entre os treinos com maiores cargas e menos repeticdes ou cargas moderadas
e altas repeticdes.'*

No estudo analisado os resultados apontam que os dois protocolos de treinamento AC
(4 a6 RMs) ou CM (12 a 15 RMs) séo eficientes para aumentar a forca maxima e a resisténcia
de forca, em adolescentes destreinados, o que esta de acordo com alguns estudos em adultos
24-30 e criangas.'*

Existem diversos estudos que avaliam os efeitos do TR para ganho de forga e resisténcia
musculares em adultos, mas apenas dois estudos foram encontrados comparando diferentes
protocolos em criangas. Ateé onde € do nosso conhecimento, presente estudo foi o primeiro a
comparar, em adolescente, dois protocolos de treinos: altas cargas e baixas repeticdes ou cargas
moderadas e altas repeticdes. Os resultados nesse trabalho acompanham parte da bibliografia
em criangas e adultos.*

A falta de atividade fisica durante a adolescéncia pode aumentar o risco do surgimento
precoce de doencas como obesidade, diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares, hipertenséo
arterial, dislipidemias e distarbios na esfera emocional, além de comprometer a postura e causar
alteracdes no aparelho locomotor®.

No Brasil, poucos estudos de abrangéncia nacional avaliaram o0 excesso de peso e 0

comportamento sedentario em adolescentes’.

CONCLUSAO

Diante de toda pesquisa utilizada para desenvolver esse estudo, fica claro que o
comportamento sedentario tem aumentado de maneira significativa entre os adolescentes. E
com esse aumento, o risco do surgimento de doencas cronicos ndo transmissiveis nessa faixa
etaria preocupa e forca a buscar intervencBes que sejam fundamentais na mudanga deste

cendrio. Equipamentos eletrénicos como: celular; Tvs; video games, tem ocupado cada vez
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mais o0 tempo das criancas e adolescentes e como consequéncia a obesidade, a diabetes tipo 2,
hipertensdo, transtornos psicoldgicos e sociais, tem aparecido de maneira cada vez mais precoce
nesse publico.

Em geral, o treinamento resistido devidamente orientada por um profissional de
Educacdo Fisica pode ser uma excelente estratégia, junto com as outras modalidades esportivas,
no combater ao comportamento sedentario em adolescentes. Além de promover a salde,
reduzindo indicadores das doencas crdnicos ndo transmissiveis, ainda previne lesdes e melhora
a autoestima dos adolescentes, colaborando com aspectos psicolégicos e oferecendo uma
longevidade mais saudavel.

As respostas do treinamento resistido ao comportamento do sono se apresentou como
uma estratégia que pode ser benefica nos adolescentes que realizaram o treinamento nos
horéarios da manha e tarde.

A PA e a FC de acordo com os achados apresentam resultados significativos em
adolescentes destreinados, mostrando que o treinamento resistido pode ser uma estratégia para
melhorar esses marcadores.

No estudo realizado com adolescentes com a Sindrome de Down apesar de nao
apresentarem alteracdes significativas na composicdo corporal dos avaliados, mostrou que
dentro do mesmo periodo o grupo controle teve aumento expressivo da gordura corporal,
mostrando a importancia do treinamento resistido também no combate/controle da obesidade
neste grupo.

Por fim, apesar de haver poucos achados relacionando o treinamento resistido e
adolescentes destreinados, 0s estudos apontam que o treinamento de resistido apresentou
melhoras significativas na forca maxima e na forca de resisténcia.

Os estudos que foram utilizados apontam que o treinamento resistido € uma importante
ferramenta no combate ao comportamento sedentario, pois melhora diversos indicadores como
podemos verificar nos diferentes estudos apresentados. Contudo, faz-se necessario novos
estudos que possam abranger o tema, afinal, foi possivel verificar neste estudo de revisao que
as doencas cronicas nao transmissiveis tém evoluido de bracos dados com o avanco da
tecnologia e se intervengdes ndo forem pensadas para o publico em questdo, problemas sérios

irdo surgir nos proximos anos, a curto prazo.
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