Efeitos do treinamento resistido sobre a forca muscular e a
autopercepgdo de satde em idosas

Effects of resistance training on muscle strength and the self-perception of health in elderly women

Resumo

Introdugio: O treinamento de forca tem sido eficiente em idosas, mas sua relagio com a
autopercepcao de saude ainda nao esta clara na literatura. Objetivo: O presente estudo
teve como objetivo analisar os efeitos de um programa de treinamento com pesos
sobre a for¢ca muscular e a autopercep¢ao de saide em idosas na cidade de Jequié-BA.
Metodologia: A amostra foi composta por 17 idosas com idade média de 68,76+5,95 anos.
A for¢a muscular foi avaliada pelo teste de estimativa de uma repeticio maxima (1IRM);
o treinamento foi realizado em duas sessdes semanais, compostas de duas séries de 10
RM para cada um dos exercicios, com intensidade variando de 50% a 70% de 1RM e
duracdo de oito semanas. Os dados foram analisados por meio da estatistica descritiva,
do teste t de Student pareado e do teste Qui-quadrado nio-paramétrico, com nivel
de significancia de p<0,05. Reswltados: A forca muscular aumentou significativamente
(p<0,05), houve também aumento na propor¢io de idosas que relataram autopercepg¢ao
de saude positiva, mas ndo houve diferenga estatisticamente significativa apds o
treinamento. Conclusao: Pode-se concluir que o método de treinamento de for¢a aplicado
promoveu respostas significativas no aumento da for¢a muscular e mudangas positivas

na autopercepcdo de saide referida pelas idosas.

Abstract

Introduction: The strength training has been efficient in elderly women, however its
relationship with the self-perception of health is not yet clear in the literature. Objective:
This study aimed to examine the effects of a training program with weights on muscle
strength and the self-perception of health in elderly women in the city of Jequié-BA.
Methodolog y: The sample was composed of 17 elderly women with a mean age of 68.76+5.95
years. The muscle strength was evaluated by the estimating test of maximum repetition
(IMR). The training was performed in two weekly sessions, composed of two sets of 10
MR for each exercise, with intensity ranging from 50% to 70% of IMR and duration
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of cight weeks. Data were analyzed by descriptive statistics, paired Student t-test and

Chi-square non-parametric test with a significance level of p <0.05. Resu/fs: The muscle

strength increased significantly (p <0.05), there was also an increase in the proportion

of elderly women people who reported positive self-perception of health, however there

was no statistically significant difference after the training. Conclusion: It was concluded

that the strength training method promoted significant answers on the increase in muscle

strength and positive changes on self-perception of health in elderly women.

INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo complexo
que envolve muitas variaveis (genética, estilo de
vida, doengas cronicas) que interagem entre si
e influenciam significativamente o modo como
alcancamos determinada idade. A participagdo
em programas de atividade fisica regular
(exercicios aerébio e de forga) fornece um
namero de respostas favoraveis que contribuem
para o envelhecimento saudavel.!

A utiliza¢do dos exercicios com pesos em
um programa de atividade fisica regular bem
estruturado para preservar a saude, melhorar a
aptidao fisica e como recurso para o tratamento
de patologias, tem sido documentada."” Recente
estudo mostrou o efeito de 16 semanas de
treinamento de forga, trés vezes por semana,
com intensidade de 60% a 80% de uma repetigao
maxima (1RM) em idosas, tendo sido observados
aumentos na massa muscular e forca maxima,
indicando que o treinamento de forca pode
ser aplicado na reabilitagio ou prevengio da
sarcopenia de idosas.*

A caracterizacdo das condi¢oes de saude dos
idosos requer informacgoes detalhadas sobre
diferentes aspectos da vida desses individuos.
Nos paises desenvolvidos, é crescente o nimero
de investigacdes que abordam as associacOes
entre a saide dos idosos e os determinantes
demograficos e socioeconomicos, as doengas
cronicas e a capacidade funcional. Uma forma de
conduzir esse tipo de estudo é o levantamento
de informacGes sobre a percep¢iao dos idosos
em relagio a seu proprio estado de saude.’
Obtidas por meio de uma unica questio que

pede para o individuo classificar seu estado de
saide em excelente/muito bom, bom, regular
e ruim, a autopercepcao de satde capta, além
da exposiciao a doencas (diagnosticadas ou nao
por profissionais de sadde), o impacto que tais
doengas geram no bem-estar fisico, mental e
social dos individuos.®

Pode-se observar que, na literatura, a
autopercepe¢ao de saude nio ¢ comparada com
programas de treinamento de forca para idosos,
onde esses programas, na maioria das vezes,
tém o intuito de melhorar a satde da populagio.
Percebe-se que a autopercepc¢ao de saide pode
ser uma variavel para a avaliagdo de saide apos
programas de treinamento de for¢a para idosos.

Este trabalho teve como objetivo analisar
os efeitos de um programa de treinamento com
pesos sobre a forca muscular e a autopercepgao
de saude em idosas na cidade de Jequié, Bahia,
Brasil.

METODOLOGIA

Caracterizacdo da amostra

Antes da aplicagdo do treinamento, realizou-
se uma visita a dois grupos de convivéncia da
terceiraidade no bairro Jequiezinho, no municipio
de Jequié-BA, para distribuicao de félderes, e
também foram afixados cartazes informando e
convidando as idosas a participarem da pesquisa.
A populacio dos dois grupos totalizava 78
idosas, mas 25 mostraram interesse em realizar
o programa de treinamento resistido. Com
isso, a amostra foi constituida por 25 idosas,
voluntarias, que nunca realizaram o treinamento



resistido. Oito delas desistiram por motivos
particulares. A pesquisa foi iniciada, entdo, com
17 idosas na faixa etaria de 61 a 82 anos, com
idade média de 68,7£5,95 anos, residentes no
municipio de Jequié-BA, caracterizando-se como
uma amostra intencional e nao-probabilistica. As
idosas apresentaram altura média de 1,52%0,05
m, peso médio de 64,7£12,45 Kg e indice de
massa corporal médio de 27,7+4,28 Kg/m?.

O estudo foi avaliado e aprovado pelo Comité
de Ftica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia,
sob o protocolo numero 051/2007.

Procedimentos de coleta de dados

Para a coleta de dados, todos os voluntatrios
assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido e responderam a um questionario
sobre a autopercepcio de saude antes e apods
o treinamento prescrito. Esse instrumento
foi previamente testado com base em outro
instrumento ji validado.” A autopercepcio de
saude foi mensurada com base na questao “Comzo
vocé classifica sen estado de saiide atual?” e tinha com
opcao de respostas uma escala de quatro pontos
(excelente/muito boa, boa, regular e ruim).

O treinamento consistiu na realizacio de cinco
exercicios, trés para membros superiores (supino
reto, flexao de cotovelo e extensio de cotovelo)
e dois para membros inferiores (leg-press e cadeira
extensora). Os exercicios foram realizados em
maquinas da marca Physicus. O treinamento foi
realizado em duas séries de dez repeticdes com
um minuto de intervalo entre as séries, duas
vezes por semana, em dias alternados, durante
oito semanas. Foi dividido em dois grupos de
nove e oito idosas por sessdo, para que pudesse
haver uma devida atencdo, com duracio de 30
minutos por sessao. O treinamento foi realizado
na sala de musculaciao da Universidade Estadual
do Sudoeste da Bahia, no campus de Jequié-BA.

A intensidade do treinamento foi de 50%
de uma repeticio maxima (1RM) na primeira
semana, 60% de 1 RM da segunda até a quarta
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semana, 50% de 1RM na quinta semana e de 70%
de 1 RM da sexta até a oitava semana, resultando
assim em um treinamento ondulatério.  Foi
escolhido este método de treinamento porque
a literatura cientifica na area de envelhecimento
ainda carece de resultados de treinamento com
alteracbes flutuantes de volume e intensidade.
Na forma ondulatéria, as cargas sofrem uma
diminui¢do periédica antes de um novo pico
de carga. Este tipo de treinamento faz com que
o musculo suspenda sua atividade e com isso
detém a degradacdo ativa de suas substancias,
os processos de ressintese se Iniciam com
tanta intensidade que os recursos energéticos
gastos durante certo perfodo depois do
trabalho alcancam um nivel mais alto do que o
inicial. Este estado é conhecido como fase de
supercompensa¢io.®

Para a avaliacido da forca muscular maxima,
foi empregado o teste da estimativa de uma
repeticio maxima (1IRM).” Segue a equagio para
essa estimativa:

1 RM est=cargaem 2a 20 RM x 100
100 — (n®* RM x 2)

1RM est= Uma repeticdao maxima estimada,

Carga em 2 a 20 RM= Carga obtida durante

o teste dentro de duas até vinte repeticdes
alcancadas,

n® RM = Numero de repeticies alcancadas.

Figura1- Férmula da estimativa de 1 RM.

Na estimativa de 1RM nido foi demonstrada
dificuldade na realizacdo dos testes aplicados:
quando uma idosa ultrapassava as 20 repetigoes,
o teste era interrompido e se dava um intervalo
de cinco minutos para refazé-lo, até alcancar a
sua carga maxima.

Antes da execucdo de cada exercicio, foram
demonstrados o movimento correto de cada
aparelho, a musculatura envolvida e os possiveis
sinais de dores musculo-articulares. Antes das
sessOes dos exercicios, foi realizada uma série
dos exercicios para aquecimento neuromuscular
sem a utilizacdo de carga.
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Tratamento estatistico

Para a andlise estatistica dos dados, utilizou-
se o pacote estatistico SPSS for Windows versio
11.5. Foram adotados para analise e interpretacao
dos dados um intervalo de confianca de 95% e
nivel de significancia de 5% (p<0,05). Os dados
coletados foram analisados por meio da estatistica
descritiva (média, desvio-padrao e frequéncia).
Para a estatistica inferencial, foram utilizados o
teste 7de Student pareado para as variaveis de forca
muscular e o teste Qui-gunadrado nao-paramétrico
(x?) para a variavel de autopercepc¢io de saude,
visto que ndo se observou normalidade nos

dados por meio do teste Shapiro-Wilk.

A variavel relativa a autopercepcao de saude foi
dicotomizada e foram considerados individuos

com saide positiva aqueles que responderam
excelente/muito boa e boa, e os individuos com
satide negativa foram aqueles que responderam
regular e ruim.

RESULTADOS

A tabela 1 ilustra os resultados descritivos

relacionados a satde positiva e negativa
autoreferidas pelas idosas. Pode-se observar, na
tabela, os valores pré e pos-treinamento, o valor
do teste estatistico e o nivel de significancia.
Percebe-se que com o treinamento de forca
houve um aumento de 17,7 pontos percentuais
(p-p) na propor¢ao de idosas que relataram a
saude positiva, sem diferenca estatisticamente

significativa.

Tabela 1- Autopercepcao de satude pré e pos-treinamento. Jequié, BA, 2008.

Variavel Pré-Treinamento Pés-Treinamento x2 P
Saude Hoje % n % n
Positiva 58,8 10 76,5 13 2941 0,230
Negativa 41,2 7 235 4

Na tabela 2, sdo apresentados os resultados
relacionados aos exercicios supino reto, leg press,
cadeira extensora, extensao de cotovelo e flexao
de cotovelo. Pode-se observar os resultados pré
e pos-treinamento, o desvio padrio e o nivel de
significancia.

Percebe-se  que todos os  exercicios

apresentaram um aumento estatisticamente
significativo pos-treinamento, sendo a extensao
do cotovelo (69,8%) e o leg press (69,5%) os

exercicos que obtiveram o maior aumento nos
niveis de forca.

Tabela 2 - Resultado médio da comparacio dos testes de IRM (kg). Jequié¢, BA, 2008.

Exercicios Pré-Treinamento Pos-Treinamento
Supino Reto 16,72 £ 4,23 22,87+ 493 *
Leg Press 160,05 £ 56,80 271,25 + 78,08 *
Cadeira Extensora 19,92 + 5,75 25,38 £ 5,34 *
Extensio de Cotovelo 6,55 + 2,27 11,12 + 3,07 *
Flexao de Cotovelo 14,06 £ 3,40 17,78 £ 4,26 *

* Diferengas significativas entre os momentos pré e pds-treinamento (p<0,05).



DISCUSSAD

Com o intuito de verificar a reprodutibilidade
e aplicabilidade das medidas, foi realizado
estudo piloto com o questionario referente a
autopercep¢ao de saude, que demonstrou bons
indices de reprodutibilidade.”” Esse instrumento
apresenta as seguintes limitagOes: a entrevista
pode apresentar imprecisdes nas respostas,
mesmo que o instrumento tenha sido testado
em estudo-piloto e as pessoas nem sempre tém
avaliagoes precisas de seus comportamentos.

Os achados sobre a satde positiva na tabela
1 assemelham-se com outros estudos realizados
por Virtuoso Junior,” que encontrou 64,7%
de saude positiva, e também por Ramos."”
Salienta-se que esses estudos nao ocorreram
com treinamento contra resisténcia, mas com o

mesmo publico-alvo.

Em outro estudo realizado por Lima-Costa
et al.,’® foram encontrados dados como satde
positiva de 24,7%. Alves & Rodrigues’ também
encontraram dados inferiores, se comparados ao
presente estudo, sendo que esses estudos também
nio foram realizados com idosos em fase de
treinamento de forca. Em estudo recente com
a populacio idosa, também foram encontrados
dados relacionados a saude positiva inferior
(33,8%) do que o encontrado.”* Os estudos aqui
discutidos, relacionados a autopercepcao de
saude, tém o carater epidemiolégico, ja que existe
caréncia de estudos que analisam intervencoes
do treinamento resistido com a avaliacao da
autopercepe¢ao do estado de satde em idosas.

O presente estudo nao demonstrou diferencas

estatisticamente  significativas; no  entanto,
apresentou um pequeno aumento NOs Pontos
percentuais com relagdo ao treinamento de forca
com efeitos positivos na autopercep¢ao de saiude

referida, podendo-se verificar assim uma tendéncia.

Williams et al.,”” em recente publicagao,
mostraram resultados positivos  (p<0,05) no
aumento da forca muscular para extensao e flexao
de joelhos e também para a reducdo de fatores
de riscos metabdlicos e cardiovasculares em
uma intervencao de base comunitaria durante 16
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semanas na Australia. Estudos também mostram
que o treinamento de for¢a diminui os niveis de

lipoproteinas'®

e melhora a qualidade de vida
de idosos com HIV," além de aumentar a forca
muscular siginificativamente. Percebe-se que
o treinamento de for¢a também pode diminuir
fatores de risco para a saide. No presente estudo,
nao se avaliaram os beneficios do treinamento
de forca sobre os fatores de risco, mas sim uma
simples questdo da autopercepc¢ao de saude que

pode servir para a avaliacdo da saide de idosos.

No que diz respeito ao treinamento de forga,
a frequéncia de trés dias por semana ¢é bastante
utilizada nos protocolos de treinamento de forca
para idosos.”® No entanto, no presente estudo
utilizou-se a frequéncia de dois dias semanais,
com um intervalo de 72 horas. Stadler et al.”
compararam, em seu estudo, a frequéncia de dois
e trés dias de treino e nao encontraram diferencas
significativas.

Esses  dados
encontrados com um protocolo de treinamento

explicam os  resultados
de dois dias semanais, segundo o qual ocorreu
aumento na for¢a maxima entre 26,4% e 69,8%
(supino reto = 36,9%, leg press = 69,5%, cadeira
extensora = 27, 4%, extensao de cotovelo = 69,8%
e flexio de cotovelo = 26,4%). Carvalho et al.?
também encontraram resultados significativos
e semelhantes com frequéncia de duas vezes
semanais, mas esse programa de treinamento
teve duracio de seis meses.

Um estudo realizado por Rhodes et al?
encontrou dados significativos de for¢a maxima,
observando até 36% de aumento da forca
muscular em um treinamento na forma de
circuito. Esses mesmos estudos foram realizados
trés vezes por semana, durante 12 meses. No
presente estudo, os resultados foram superiores,
com frequéncia semanal de dois dias, durante oito
semanas, e¢ encontrando valotes de cerca de 69,8%
no aumento da for¢a maxima. Percebe-se que o
treinamento realizado de forma ondulatéria pode
maximizar o efeito da forca muscular nas idosas.

O estudo de Vale et al.,”* com frequéncia de
duas vezes semanais, demonstrou similaridades
dos dados aqui encontrados. Demonstrou-se
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também similaridade com dados encontrados
por Silva et al.,” em que todos os exercicios
tiveram aumentos significativos (p<0,05). Nos
resultados do estudo realizado por Trancoso &
Farinatti,® também foram observados resultados
inferiores aos do presente estudo para o /leg press
(58%) e superior para o supino reto (61%), sendo
que no presente estudo se encontrou cerca de
09,5% para o leg press e 36,9% para o supino reto.

Vincent & Braith® encontraram ganhos
de for¢a com 50% de 1RM (52%) ¢ com 80%
de 1RM (79%). Karabulut et al.* também
(p<0,05)
trabalhando com 80% de 1RM para membros
inferiores. Percebe-se que, quando trabalhados

encontraram melhores resultados

com 80%, os resultados encontrados foram
maiores do que os do presente estudo, e quando
com menor intensidade, 50% demonstraram
similaridade em alguns exercicios. Entretanto,
em recente publicacio realizada na Espanha
por Serra-Rexach et al.”’ com um protocolo de
treinamento de 30% a 70% de 1RM com idosos
acima de 90 anos, encontrou-se um aumento
na forca estatisticamente significativo para

membros inferiores.

Em recente estudo realizado na Austria
com intensidade moderada (50% a 60%
de 1RM), realizando dez exercicios para
membros superiores e inferiores por sessio,
foram encontrados resultados estatisticamente
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