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RESUMO

Introdugdo: O envelhecimento € um processo no qual ocorrem alteragdes
fisiologicas, gerando declinio nas capacidades fisicas e funcionais ocorrendo a
perda de capacidades que o individuo tem em realizar suas atividades diarias. O
presente estudo teve o objetivo de avaliar a aptiddo funcional de idosos apés um
programa de treinamento funcional. Metodologia: o estudo trata-se de uma
abordagem quantitativa realizada com uma amostra composta por 15 idosos com
idade média de 67 anos participantes de um projeto de treinamento funcional,
divididos em dois grupos, 8 para o grupo controle e 7 para o grupo intervencgao. Foi
utilizado o teste de Aptidao Fisica para idosos (TAFI), a fim de avaliar os niveis de
aptidao fisica funcional dos participantes antes e apds 12 sessdes de treinamento.
Com o objetivo de avaliar se o treinamento funcional contribuiu de forma significativa
na melhora das capacidades fisicas funcionais dos idosos apds as sessbes de
treinamento funcional. Resultados: Os resultados apontam melhora significativa nos
escores dos testes de aptidao fisica funcional apds as 12 sessdes de treinamento
funcional quando comparado ao grupo controle. Ja quando comparado o pré e o pos
do indice de massa corporal e peso corporal 12 sessdes nao foram suficientes para
induzires respostas significativas. Conclusao: 12 sessbes de treinamento funcional
promovem melhora no indice de aptidao fisica geral dos idosos, porém nao alterou o
indice de massa corporal e peso corporal de idosos.

Palavras-chave: Exercicio Fisico, Aptidao Fisica, Saude do ldoso.
ABSTRACT

Introduction: Aging is a process in which physiological changes occur, causing a
decline in physical and functional capacities, leading to the loss of abilities that the
individual has to perform their daily activities. The present study aimed to evaluate
the functional fitness of elderly people after a functional training program.
Methodology: the study is a quantitative approach carried out with a sample of 15
elderly people with a mean age of 67 years who participated in a functional training
project, divided into two groups, 8 for the control group and 10 for the intervention
group. The Physical Fitness Test for the Elderly (TAFI) was used to assess the
participants' levels of functional physical fitness before and after 12 training sessions.



In order to assess whether functional training significantly contributed to the
improvement of the functional physical capacities of the elderly after the functional
training sessions. Results: The results show a significant improvement in the scores
of the functional physical fitness tests after the 12 sessions of functional training
when compared to the control group. When comparing the pre and post body mass
index and body weight 12 sessions were not enough to induce significant responses.
Conclusion: 12 sessions of functional training promote an improvement in the
general physical fitness index of the elderly, but it did not change the body mass
index and body weight of the elderly.

Keywords: Physical Exercise, Physical Fitness, Elderly Health.

1.INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo que ocorre de forma natural em todos os
seres humanos, apresentando assim mudancas anatdmicas como também
funcional, pois a medida em que o tempo vai passando comega a ocorrer uma
reducdo nas capacidades funcional do idoso pelo avanco da idade que
consequentemente gera uma maior dificuldade de realizar as atividades do dia-a-dia
(FECHINE et al., 2015). Diante disso, a pratica de exercicios fisicos de forma
regular pode retardar esse processo de envelhecimento e melhorar o seu estilo de
vida, tornando-o mais saudavel (FERREIRA et al., 2012).

O treinamento funcional (TF) por sua vez, se caracteriza pela realizagao de
movimentos naturais do ser humano que tem a finalidade de desenvolver as
capacidades fisicas e motoras dos praticantes desse tipo de treinamento, além
disso, age de forma positiva na melhoria do desempenho dos praticantes para a
realizacdo das atividades diarias, além da prevencdo de doengas crbnicas
relacionadas ao sedentarismo. Entdo, de forma geral o TF consiste no
aperfeicoamento dos movimentos naturais do ser humano como: andar, correr, pular,

abaixar, esticar, puxar e diversos outros movimentos corporais estimulando de forma



adequada as capacidades fisicas e funcionais do praticante contribuindo para uma
melhor saude e qualidade de vida (DIAS et al., 2011).

O TF é um método de treino que vem crescendo muito com o passar dos
anos, pois vem contribuindo de forma positiva na vida dos praticantes, através do TF
€ possivel melhorar as capacidades fisicas e funcionais como: melhora do
condicionamento fisico, melhora no equilibrio, coordenagcdo motora, flexibilidade,
agilidade, forga muscular, resisténcia aerébica, além de contribuir no ganho de
massa magra € também um aliado na redugdo da gordura corporal, entdo é
importante destacar que essas variaveis sdo melhoradas durante uma sequéncia de
treinos especificos contribuindo para o aumento da longevidade com saude e
independéncia funcional do idoso (REINERT et al., 2012; COMBOIM et al., 2017).

Nesse sentido, o TF € um dos componentes que tem apresentado melhoras
significativas na aptidao funcional de idosos praticantes desse tipo de treinamento
(RESENDE-NETO et al., 2016). A aptidao fisica caracteriza-se pela capacidade de
realizar as atividades diarias, além de responder as situagées emergenciais. Os
estudos apresentam que a pratica regular de exercicios fisicos durante o processo
de envelhecimento contribui na manutencdo dos componentes de saude dos idosos
ao longo da vida, melhorando as capacidades fisicas, pois a partir do
desenvolvimento dessas capacidades o idoso esta prevenindo doencgas crbnicas
como também age de forma positiva na redu¢ao do numero de quedas e lesées nos
idosos (REINERT et al., 2012).

Dessa forma, tornou-se necessario verificar se o TF melhora a aptidao fisica
funcional de idosos. Tendo em vista que o TF traz beneficios, melhorando a
capacidade funcional e cognitiva, melhorando a qualidade de vida e contribuindo no

aumento da longevidade com independéncia funcional. Neste sentido, o objetivo da



presente pesquisa foi avaliar a aptidao fisica funcional de idosos ap6s um programa

de TF..

2. MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de um estudo de campo com abordagem
quantitativa. Um estudo quantitativo é caracterizado pela obtengdo de resultados
representados por numeros estatisticos (DALFOVO et al., 2008). A amostra foi
composta por 15 idosos de ambos os sexos, divididos em 8 participantes para o
grupo controle e 7 participantes para o grupo intervengao, selecionados por
conveniéncia recrutados e randomizados nos grupos por dois pesquisadores.

Foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: Idosos com faixa etaria
entre 60 e 75 anos que se encontram em estado de sedentarismo, além da
disponibilidade de participarem das sessdes de treinamento. Ja os critérios de
exclusao utilizados na pesquisa foram: a nao realizagao dos testes para avaliagéo
das capacidades fisicas funcionais ou que possuissem alguma deficiéncia fisica que
impossibilitasse a pratica do TF, além disso, também foram excluidos do estudo os
que nao realizaram pelo menos 75% das sessdes de treinamento.

Em seguida o projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio (UNILEAO) para apreciacdo. Todos os
participantes foram informados dos procedimentos a serem adotados na pesquisa.
Apo6s aprovagao e aceite da metodologia a ser empregada, os participantes foram
orientados a assinar um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em
acordo a resolucéo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Apos a inclusdo na pesquisa, ambos os idosos passaram por uma avaliagédo
inicial que se repetiu apds as 12 sessdes de treinamento. Inicialmente foi realizada
uma avaliacdo antropométrica que consistiu em verificar o peso, altura e indice de
aptidao corporal IMC dos avaliados. A massa corporal foi verificada por meio de uma
balanga antropométrica com precisdo de 100g. Com roupas leves e descalgo, o
avaliado cuidadosamente colocou um pé de cada vez sobre a plataforma balanga

gue permaneceu nessa posigao imovel com o olhar fixo para frente até a leitura da



medida. Ainda descal¢o o avaliado ficou de costas para o estadiamento com os
bracos alinhados ao corpo, com os pés unidos e as costas em contato com a faixa
numeérica para a obtencao da estatura. A partir da obtengdo das medidas de massa
corporal e estatura foram calculados o IMC em kg/m2.

Apés foi utilizado o protocolo de teste de aptidao fisica funcional para Idosos,
Sénior Fitness Test proposta por Rikli & Jones (2001). O teste permite a avaliagdo da
forca dos membros superiores e inferiores, flexibilidade, agilidade, velocidade,

resisténcia aerdbia e equilibrio (RIKLI & JONES, 2008), composto por seis testes:

1-Teste de Sentar e Levantar na cadeira: Consistiu em avaliar a forca e a
resisténcia de membros inferiores. O avaliado iniciou o teste sentado em uma
cadeira com as pernas em um angulo de 90°graus em relagéo a coxa, tocando os
calcanhares no solo. Ao sinal do avaliador o participante levantou da cadeira até que
seja feito a extensdo maxima dos membros e regrediu a posi¢ao inicial sentado, o

avaliado realizou o maximo de repeticdes possiveis num intervalo de 30 segundos.

2- Flexdao de Brago: Consistiu em avaliar a forca e a resisténcia do membro
superior, para os seus desempenhos nas atividades diarias como carregar sacolas
de supermercado, transporta objeto de um lugar para outro e diferente atividade

doméstica diarias. O avaliado sentou-se em uma cadeira que estava fixada ao solo e



nao possuia o apoio do braco, também fez parte do protocolo que o avaliado
estivesse com os pés afastados na largura do quadril fixados no solo com os joelhos
flexionados a 90° graus com o tronco ereto apoiado no encosto da cadeira. O
avaliado realizou o teste utilizando o seu braco dominante e o outro foi usado para
obter um apoio sobre a coxa. Antes de iniciar o teste o avaliador se posicionou ao
lado do participante colocando uma das mé&os sobre o biceps do participantes a
outra segurando um haltere que foi colocado sobre a m&o dominante do avaliado,
entdo o avaliado realizou flexdes de cotovelo durante 30 segundos, durante esse
momento de execugdo o avaliador efetuou a contagem de quantas repeticbes o
participante conseguiu fazer durante o tempo determinado pelo protocolo, apds essa
primeira sessao o avaliado descansou por 1 minuto e repetiu o procedimento

novamente.

3-Sentado e alcancgar: Consistiu em avaliar o nivel de flexibilidade dos membros
inferiores dos avaliados, para varias tarefas de mobilidades como a correcao
postural, entrar em um carro e melhora da marcha. Para realizagao deste teste foi
colocado uma cadeira que tinha encosto e sem brago com uma altura de 43 cm até
0 assento e uma régua de 45 cm. O avaliado deve sentar-se na cadeira com uma
perna flexionada e a outra totalmente estendida, em seguida inclinou-se para frente

com a cabeca ereta e os bracos totalmente estendidos sobre a perna estendida e



deslizou tentando tocar os dedos do pé mantendo assim a posi¢cao por dois
segundos. O avaliador marcou o ponto alcangado pelo participante e em seguida
veio com a régua para notar qual foi a distancia atingida pelo avaliado que tem duas

tentativas e permanece o melhor resultado.

4 - Sentado, caminhar 2,44m e voltar a sentar: Consistiu em avaliar a velocidade,
agilidade e equilibrio dindmico, na qual sdo bastante utilizadas em atividades como
fazer alguma coisa na cozinha e até mesmo ir ao banheiro e entre outras atividades
que exigem um dominio maior dessas capacidades fisicas. O avaliado iniciou o teste
sentado em uma cadeira com as pernas em um angulo de 90°graus em relagdo a
coxa, tocando os calcanhares no solo. Ao sinal do avaliador o participante caminhou
rapidamente até um cone que estava posicionado a 2,44 metros deu uma volta ao
redor do cone e voltou para a cadeira ficando na posicdo inicial. Para verificar o
tempo gasto utilizado para realizar o percurso, o avaliador iniciou o cronédmetro no
momento em que o sinal foi acionado para dar inicio ao teste, o cronébmetro foi

pausado quando no momento exato em que o participante se sentou na cadeira.
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5-Alcancar atras das costas: Consistiu em avaliar o nivel de flexibilidade dos
membros superiores, na qual verifica a distancia em que as maos podem alcangar
atras das costas. Para a realizacdo desse teste o avaliador deve estar na posigao de
pé, logo em seguida colocara sua mao dominando por cima do ombro para alcangar
0 mais baixo possivel em direcado ao meio das costas, levando em consideragao que
a palma da mao deve estar para baixo e os dedos devem estar totalmente
estendidos, logo sem seguida a mao do outro brago é colocada por baixo e atras,

com a palma virada para cima, tentando alcancar a outra méo.

6- Teste de resisténcia aerdbia geral e habilidade de andar: O avaliado caminhou

cerca de 6 minutos 0 mais rapido possivel, em uma area demarcada pelo avaliador



45,7 que foi marcada em segmentos de 4,57 metros com giz ou fita, € importante
destacar que por questdes de segurancga, foi colocado cadeiras em diferentes pontos
do percurso, pois é permitido que o avaliado caso necessario descanse e volte para
a caminhada. O teste deve ser interrompido caso perceba algum sinal de tontura,
nauseas ou fadiga excessiva. A pontuacao do teste é a distancia percorrida pelo

avaliado no tempo de 6 minutos.
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Apds a avaliagdo inicial o grupo de intervengao realizou 12 sessdes de TF
conforme quadro 1; ja o grupo controle realizou exercicios de alongamentos. A
prescricdo do TF se baseou no modelo estrutural de sessao de treinamento proposto
por Grigoleto et al. 2020. O treinamento se baseou na divisdo em blocos. Sendo a
primeira mobilidade de fase de preparagcdo para 0 movimento, segunda
neuromuscular 1, neuromuscular 2 e cardiometabdlico, conforme quadro abaixo:

Quadro 1 — Representacao da prescrigao do treinamento funcional.

Mobilidade e | Neuromuscular1 | Neuromuscular Cardio
Fase de 2 metabdlico
preparagao do | (10 minutos) (5 minutos)
movimento (10 minutos)
(5 minutos)
1 Mobilidade 1 - Arremesso de 1 - American Swing
Toracica e Bola ao Chao
Ombro 2 séries de 30
2 séries de 20 segundos por 20 de
1 série de 12 segundos por 20 descanso
-15 repeticoes de descanso
2 Double Kick 2 - Caminhar com 2 - Remada
Exercicios pesos e por Fechada com Faixa
1 série de 12 obstaculos Elastica 1- Hiit
-15 repeticdes
2 séries de 20 2 séries de 30 Agachament
segundos por 20 segundos por 20 de | o
de descanso descanso




3 Rotacgéao de 3 - Medicine Ball 3 - Wood Chop com 6 séries de
Tronco Deitado Clean faixa elastica 30 segundos
de Lado por 20
2 séries de 20 2 séries de 30 segundos de
1 série de 12 segundos por 20 segundos por 20 de descanso.
-15 repeticdes de descanso descanso
4 Mobilidade de 4 — Vai e vem na 4 - Clean
ombro escada de
agilidade 2 séries de 30
1 série de 12 segundos por 20 de
-15 repeticdes 2 séries de 20 descanso
segundos por 20
de descanso
5-
Levantamento
olimpico sem
peso — Clean
2 séries de 20
segundos por
30 de descanso
6 -
Deslocamento
em diferentes
diregdes nos
cones
2 séries de 20
segundos por
30 de descanso
Percepgao 10 -12 12-13 13 -14 14 -16
de esforgo BORG BORG BORG BORG.
(PSE)

Fonte: Proprio autor (2021).

O tratamento preparatorio para a analise dos dados resultou na elaboragéo

de um banco de dados. Em seguida, as analises dos dados da pesquisa foram

conduzidas através do programa estatistico JASP. No presente estudo foi

realizadas analises estatisticas descritivas por distribuicao de frequéncia (absolutas

e percentuais), além das medidas de média e desvio padrao. O Teste ANOVA para

medidas repetidas foi utilizado para diferenciar as variaveis do grupo controle e do

grupo intervencao, adotando um alfa <0,05. O tamanho do efeito foi estimado a




partir do teste Partial Eta Squared. Valores abaixo de 0.30 sao considerados fracos,
de 0.30 a 0.80 sédo considerados moderados e maiores de 0.80 sdo considerados
fortes. (COHEN, 1977).

RESULTADOS

Participaram da pesquisa, 15 idosos, sendo 60% (9) do sexo feminino e 40%
(6) do sexo masculino, com idade média de 67,2+4,06 anos. Na tabela a seguir
estdo os valores da média e desvio padrdo do peso corporal, IMC e dos testes da
bateria Senior Fitness Test — SFT pré e pods intervengdo do grupo controle e do

grupo intervencao.

Tabela 01 - A nova de medidas repetidas pela média dos testes.

Controle Intervencao

Testes Pré Pés Pré Pés f Egggt

M dp M dp M dp I dp
Peso 80,18 11,46 80,24 1140 7827 1236 7650 1166 1921 <0001 0,562
IMC 2959 257 2961 255 2864 444 2800 4,31 21,83 <0,001 0,627
Sentar e Levantar 1238 250 1238 1,77 11,71 206 1743 140 53,85 <0,001 0,806
Flexao do brago 1263 272 1300 251 1129 111 1957 282 33,26 <0,001 0,719
Caminhada 49313 87,02 490,38 87,38 505,71 42,89 61829 43,89 6153 <0,001 0,811
Sentar e alcancar 133 193 103 207 -117 186 211 0,93 38,87 <0,001 0,749
2,44m 638 078 633 082 630 09 519 1,03 4266 <0,001 0,766
Alcangar nas costas 475 277 -456 267 430 168 -256 1,70 43,71  <0,001 0,771
IAF — Total 3500 916 36,00 968 3393 720 7179 10,07 50191 <0,001 0,975

Fonte: Proprio autor (2021)

A figura abaixo demonstra os resultados da comparagao do indice de aptidao
funcional geral (IAFG) entre o grupo controle e o grupo intervengédo pré e pds o

treinamento.

Figura 01 — Valores das médias dos escores do IAFG total pré e pdés nos grupos
intervencgao e controle
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Fonte: Proprio autor (2021)

DISCUSSAO

A presente pesquisa objetivou em verificar as capacidades funcionais dos
idosos apos 12 sessdes de treinamento funcional realizadas em idosos do sexo
masculino e feminino, que foram divididos em dois grupos: grupo controle e grupo de
Intervencédo no qual foi comparado o nivel de aptiddo funcional dos idosos
praticantes e nao praticantes do TF, correlacionar a velocidade com a resisténcia
aerobica, além da prescricao da modalidade (TF).

Segundo Farias et al. (2015) em pesquisa realizada com 10 idosas (65,33 *
4,08 anos), que eram fisicamente ativas, mostrou ndo haver diferengas significativas
na composigao corporal de idosos que participaram de uma intervengao de oito
semanas de treinamento funcional, em contrapartida foi possivel notar que houve
melhoras significativas na aptidao fisica destes idosos. No estudo de Miranda et al.
(2016), foram avaliadas 14 idosas em uma intervengdo de TF de nove semanas e
também ndo foram encontradas diferencas significativas no que se refere a
composicao corporal e IMC pois acredita que nao foi possivel obter tantos resultados

mais satisfatorio devido a especificidade dos exercicios pois poderiam ser simulados



maior acao contra resisténcia de ambas os membros, como também a duragao da
intervencgao influenciou no resultado, no entanto encontrou-se apenas mudancgas
significativas na aptidao fisica destas idosas, o que colabora com os resultados do
presente estudo .

Segundo Resende-Neto et al. (2016) a aptiddao funcional envolve a
capacidade e a autonomia de realizar as atividades diarias sem se cansar ou
precisar de ajuda de outras pessoas, além de responder a emergéncias de forma
integra. Portanto, é possivel verificar que o TF melhora a aptidao funcional de
idosos. Dos Santos et al. (2019) reforga que a perda da aptidao funcional juntamente
com a perda das aptiddes fisicas é retardada quando o idoso pratica atividade fisica,
além de defender a atividade fisica voltada para as atividades diarias dos idosos.

Lustosa et al. (2010), realizou uma intervencdo com um grupo de idosas
objetivando verificar os efeitos de um programa de treinamento funcional no
equilibrio postural destas idosas. Foi aplicado um questionario de Lawton que avalia
o desempenho em atividades instrumentais da vida diaria, além disso, também foi
aplicado o teste de apoio unipodalico antes e depois da intervengao, no qual teve o
objetivo de avaliar o equilibrio estatico dos participantes, a intervengao teve duragéo
de 2 meses sendo realizado 3 vezes por semana. Foi possivel concluir que que nao
houve diferenga estatisticamente significativa no teste de apoio unipodalico medidas
em segundos em ambos os membros, em relagcdo a capacidade de realizacéo de
atividades diarias houve diferenga significativa quando comparado antes e o depois.

Neste mesmo sentido, o estudo de Leal et al. (2009), verificou os efeitos do
TF sobre o equilibrio postural, autonomia funcional e a qualidade de vida em idosos
ativos, através de uma intervencao realizada com 70 idosas divididas em dois
grupos, sendo um grupo controle com 28 idosas e um grupo intervengédo com 42
idosas. A intervencdo teve duragado total de 12 semanas, sendo realizadas duas
vezes por semana. As participantes passaram por uma anamnese, além disso, foi
avaliado o equilibrio postural por meio do protocolo de equilibrio de berg (EB), a
autonomia funcional foi avaliada através do grupo de desenvolvimento latino
americano para maturidade (GDAM), ja a qualidade de vida foi avaliada por um
questionario de world Health organization of quality of life (WHOQOL). Foi possivel

observar que houve uma melhora significativa na autonomia funcional, equilibrio e



qualidade de vida, apresentando melhora no desempenho das atividades da vida
diaria das participantes da pesquisa.

Nesse contexto, Colombo et al. (2019), realizou uma revisao bibliografica que
investigou a importédncia do treinamento fisico funcional frente a sarcopenia
decorrente do envelhecimento, e encontrou respostas positivas com relagdo ao
treinamento fisico funcional, dentre elas, a melhora no ganho de ganho de forga,
equilibrio e melhora das capacidades funcionais, sendo assim os idosos podem
desfrutar de uma melhor saude e qualidade de vida.

Entdo, a atividade fisica e o exercicio fisico contribuem de forma positiva na
vida do idoso, tendo em vista que, os mesmos atuam como fatores ligados a
prevencao, manutencdo ou reabilitagdo funcional, no qual esta diretamente ligado
com diversos beneficios como: melhora da circulagdo, prevencdo e controle de
doencgas crbnicas, melhora da estética corporal e consequentemente melhora da
qualidade de vida com saude e longevidade (PEREIRA, 2020).

CONCLUSAO

O estudo teve como objetivo avaliar a aptidao fisica funcional, IMC e peso
corporal de idosos apds programa de treinamento funcional. Conclui-se, portanto,
que 12 sessdes de treinamento funcional sdo capazes de melhorar
significativamente o IAFG de idosos, porém nao sao suficientes para reduzirem o

peso corporal e IMC de idosos.
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