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INTRODUCAO:

Atualmente verifica-se um aumento na expectativa de vida da populagdo brasileira.
Tendo a sua variacéo estimada, entre os anos de 1980 até 2050, de 62.97 a 73.59 anos (IBGE,
2008). As comunidades que afirmaram ter uma média incomum de longevidade sé@o discutidas
dentro de um contexto do potencial do ciclo de vida maximo (maxima idade que um individuo
pode chegar) e tipico (média de idade) da sua populacdo, ou seja, nota-se um aumento tanto
no maximo quanto na meédia de idade (SHEPHARD, 2003). Na populacéo idosa, as contra
indicacbes ao exercicio ndo sdo diferentes daquelas aplicadas ao adulto jovem saudavel. De
maneira geral, a fragilidade ou a extrema idade ndo é uma contra-indicacdo ao exercicio
(MAZZEOQ et al., 1998).

A atividade fisica é atualmente reconhecida como um importante fator promotor de
salde em todas as idades (SANTAREM, 2007). E necessario medir com bastante critério os
estimulos oferecidos em treinamento de idosos. Para que com isso, se promova adaptacdes na
demandas atuais do organismo do individuo, ou seja, as mudancas estruturais especificas para
os estimulos oferecidos. Essas adaptacdes especificas devem suprir as necessidades da vida
diaria. Para que se aumente a funcionalidade do individuo, tornando-o mais apto a realizar
essas atividades.

Nos dez ultimos anos ficou comprovado que o programa de Treinamento de Forca pode
trazer uma quantidade consideravel de beneficios para idosos, verificando se ganhos de forca
e aumento da capacidade funcional relacionada a qualidade que uma pessoa tem para realizar
as atividades da vida diaria (FLECK; KRAEMER, 1999).

Esse estudo tem como objetivos: a) mostrar os beneficios do treinamento de forga para
melhoria da capacidade funcional; b) analisar a influéncia das variaveis do treinamento de forca
para idosos; c) analisar de forma comparativa a influéncia do treinamento na capacidade
funcional de idosos que praticam o treinamento de forca e idosos que nao o praticam.

METODOLOGIA

O presente estudo teve como sujeitos individuos idosos, moradores da Regido
Metropolitana de Belém do Para. Os critérios para inclusdo dos sujeitos na pesquisa foram: a)
gue 0os mesmos se enquadrassem numa faixa etaria de 60 (sessenta) a 80 (oitenta) anos de
idade, de ambos os sexos; b) estivessem classificados como individuos idosos fisicamente
independentes, de acordo com a classificagdo de Spirduso (1995).

Como o objetivo deste estudo é a comparacédo entre os indices de capacidade funcional
de individuos idosos que praticam o treinamento de for¢ca com idosos que ndo praticam esse
tipo de exercicio, a amostra € composta por dois grupos (GRUPO A e GRUPO B).

O GRUPO A é composto por individuos que praticam treinamento de for¢ca a mais de 6
(seis) meses, de maneira assidua no Laboratério de Exercicios Resistidos (LERES), com o
limite maximo de duas semanas consecutivas de faltas. Nao ha restricbes de participacdo de
idosos com ou sem alguma patologia nesta pesquisa. Levando em consideracdo que as
pessoas que treinam no LERES apresentam o atestado médico para atividade fisica como
guesito para a sua matricula neste projeto de extenséao.

O GRUPO B é composto por individuos que nao praticam treinamento de forca e nao
sédo sedentarios. Os mesmos se congregam na Igreja do Evangelho Quadrangular Canudos-I

FIEP BULLETIN - Volume 80 - Special Edition - ARTICLE | - 2010 (http://www.fiepbulletin.net)



(IEQ), no bairro de Canudos. Porém estes podem realizar alguma outra atividade fisica. Assim
como no GRUPO A, néo ha restricdes de participacdo de idosos com ou sem alguma patologia
nesta pesquisa.

O presente estudo atende as normas para a realizacdo de pesquisas com seres
humanos, conforme a orientacdo do Conselho Nacional de Saude, respeitando-se as Diretrizes
e Normas Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo seres humanos, vigentes a partir de 10
de outubro de 1996, Resolucdo n® 251. O mesmo que possui um carater comparativo, sendo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), CAAE: - 0024.0.412.000-09, da
Universidade do Estado do Para (UEPA — CAMPUS lll), em Belém do Para.

Este estudo utilizou um protocolo, apesar de ser escasso na literatura, voltado para
avaliacdo de idosos fisicamente independentes. Para avaliar a capacidade funcional da
amostra da pesquisa foi aplicado o protocolo do Grupo de Desenvolvimento Latino-Americano
para a Maturidade (GDLAM) (ANDREOTTI; OKUMA, 1999; GUIMARAES et al., 2008). Os
instrumentos de avaliacdo para aplicacdo dos testes foram: Relégio Cronébmetro (LEMER),
Cadeira com Apoio (UNIMEC) com 45 centimetros de altura do assento ao solo, 2 colchonetes
(FITCIA), 2 cones (PLASTIC ATHLETIC), trena de 7,5 metros (TRAMONTINA) e camiseta G
(MIZUNO).

O mesmo consiste na realizacdo de cinco testes, caracterizados como quesitos
necessarios a avaliacdo das atividades da vida diaria de uma pessoa idosa. Os cinco testes
foram: caminhar 10 metros (C10M) (GUIMARAES et al., 2008), levantarem-se da posi¢&o
sentada (LPS) (GUIMARAES et al., 2008), levantar-se da cadeira e locomover-se pela casa
(LCLC) (ANDREOTTI; OKUMA,1999), levantar-se da posicao de decubito ventral (LPDV)
(GUIMARAES et al., 2008), vestir e tirar a camisa (VTC) (MENESES et al., 2007). O protocolo
do GDLAM foi aplicado com esta bateria de testes, pois a mesma possui uma boa
aplicabilidade, relacéo similar com as atividades da vida diaria. Os testes foram aplicados,
respectivamente, nesta ordem:

Caminhar 10 metros (C10M), o propésito deste teste € avaliar a velocidade que o
individuo leva para percorrer a distancia de 10 metros. Foi utilizada uma trena para medir 0
espaco de 10 (dez) metros, na sala, e delimitado com fitas este espaco.

Levantar da posicdo sentada (LPS), neste teste visa que avaliar a capacidade funcional
da extremidade inferior, que o individuo levanta—se e senta—se cinco vezes, consecutivamente,
partindo da posicao sentada em uma cadeira sem apoio dos bracos, estando o assento a uma
distancia do solo de 50 cm. Neste teste € utilizada a cadeira de escritério com 45 (quarenta e
cinco) centimetros de altura, do assento ao solo.

Levantar-se da cadeira e locomover-se pela casa (LCLC), o objetivo é avaliar a
capacidade do idoso na sua agilidade e equilibrio. Com uma cadeira de escritorio de 45
(quarenta e cinco), de altura do assento ao solo, fixa no mesmo, se devem demarcar dois
cones diagonalmente a cadeira, a uma distancia de quatro metros para tras e trés metros para
os lados direito e esquerdo da mesma. Para marcar os pontos, em gue 0s cones ficaram
posicionados, foi utilizada uma trena. Ao sinal o individuo deve levantar, mover-se para direita,
circulando o cone, retornar para a cadeira, sentar-se e retirar ambos os pés do chao, logo em
seguida levantando e realizando o mesmo procedimento para o lado esquerdo, o individuo
deve dar duas voltas em cada cone para completar o teste.

Levantar-se da posicdo de decubito ventral (LPDV) O propésito deste teste é avaliar a
habilidade do individuo para levantarse do chao. O teste consiste em: partindo da posicao
inicial em decubito ventral em dois colchonetes posicionados no solo, com os bracos ao longo
do corpo, ao sinal, o individuo deve levantar-se, ficando de pé o mais rapido possivel.

Vestir e tirar a camisa (VTC), este teste visa avaliar a autonomia funcional dos membros
superiores, através da mensuracdo do tempo necessario para vestir e tirar uma camiseta. O
individuo deve estar de pé, com os bracos ao longo do corpo e com uma camiseta de tamanho
“‘G” em uma das maos (no lado dominante). Ao sinal, ele deve vestir a camiseta e,
imediatamente, retira-la, retornando a posicao inicial.
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A partir da realizacao destes testes sao coletados os dados que serao langados em uma
formula do Indice GDLAM (1G), que é expresso pela equacgao:

[(C10m + LPS + LPDV + VTC) x2] + LCLC
4
Esses escores podem ser classificados com os conceitos: Fraco, Regular, Bom e Muito
Bom. De acordo com esta tabela de classificag&o:

Iz =

Tabela1-Classificacio do Escore de acordo com Indice GDLAM (IG)

CLASSIFICAGAO IG (Escores)
Fraco +27.42
Regular 27.42-24.98
Bom 24,97-22.,66
Muito Bom -22,66

Tabela 2 - Classifieagﬁo dos testes de acordo com 05 escores

PADRAO DE AVALIAGAO DA AUTONOMIA FUNCIONAL DO PROTOCOLO

GDLAM
Escores C10M LPS LPDV VTC LCLC
Fraco + 7,09 +11,19 +4.40 + 13,14 + 43,00
Regular T7.,09-86,34 11,198,555 4.,40-3.30 13.,14-11862 43.,00-38.869
Bom &,33-5,71 9,54-7T.89 3,29-263 1161 -10,14 38.,68-34,78
Muito Bom QEEErE -7.89 -2863 -10.,14 -34,78

Para realizar o tratamento estatistico utilizou-se o pacote estatistico BioEstat 5.0 de Ayres,
2007. Onde foi utilizada a estatistica descritiva para caracterizacdo da amostra. Foi aplicado o
teste T de Student para comparar as medidas e a correlacao linear de Pearson para verificar a
associacao entre as variaveis. Neste tratamento adotou-se um nivel de significancia de p< 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Tabela 3 - Estatistica descritiva e teste t de Student entre 05 grupos de estudo.

Variavel Com T.de Forga Sem T. de Forga T p

ldade 68.80 +4 .66 TTAT +£12.70 -1.62 017
Pratica de Treinamento 1.88 £ 068 - e e
de Forca

C 10M go03+£112 9.95+2.98 -1.52 0.19
LPS B.B2+£1.71 1282 £ 361 -3.24 0.01*
LCLC 3638 £ 3.65 4482 +21.71 -0.91 040
LPDY 367 +089 913 +3.35 -4.00 o001~
Y TC 1286 £3.26 1722376 -2.72 0.02*
Indice de GDLAM 2585 +£3.18 34 .64 + 10 .64 -2.05 010

C10m: caminhar 10m; LPS: levantar-se da posigdo sentada; LPDY: levantar-se da posicao decOhito ventral; LCLC:
levantar-se da cadeira e locomaver-se pela casa; VTC: vestir e tirar uma camizseta; (5): valores em segundas, G
indice de GODLAM (valores em escores).
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Na tabela 3 é possivel observar que o grupo de ndo praticantes de treinamento de forca
€ um grupo bastante heterogéneo, enquanto o grupo de praticantes de treinamento de forca é
bastante homogéneo, com excecado do tempo de pratica de exercicio com peso, do LPDV e do
VTC.

A tabela 3 ainda permite observar que o grupo de praticantes de treinamento de forca €
mais apto funcionalmente do que o grupo de ndo praticantes, porém esta diferenca ndo é
significativa do ponto de vista estatistico. Esse resultado pode ter sido ocasionado pelo fato de
que os individuos do GRUPO B, que ndo praticavam o treinamento de forca, ndo séo
sedentarios. E realizam algum tipo de atividade fisica.

Esse dado poderia ter outro resultado se ndo ocorressem 0s imprevistos da pesquisa.
Em virtude de faltas do GRUPO B, que ndo praticavam treinamento de forca. No final das
avaliacdes foram contabilizadas 12 (doze) pessoas no GRUPO A, que praticavam o
treinamento de forca e 6 (seis) pessoas no GRUPO B, que nédo praticavam o treinamento de
forca, porém ndo sendo sedentérios.

Gréfico 1 - Classificacdo dos sujeitos quanto ao indice de aptidao funcional em
cada grupo amostral.
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Tabela 4 - Caracteristicas qualitativas da amostra.

Varidvel Com Treino deForga Sem Treino de Forga
Feminino Mas culino Feminino Masculino
GEénero 9(75.00%) 3 (25.00%) 6 (100.00%) 0(0.00%)
Sem Com Sem Com

Restrigdes B (BE.6V7%) 4 {33.33%) 2(33.393%) 4 (6b.67%)
Fraco Regular Bom M.Bom Fracoe Regular Bom M.Bom

Classif. do 3 3 4 2 ] 0 0 1
Indice 20 0% 23.0% 33.3% 16.7% B3.9% 0.0% 0.0% 16.7%

No que diz respeito a classificacdo dos sujeitos para o nivel de capacidade funcional,
verificou-se que 0 grupo de praticantes de treinamento com peso encontraram-se em
condi¢cBes de funcionalidade mais favoraveis que o de nao praticantes, porém se verificou que
50% dos sujeitos estavam em um nivel de bom a muito bom, enquanto apenas 16.7%, dos nao
praticantes, apresentaram um nivel muito bom de capacidade funcional. Todavia, a pesquisa
de Pereira et al. (2005), verificou que a amostra, de maneira geral, foi classificada com um
indice de GDLAM (IG), fraco. Guimaraes et al. (2008), em sua pesquisa verificou que 0s grupos
apresentavam IG, fraco.

CONSIDERACOES FINAIS
No presente estudo, foram analisados individuos idosos fisicamente independentes
segundo uma classificacdo funcional de Matsudo (2004). Mostrando que individuos idosos
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praticantes de Treinamento de Forca, de maneira regular, com um periodo de treinamento
acima de 6 (seis) meses tendem a ter niveis de capacidade funcional maiores que idosos nao
praticantes de Treinamento de Forca. Utilizando o protocolo de GDLAM como método de
avaliacao.

Analisando um protocolo que possui 5 (cinco) testes, 3 (trés) testes tiveram diferencas
significativas entre o grupo que praticavam (GRUPO A) e o grupo que nao praticavam o
Treinamento de For¢ga (GRUPO B). Nos testes LPS, LPDV e VTC o GRUPO A atingiu escores
significativamente melhores que no do GRUPO B.

Isso confirma o que ja é do conhecimento cientifico. Demonstrando que o treinamento
de forca desenvolve ganhos de forca, poténcia e massa muscular. O que permite ao individuo
idoso realizar atividades da vida diaria como: levantar-se, percorrer um determinado percurso
de maneira eficiente e vestir-se, apesar dos declinios funcionais que ficam em evidencia com a
senescéncia. Corroborando com a hipétese de que o treinamento de forga € um método eficaz
para melhorar a capacidade funcional de um individuo idoso fisicamente independente.

Palavras-chave: Treinamento de Forca, Capacidade Funcional, idosos.

REFERENCIAS
ANDREOTTI, R. A.; OKUMA, S. S. Validagdo de uma bateria de testes de atividades da
vida diaria para idosos fisicamente independentes. Revista Paulista de Educacéao Fisica,
Séao Paulo, v. 13, n. 1, p. 46-66, jan./jun., 1999.
FLECK, S. J., KRAEMER, W. J. Fundamentos do Treinamento de For¢gca muscular. Porto
Alegre: Artmed, 1999.
GUIMARAES, A. C. et al. Efeitos de um programa de atividade fisica sobre o nivel de
autonomia de idosos participantes do programa de saude da familia. Fitness &
Performance Jornal, V. 7, n.1, p. 5-9, jan./fev., 2008.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA ESTATISTICA: DEPARTAMENTO DE
POPULACOES E INDICADORES SOCIAIS. Projecdo da populacéo brasileira por sexo e
idade de 1980 a 2050. Rio de Janeiro: IBGE, 2008.

MATSUDO, M. S. Avaliacdo do ldoso: fisica e funcional. 2° Ed. Londrina: Midiograf,
2004.

MAZZEO, R. S. et al. Exercicio e Atividade Fisica para pessoas idosas - Posicionamento
Oficial ACSM. Medicine & Science in Sports & Exercise, v.30, n.6, jun., 1998.

MENESES, Y. P. et al. Correlagdo entre resisténcia carotidea e autonomia funcional de
mulheres idosas. Revista Brasileira de enfermagem, Brasilia, v. 60, n. 4, agos., 2007.
PEREIRA, Flavia F et al. Perfil de um Grupo de Mulheres Idosas Residentes no Condominio
Rio 2, no Municipio do Rio de Janeiro. Fitness & Performance Journal, Rio de Janeiro, v.
4, n. 6, p. 352-357, nov./dez., 2005.

SATAREM, J. M. Fisiologia do Exercicio e Treinamento Resistido na Saude, na Doenca e
no Envelhecimento. Educacdo Fisica.org, Marco 2007. Disponivel em:
<http://educacaofisica.org/joomla/index.php?option=com_content&task=view&id=133&Itemi
d=2>. Acesso em: 30 de margo de 2009.

SHEPHARD, R. J. Envelhecimento, atividade Fisica e saude. Sdo Paulo, SP: Phorte,
2003.

SPIRDUSO, W. W.; FRANCIS, K. L.; MACRAE, P. G. Physical Dimensions of Aging. 2°
Ed. Human Kinectis: Champaign, 1995.

Autor: Leandro Ribeiro dos Santos, Travessa Antonio Baéna. Vila Ipiranga n° 5, Marco, CEP:
66093-550, Belém-Para,(91) 32260297, leandro_ribs@hotmail.com

FIEP BULLETIN - Volume 80 - Special Edition - ARTICLE | - 2010 (http://www.fiepbulletin.net)


http://educacaofisica.org/joomla/index.php?option=com_content&task=view&id=133&Itemid=2�
http://educacaofisica.org/joomla/index.php?option=com_content&task=view&id=133&Itemid=2�
mailto:leandro_ribs@hotmail.com�

