-

UNIFACIG

CENTRO UNIVERSITARIO

TREINAMENTO RESISTIDO EM MULHERES IDOSAS: ESTRATEGIAS PARA
PREVENCAO DA SARCOPENIA E MELHORIA NA QUALIDADE DE VIDA

Carlos Henrique de Sousa Junior
Orientador: Renato Knupp
Curso: Educacéo Fisica Periodo: 8° Area de Pesquisa: Saude

Resumo: Este estudo aborda a relevancia da pratica regular de exercicios fisicos em
mulheres idosas, tanto no que diz respeito a saude e bem-estar quanto as adaptacdes
fisioldgicas positivas do organismo em relacédo a prevencao de doencgas. O objetivo
geral é analisar as complicacdes e as limitacdes fisiolégicas causadas por doencas
em mulheres idosas, investigando como a pratica regular do treinamento resistido
pode auxiliar na prevencdo e no retardamento dessas complicacbes para a saude
bem-estar pleno. Além disso, busca-se apresentar os métodos de treinamento mais
eficazes na prescricdo de exercicios resistidos nesses individuos. Os objetivos
especificos consistem em avaliar os efeitos do treinamento resistido no
desenvolvimento das funcgbes fisicas e cognitivas, nas alteracdes da sensacao de
bem-estar e autoestima, bem como investigar a importancia dos parametros de
intensidade, volume e duracdo na prescricdo do treinamento. Como procedimento
metodoldgico, adotou-se a revisao bibliografica qualitativa, filtrando materiais que
abordassem o contexto de uma sala de treinamento resistido. Os resultados
encontrados indicam que o treinamento resistido proporciona mudancas benéficas as
praticantes, e as conclusées apontam que as idosas, que adotaram a pratica de
exercicios resistido, apresentaram evolucdes na prevencdo dos niveis de sarcopenia.

Palavras-chave: Treinamento resistido. Qualidade de vida. Bem-estar. Mulheres
idosas. Sarcopenia. Osteoporose. Diabetes. Saude.
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1. INTRODUCAO

O treinamento resistido realizado de maneira correta, constante e periodizada
promove adaptacBes favoraveis a promogdo da saude na vida do individuo que
desenvolve tal pratica. Tais beneficios podem ser notados na melhoria da qualidade
muscular, no aumento da densidade 6ssea, na regulacao das taxas metabdlicas e no
auxilio da prevencao de doencas cardiovasculares, cognitivas e respiratérias. Além
disso, o treinamento resistido proporciona a capacidade de executar tarefas funcionais
diarias de maneira em que o individuo se sinta mais ativo, disposto e com maior
mobilidade fisica (Kim et al., 2022). Segundo Schoufour et al. (2019), pode-se afirmar
gue o treinamento resistido € uma escolha llcida e vantajosa para mulheres idosas
passiveis de riscos e devem ser avaliados individualmente, assim como as condicfes
fisicas e as alterac@es fisioldgicas que o treinamento resistido promove em mulheres
idosas que o pratica.

Algumas habilidades fisicas e mentais do ser humano sédo afetadas com o
tempo sendo prejudiciais com o avango do envelhecimento de modo que as
habilidades fluidas diminuem apds os 60 anos de idade. Essa perda de habilidades
faz com que a qualidade de vida do individuo diminua, podendo acarretar no
desenvolvimento de sindromes relacionadas a idade, tais como, fragilidade Ossea,
doencas como Alzheimer, entre outras disfun¢des clinicas. Outras alteracdes como
retardo psicomotor também devem ser consideradas (Coelho Janior et al., 2020).

Coelho Janior et al. (2020) afirma que a organizacdo mundial da saude (OMS),
a manutencdo e a melhoria da saude mental de uma paciente idosa podem ter
alteracoes significativas quando a paciente pratica atividades fisicas com constancia,
além da diminuicdo de resultados negativos associados a deméncia. Desta forma, o
exercicio fisico pode ser visto como uma possivel intervencao néo farmacoldgica.

Embora existam diversos tipos de atividades fisicas, o treinamento resistido
corresponde a um tipo de exercicio em que 0s musculos se sustentam em uma forca
aplicada, sendo proposto como uma terapia que pode neutralizar o declinio
neuromuscular relacionado a idade (Coelho Janior, 2020 apud GARBER, 2011, p.3)

Ressalta-se a importancia que o treinamento resistido agrega a praticante, na
composicao fisica, adquirindo um fortalecimento musculoesquelético e articular, um
aperfeicoamento da coordenacdo motora e flexibilidade, a deixando mais funcional
para cumprir tarefas diarias sem complicacdes, quedas e fraquezas.

[...]JO exercicio resistido melhora efetivamente a taxa metabélica, a
densidade mineral 6ssea e a qualidade muscular. Além disso, o
exercicio resistido € amplamente utilizado como uma prescricao eficaz
para idosos, bem como para a populagdo em geral. O beneficio mais
significativo do exercicio resistido € seu efeito positivo sobre quedas e
distlrbios funcionais, que sao fatores de risco relacionados a
osteoporose e sarcopenia...” (Kim et al., p.3, 2022).

O exercicio resistido pode reduzir a probabilidade dos praticantes
desenvolverem condicbes como osteoporose, diabetes e doencas cardiovasculares,
impossibilitando que facam parte do seu cotidiano, retardando-as a depender de
medicamentos e tratamentos que podem ser extremamente agressivos. A sarcopenia
trata-se de uma alteracdo muscular esquelética em que 0s seus niveis esqueléticos e
musculares vém numa decrescente causando complicacdes como perda muscular,
perda na densidade éssea e diminuicdo da locomocédo nos idosos (Kim et al., 2022).

Com o intuito de elucidar e descrever alguns desses beneficios, este trabalho
pretende alertar que ndo se deve ater apenas aos desfechos estéticos, ja que esses
eventos biolégicos, como a hipertrofia musculoesquelética e o emagrecimento, sao
multifatoriais e ainda ndo se equivalem a importancia da prevencao e tratamento de



doencas crbnicas ndo transmissiveis, como o diabetes e doencas cardiovasculares,
sendo esta Ultima, a maior prevaléncia de 6bito no mundo.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Referencial Teorico
2.1.1. Sarcopenia e seus Disturbios

Sarcopenia € uma sindrome vinculada ao processo de envelhecimento, que se
caracteriza pela diminuicdo dos niveis da massa muscular, limitagcdo da forca
muscular e/ou declinio do desempenho fisico. Consequentemente, a sarcopenia
também se encontra correlacionada a reducéo de funcionalidade e de incapacidade.
A sua origem e 0s mecanismos subjacentes sédo de natureza multifatorial e complexa.
Até o momento, um nimero relevante de evidéncias pressupde como um fator causal,
gue pode desempenhar um papel significativo de sarcopenia correspondente a
inflamacéo croénica de baixa intensidade relacionada ao envelhecimento (Li et al.,
2019).

O decaimento gradual das fungbes fisiologicas humanas adjetiva o
envelhecimento, periodo em que acomete a sarcopenia. Os disturbios fisioldgicos que
a sarcopenia desperta em pessoas a partir dos quarentas anos de idade séo: a
diminuicdo da massa muscular, a reducéo dos niveis de forca muscular, a fragilidade
dos tenddes, a lentiddo e limitacédo da ativagcdo muscular, e a desnervacao crescente
das fibras musculares. Em um dado calculado com pessoas entre 20 e 80 anos de
idade, ha uma perda de 30% da diminuicdo da composi¢cdo muscular aos 60 anos de
idade (Quinlan et al., 2021).

[...] Os multiplos resultados adversos para a satde associados a baixa
massa muscular (fraturas e quedas, resisténcia a insulina e risco de
pré-diabetes, doencas cardiovasculares, comprometimento cognitivo,
depressao e outros), o impacto da sarcopenia na a vida do individuo
(perda de independéncia, reducdo da qualidade de vida, internacdo
necessaria mais cedo em lares de idosos) e a carga socioecondmica

resultante tornaram clara a necessidade de intervencdes (Lichtenberg
etal., 2019, p.2).

Pacientes com distirbios musculoesqueléticos sinalizam a reducdo de
mobilidade, o aumento dos niveis de dependéncia de terceiros, além de maiores riscos
de mortalidade (Beaudart et al., 2017).

Ocorre uma modificacdo na gordura corporal do idoso em que a gordura
visceral aumenta e a gordura subcutanea diminui, além de acontecer um aumento na
proporcao dos niveis de gordura corporal (Dawson; Dennison, 2016), abrangendo o
real risco na saude que a reducédo progressiva gradual da massa muscular ocasiona,
havendo a necessidade de intervencdes, pois além de fraturas e quedas, doencas
podem ser provocadas pela sarcopenia (Lichtenberg et al., 2019).

2.1.2. Treinamento Resistido

As alteracdes fisiologicas do exercicio aerdbico e da resisténcia se diferenciam
notadamente. O exercicio aerébico aprimora as adaptacdes cardiovasculares,
aumentando o0 consumo maximo de oxigénio, além de causar mudancas
imperceptiveis nos niveis de forca. Enquanto o exercicio resistido aprimora as
adaptacdes neuromusculares, promovendo o aumento de forga, mas sem influenciar,
de forma substancial, o0 consumo maximo de oxigénio (Villareal et al., 2017).

O treinamento resistido com a carga igual ou superior a 60% de uma repeticdo
maxima (intensidade moderada) proporciona melhorias na forca e na poténcia
muscular ao mesmo tempo em que provoca adaptacgdes significativas na composicao



corporal incluindo uma reducdo no peso corporal e na diminuicdo de das dobras do
indice de massa corporal em individuos com mais de 65 anos de idade. O treinamento
resistido com carga igual ou superior a 75% (intensidade alta) resulta em aumentos
ainda mais expressivos no indice de for¢ca muscular e na capacidade de reproduzir
poténcia. Protocolos de treinamento de alta intensidade tém sido associados a
adaptacdes notaveis no nivel de forca muscular com ganhos que variam entre 21% e
97% apos intervengbes em adultos com mais de 65 anos no periodo de 10 a 52
semanas. Em contrapartida, o treinamento em circuito resistido (TRC) proporciona
aprimoramentos na forgca muscular, no consumo maximo de oxigénio (VO2 méaximo),
na composicao corporal e na eficacia da realizacdo de atividades diarias dos idosos.
A atividade fisica, que inclui o treinamento resistido, disponibiliza alteragdes benéficas
na promocéo da saude e na prevencado de doencas. Para a manutencao de um estilo
de vida independente e pleno, o aumento da atividade fisica entre os idosos tem um
papel crucial na preservacdo da massa muscular e da forca com um impacto
substancial na saude e na qualidade de vida (Marcos-Pardo et al., 2019).
[...] A maioria dos programas RET* convencionais envolve contracdes
concéntricas (CON) e excéntricas (ECC) consecutivas. Sabe-se que
as contracdes ECC produzem forca significativamente maior que as
CON e até mesmo contracdes isométricas, permitindo o uso de cargas
mais pesadas na ECC do que nas contracdes CON. Além disso, sabe-
se gue as contracdes ECC podem realizar o mesmo trabalho muscular
absoluto das contracbes CON, mas com um custo metabdlico
menor. Assim, ndo é surpreendente que o ECC RET represente uma
forma atraente de treinamento para os idosos, especialmente quando
a forca do ECC parece ser mantida em grande medida do que a forca
do CON no OM (Quinlan et al., 2021, p.3).

O treinamento com exercicios resistido € grandemente reconhecido como o
método mais confiavel para preservar a quantidade e a qualidade muscular por ser
composto de movimentos em que o praticante resiste a algo que em consequéncia a
esse esfor¢o os niveis de forca por sua vez sao estimulados. O Colégio Americano de
medicina do Esporte orienta que exercicios de alta intensidade com cerca de 80% de
uma repeticdo maxima sejam primordiais para alcancar os efeitos maximos da
hipertrofia muscular tanto em jovens quanto em idosos (Otsuka et al., 2022).

2.1.3. Treinamento Resistido e suas Adaptacdes Fisiologicas

A medida que envelhecemos, os tecidos musculares e tendinosos apontam
notavel capacidade de adaptacdo em resposta ao estresse crénico resultando na
sarcopenia e na rigidez dos tenddes, que podem ser consideravelmente aprimoradas
por meio de exercicios de resisténcia de alta intensidade com carga igual ou superior
a 70% de uma repeticdo maxima (Quinlan et al., 2020).

Seo et al. (2021) constatou, apds observacdes e testes, que o treinamento
resistido com faixas elasticas em um periodo de 12 semanas resultou em melhorias
na qualidade da massa muscular tanto na parte superior como na parte inferior do
corpo. Na parte superior, houve um aumento da forca depreensdo manual (medida
em kg) em associacdo a massa magra do braco (medida em kg). Na parte inferior,
resultou em melhorias no quadriceps isométrico (medido em N) em relacdo a
dimensédo da perna (medida em Kkg). Além disso, constatou-se uma adaptacdo
benéfica no desempenho fisico em mulheres mais velhas com obesidade sarcopénica.
Portanto, ha uma especulacdo em que treinamentos de resisténcia usando o proprio

! Exercicio de Resisténcia de Alta Intensidade (Quinlan et al., 2020).



peso corporal e o treinamento de resisténcia com bandas elasticas podem ser uma
opcédo viavel e benéfica para idosos com sarcopenia para o aperfeicoamento da
funcdo muscular e da aptidao funcional.
[...] Os programas de TR para a populagéo idosa sdo determinantes
para reduzir o impacto negativo do envelhecimento fisioldgico. Perdas
na forgca muscular e no desenvolvimento motor sdo fatores
relacionados a incapacidade funcional e a dependéncia (Marcos-
Pardo et al., 2019, p.3).

A pratica regular progressiva de exercicios como o treinamento resistido, o
treinamento de vibracdo de corpo inteiro e o treinamento misto, que inclui o
treinamento resistido em conjunto com exercicios de equilibrio e aerdbico,
desenvolvem adaptacdes benéficas ao organismo de idosos como o acréscimo da
massa muscular e o fortalecimento da musculatura (Lu et al., 2021).

O ato de praticar exercicios fisicos contribui para a prevenc¢ao da progressao e
das complicacBes do diabete tipo 2 ao reduzir os niveis demarcadores inflamatérios
no sangue. Além disso, pesquisas apontam que o efeito anti-inflamatério do exercicio
diretamente ligado ao tipo, a quantidade e a intensidade da atividade fisica. Observa-
Se que em comparagdo com pacientes que executam apenas treinamento aerobico,
agueles que combinam exercicio aerdbico com treinamento resistido (AE + TR)
apresentam resultados mais agudos em que a reducao dos marcadores inflamatorios,
em casos de diabetes tipo 2, € mais acentuada. Tais descobertas apontam que a
combinacdo de exercicios aerdbicos e resistido podem ser uma alternativa mais
competente na reducédo dos fatores de risco de complicacdes diabéticas do que a
pratica exclusiva de exercicio aerdbico. Sendo assim, é possivel deduzir, com base
nessas pesquisas, que o AE + TR melhorara a funcdo de regulacdo autondémica
cardiaca em pacientes com neuropatia autonémica diabética ao reduzir os niveis de
inflamacé&o no sangue (Su et al., 2022).

[...] Examinamos a PRT porque é viavel em idosos frageis e
sarcopénicos, € particularmente eficaz para resultados gerais de
saude, como doencas cardiovasculares, dificuldade de
mobilidade/quedas, osteoporose e depressdo, e continua a ser
subinvestigado em relacéo a cogni¢éo (Broadhouse et al., 2020, p. 4).

Segundo Turri-Silva (2021), o treinamento intervalado de alta intensidade,
popularmente conhecido como treinamento HIIT, e os métodos de treinamento de
resisténcia promovem alteracdes metabdlicas benéficas em individuos afetados por
insuficiéncia cardiaca, conforme evidenciado pela otimizacdo da aptidao fisica.
Adicionalmente, o HIIT possibilita aprimoramentos na extracao periférica de oxigénio,
enquanto o treinamento resistido contribui para o gradual aumento da forca muscular
esquelética e para o desenvolvimento do metabolismo energético aumentando a
producédo de adenosina trifosfato (ATP).

Para a manutencao da saude e da autonomia fisica de idosos, é benéfico que
eles se envolvam em atividades que conservem e/ou melhorem a resisténcia e 0s
niveis de forca muscular. Essas atividades incluem um protocolo progressivo de
treinamento resistido que trabalhe os principais grupos musculares. Além disso, 0s
protocolos de treinamento resistido direcionados a populacéo idosa exercem um papel
extremamente importante na atenuacdo dos efeitos negativos do envelhecimento
fisiol6égico (Marcos-Prado et al., 2019).

2.2. Metodologia
A pesquisa realizada para a obtengdo dos dados componentes do estudo
consistiu na revisao bibliografica. Para esse fim, o site de artigos cientificos PubMed



foi acessado utilizando as seguintes palavras-chave: ‘resistance training
andelderlywomen”, com cerca de 167 documentos relevantes; “resistance training
andsarcopenia”’, com cerca de 88 documentos relevantes; “resistance training and
diabetes mellitus”, com cerca de 71 documentos relevantes;
‘resistancetrainnigandqualityoflife”, com cerca de 161 documentos relevantes;
‘resistance training andosteoporosis”, com cerca de 20 documentos relevantes; e
“training resistanceandhealthbenefits”, com cerca de 89 documentos relevantes.

Na sequéncia da pesquisa, foram identificados inUmeros trabalhos. Para
refinar e selecionar as pesquisas alinhadas com os objetivos do estudo foram
aplicados os seguintes filtros: disponibilidade de texto completo gratuito, realizacao de
ensaios clinicos, realizacdo de testes controlados e aleatérios, sendo utilizado o
recorte temporal de no maximo 5 anos publicado.

Os critérios adotados na selecdo dos artigos incluiram a analise do grupo
amostral com participantes com idade igual ou superior a sessenta anos. Foram
considerados exames médicos adequados para a aprovacdo dos participantes no
experimento, tais como exames de sangue, avaliacdo cardiaca, andlise da
composicao corporal, avaliagdo do desempenho funcional, controle da hipertenséo e
testes de deteccéo de transtornos psicoticos. Além disso, foi verificada a presenca de
um profissional certificado na elaboracdo dos programas de treinamento prescritos e
treinados com foco em treinamentos de exercicios resistidos no qual o praticante deva
resistir a uma carga ou ao tempo, bem como a inclusdo de exercicios relacionados a
musculacdo e a preparacao fisica, como legpress, agachamento, supino e remada.
Isso resultou em um conjunto de quinze artigos cientificos que foram utilizados na
pesquisa.

Vale ressaltar que, considerando a origem americana do site, a traducdo dos
documentos foi realizada por meio da ferramenta “Google Tradutor”, que possibilitou
0 acesso e a analise dos estudos de pesquisa.

A elaboracdo da metodologia seguiu o padrdao de leitura dos artigos
selecionados como fonte de referéncia. Em seguida, as ideias compreendidas a partir
da analise dos fragmentos de pesquisa foram registradas de forma digital por
intermédio de um documento em branco no Microsoft Word obedecendo as normas
da lingua culta durante o processo de redacao.

2.3. Andlise de Dados

Otsuka (2022) relata os resultados de uma intervencdo de treinamentos
resistido de 24 semanas com idosos entre 50 a 79 anos, em que houve melhorias
significativas nos niveis de volume muscular no grupo controle, que foram aplicados
treinamentos com intensidade moderada, com um aumento na propor¢ao muscular
de cerca de 4%. Ja o grupo controle, que ficou com treinamentos de baixa intensidade,
atingiu cerca de 3%, enquanto o grupo que ficou sem nenhuma intervencdo de
treinamento regrediu o nivel de propor¢do muscular, cerca de -1%, conforme observa-
se na figura 1:

Figura 1 — indice de Propor¢do Muscular no Misculo da Coxa
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Continuando o raciocinio de Otsuka (2022), utilizando a duracéo de 40 minutos
a sessao de treinamento resistido apresentou resultados surpreendentes em relacao
aos niveis de ganho de massa muscular em que o grupo de mulheres, que nao
recebeu comandos para executar treinamentos fisicos, aumentou sua massa em
1.4%, as mulheres, que receberam orientacdes para executar 0s treinamentos na
intensidade baixa, regrediram o indice de massa muscular em -1.8%, e 0 grupo
controle, que executou com a intensidade moderada, teve um ganho de 3.4%,
conforme observa-se na figura 2:

Figura 2 — indice de Massa Magra das Pernas
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Su (2022) apresenta como o treinamento resistido pode atuar na diminuicao
dos niveis de glicose na corrente sanguinea e consequentemente na prevencao de
doencas com diabetes e hipertensao, relatando que no periodo da intervencéo, era
cerca de 9,63mmol/L e, ao final, obteve uma reducéo de cerca de 2mmol/L, resultando
no numero de 7,36 mmol/L. Em relacdo ao grupo que teve a intervencgao de exercicios,
essa reducdo foi maior, cerca de 3 mmol/L, iniciando o periodo de testes com
9,74mmol/L e concluindo com 6,92mmol/L, conforme observa-se a figura 3:

Figura 3 — Alteracdes de uma Intervencéo de Exercicio nos Niveis de Glicose no Sangue



Indicadores Grupo Antes da intervencao  Apds a intervencdo t p

FBG (mmol/L) Controle 9,63 £1,19 7,36 £ 1,07 11.315 .004
exercicio 9,74+ 1,36 6,92 £ 0,76 9.761  .009

t 1.007 2.380

p 281 027

Fonte: Su (2022)

Com base nos resultados obtidos na pesquisa do presente estudo, constatou-
se que a pratica regular de treinamento resistido em mulheres idosas promove
adaptacdes fisiologicas de relevancia para a saude e bem-estar. Este tipo de exercicio
aumenta significantemente os niveis de forca muscular esquelética e a poténcia
muscular, prevenindo, assim, potenciais fragilidades e por consequéncia, quedas, as
guais frequentemente representam o principal fator de incidéncia de acidentes em
idoso. Além disso, o treinamento resistido provoca modificagcbes na composicao
corporal, reduzindo os niveis de tecido adiposo, incrementando a massa muscular e
desenvolvendo a musculatura.

Tal pratica também melhora a capacidade do sistema cardiorrespiratério
aumentando a capacidade de absorcéo de oxigénio, o que se relaciona a uma maior
eficiéncia na realizacdo das atividades cotidianas pelo praticante. Além disso, o
treinamento resistido preserva tanto a quantidade quanto a qualidade da musculatura
corporal, diminuindo os impactos adversos associados ao envelhecimento, como a
sensacdao de incapacidade, a falta de confianca na execucao de tarefas e movimentos,
0 cansaco excessivo, dores articulares e musculares, reduzindo a dependéncia de
terceiros para desfrutar plenamente da vida.

Contribui para a prevencéo da progresséao e das complicacdes do diabetes tipo
2, ao reduzir os niveis dos marcadores inflamatérios no sangue. Melhora a funcéo
regulatéria autonémica cardiaca e promove alteracdes metabdlicas benéficas em
individuos afetados por insuficiéncia cardiaca. Possibilita o aprimoramento na
extracao periférica de oxigénio e combate o envelhecimento fisioldgico.

3.CONSIDERACOES FINAIS

Estudos mostram que o treinamento resistido é um determinante na promocao
da saude e, consequentemente, na prevencdo de doencas como a sarcopenia em
pessoas idosas.

Apesar dessa demonstracao, é notorio que estudos futuros sdo imprescindiveis
para analisar de maneira especifica os tipos de exercicios mais eficazes, a duracéo
ideal de treinamento e a intensidade apropriada a ser aplicada nesse grupo de
pessoas. Além disso, é fundamental investigar os métodos mais eficazes para
estimular e manter a adesdo nos programas de atividade fisica nessa populacéo.

Conclui-se, portanto, que os resultados dessa revisao bibliografica enfatizam
os beneficios da pratica de atividade fisica na qualidade de vida dos idosos, por
intermédio do treinamento resistido, reforcando a necessidade de investimento e de
apoio em programas destinados a incentivar e a promover a pratica regular de
exercicios em mulheres idosas visando ao aprimoramento de sua saude e de seu
bem-estar.
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