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RESUMO: O presente estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica que tem como
objetivo compreender o processo de envelhecimento e promover que o treinamento
de forca € benéfico ao idoso, melhorando a sua qualidade de vida e enfatizar os
cuidados que devem ser tomado pelo profissional de Educacao Fisica na aplicacao
Programa de Treinamento de Forca. Conclui-se que este treinamento tem inUmeros
beneficios. Mas o aumento de Massa Muscular e da forca podem ser considerados
0s principais.
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STRENGTH TRAINING FOR ELDERLY PERSON:

BENEFITS AND PRECAUTIONS

ABSTRACT: This study is a bibliographic search which objetive is understand the
aging process and demonstrate that strength training is beneficial for eldery people,
improving their quality of life and emphasize the precautions that the Physical
Education professional should take in the application of this training program. It's
concluded that this training has many benefits, but the main is the gain strength and
the increased bone mineral density.
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INTRODUCAO

Segundo o Censo de 2010 no Brasil a populacdo com faixa etaria de 65 anos
deve passar de 14,9 milhdes (7,4% do total), em 2013, para 58,4 milhdes (26,7% do
total), em 2060, praticamente quadruplicados. O IBGE também confirma que as
mulheres continuardo com maior expectativa de vida que os homens, com expectativa
de vida de 84,4 anos contra 78,03 dos homens. Com essa tendéncia do
envelhecimento pode se notar que havera uma diminuicdo na populacao jovem e um
aumento na populacéo idosa. De acordo com essas informacdes € necessario que 0s
profissionais de saude estejam conscientizados e preparados a receber essa
demanda populacional.

Também €& importante ressaltar que outros fatores contribuem com o
crescimento populacional de idosos, como o0 avan¢o da medicina e a melhora da
qualidade de vida fazem que essa populacdo especifica seja aumentada
consideravelmente, principalmente nos paises em desenvolvimento. E com isso, mais
pessoas estdo chegando aos 60 anos, com esse aumento alarmante a procura de
profissionais de Educacado Fisica voltados ao atendimento ao idoso vem crescendo
muito nas academias, estudios e atendimento personalizado.

O envelhecimento acarreta processos natural tais como Sarcopenia, de
densidade mineral 6ssea, de forca muscular (CORBU, 2010), menor taxa metabdlica
basal, fraqueza, niveis de atividade reduzidos (KRAEMER, 2002).

Compreendendo e analisando esses processos naturais aos idosos, sabe-se
que com o treinamento de for¢a essas causas naturais podem ser minimizadas ou até
mesmo retardadas, como a perda da massa muscular, (Sarcopenia, Reducédo da
DMO,Reucéo da Forc¢a, diminuicdo da qualidade de vida, aumento do risco de quedas
e fraturas, aumento do risco de acometimento por Doencas Crbnicas né&o
transmissiveis) maximizar ou estabilizar a densidade minera 6sseo, hipertrofia
muscular com isso dando mais estabilidade as suas atividades do dia a dia e controlar
a taxa metabdlica basal que diretamente pode influenciar no peso corporal.

E comum hoje depararmos com profissionais de educacdo fisica nas
academias e estudios especializados aplicando algum programa de treino aos idosos,

classificando os idosos como pessoas problematicas e com inimeras limitacoes.
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Sendo assim, ja de inicio dificultam a autoestima do idoso e até mesmo complicando
a propria atuacao do profissional, com isso faz que o rendimento seja minimizado.

Com falta de exercicio fisico adequado juntamente com as facilidades do
mundo moderno pode diminuir consideravelmente a qualidade de vida e agravar o
quadro clinico patolégico do idoso, mencionando também mudancas ao decorrer da
vida como as alteracbes biologicas, psicolégicas e sociais que levam a reducéo
gradual da capacidade de adaptacdo e de desempenho do individuo.

Existem vérias técnicas e modalidades que podem proporcionar a melhoria de
vida do idoso, mas o objetivo do presente estudo é fazer uma pesquisa bibliogréafica
buscando compreender e analisar os beneficios e cuidados que esse tipo de
programa de treinamento pode oferecer para a pessoa idosa, ja que ha uma grande
preocupacao com a qualidade de vida dessa populacéo.

Nesse sentido, buscou-se através de uma revisdo bibliografica romper com
alguns paradigmas do treinamento de forca para idosos: nas conceituacdes de alguns
profissionais; quanto aos seus beneficios ou maleficios; se o treinamento de forca € o
melhor meio para obter musculos maiores e mais fortes. E também medidas

preventivas quanto aplicacao desse tipo de treinamento.

PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

O envelhecimento pode variar de individuo para individuo, sendo gradativo
para uns e mais rapido para outros.

De acordo com Nahas (2003), velhice, terceira idade, idade avancada, séo
expressoes utilizadas para rotular a fase em que as pessoas ultrapassam a faixa
etaria dos 65 anos, nos paises desenvolvidos, ou 60 anos, nos paises
subdesenvolvidos ou em desenvolvimento, como o Brasil.

Oficialmente, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) considera idoso o
individuo com idade igual ou superior a 65 anos residentes em paises desenvolvidos

e com 60 anos ou mais para paises em desenvolvimento.
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Segundo Spirduso (1995), a medida mais comumente usada para caracterizar
o envelhecimento é a idade cronolégica, ou seja, a quantidade de tempo vivido a

partir do nascimento. Classificacdo esta que pode ser vista ho quadro a seguir:

Idade Cronoldgica Classificacao
45 — 64 anos Adulto da meia idade
65 — 74 anos Idoso — Jovem
75 — 84 anos ldosos
85 —99 anos Idosos — Idosos
Acima de 100 anos ldoso — Velho

Fonte: Classificacdo de categorias etarias. Adaptado de Spirduso (1995, p.8).

Tendo em vista essa classificacdo, a Lei n° 10.741 de 1° de outubro de 2003,
Titulo I, Disposi¢des Preliminares, no Art. 1.9, institui o Estatuto do Idoso, destinado a
regular os direitos assegurados as pessoas com idade igual ou superior a 60

(sessenta) anos. Assim,

O processo de envelhecimento pode ser definido, dentre outros conceitos,
como a soma de alteracdes bildgicas, psicoldgicas e sociais que levam a
reducéo gradual da capacidade de adaptacédo e de desempenho do individuo,
tornando-o mais vulneravel a processos patolégicos (QUEIROZ, 2010.)

Nesse sentido, no processo de envelhecimento a perda da massa muscular,
forca e poténcia muscular, reducdo de mobilidade de realizacao de atividades de vida
diarias dos idosos. Com o objetivo de prevenir esses casos, é importante adotar
condutas que mantenham a forca muscular, ja que mesmo nos idosos, o sistema
neuromuscular ainda conserva parte de sua plasticidade, podendo se adaptar em
resposta a estimulos fisicos.

A velhice é caracterizada como a fase final do ciclo da vida. Esta apresenta
algumas manifestacdes fisicas, psicolégicas, sociais e debilitantes, dos quais se
destacam a diminuicdo da capacidade funcional, trabalho e resisténcia; aparecimento
de soliddo; calvicie; perda dos papéis sociais; prejuizos psicolégicos, motores e
efetivos, segundo Netto (2002).

Com os avancgos da medicina moderna e com a qualidade de vida melhor n&o

se pode definir o envelhecimento somente com critérios cronoldgico, pois existem
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outros fatores que devem ser considerados como as condi¢Bes funcionais, fisicas,
mentais e de saude que, assim, o processo de envelhecimento é individualizado,
podendo verificar diferentes variacbes bioldégicas em individuos na mesma faixa
etéria.

Os idosos tém por sua velhice algumas alteragcfes bioldgicas esperadas com
esse processo, podendo ser doencas degenerativas: no Sistema cardiaco o coracdo
diminui a forca de contracdo e o numero de batimentos cardiacos ocorrendo a
reducdo da frequéncia cardiaca; no Sistema Respiratério sucede diminuicdo da
funcdo pulmonar. Nos homens, essa reducédo e fator de risco preponderante para
incidéncia de doencas coronaria, (HAYFLICK, 1997). Esta funcdo pulmonar aumenta
durante a adolescéncia estabiliza até o periodo dos 30 anos e, depois disso, comeca
a declinar (GALLAHUE E OZMUN, 2005).

Com envelhecimento, o sistema musculoesquelético se declina, provocando
de forma geral perda do tecido 6sseo nos idosos, essa perda aparece tanto no
homem quanto na mulher. Maior perda em mulheres, pois seu ponto de partida ao
declinio € menor que dos homens, principalmente apdés a menopausa, isso faz que

elas tenham a osteoporose mais cedo do que os homens. Nesse sentido,

No tratamento da sarcopenia e osteoporose, podem ser utilizados com éxito
programas de atividade fisica moderada, assim como na distrofia muscular e
na fase crbnica da artrite reumatoide podem ser maximizados por exercicios
regulares (Shephard, 2003).

Shephard (2003) garante que em idosos frageis o programa de treinamento de
forca muscular é particularmente importante para a prevencdo da perda de massa
muscular. Assim, esses programas de treinamento contribuem com um aumento
substancial na massa muscular de idosos com idade avangada, ajudando 0s no

aumento do desempenho de suas atividades diarias. Assim,

exercicios realizados de forma continua no decorrer de toda a vida podem
atuar como fatores preventivos em muitas deficiéncias relacionadas & idade.
Bom exemplo sdo os exercicios de resisténcia que, além de trazerem
aumento a massa muscular em ambos os sexos, propiciam as minimizagdes
e reversdo da sindrome de fragilidade fisica presente nos idosos (ROSSI;
SADER, 2002).

Além desses sistemas fisioldgicos supracitados e seus declinios, tem-se

também o envelhecimento do sistema nervoso e o envelhecimento psicologico e



178

social. Com o envelhecimento, o sistema nervoso apresenta alteragbes com reducgao
no numero de neurénios, reducdo na velocidade de conducdo nervosa, reducédo da
intensidade dos reflexos, restricdo das respostas motoras, do poder de reacdes e da
capacidade de coordenacdes (VITTA, 2000).

Para Gallahue e Ozmun (2005), o fluxo sanguineo para o cérebro e a
guantidade de oxigénio que alcanca as células nervosas no envelhecimento pode ser
melhorado pelo aumento do nivel de atividade fisica. Haywood e Getchell (2004)
também chamam a atencdo para o fato de que o exercicio fisico é de fundamental
importancia para redugcdo de alguns declinios com o envelhecimento do sistema
nervoso.

No envelhecimento psicologico e social ficam evidenciadas as grandes
dificuldades que o idoso se depara para relacionar com outras pessoas, em funcao da
diminuicdo cognitiva, tendo dificuldades nas aprendizagens e o esquecimento rapido.

Para Shephard (2003) dificuldades como a cognicdo, aprendizagem de novas
tarefas e memoria de curto prazo é decorrente do envelhecimento cerebral. O declinio
cognitivo varia de cada individuo com seu estilo de vida, dependendo de fatores como
saude, educacdo, personalidade, nivel intelectual global e capacidade mental
especifica, entre outros.

O Treinamento de forca pode contribuir com a interacdo social, controlando
algum sintoma da depressao, diminuicdo da ansiedade e bem estar com seu proprio
corpo, fazendo que o convivio familiar seja melhor e que sua autonomia e
independéncia seja maiores e com isso suas atividades do dia a dia sejam facilitadas,
vale a pena ressaltar que o treinamento de forca pode ser praticado em qualquer
idade. Na compreensdo de Sherphard (2003), atividades fisicas regulares além de
influenciar beneficamente as capacidades funcionais e a qualidade de vida do

individuo também influenciam a salde mental dos idosos.
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TREINAMENTO DE FORCA

Segundo Enoka (2000), a forca e definida em varios aspectos; interacao de
um objeto com tudo aquilo que o cerca, inclusive outros objetos, ou agente que
produz ou tende a produzir uma mudanca no estado de repouso ou de movimento de
um objeto.

Varios autores definem a forca muscular tendo varios aspectos, mas Weineck
(1999), (Platonov e Bulatova, 1998) unificaram essa definicdo. Assim, para eles, os
tipos de forca, definida como forca maxima, forca explosiva e forca de resisténcia.

Sendo a forca maxima, como a maior forca disponivel, que o sistema
neuromuscular pode mobilizar através de uma contracdo maxima, é forca explosiva
compreende a capacidade do sistema neuromuscular de movimentar o corpo ou parte
dele, (algum membro) ou deslocar algum objeto com uma velocidade méxima. Estes
movimentos de forca rapida sdo programados, ou seja, sdo processadas através do
sistema nervoso central e a forca de resisténcia que é a capacidade de resisténcia a
alguma fadiga em condi¢cdes de desempenho de longo prazo de forca, sabido que a
resisténcia de forca pode ser aerébica ou anaerdébica.

Ja4 Minozzo compreende a for¢ca € uma tensdo exercida de um determinado
grupo muscular contra uma resisténcia em um esfor¢co maximo.

Sob essa perspectiva o objetivo do treinamento de forca € provocar
adaptacdes na musculatura esquelética através de sobrecargas. Esta sobrecarga,
normalmente esta relacionada a uma determinada porcentagem de uma repeticao
maxima (RM), geralmente essa RM e determinada apos o teste de 1 RM e alguns
estudos identifica essa técnica como Medida de Forca Muscular (MFM), entende-se
que a quantidade maxima de peso levantada uma vez durante a realizacdo de um
exercicio padronizado de levantamento de peso.

Santarém (2003) define que o exercicio resistido como uma forma graduavel
de resisténcia a contracdo muscular para estimular a massa muscular e 6ssea, assim
como a forca, a resisténcia e a poténcia muscular, para designar exercicios
localizados com a carga, geralmente realizado com pesos ou maquinas.

E importante compreender que existem fatores determinantes que modificam

a forca, na realizacédo deste estudo de revisédo de literatura pode se perceber que os
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autores de um modo geral consideram fatores determinantes que interferem na forca

0s elementos neurais, musculares, biomecéanicos e psicoldgicos.

BENEFICIOS DO TREINAMENTO DE FORCA

Existem alguns paradigmas relacionados ao treinamento de for¢ca no sentido
que este seja prejudicial a alguns grupos especificos como as criancas e
principalmente aos idosos, e que estes ndo poderiam praticar por se tratar de
treinamento “pesado”. Porém, na realidade o que os estudos tém demostrado é que
0s beneficios sdo muitos quando o treinamento é bem orientado e acompanhado por
um profissional competente.

A aceitagcdo cada vez maior desse tipo de treinamento se deve, sobretudo,
aos reconhecidos beneficios para a saude, incluindo o aumento da for¢ca, do volume
muscular e da densidade Ossea, pois o treinamento de forca desempenha um
importante papel adjuvante na manutencéo da taxa do metabolismo de repouso.

Além de ajuda a controlar o peso corporal durante toda a vida, talvez o
beneficio mais evidenciado no Treinamento de Forca seja o aumento da prépria forca
muscular, fator decisivo para melhorar o desempenho de pessoas ndo atletas nas
suas atividades cotidianas.

Sabendo que somos geneticamente diferentes € importante identificar
exatamente qual é o tipo fisico de cada um, porque sera de grande ajuda para
alcancar os objetivos propostos mais rapidamente, levando a uma alimentacéo e a
pratica dos exercicios de forma mais apropriada respeitando desta maneira o principio
da individualidade bioldgica.

Sendo assim, pode se observar que o treinamento de forca é benéfico para
sedentarios e até mesmo atletas, alguns estudos ainda complementam que o0s
sedentarios tém resultados benéficos maiores em comparacdo com pessoas que

regularmente ja praticavam exercicios fisicos.
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BENEFICIOS DO TREINAMENTO DE FORCA PARA IDOSOS:

De acordo com os dados informados pelo IBGE 2010 essa reflexdo do
aumento da populagdo idosa, ocasiona a uma grande procura dos profissionais da
saude principalmente o de Educacéo Fisica. Em fun¢éo das dificuldades variaveis que
surge a saude das pessoas na fase adulta até o envelhecimento e como veridico a
escassez da saude publica na realidade brasileira, faz que essa populacdo na
necessidade procure uma qualidade de vida melhor, bem estar e melhoria da saude
de outra forma.

E importante esclarecer que no Brasil antes considerado um pais
populacional jovem, na atualidade esse quadro se modificou, de acordo com
estatisticas e pesquisas mostram que no Brasil em funcdo do aumento da expectativa
de vida do cidaddo comum, faz que a populacéo idosa seja maior.

Para os idosos, a pratica dos exercicios de treinamento de forgca tem com
beneficios prevenir, minimizar ou reverter muitos dos problemas, fisicos, fisiolégicos,
psicolégicos e sociais que frequentemente acompanham o processo de
envelhecimento (OMS 1997).

Westcott (2001 p.2) em seu livro Treinamento de Forca a Terceira Idade,
ressalta que muitas pessoas ja devem ter escutado que este tipo de treinamento e
ruim para o coragao por provocar a elevagédo da pressao arterial, mas considera isso
muito improvavel ja que estudos sobre este tipo de treinamento feita pela Jonhn
Hopkins University revelaram que os exercicios consistentes de treinamento de forca
sdo benéficos para a recuperacéo cardiaca, e outro estudo da University of California
mostraram que ao realizar de modo adequado pode, de fato, reduzir a pressao
arterial. “Além destes o treinamento de for¢ca pode reduzir o risco de obesidade,
osteoporose, diabetes, cancer de célon, pressao alta, colesterol desfavoravel, dor nas
costas e desconforto artritico” (WESTCOOT, 2001, p.2).

Westcoot (2001) ainda ressalta que em sua pesquisa 0s participantes idosos
relataram sentir-se e atuar melhor depois concluir o programa de treinamento de
forca, com duracdo de oito semanas, ocasionando que 90% deles continuaram
praticando o treinamento de forca como parte regular de suas vidas.

O treinamento de forca para idosos de acordo com Fleck e Kraemer (2006)
pode apresentar:
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> Melhora na mobilidade

A\

Impede a atrofia muscular

» Revertem o quadro de hipertenséo e a alta frequéncia cardiaca durante a
realizacdo de atividades da vida diéria (AVD);

» Melhora da autoestima;

» Melhora das relagdes interpessoais (fator emocional);

Observados os beneficios que a pratica do treinamento de forca pode
proporcionar ao idoso é importante ao iniciar um Programa de treinamento estar
atento a cuidados importantes ja que se trata de uma populacdo que requer uma
atencao redobrada do profissional de Educacéo Fisica.

Para Baechle e Westcott (2001), o treinamento resistido bem orientado permite
gue homens e mulheres, com mais de 50 de idade desfrutem da hipertrofia muscular,
reducdo do percentual de gordura e controle dos acometimentos que seu excesso

posSsa causar.

CUIDADOS NO TREINAMENTO DE FORCA PARA IDOSOS

A procura por uma atividade fisica por idosos é constante na atualidade,
tendo como objetivos pela maioria deles a busca da qualidade de vida ou até mesmo
melhoria em uma determinada doenca j4 diagnosticada ou pré-diagnosticada. As
modalidades fitness tém sido para eles uma das solu¢cdes mais acessiveis e que
apresenta bons resultados, valendo ressaltar que esses beneficios, s6 seréo
adquiridos quando bem aplicado o Programa de treinamento por profissionais
qualificados de Educacao Fisica a fim de cuidar e prevenir para que ndo corra lesées
ou acidentes com o idoso.

E comum quando se refere ao publico idoso iniciante a um treinamento de
forca, eles chegarem com um nivel de condicionamento fisico baixo em funcdo do

sedentarismo e com isso grande parte aparentemente esta fora de forma.
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Com isso, € necessario que ao optar um programa de treinamento de forca
para idosos deve levar em consideragcao o sistema musculoesquelético mais velho, o
principal sistema requisitado nas atividades diarias, evitando um treinamento
excessivo garantindo os beneficios do treinamento.

O planejamento de um programa de treino de forca para idosos segue as
mesmas orientacbes de um planejamento para um individuo das demais faixas
etarias. Antes de iniciar, deve-se consultar um médico e ter a sua aprovacdo; uma
ficha de anamnese e um levantamento dos fatores de risco, como também a
realizacdo de testes funcionais de exercicio, sdo de extrema importancia (ACSM,
1995).

A prescricdo de atividades para idosos orienta-se pelos principios do
treinamento “normal”. No inicio deve-se dar énfase ao sistema cardiorrespiratorio,
com a intensidade de carga ndo ultrapassando a 50% do VO2max ou 60% da Fcmax,
mas outros estudos vem comprovando outras variaveis da frequéncia cardiaca
maxima seguras durante o treinamento. A frequéncia semanal devera ser de 3 vezes
por semana, em dias alternados, com a duragdo entre 20 a 60 minutos. Para o
iniciante, devem-se aproximar gradualmente destes valores por meios de cargas
intervaladas - alguns minutos de atividade, descanso, retornam a atividade.

No treinamento com pesos, deve-se utilizar um percentual de carga
relativamente baixo no inicio do programa (40-50% do peso maximo, cuidado com a
respiracdo bloqueada), os melhores resultados para o aumento de forca, reducdo da
co-ativacdo dos antagonistas, aumento do sincronismo de unidades motoras, maior
disparo neural, além do beneficios a remodelacdo da matriz 6ssea é evitar exercicios
isométricos e posicao do corpo que prejudique a circulagéo periférica.

A imprudéncia e a prescrigdo incorreta de exercicios fisicos podem acarretar
sérias consequéncias que vao desde a morte subita, infarto do miocéardio, até uma
simples tonteira ou desmaio. E alguns cuidados devem ser tomados ho momento de

prescrever o treinamento de forga para o idoso de acordo com ACSM, (2003):

a) o treinamento de forca deve ser realizado pelo menos duas vezes por
semana, com um minimo de 48 horas de repouso entre as sessdes para a
recuperacao da musculatura e prevencao do supertreinamento.



184

b) recomenda-se realizar um conjunto de 8 a 10 exercicios com 8 a 12
repeticGes por cada conjunto, desencadeando uma classificagdo do esforco
percebido de 12 a 13 na Escala de Borg®.

c) a sele¢do dos grupos musculares a serem trabalhados deve se direcionar
aos grandes grupos musculares que séo importantes nas atividades da vida
diaria, como: glateo, peitoral, quadriceps, grande dorsal, abdominais e deltoide.

d) a duracdo das sessdes ndo deve ultrapassar a 60 minutos, pois pode
desmotivar a pratica do exercicio. O individuo deve ser capaz de completar a
sessao de treinamento num periodo de 20 a 30 minutos.

e) recomenda-se inspirar antes de levantar o peso, expirar durante a contra(;a?}lo
e inspirar durante o retorno a posigédo normal, evitando a manobra de valsalva™.

Alguns autores alertam para algumas restricoes: Altas intensidades de
exercicios (MARQUES, 1996; MATSUDO & MATSUDO, 1993; FARO JR,,
LOURENCO & BARROS NETO, 1996); Solicitacdo do sistema anaerdbico deve ser
evitada (MARQUES, 1996, LEITE, 1990; FARO JR., LOURENCO & BARROS NETO,
1996); Exercicios isométricos (MARQUES, 1996, LEITE, 1990; FARO JR,,
LOURENCO & BARROS NETO, 1996); Movimentos rapidos e bruscos (MATSUDO &
MATSUDO, 1992).

Sao importantes também os cuidados de nado ultrapassar a amplitude maxima
dos movimentos (MARQUES, 1996); N&o prolongar exercicio na presenca de dor
(MARQUES, 1996); Estar atento ao uso de medicamentos (YAZBECK &
BATISTELLA, 1994); Ndo levar a exaustdo (MATSUDO & MATSUDO, 1992).

O individuo deve exercitar-se dentro de sua propria “tolerancia de esforgo”. O
mesmo deve também, fazer uma avaliagdo da aptidao fisica e clinica periodicamente
e obediéncia ao “principio da sobrecarga” sdo importantes para se prevenir os
“azares” das praticas esportivas, principalmente em idosos onde todo o cuidado, as

vezes, ainda é pouco e insuficiente, segundo Leite (1990).

3 Escala de Borg ou Tabela de Borg é uma escala criada pelo fisiologista sueco Gunnar Borg para a
classificacéo da percepcéo subjetiva do esforco. Numa escala numérica de 0 a 12 readaptada da original que ia de
0 a 20, o individuo utiliza a escala para apontar sua prépria percepc¢éo de esforco.

* Manobra de Valsalva é realizada ao se exalar (Emitir ou langar fora de si) forcadamente o ar contra os labios
fechados e nariz tapado, forcando o ar em direcdo ao ouvido médio se a tuba auditiva estiver aberta. Esta manobra
aumenta a pressao intratoracica, diminui o retorno venoso ao coracdo e aumenta a pressao arterial.
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MATERIAIS E METODOS

Foram realizadas pesquisas bibliograficas, com uma revisdo de artigos
nacionais e internacionais publicados no periodo de 1997 a 2015 indexados na base
de dados Medline, Lilacs, Bireme e Scielo, e recuperados por meio das palavras-
chave: idosos, sarcopenia, e atrofia muscular, hipertrofia muscular, desuso muscular e
treinamento de forca para os artigos nacionais e os buscadores elderly, sarcopenia
and muscle atrophy, muscle hypertrophy, muscle disuse and strength training training
para os artigos internacionais.

O material foi fichado, observando as informac6es de maior relevancia e
organizado por assunto (Processo de envelhecimento, Treinamento de forca,
Beneficios do treinamento de forca, Beneficios do treinamento de forca para idosos,

Cuidados no treinamento de forga para idosos).

RESULTADOS/DISCUSSAO

Segundo Cunha et al (2007) em estudos a respeito da programacao de
treinamento forca (TF), aplicada ao idoso e seus beneficios, conclui uma grande
eficiéncia na melhora da forca muscular e ressalta que esse resultado beneficiam
além do idoso qualquer outra faixa etaria que queiram seguir esse tipo de treino.

Pode ser notado nos estudos recentes que os principais beneficios do
treinamento de forca, e a melhoria da Densidade Mineral Ossea (DMO), na parte
anatbmica do corpo isoladamente que foi aplicada o treinamento/exercicio.

A avaliacdo da DMO e feita através do DEXA (E a absortometria Radiolégica
de Dupla Energia (DEXA — Dual-Energy X-ray Absorptiometry), uma técnica que foi
desenvolvida, para mensurar a densidade mineral 6ssea (DMO), principalmente
utilizada em doencas ésseas e osteoporose (OLIVEIRA, 2014). E estudos comprovam
guem nao tiveram aumento da DMO, n&o houve uma redug¢do, mas conseguiram se
manter em seus padrdes atuais da DMO.

De acordo com Cunha et al, (2007) apesar das existéncias de varios estudos

nao e viavel ou coerente seguir um padrao unificado a fim de adquirir parametro para
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melhora da DMO, isso na visdo de avaliagdo corporal ao todo, mas que é um
conhecimento que ajudara servir de base futuramente a um programa de treinamento
com exercicios de forca para idosos.

Apesar desta observacgao, as evidencia segundo Cunha et al, (2007), indica
que o Treinamento de Forca pode fazer parte de uma opg¢do e método afim de
tratamento da osteoporose, porque o0 este beneficia com o bloqueio das perdas de
massa 0ssea e também promove possiveis aumentos, s6 que o tratamento terd um
melhor resultado quando iniciado com um diagnostico que determina a evolugao ou
em que estagio se encontra a patologia no caso da osteoporose.

Segundo Westcott e Baechle (2001), na 1° edicdo de seu livro cita como
exemplo em seus estudos que depois de dezoito meses de exercicios de treinamento
de forca uma pessoa chamado, Dick Carey de 60 anos ganhou 2,3 kg de musculo,
perdendo 7,7 kg de gordura e com isso aumentou a velocidade em uma modalidade
especifica (tacada de golfe).

Levando em consideracdo esse resultado esta claramente comprovado mais
um dos beneficios do treinamento de forca, que é o emagrecimento, que é muito
favoravel e importante para pessoas que se encontram em classificacbes da
obesidade, um fator que vem crescendo muito mundialmente.

Westcoot (2001) em uma pesquisa realizada com adulto com mais e 50 anos
fez uma listagem de doze beneficios adquiridos com o treinamento de forca, e
aconselha que este se torne parte regular de suas vidas, esta lista cita tais beneficios
como:

1. Manutencao da Musculatura — Perde-se de 2,3 a 3,1kg de tecido muscular a cada
década de vida adulta, a progressiva perda muscular é responsavel por dois dos
maiores problemas fisico e esta associada a diversas consequéncias relativas a
saude, o primeiro problema e a capacidade da atuagdo reduzida com a perda
muscular, o segundo e o metabolismo mais lento, significa que comer a mesma
quantidade de alimentos resultara na acumulacao gradual de gordura corporal.

2. Manutencao do Metabolismo — Em funcdo da perda muscular, o0 metabolismo
diminui em 5% a cada década de vida adulta, o treinamento de forca ajuda a
conservar o tecido muscular, aumentando o padrao metabdlico o que significa maior

percentual de musculos e menos gordura a medida que se envelhece;
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3. Ganho de Tecido Muscular — em sua pesquisa com 1.132 adultos anteriormente
sedentarios revelou que dois meses de treinamento de forca sdo tempo suficiente
para se obtiver grande ganho da quantidade de tecido muscular, os homens
ganharam em média 1,7 kg de musculo e as mulheres ganharam 0,8 kg, mediante
sessOes de treinamento de 30 minutos realizadas em apenas dois ou trés dias por
semana.

4. Aumento do Padrédo Metabdlico — com o ganho de musculatura, o metabolismo
aumenta automaticamente, pesquisa realizada na Tufts University com homens e
mulheres com mais de 50 anos revelaram que o acréscimo de 1,3 kg de musculo gera
um aumento de 7% no padrdo metabdlico de repouso, a razdo em repouso, 450 g de
musculo requer mais de 35 calorias por dia apenas para a manutencao do tecido.

5. Reducgéo da Gordura Corporal — O treinamento de forga e muito eficaz para a
reducdo da gordura corporal, os estudos revelam que o treinamento de forca aumenta
tanto a massa muscular quanto a atividade do tecido, que, por sua vez, produz um
padrdo metabdlico acelerado e um maior gasto diario de energia, compreende com
esse tipo de treinamento permite que homens e mulheres com mais de 50 anos
ganhem musculos, reduzam a gordura e se alimentem mais, simultaneamente e de
modo seguro e saudavel.

6. Aumento da Densidade Ossea Mineral — com a perda gradual de proteinas e
minerais 0sseos, e propicio 0 surgimento da osteoporose uma doenca degenerativa,
geralmente mais comum em mulheres apés a menopausa. Varios estudos incluindo
os realizados na Tufts University e na University of Maryland, revelaram que o
treinamento de forca ajuda a manter a forca 6ssea e, desse modo, pode atuar como
excelente medida preventiva contra a osteoporose. A pesquisa também demostrou
outro beneficio relevante no treinamento de forca, mostra que pode aumentar a
densidade 6ssea mineral em pessoas de todas as idades, revertendo o processo de
enfraquecimento 0sseo, com o0 programa de treinamento de forca adequado
desenvolve um sistema musculoesquelético mais forte assim deixam 0s 0ss0s mais
resistentes a deterioracdo, devendo levar em consideracdo que outros fatores
desempenham fun¢bes importantes na salde Ossea, como a genética, sistema

hormonal, nutricionais. Com isso afiram que:

Apesar dessas observagfes as evidéncias indicam que o treinamento com
exercicios resistidos pode fazer parte integrante de um tratamento da
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osteoporose e promove possiveis aumentos na quantidade de massa Ossea

(CUNHA et al. 2007).
7. Melhoria do Metabolismo da Glicose — E sabido que a pratica de exercicios
fisicos em geral e aumentado o metabolismo da glicose, mas especificamente o
treinamento de forca no idoso pode beneficiar esse processo ao maximo, de acordo
com os estudos da University of Maryland revelaram um aumento de 23% no
metabolismo da glicose depois de quatro meses de treinamento de forga, essa
melhoria significativa e devido ao nivel alto de energia gasta do treinamento de forca.
8. Aceleracdo da Passagem de Alimentos — Um estudo recente da University of
Maryland revelou um aumento de 56% na velocidade da passagem gastrintestinal
depois de trés meses de treinamento de forgca, com aceleramento do sistema
gastrintestinal e benéfico devido a minimizar aos riscos de cancer de colon.
9. Melhoria dos Lipideos Sanguineos — E importante saber que os lipideos
sanguineos incluem lipoproteinas de alta densidade (o colesterol bom), lipoproteinas
de baixa densidade (o colesterol ruim) e triglicerideos formam o armazenamento da
gordura, deve-se levar a genética como um fator importante ao desempenhar esse
papel, mas € significante a dieta quanto o exercicio fisico fator influenciador de modo
positivo nos niveis de lipideos do sangue, apesar de poucos estudos apresentarem
resultados, estudos revelaram melhores niveis de lipideos sanguineos depois a
pratica regular do treinamento de forca.
10. Conservacao ou Melhoria da Saude da Regido Lombar — estudos indicam uma
relacdo direta entre a fraqueza dos musculos da regido lombar das costas e seus
problemas, com o treinamento de forca os musculos da regido lombar das costas sdo
fortalecidos significantemente, assim reduz dores na regido lombar costal, de fato
uma pesquisa desenvolvida pela University of Florida Medical School, revela que 80%
dos pacientes com dores na regido lombar das costas apds optarem um programa de
treinamento de forca sistematico, apresentam benéficios significantes aos
desconfortos existentes na regio.
11. Reducédo da Dor Artritica — Geralmente idosos ou qualquer outro individuo que
tenha a doenca artrite busca evitar a pratica de programa de treinamento de forga,
porém as pesquisas nos demonstram que musculos mais fortes podem contribuir para

a melhoria das fungdes articulares, sendo assim alivia o desconforto artritico, a Tufts
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University em uma pesquisa revelou uma reducdo da dor artritica ap0s a pratica
regular de um programa de treinamento de forca.

E importante ressaltar, que o treinamento de forca € benéfico em ambos os
sexos masculino e o feminino, Bryant e Peterson (2001, p.4) em seu livro Treinamento
de forca para mulheres, diz que o treinamento de for¢a pode trazer varios beneficios,
podendo satisfazer as necessidades e os interesses dos praticantes, ressaltam que
uma praticante chamada Mary, de 65 (Idosa Jovem), apds optar o treinamento de
forca obteve vérios beneficios.

Mary de 65 anos com o treinamento conseguiu se mantiver ativa cheia de
energia e pronta para aproveitar ativamente da sua aposentadoria se satisfazendo o
bem estar proprio, além do beneficio emocional ela também teve uma tonificacdo em
seus musculos se sentindo muito bem e com 6tima aparéncia.

O treinamento de for¢a para idosos e quaisquer outras faixa etéria de acordo
com Bryant e Peterson (2001) classificaram e apresentaram os principais beneficios,
vale ressaltar que treinamento foi feito com mulheres, sendo os beneficios: Melhora
do Desempenho; Melhora a Saude Fisica; Melhora a Saude Mental; Realca a

Aparéncia.
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CONCLUSAO

O envelhecimento populacional é um fenébmeno mundial, portanto é
imprescindivel que todos se conscientizem dos efeitos provocados por esse processo
no ser humano, tornando-se necessario que buscar recursos para evitar ou minimizar
esses efeitos sobre o idoso de maneira que favoreca sua qualidade de vida e a
realizacdo de atividades de vida diéarias.

No decorrer dessa pesquisa observou-se que o treinamento de forca para o
idoso quando bem acompanhado por um Profissional Educacéo Fisica que esteja de
acordo com codigo de ética da profissdo e tenha compromisso com seu aluno, pode
promover inimeros beneficios aos idosos a niveis fisico, fisiol6gico, psicoldgicos e
sociais.

Proporciona também a recuperacdo de forca cardiovascular, controle ou
reducdo da pressao arterial, reduzem riscos da osteoporose e obesidade, cancer de
colén, colesterol desfavoravel, dores musculares ou artriticos, melhora a forca
muscular e diminui a perda de massa evitando a sarcopenia secundaria e primaria,
aumento ou controle da densidade mineral 6ssea, aumenta sua mobilidade, melhora
relaces interpessoais fator emocional e aumento da autoestima fazendo com que a
populacdo idosa se sinta incluida na sociedade e com sua vida saudavel e evitando
doencas mais severas.

Levando em consideracdo todos esses aspectos, assim sugerem-se mais
estudos que possam comprovar outros beneficios que se pode obter com o programa
de treinamento de forca com a necessidade em combater os diversos regressos

comuns a esta fase da vida.
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