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1. INTRODUCAO

O aumento no numero de adultos de meia-idade e de idosos na populagao é
notério (IBGE, 2013; WHO, 2015). O processo de envelhecimento resulta na
deterioracdo natural de diversos sistemas, como os sistemas neuromuscular,
cardiovascular, respiratério e 6sseo (POWERS; HOWLEY, 2018). Esses diversos
prejuizos fisioldgicos predispdem os individuos idosos a uma série de restrigcdes
na sua capacidade funcional. Desta forma, a habilidade destes desempenharem
atividades como subir escadas, levantar de uma cadeira ou caminhar torna-se
prejudicada até que, em alguns casos, ndo sejam mais capazes de realiza-las
(REID; FIELDING, 2012).

Entre as possibilidades de intervir nesse problema, o treinamento de forga
parece ser uma estratégia eficaz e segura para prevengdo dos prejuizos
neuromusculares e para manutencao do desempenho funcional em individuos
com mais de cinquenta anos (ACSM, 2009; BYRNE et al., 2016). O treino de
poténcia (TP), especificamente, parece superior ao treino de forga tradicional para
o incremento da poténcia muscular e da funcionalidade (BYRNE et al., 2016). De
fato, tanto adultos e idosos saudaveis (HENWOOD; RIEK; TAAFFE, 2008;
RADAELLI et al., 2018; SURAKKA et al., 2003), quanto idosos com limitagdo na
mobilidade (BEAN et al.,, 2010; HVID et al.,, 2016; REID et al., 2008, 2015)
parecem capazes de aumentar a poténcia muscular apdés um programa
estruturado de TP. A manutencdo desse desempenho funcional €, portanto,
importante para preservagcdao da mobilidade, independéncia e execucido das
atividades de vida diaria de pessoas idosas (GURALNIK et al., 2000), assim
como para o estabelecimento de uma reserva funcional em individuos mais novos
para melhor lidar com futuros impactos do processo de envelhecimento.

Desta forma, o objetivo do presente estudo foi comparar o desempenho de
sentar e levantar apds intervencédo de TP entre de adultos de meia idade, idosos
saudaveis e idosos com limitagdo na mobilidade.

2. METODOLOGIA

A amostra do estudo foi composta por 44 individuos, sendo 18 adultos de
meia-idade (48,9 £ 14.2 anos; 73,3 £ 13,1 kg; 1,7 £ 0,1 m), 18 idosos (68,9 + 6,5
anos; 74,5 + 14,7 kg; 1,7 £ 0,1 m) e 8 idosos com limitagdo de mobilidade (77,3 £
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8,2 anos; 70,2 + 12,8 kg; 1,6 £ 0,1 m), de ambos os sexos. Limitacdo na
mobilidade foi considerada com base em um escore menor ou igual a 9 pontos no
Short Physical Performance Battery (SPPB; GURALNIK et al., 1994, 1995).

A intervencao teve 12 semanas com duas sessdes semanais em dias nao
consecutivos e foi conduzida por instrutores capacitados e treinados. Apos
aquecimento de 10 min contendo atividades de aquecimento geral e especifico
com cargas submaximas (i.e., bicicleta horizontal e leg press), os participantes
realizavam entre 1 e 3 séries de 8 a 10 repeticbes em 5 exercicios diferentes
executados em aparelhos de musculagdo. Os exercicios foram leg press,
extensdo de joelhos bilateral, flexao plantar sentado, supino horizontal e remada
sentada. Todos foram instruidos a realizarem a fase concéntrica dos movimentos
0 mais rapido possivel e a fase excéntrica em 2 s, sem comprometer a amplitude
de movimento do exercicio. A intensidade foi prescrita com base no %1RM
avaliado previamente para os exercicios de leg press e extensio de joelhos e no
%1RM estimado para os demais exercicios (BRZYCKI, 1993), determinado com
base na sessao de familiarizagao.

Para avaliacido da capacidade funcional pré e pds-intervencao foi utilizado
o teste de sentar e levantar em 30 s. Os participantes iniciaram o teste sentados
em uma cadeira (0,43 m) com ambos os bragos cruzados a frente do corpo e
foram instruidos a levantar e sentar da cadeira o mais rapido possivel de modo
seguro durante o intervalo de tempo analisado, sendo registrado o numero de
repeticoes.

Para a comparacdo do desempenho no teste, os resultados pré e
pos-intervencado foram comparados através da Generalized Estimating Equations
(GEE) e o efeito principal de grupo foi comparado utilizando o post hoc de
Bonferroni. Os dados estao reportados em média + desvio-padrao e foi adotado
um alfa de 5%.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O teste de sentar e levantar (Figura 1) n&o apresentou interagao
significativa momento*grupo (p = 0.076), mas foram observados efeitos
significativos de momento (p < 0.001) e de grupo (p < 0.001). Especificamente,
todos os grupos apresentaram aumento no desempenho apds a intervengao e o
teste post hoc demonstrou que todos os grupos possuiam niveis de desempenho
diferentes em ambos os momentos. Isto €, o grupo de idosos com limitagdo na
mobilidade apresentou desempenho menor que o grupo de meia idade (p < 0.001)
e de idosos saudaveis (p = 0.006), enquanto que o grupo de idosos saudaveis
também teve desempenho menor em relagdo aqueles de meia-idade (p < 0.001).

Desta forma, podemos observar que os trés grupos melhoraram o
desempenho pos intervencao, inclusive os participantes idosos com limitagcdo de
mobilidade, que ja possuiam uma funcionalidade significativamente menor
perante os outros grupos. A melhora observada nos individuos idosos com
limitagdo mostra que um programa de treino curto e com cargas baixas a
moderadas ja é suficiente para impactar no desempenho funcional dessas
pessoas, podendo ter implicagdes importantes do ponto de vista da prescricdo do
treinamento. Visto que, ndo raro, o processo de envelhecimento resulta na
deterioragdo natural de diversos sistemas prejudicando a habilidade destes
desempenharem atividades de vida diaria, os resultados apresentados sugerem
uma melhora nas condicbes de saude e reducdo do risco de incapacidade,
quedas, perda da independéncia e, inclusive, mortalidade dos grupos
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investigados (BEAN et al.,, 2002, 2010; GURALNIK, 1995), acarretando um
processo de envelhecimento mais saudavel.
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Figura 1. Comparagao do desempenho pré e pds-intervengao
no teste de sentar e levantar (média + desvio-padrao) em
individuos de meia-idade, idosos e idosos com limitagdo na
mobilidade. * diferente do momento pré-intervengao (p <
0.001); t desempenho melhor que idosos e idosos com
limitagdo de mobilidade (p < 0.001); ¥ desempenho melhor
que idosos com limitagdo de mobilidade (p < 0.001).

4. CONCLUSOES

Os resultados sugerem que o teste é capaz de diferenciar a capacidade
funcional entre os grupos, além de demonstrar a melhora da performance apos
intervengao. Coletivamente, esses resultados reforcam a nocdo do TP como uma
estratégia relevante para manutencao ou melhora desse desempenho funcional e,
portanto, importante para preservagcao da mobilidade, independéncia e execugao
das atividades de vida diaria dessas pessoas (GURALNIK et al., 2000).
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