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RESUMO

Com o aumento no numero de idosos e a preocupacédo com o bem-estar fisico e saude
doindividuo, torna-se necessario a pratica de algum exercicio fisico eficiente e seguro.
Tendo isso em vista, a calistenia ou treinamento com peso corporal pode ser o
exercicio mais indicado para esse tipo de publico. O objetivo desse trabalho foi
identificar a percepcgao que profissionais de educacao fisica e idosos praticantes tém
dos efeitos e riscos do treinamento com peso corporal em idosos. Quatorze idosos
praticantes dessa modalidade e dezenove profissionais de educacéo fisica que
trabalham em academia com idosos e publico em geral, utilizando ou ndo o
treinamento com peso corporal, responderam questionarios especificos que
continham perguntas que avaliavam a percepgao de profissionais e praticantes sobre
caracteristicas e ganhos observados durante a vivéncia da pratica da calistenia e
fazendo comparagdes com outros tipos de treinamento como a musculagao. O grupo
de profissionais de educacéo fisica com experiéncia com treino com peso corporal foi
o0 que melhor avaliou esse tipo de treino, afirmando uma percepcao de excelentes
ganhos e efeitos do mesmo aplicado a esse publico. Além do grupo de idosos que
muito bem avaliou esse tipo de treino nas suas diferentes capacidades fisicas, como
forca e massa muscular, melhoras nas atividades diarias e diminuicdo de quedas. No
entanto, enquanto a calistenia foi uma das menos indicadas com relagao a seguranga
por ambos os grupos de profissionais, ela foi considerada a mais segura pelos idosos.
Por fim, conclui-se que esse tipo de treino € bem avaliado tanto por profissionais de
educacao fisica como por idosos praticantes para utilizagao desse treino na populagao
idosa, mesmo com suas diferentes percepcdes. Se praticada com boa orientagao e
com respeito aos principios do treinamento fisico seria uma atividade segura e que

traz beneficios para essa populacéao.

Palavras-chave: Envelhecimento. Atividade fisica. Treinamento resistido. Calistenia.



ABSTRACT

The increasing number of elderly and the concern with the physical well-being and
health of the individual, it becomes necessary to practice some efficient and safe
physical activity. In view of this, calisthenics or bodyweight training may be the best
exercise for this type of audience. The objective of this study was to identify the
perception of physical education professionals and elderly people practicing
bodyweight training about the effects and risks of body weight training in the elderly.
Fourteen elderly calisthenics practitioners and nineteen physical education
professionals who work with the elderly using or not bodyweight training answered
specific questionnaires that contain questions that assess their perception about
characteristics and gain observed during a practice of calisthenics and also making
comparisons with other types of training like resistance training. A survey was
conducted in the city of Vitdria de Santo Antao and approved by the ethics committee
CAAE number 14099719.2.0000.5208. The group of physical education professionals
with experience with body weight training was the one that best evaluated this type of
training, affirming a perception of excellent gains and effects of calisthenics applied to
elderly. In addition, to the elderly group, this type of training is very well evaluated, in
its different valences, such as strength and muscle mass, increasing in daily activities
and decrease of falls. However, while calisthenics was one of the least indicated in
terms of safety by both groups of professionals, it was considered the safest by the
elderly group. Finally, we conclude that calisthenics are well evaluated by both physical
education professionals and practitioners to be used with elderly, even with their
different perceptions. If practiced with good guidance and with respect to the principles

of physical training it is a safe activity that brings benefits to the elderly population.

Keywords: Aging. Physical activity. Resistance training. Calisthenics.
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1 INTRODUGCAO

Nas ultimas décadas observou-se um aumento no numero de idosos em todo
o mundo, independente do individuo apresentar doengas ou limitagao fisica (LIMA;
SILVA; GALHARDONI, 2008 apud DAWALIBI, et al, 2013). Estima-se que no Brasil
até 2020, os idosos serdao a sexta maior populagdo do mundo (LIMA; SILVA;
GALHARDONI, 2008 apud DAWALIBI, et al, 2013). Com isso, vem a preocupagao
com a valorizagdo da quantidade (de idosos e aumento na longevidade) em
detrimento da qualidade e de como ser&o vividos os dias dessa populagédo (LIMA;
SILVA; GALHARDONI, 2008 apud DAWALIBI, et al, 2013). Pois, mesmo com o
avancgo na ciéncia, o que justificaria a melhora da saude e qualidade de vida, onde a
grande maioria dos individuos chegaria a fase do envelhecimento, essa néo ¢é a
realidade observada (LANGHAMMER; BERGLAND; RYDWIK, 2018). Muitas pessoas
chegam a melhor idade com doencas e muitas limitagbes (LANGHAMMER,;
BERGLAND; RYDWIK, 2018).

Um dos fatores de melhora na qualidade de vida do idoso é o exercicio ou
treinamento fisico praticado de maneira correta e consistente, ou seja, com
assiduidade (LANGHAMMER; BERGLAND; RYDWIK, 2018). No entanto, se observa
atualmente um elevado numero de individuos sedentarios em nossa sociedade,
trazendo uma preocupacédo com a saude publica e de forma ainda mais alarmista
quando se pensa nesse publico (LANGHAMMER; BERGLAND; RYDWIK, 2018).
Tendo em vista, o exercicio ou treinamento fisico é parte fundamental na prevengao
ou mesmo tratamento de doencgas e limitagcdes trazidas com a idade associado ao
sedentarismo (LANGHAMMER; BERGLAND; RYDWIK, 2018). O treinamento fisico
nao so trara beneficios no que tange o social e psicoldgico, ou seja, a harmonia que
ha no ambiente de lazer e exercicio fisico, mas também, em relacdo ao fisico,
buscando trazer autonomia, independéncia, menor incidéncia de doencas e melhora
na saude como um todo (BORGLIN; EDBERG; HALLBERG, 2005).

Uma das limitagdes por decorréncia da idade avancada € a perda de massa e
tébnus muscular pela diminuicdo de alguns horménios, como a testosterona no homem,
progesterona e estrogénio na mulher, sedentarismo, doengas crénico-degenerativas

entre outros fatores (VERDIJK, et al, 2009). Para se contrapor a essas alteragdes, néo
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basta qualquer tipo de treinamento fisico, o mais indicado seria o treinamento resistido
ou de forga, onde se utiliza uma forgca em sentido contrario ao movimento ou agao de
determinado musculo, geralmente utilizando pesos como anilhas e halteres e em

mecanismos de polias em maquinas (VERDIJK, et al, 2009).

Dentre esses tipos de treinamento resistidos estdo a musculagdo (a mais
popular), o de resisténcia com elasticos, e o0 com a utilizagao apenas do peso corporal,
também conhecida como calistenia (HART; BUCK, 2019; CHAVEZ, et al, 2007). A
musculagdo por sua vez € o mais indicado para ganho de massa magra, muito
recomendada para atletas, seja de nivel profissional ou alto rendimento ou mesmo
amador (HART; BUCK, 2019; CHAVEZ, et al, 2007). No entanto, considerando o
publico idoso, deve-se olhar com atengao para muitos outros aspectos (HART; BUCK,
2019; CHAVEZ, et al, 2007). Um deles € a seguranga, pois, deve se observar as
limitagdes musculo-tendineas, ésseas, e fisicas de modo geral (HART; BUCK, 2019;
CHAVEZ, et al, 2007).

Vé-se que os diferentes tipos de treinamento resistido geram ganhos fisicos
diversos, aumentando a forga, massa muscular e poténcia, o que auxilia na prevengao
de quedas e diminuicdo de acidentes (COLADO; GARCIA, 2009). Mas, além disso,
ha a preocupagao com a seguranga na pratica do proprio exercicio, o que leva a um
questionamento sobre qual seria o mais indicado para as pessoas idosas (COLADO;
GARCIA, 2009).

Com isso, o treinamento com peso corporal ou calistenia pode ser um
instrumento interessante, pois ndo utiliza nenhum equipamento externo onde poderia
acontecer algum tipo de acidente, como a queda de uma anilha ou halter, dependendo
do nivel de limitagao fisica do idoso (MARTINEZ, et al, 2017; KOTARSKY, et al, 2018).
Podendo, pois, ser uma opgao mais viavel para individuos com limitagdes fisicas e em
especial os idosos (MARTINEZ, et al, 2017; KOTARSKY, et al, 2018).
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2 REVISAO DA LITERATURA

O numero de idosos juntamente com sua expectativa de vida vem aumentando
a cada ano (LIMA; SILVA; GALHARDONI, 2008 apud DAWALIBI, et al, 2013).
Estimasse que, no Brasil, no ano de 2020 havera uma quantidade de 30,9 milhdes de
idosos, contabilizando 14% da populagéo brasileira total (BELTRAO; KAMARANO;
KANSO, 2004 apud KUCHEMANN, 2012). Com isso, os brasileiros terdo a sexta maior
populacédo de idosos do mundo, em numeros absolutos (BELTRAO; KAMARANO;
KANSO, 2004 apud KUCHEMANN, 2012). Baltes e Smith (2006) evidenciam que a
maioria dos idosos se encontra num estado de comprometimento funcional,
dependéncia e agravado nivel de solidao. Com isso, para muitos em nossa sociedade,
envelhecer é sinbnimo de doengas, incapacidade fisica e depressdo (BALTES;

SMITH, 2006). A literatura gerontolégica conceitua envelhecer como:

Um evento progressivo e multifatorial, e a velhice é uma experiéncia
potencialmente bem-sucedida, porém, heterogénea, e vivenciada com maior
ou menor qualidade de vida (LIMA; SILVA; GALHARDONI, 2008 apud
DAWALIBI, et al, 2013).

Uma boa qualidade de vida para os idosos se caracteriza por uma continua
obsessao por novas realizagdes, derivadas de objetivos concluidos, manutencéo do
self, e a experiéncia da qualidade de vida que envolve valores pessoais, experiéncias
anteriores, capacidades de adaptacao as mudancgas, relagdes sociais, viver em casa,
saude, atividades, autonomia e independéncia (BORGLIN; EDBERG, HALLBERG,
2005). Mas ela pode vir acompanhada de doengas de diferentes tipos e causas, com
isso, a necessidade da pratica de exercicio fisico para um idoso sedentario se faz
altamente necessaria (BORGLIN; EDBERG; HALLBERG, 2005). Para que os idosos
venham a apresentar maior vigor fisico e mental é preciso que paises como o Brasil
(em desenvolvimento) melhorem sua situagéo socioeconémica, visando melhorar o
ambiente hospitalar, acessibilidade, bem-estar, entre outros (LIMA; SILVA;
GALHARDONI, 2008 apud DAWALIBI, et al, 2013). A pratica do exercicio fisico pode
tornar o idoso um individuo mais independente e potencializar o desenvolvendo de
suas capacidades fisicas e mentais (BORGLIN; EDBERG; HALLBERG, 2005).

Segundo a Secretaria Estadual de Saude de Sao Paulo (2009), os idosos paulistas
eram os lideres no ranking do sedentarismo. Nesta pesquisa, foram entrevistados 2,6

mil idosos da capital e de outras 13 regides do estado e foi observado que 28,9% de
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idosos ndo atendem as recomendacdes OMS para quantidade de atividade fisica
realizada. A inatividade estava presente em 52,6% da amostra, sendo de 51,7% entre
homens e 53,2% entre mulheres (SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE DE SAO
PAULO, 2009).

A participagdo em programas de exercicios fisicos € uma excelente maneira de
prevenir e/ou reduzir varios fatores associados ao envelhecimento, (VOGEL, et al,
2009; NELSON, et al, 2018; OMS, 2005). Teixeira e Batista (2009) realizaram uma
meta-analise sobre as varias vantagens derivadas da pratica regular de atividade
fisica e as limitacbes que os idosos enfrentam quanto a prescricdo e especificidade
de exercicios e atividades adequadas as suas vulnerabilidades e fragilidades
(TEIXEIRA; BASTISTA, 2009). Os resultados obtidos mostraram que idosos, quando
submetidos ao treinamento resistido, aumentaram sua forga e outras capacidades
fisicas importantes, como poténcia, flexibilidade e consciéncia corporal (TEIXEIRA;
BASTISTA, 2009). Sendo que, quando aplicado um treinamento mais especifico, ou
seja, que priorize um parametro fisico mais do que outros, ha um maior
desenvolvimento do mesmo, isso pode ser aplicado quando um idoso apresenta um
déficit em um parémetro que sobressai aos demais (TEIXEIRA; BASTISTA, 2009).

Contudo, a pratica de exercicio, se ndo bem elaborada, pode agravar em vez
de otimizar as capacidades fisicas do idoso (NELSON, et al, 2018). Desta forma, o
exercicio deve ser elaborado tendo em vista as especificidades e limitagdes
musculoesqueléticas desta populagcdo (NELSON, et al, 2018). De forma geral, o
exercicio deve ser de baixo impacto, baixa a moderada intensidade, facil realizacéo e
curta duragdo (NELSON, et al, 2018). As principais atividades recomendadas para os
idosos sao os exercicios aerobicos, de forca e resisténcia muscular, flexibilidade e
equilibrio (NELSON, et al, 2018).

A pratica regular de exercicio fisico leva a redugéo da incidéncia de doengas
cardiacas, percentual de gordura, acidente vascular cerebral, morte prematura,
canceres e diabetes tipo Il (OMS, 2006). Além de atuar na prevengao ou redugao da
hipertensdo arterial, prevencdo da osteoporose, diminuicdo do estresse, da
ansiedade, de casos de depressdo e ainda promove bem-estar geral do individuo
(OMS, 2006). Segundo Polisseni e Ribeiro (2014), atividade fisica define-se como um
movimento qualquer que resulta em um gasto energético acima dos niveis de repouso

ou basais, provocados pela musculatura esquelética, como subir escadas, caminhar,
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brincar com um cachorro e atividades de lazer em geral (POLISSENI; RIBEIRO, 2014).
Enquanto que o exercicio fisico é toda atividade fisica planejada, estruturada e
repetitiva, visando o desenvolvimento ou manutengcdo de uma ou mais capacidades
fisicas (POLISSENI; RIBEIRO, 2014). Ja o treinamento fisico € composto por uma
série de exercicios que ao longo do tempo irdo ser adaptados, ou seja, progressivos,
dentro de um sistema repetitivo, organizado e sistematico que busca o
aperfeicoamento do desempenho do individuo (BARBANTI; TRICOLI;
UGRINOWITSCH, 2004 apud ROSCHEL; TRICOLI; UGRINOWITSCH, 2011).

O treino ou exercicio aerdobio € um tipo de treinamento fisico e € uma das
ferramentas mais utilizadas para manutencdo ou melhora da saude na velhice
(CHAVEZ, et al, 2007). Ele é caracterizado por ser de longa duracédo, baixa a
moderada intensidade e utiliza predominantemente vias de consumo de oxigénio
durante sua realizacdo, ao contrario dos exercicios de for¢ca que utilizam muito pouco
essas vias metabdlicas (CHAVEZ, et al, 2007). Como exemplos daqueles exercicios,
temos a caminhada, a corrida, jogar futebol e andar de bicicleta (CHAVEZ, et al, 2007).
Esse tipo de exercicio resulta numa melhora na capacidade cardiopulmonar e bem-
estar do idoso, além de diminuir a resisténcia a insulina, aumentar a densidade mineral

0ssea e a quantidade de agua no muco pulmonar (CHAVEZ, et al, 2007).

O treinamento resistido € uma forma de treino que busca o aperfeigoamento
muscular através de sobrecargas que estimulam o musculo a se desenvolver
(CHAVEZ, et al, 2007). Essa sobrecarga pode ser gerada através de equipamentos
adequados como pesos em roldanas, em forma de barras moéveis e anilhas, barras
imoveis e aparelhos isocinéticos e hidraulicos (CHAVEZ, et al, 2007). Com isso, o
treinamento progressivo com pesos € o mais utilizado para desenvolvimento da
musculatura esquelética, assim modificando sua morfologia (hipertrofia), aprimorando
sua funcionalidade e aumentando sua carga de trabalho ou o quanto determinado

musculo consegue suportar (CHAVEZ, et al, 2007).

A manutengéao da forga, da poténcia e uma quantidade consideravel de massa
muscular na velhice sdo essenciais para o bem-estar fisico, autonomia, saude e
seguranga dos idosos (VERDIJK, et al, 2009). A perda das capacidades funcionais
esta associada a sarcopenia ou perda progressiva, em decorréncia da idade, de forga

e massa muscular esquelética (VERDIJK, et al, 2009). O treinamento fisico do tipo
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resistido é uma excelente estratégia para aumentar a massa muscular esquelética, a

forgca e melhorar a capacidade funcional de idosos (VERDIJK, et al, 2009).

Outro fator muito importante além da massa muscular esquelética e a forga € a
poténcia muscular, que € o produto da forga e velocidade do musculo no momento da
contragao (CASEROTTI, et al, 2008). Normalmente, pessoas de maior idade perdem
aos poucos essa capacidade, isso fica bastante evidente em situagdes de quedas
frequentes, onde se observa pouco poder de reagao (CASEROTTI, et al, 2008). Pois
a capacidade do individuo de agir rapidamente foi se perdendo devido a consequente
perda da forca e velocidade de movimento que sao as duas variaveis pertencentes a
poténcia (CASEROTTI, et al, 2008). Portanto, um treinamento resistido mais eficaz
seria o que trabalharia a forga explosiva (poténcia), ao invés de so6 forga como objetivo
principal (CASEROTTI, et al, 2008).

Apds um determinado tipo de treinamento resistido utilizando a forga explosiva,
os idosos tendem a gerar forga muscular mais rapidamente, como em exemplos onde
o idoso perde o equilibrio e consegue, ao cair, realizar movimentos de forma mais
rapida e eficaz, evitando danos a sua estrutura fisica, tais como as fraturas
(CASEROTTI, et al, 2008). Assim, eles podem potencialmente ter uma capacidade
aumentada de prevenir acidentes domésticos e do seu cotidiano em comparagao com
individuos da mesma idade nao treinados (CASEROTTI, et al, 2008).

Para mais, devesse se preocupar com a seguranga do idoso, pois se 0
treinamento resistido nao for realizado de forma correta, ou seja, se o praticante
executar determinado exercicio com a postura errada, forcando as articulagdes,
adicionar ao aparelho uma carga que ele ndo esta habituado a “levantar” ou por
motivos de baixa funcionalidade deixar cair algum peso, levando o individuo a
lesionar-se, o exercicio pode se tornar um agravante ao invés de um agente provedor
de saude (COLADO; GARCIA, 2009). Para que isso ndo venha a ocorrer, deve-se
sempre ter um profissional supervisionando e auxiliando o idoso no momento da
pratica, corrigindo sua postura, gerenciando a cadéncia de movimento, carga utilizada
(Intensidade), tempo de treino, amplitude de movimento etc. (COLADO; GARCIA,
2009).

Outra forma de treinamento de resisténcia, e que vem se popularizando, é o

treinamento com peso corporal ou como € conhecida, calistenia, que vem do grego
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kallo e sthenos, que significa beleza e forga (MARTINEZ, et al, 2017; KOTARSKY, et
al, 2018). E uma forma de treinamento resistido que se utiliza apenas o peso do corpo
como sobrecarga, praticada desde os tempos mais remotos por gregos e mais
recentemente para preparacgao fisica de atletas de ginastica e da populagcéo militar
como um todo (MARTINEZ, et al, 2017; KOTARSKY, et al, 2018). Além disso, ela
também é utilizada na area clinica, comum no fortalecimento fisioterapéutico nos
Estados Unidos, e ainda se tornou a principal tendéncia de aptidao fisica no mundo,
em 2015 (MARTINEZ, et al, 2017; KOTARSKY, et al, 2018).

E uma forma de treino muito utilizado para melhorar a execucdo de piruetas,
rotagcbes e combinagdes nas barras, ja que € muito utilizada na ginastica também
(MARTINEZ, et al, 2017). Assim como, movimentos estaticos muito dificeis de
manterem a postura correta, devido a grande forga e coordenagdo neuromuscular
exigida, como, por exemplo, a bandeira humana e a planche, muitas vezes realizada
na ginastica artistica (MARTINEZ, et al, 2017). Bem como, através de exercicios de
cadeia cinética fechada em argolas, barra fixa, barras paralelas ou no chao, o corpo é
exercido de maneira completa, desafiando a gravidade através da biomecéanica e

imaginagao de seus praticantes (MARTINEZ, et al, 2017).

Os praticantes de Street Workout (sindbnimo de calistenia ou do inglés, treino
de rua) apresentam, em média, um baixo percentual de gordura e alto
desenvolvimento da musculatura esquelética, com maior volume em seu tronco e
bracos (MARTINEZ, et al, 2017). Analisando-se a composig¢ao corporal desses atletas,
€ possivel dizer que apresentam menor risco de desenvolvimento de doencas

cronicas nao transmissiveis (MARTINEZ, et al, 2017).

Kotarsky et. al. (2018) realizaram um estudo comprando a flexao calisténica
(push-up) com o supino tradicional da musculagao ou treino com pesos, analisando
as variaveis forga muscular e as espessuras da parte superior do corpo (KOTARSKY,
et al, 2018). Neste estudo os pesquisadores tentaram igualar os estimulos de ambos
os tipos de treino e utilizar exercicios de similar biomecanica, para que os exercicios
com peso corporal ndo fossem desfavorecidos (KOTARSKY, et al, 2018). Como
resultado foi mostrado que o exercicio de calistenia é eficiente para substituir o supino,
no entanto, somente a curto prazo, pois com o desenvolver da musculatura é
necessario sempre ter um estimulo maior que o anterior, e como 0s exercicios com o

proprio peso precisam sempre de uma variagao mais dificil do mesmo exercicio, se
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torna mais complexo uma sobrecarga continua (KOTARSKY, et al, 2018). Além, de
que, faltam estudos para analisar se o treinamento com peso corporal seria capaz de
obter os mesmos resultados do treinamento com pesos a longo prazo (KOTARSKY,
et al, 2018). No entanto, houve bons resultados quanto a ganho de for¢ca e um
consideravel aumento na espessura muscular de quem praticou esse tipo de exercicio
no periodo analisado (KOTARSKY, et al, 2018).

Além de ser uma excelente forma de treino para alunos idosos em academias
e locais utilizados para realizagao de atividades fisicas em geral, o treino de calistenia
€ um treino de baixo impacto para as articulagcdes e raro em lesdes quando praticado
com a supervisdo e cuidado de um profissional da area (KOTARSKY, et al, 2018).
Além disso, esses exercicios com o peso corporal exigem o recrutamento de multiplos
grupos musculares para estabilizagdo e equilibrio, ou seja, ddo um fortalecimento a
todo musculatura, proporcionalmente, ao contrario dos exercicios com pesos que

costumam isolar um determinado musculo (KOTARSKY, et al, 2018).
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3 HIPOTESE

Ha a percepcao de poucos riscos e grandes beneficios do treinamento com
peso corporal em idosos, tanto por profissionais de educacdo fisica quanto por

praticantes da modalidade.
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4 OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Identificar a percepc¢ao, riscos e beneficios que profissionais de educagéo fisica e

idosos praticantes tém com o treinamento com peso corporal em idosos.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Avaliar a percepgao dos profissionais e idosos sobre:
o Os efeitos sobre diversos aspectos de saude;
o Osriscos e beneficios;

¢ Analisar os fatores que podem influenciar na percepgao dos profissionais de
educacao fisica.
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5 MATERIAIS E METODOS

5.1 ASPECTOS ETICOS

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos
do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco
(CEP/CCS/UFPE) (CAAE numero 14099719.2.0000.5208) (ANEXO A). As atividades
foram realizadas ap6s aprovagao do Comité e assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) pelos voluntarios conforme a Resolu¢do 466/12 CNS. Os
dados coletados nesta pesquisa (questionarios), ficardo armazenados em pastas de
arquivo sob a responsabilidade da orientadora Raquel da Silva Aragao, no enderego
Centro Académico de Vitdria, Rua Alto do reservatorio, s/n, Bela Vista, Vitoria de Santo
Antao, CEP 55608-680, pelo periodo de minimo 5 anos.

5.2 LOCAL DE ESTUDO

O presente estudo foi realizado na cidade de Vitéria de Santo Antdo. Os idosos
realizavam atividades nas academias IBOX Fitness e DEMELLO Fitness. Os
profissionais de educacéo fisica foram abordados em diversos locais de atuacao

profissional localizados na cidade de Vitéria de Santo Antdo.

5.3 AMOSTRA

A amostra foi constituida por 19 profissionais de educacao fisica que trabalham
em academia com idosos utilizando ou ndo o treinamento com peso corporal e 14
idosos de 60 anos ou mais que praticam calistenia. Esses individuos foram escolhidos
por livre demanda a partir de abordagem direta. Apds a assinatura do TCLE, eles

responderam o questionario desenvolvido pelos pesquisadores.

5.4. CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Foram incluidos na amostra profissionais de educacao fisica que trabalham em
academia com idosos utilizando ou ndo o treinamento com peso corporal. Os idosos

tinham que possuir 60 anos ou mais e praticarem treinamento com peso corporal.
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Todos realizavam suas atividades no municipio de Vitoria de Santo Antdo. Antes de

participarem da pesquisa, os voluntarios assinaram o TCLE.

Foram excluidos da amostra idosos que n&o conseguiram compreender as
perguntas feitas pelo questionario ou/e ndo souberam, mesmo de maneira simples,

quantificar subjetivamente as variaveis propostas no questionario.

5.5 QUESTIONARIO

Foram realizadas 17 perguntas de multipla escolha para os profissionais de
educacio fisica e 14 para os idosos (APENDICE A e B). Os questionarios continham
perguntas que remetem as caracteristicas desse tipo de treino e os ganhos
observados ao decorrer da pratica, tanto do ponto de vista dos profissionais de
educacéo fisica quanto dos idosos, com aspectos mensuraveis e subjetivos. Também
houve perguntas comparando a musculagéo ou treinamento com cargas externas e

calistenia ou treino com proéprio peso corporal, em relagdo a ganhos e melhoras.

5.6 RISCOS E BENEFICIOS

Levanta-se como possivel risco, pode haver constrangimento por parte dos
entrevistados, por ndo entenderem a pergunta, ndo saberem responder. Para evitar
este tipo de ocorréncia, todos responderam ao questionario em local reservado e
foram informados que caso tivessem alguma duvida, poderiam perguntar ao
pesquisador que estava aplicando o questionario. Contudo, como beneficio, este
trabalho ira informar aos idosos em geral sobre os diversos beneficios do treinamento
com peso corporal e porque deveriam praticar ou continuar praticando esse tipo de
treinamento. Além de trazer informacdes sobre a percepg¢ao dos profissionais de

educacao fisica sobre a pratica e a utilizagdo ou nao dela no ambito profissional.

5.7 ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram inicialmente plotados em planilha Excel®. As respostas do
questionario pelos idosos sdo apresentadas em tabelas descritivas, ndo tendo
passado por analises comparativas. As respostas apresentadas pelos profissionais de

educacao fisica foram agrupadas em dois grupos: quem utilizava ou ja utilizou
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exercicios com peso corporal em idosos e quem, apesar de trabalhar com idosos, nao
utiliza ou nunca utilizou exercicios com peso corporal. Os dados foram analisados
estatisticamente através do software GraphPadPrism 7® (GraphPad Software, Inc.,
La Jolla, CA, USA). Sendo aplicado os testes t de Student, Exato de Fisher e qui-

quadrado para comparar as respostas. O nivel de significancia adotado foi a < 0,05.
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Quatorze individuos com idade maior que 60 anos (65,5 anos +4,154), de
ambos os sexos (7 homens e 7 mulheres) responderam ao questionario. Todos
realizam algum tipo de exercicio utilizando apenas o peso corporal, seja conjugando
com o treino com pesos ou mesmo s6 com peso corporal. A maioria utiliza também a
musculagao (57,14%). Além desta, também foram citados treinamento funcional,

pilates e corrida como exercicios agregados ao treino com peso corporal.

Na tabela 1, mostram-se algumas particularidades dos exercicios utilizados,
como os implementos necessarios para a sua realizagdo. A maioria, além de realizar
exercicios com peso corporal, também utiliza maquinario (85,71%), pesos livres
(78,57%) e barras livres (64,29%). Uma minoria utiliza somente peso corporal (7,14%)
para realizar os exercicios. Os que utilizam o corpo como forma de resisténcia

executam principalmente agachamento (100%) e abdominais (92,86%) (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas dos exercicios.

Perguntas Respostas
Realiza exercicio com peso corporal (%)

Sim 100%
Além do peso corporal, utiliza algum implemento (%)*

Maquinas 85,71
Pesos livres 78,57
Barras livres 64,29
Somente peso corporal 7,14
Exercicios realizados com peso corporal (%)*

Barra fixa 28,57
Flexbes de brago 50,00
Abdominais 92,86
Agachamento 100,00
Outros 7,14

*somatorio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta.
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.

A tabela 2 expde quais os ganhos que s&o percebidos pelos idosos com a
realizagao do treinamento resistido utilizando-se apenas o corpo como resisténcia a
acao muscular. Primeiramente, a tabela mostra quais sdo os objetivos que os
individuos tém ou tiveram em mente ao praticar esse tipo de treino. A resposta mais
frequente (92,86%) foi melhora da saude, seguida de lazer/diversao (64,29%),

emagrecimento (57,14%) e ganho de forga e massa muscular (57,14%). Os idosos
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tém a percepgéao que o treinamento com peso corporal promove principalmente ganho
de forga (92,86%), melhora do humor (64,29%), ganho de massa muscular (57,14%)
e diminuicdo de quedas (57,14%). Contudo, ao serem perguntados sobre quais 0s
ganhos que o treinamento com pesos ou musculagao apresentam em maior grau
comparado ao treinamento com peso corporal, os idosos relataram melhora das
atividades do dia a dia (78,57%), seguido de ganhos de musculos e forga (57,14%) e
mais saude (42,86%) (Tabela 2).

Tabela 2 - Objetivos e beneficios percebidos na pratica do exercicio.

Perguntas Respostas
Objetivos para a realizagao da pratica (%)*

Melhora da saude 92,86
Lazer/diversdo 64,29
Emagrecimento 57,14
Ganho de forga e musculo 57,14

Quais modificagc6es se observaram na pratica da atividade
fisica (%)*

Ganho de forga 92,86
Ganho de massa muscular 57,14
Melhora do humor 64,29
Diminui¢do de quedas 57,14
Outros 14,29

Quais os ganhos com o treino com pesos geram que o treino
utilizando somente o peso corporal nao proporciona ou
proporciona em menor escala (%)*

Maior seguranga 35,71
Promove mais saude 42,86
Ganhos de musculo e forca 57,14
Melhora nas atividades do dia a dia 78,57
Outros 7,14

*somatorio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta.
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.

Na tabela 3 ¢é visto que 100% dos entrevistados nunca sofreram qualquer tipo
de acidente na pratica de atividade fisica com peso corporal. No mesmo sentido, a
maioria ndo percebe nenhum risco nessa pratica (72,43%). Se observa, também, que
0 exercicio com peso corporal teve a maior parte da aprovagédo no que diz respeito a
seguranga e a indicagao para esse grupo (78,57%), enquanto que os exercicios com
peso livre (21,43%) e os exercicios em maquinas (14,29%) apresentaram menor

indicagao na percepc¢ao dos idosos (Tabela 3).
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Tabela 3. Riscos e seguranga percebidos na pratica do exercicio.

Perguntas Respostas
Sofreu algum acidente (%)

Néo 100%
Quais os riscos das atividades com peso corporal (%)*

Dores na coluna 7,14
Dores nas articulagbes 7,14
Queda 14,29
Mal-estar 7,14
Nenhum 71,43
Qual atividade fisica seria mais indicada para o idoso (%)*
Exercicio com peso livre 21,43
Exercicio em maquinas 14,29
Exercicios com peso corporal 78,57

*somatorio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta.
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.

Os individuos selecionados para a aplicagdo do questionario estao dentro da
idade selecionada (60 anos ou mais), com uma média de 65,5 anos. Isso demonstra
que, mesmo depois dos 60 anos, as pessoas continuam se exercitando, mesmo
havendo redugao consideravel no numero de praticantes depois da primeira década
de velhice, ao menos em academias (IBGE, 2013). Além dos exercicios com o peso
corporal, grande parte dos entrevistados também realizava treinos de musculagao
(57,14%), a maioria ha pelo menos um ano, o que mostra que, provavelmente, ja
obtiveram ganhos proporcionados por essas atividades como: ganho de forga e
resisténcia muscular, aumento da massa magra, aumento da densidade éssea,
diminuicdo da gordura corporal e melhora nas atividades diarias (LATHAM; LIU,
2010). O segundo exercicio mais praticado, associado ao treinamento com peso
corporal, foi a corrida (28,57%) que oferece excelentes ganhos, como melhora na
circulagcdo sanguinea e reducgao de riscos cardiacos, melhora do condicionamento
cardiorrespiratorio, resisténcia aerdbica, bem-estar e melhora do humor (FLEG, 2012).
Outra atividade praticada além do treino com calistenia foi o pilates (21,43%), que
auxilia na melhora da postura, aumenta a flexibilidade, melhora a coordenagao motora
e tonifica a musculatura (ENGERS, et al, 2016).

Os implementos que sao mais utilizados nos exercicios de musculagéao foram
as maquinas (85,71%). Essas auxiliam praticantes iniciantes a executarem exercicios

de forma que exija menor coordenagao e consciéncia corporal (ao contrario da maioria
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dos exercicios com pesos e barras livres) para o trabalho de diferentes grupos
musculares. Elas também podem ajudar no aumento da carga, pois o risco de
acidentes diminui, mostrando-se mais indicado para uma melhor eficiéncia e
constantes adaptagdes (WIRTH, et al, 2016). No entanto, exercicios que utilizam
pesos e barras livres, e até mesmo utilizando apenas o peso do corpo, fornecem maior
aumento da consciéncia corporal (WIRTH, et al, 2016). Com estes tipos de exercicios,
pode-se trabalhar em diferentes amplitudes e angulagdes e o corpo de maneira
conjunta, pois é preciso outros musculos além dos que executam a agao para
estabilizar o movimento (WIRTH, et al, 2016).

Nos exercicios mais realizados com o peso corporal, todos realizavam o
agachamento (100%), que trabalha o gluteo, anterior de coxa, entre outros musculos
secundarios, enrijecendo a musculatura dos membros inferiores, além de melhorar a
postura, se bem executado (WIRTH, et al, 2016; KANDA, et al, 2018). Também eram
realizados os exercicios de abdominais (92,86%), fortalecendo os musculos do core,
dando melhor estabilidade a coluna e durante outros exercicios e esportes que
possam ser praticados, como a prépria corrida (KANDA, et al, 2018). Outros exercicios
bastante utilizados foram as flexdes de braco (50%) e barra fixa (28,57%), ambos
fortalecem o ombro, dando mais estabilidade ao manguito rotador, além de
trabalharem de maneira completa o peitoral, as costas (grande dorsal), triceps e
biceps (KANDA, et al, 2018).

Dentre os objetivos mais citados para a procura do exercicio fisico, a maior
parte citou a melhora da saude, seguido de lazer/diversdo, emagrecimento e ganho
de forga e massa muscular. Sendo que a maior parte percebe que apresentou ganho
de forga, melhora do humor, ganho de massa muscular e diminuicdo de quedas, nessa
ordem. Sendo que a calistenia de fato apresenta esses ganhos, sejam eles de
aumento de massa muscular e 6ssea, forga, flexibilidade, equilibrio dinamico e
melhora da autoestima que reflete no humor (WATANABE, 2015). Assim também,
com relagédo a segurancga do idoso, pois o treino de calistenia e os demais treinos de
resisténcia proporcionam uma maior poténcia muscular ou em outras palavras,
agilidade, com isso faz com que o idoso tenha uma menor incidéncia de quedas
(WATANABE, 2015).

Contudo, a maior parte dos idosos tem a percepcédo que o treinamento com
pesos € superior ao treinamento com peso corporal para melhora nas atividades de
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vida diaria e ganho de massa e forga muscular. Porém a calistenia seria superior na
seguranga e na melhora da saude (CHAVEZ, et al, 2007; WIRTH, et al, 2016). Com
relagdo a questao primeira de percepgao, os idosos corroboram a literatura afirmando
que o treino com pesos oferece maiores ganhos fisiolégicos, seja ele de forga ou
massa muscular (CHAVEZ, et al, 2007; WIRTH, et al, 2016). No entanto, para a
seguranga, onde os entrevistados afirmam que € mais seguro a calistenia, ha uma
percepcao que foge um pouco da realidade. A modalidade de treino de resisténcia
mais indicada seria a musculagcdo em aparelhos, pois permite que n&o se ultrapasse
um angulo de movimento lesivo e que caiam pesos livres por acidente e que venham
a causar alguma lesao, além de exigir uma consciéncia corporal apurada e uma boa
técnica dos exercicios, visto que no aparelho o mesmo é todo controlado (CHAVEZ,
et al, 2007; WIRTH, et al, 2016). Com relacdo a melhora nas atividades diarias e
saude, se torna muito relativo, sendo que ambos promovem bons resultados no que
tangem a esses parametros (CHAVEZ, et al, 2007; WIRTH, et al, 2016).

A calistenia obteve muito boa avaliagao no quesito de seguranga. Todos os
idosos afirmaram que nao sofreram nenhum acidente por decorréncia desse
treinamento. Além de que, foram (7-14%) os individuos que tiveram percepcgao de
algum risco com esse treinamento, sendo a maioria (71,43%) os que afirmaram nao
haver risco. Sendo também a atividade melhor indicada (78,57%) para os idosos na
propria percepcao deles. Para isso, deve se considerar que todos os tipos de treino
resistido mencionados no questionario sdo seguros desde que sejam feitos de
maneira adequada e adaptada ao nivel de atividade fisica de cada individuo idoso
(MARTINEZ, et al, 2017; KANDA, et al, 2018). No entanto, a calistenia apresenta uma
boa avaliacdo no quesito seguranga, pois utilizam-se de exercicios que nao sao
necessarios cargas externas, reduzindo a possibilidade de acidente, e que se feitos
de forma correta, respeitando as limitacdes de cada pessoa, podem gerar ganhos
consideraveis (MARTINEZ, et al, 2017; KANDA, et al, 2018).

Para complementar os nossos resultados, os profissionais de educacao fisica
também foram entrevistados em nosso trabalho. Dos 19 profissionais entrevistados,
10 (52,63%) nunca utilizaram o treinamento com peso corporal com idosos. Em ambos
0s grupos, a maioria teve formagdo como bacharel em educacao fisica. Ndo houve
diferenga no tempo médio de graduado entre os grupos (p=0,134). No grupo que néo

utiliza treinamento com peso corporal, a maioria trabalha atualmente em pragas ou
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outros locais (clubes ou laboratérios, por exemplo). Enquanto que no grupo que utiliza
o treinamento com peso corporal, a maioria trabalha atualmente em academias.
Ademais, nos dois grupos, os profissionais tendem a trabalhar em mais de um local.
Porém, ndo houve associagao entre o local de trabalho e a utilizacdo do treinamento

com peso corporal.

Os profissionais foram perguntados sobre a percepgédo em relagao aos efeitos
do treinamento de calistenia em idosos. As respostas poderiam ser baseadas nos
conhecimentos tedricos ou praticos dos profissionais. Todos os profissionais que
usam calistenia e a maioria daqueles que nao utilizam afirmaram que esse tipo de
treino é capaz de promover ganho de forga e massa muscular em idosos. Nao houve
associagao entre as variaveis. Ao analisarmos as melhoras que s&o/seriam
observadas na calistenia, também n&o foram observadas associagdes entre as
variaveis. Apesar da auséncia de associagdo, podemos observar que o0 grupo que
utiliza calistenia citou mais efeitos benéficos deste treino do que o grupo que nao
utiliza. No grupo de profissionais que nao utiliza o treino com peso corporal em idosos,
melhora na for¢ca muscular, nas atividades de vida diaria e no humor foram os
indicados pela maioria dos profissionais. Além dessas melhoras, a maior parte dos
profissionais do grupo que utiliza calistenia também citou melhora na massa muscular,

na densidade mineral 6ssea e na redugao de quedas (Tabela 4).

Tabela 4. Percepgdo dos profissionais de educacgdo fisica sobre os efeitos da
calistenia em idosos.

Nao utilizam Utilizam
exercicios de exercicios de p
calistenia calistenia
Ganho de for¢ca em idosos 2 0,474
Sim 8 (80%) 9 (100%)
N&o ou néo sabe 2 (20%) 0 (0%)
Ganho de massa muscular em
. 0,474
idosos 2

Sim 8 (80%) 9 (100%)
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Né&o ou ndo sabe 2 (20%) 0 (0%)
Melhoras observadas em
idosos que praticam 0,996
calistenia®®
Massa muscular 5 (50%) 7 (77,78%)
Forca muscular 7 (70%) 9 (100%)
Poténcia muscular 4 (40%) 4 (44,44%)
Densidade mineral 6ssea 5 (50%) 6 (66,67%)
Atividades de vida diaria 7 (70%) 9 (100%)
Reducgéo de quedas 5 (50%) 7 (77,78%)
Humor 8 (80%) 7 (77,78%)

aCalculado usando Exato de Fisher

bCalculado usando Qui-quadrado

¢somatorio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.

Os profissionais foram questionados sobre quais os melhores tipos de
exercicios para producdo de alguns efeitos em idosos. Nado houve associagdo das
variaveis em nenhuma das questdes. Contudo, podemos observar que, de maneira
geral, ha diferengas na percepcéao dos profissionais, principalmente, na indicacédo da
calistenia. Quando questionados sobre quais exercicios seriam indicados para ganho
de massa muscular, de forca muscular, de poténcia muscular e de densidade mineral
0ssea, os profissionais que nao trabalham com calistenia escolheram, em sua maioria,
a musculagdo com peso livre e com aparelhos. Enquanto que no grupo que utiliza
calistenia, além desses dois tipos de exercicios, a maioria também citou a propria
calistenia. Em relacdo a melhora nas atividades de vida diaria, todas as modalidades
foram citadas pela maioria dos entrevistados no grupo que utiliza calistenia. Porém,
no grupo que nao a utiliza, a calistenia foi citada por apenas 40% dos profissionais
enquanto que as outras modalidades foram citadas pela maioria. No grupo que utiliza
a calistenia, todas as modalidades foram citadas pela maioria como possiveis de gerar
reducdo de quedas e melhora no humor. Contudo, no grupo que nao utiliza
treinamento com o peso corporal, a maioria dos entrevistados apenas citou a
musculagdo com peso livre ou aparelhos para a redugdo de quedas. Enquanto que
para melhora do humor, a maioria citou musculagédo com peso livre e a metade dos

entrevistados citou as outras trés modalidades (Tabela 5).

Em relacdo a seguranca para a utilizagdo com idosos, a maioria dos
profissionais que nao utiliza a calistenia citou a musculagédo com aparelhos. Enquanto

que para os profissionais que utilizam a calistenia, os exercicios mais seguros sao
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musculagcdo com aparelhos e exercicios com resisténcia elastica. Interessante
observar que tanto a musculagdo com peso livre quanto a calistenia foram pouco
citados em ambos os grupos. Nao houve associagcdo entre as variaveis nessa
questédo. Questionados sobre qual tipo de exercicios geram maior adesao entre os
idosos, a musculagdo com aparelhos foi a mais citada no grupo que néao utiliza
calistenia, enquanto que a musculagdo com peso livre foi a mais citada no grupo que
utiliza calistenia. Também n&o houve associagao entre as variaveis (Tabela 6).

Tabela 5. Percepgéo dos profissionais de educagéo fisica sobre os exercicios mais
indicados para diversos desfechos em idosos.

N&o utilizam Utilizam
exercicios de exercicios p
calistenia de calistenia
Exercicios indicados para ganho 0773
de massa muscular® ’
Musculagéo com peso livre 9 (90%) 8 (88,89%)
Musculagdo com aparelhos 7 (70%) 6 (66,67%)
Resisténcia elastica 2 (20%) 4 (44,44%)
Calistenia 4 (40%) 6 (66,67%)
Exercicios indicados para ganho 0263
de forgca muscular2® ’
Musculagdo com peso livre 9 (90%) 9 (100%)
Musculagdo com aparelhos 8 (80%) 8 (88,89%)
Resisténcia elastica 5 (50%) 2 (22,22%)
Calistenia 2 (20%) 7 (77,78%)
Exercicios indicados para ganho 0153
de poténcia muscular2® ’
Musculagéo com peso livre 8 (80%) 5 (55,56%)
Musculagao com aparelhos 6 (60%) 5 (55,56%)
Resisténcia elastica 2 (20%) 3 (33,33%)
Calistenia 1 (10%) 7 (77,78%)
Exercicios indicados para ganho 0775
de densidade mineral 6ssea?” ’
Musculagéo com peso livre 9 (90%) 8 (88,89%)
Musculagao com aparelhos 8 (80%) 7 (77,78%)
Resisténcia elastica 4 (40%) 2 (22,22%)
Calistenia 4 (40%) 6 (66,67%)
Exercicios indicados para
melhora nas atividades de vida 0,616
diaria?®
Musculagao com peso livre 10 (100%) 9 (100%)
Musculagao com aparelhos 7 (70%) 6 (66,67%)
Resisténcia elastica 7 (70%) 5 (55,56%)
Calistenia 4 (40%) 8 (88,89%)
Exercicios indicados para 0568

redugio de quedas?®




Musculagdo com peso livre 9 (90%) 7 (77,78%)
Musculagéo com aparelhos 6 (60%) 6 (66,67%)
Resisténcia elastica 2 (20%) 5 (55,56%)
Calistenia 4 (40%) 7(77,78%)
Exercicios indicados para 0876
melhora no humor 2® ’
Musculagdo com peso livre 9 (90%) 7 (77,78%)
Musculagéo com aparelhos 5 (50%) 6 (66,67%)
Resisténcia elastica 5 (50%) 6 (66,67%)
Calistenia 5 (50%) 7 (77,78%)

aCalculado usando Qui-quadrado.

bsomatorio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta.
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.
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Tabela 6. Percepgao dos profissionais de educacgao fisica sobre seguranga e adeséo
de diversos exercicios para idosos.

N&o utilizam Utilizam
exercicios de exercicios de p
calistenia calistenia
5xercmos com maior seguranga 0,162
Musculagdo com peso livre 2 (20%) 0 (0%)
Musculagdo com aparelhos 9 (90%) 7 (77,78%)
Resisténcia elastica 2 (20%) 6 (66,67%)
Calistenia 1 (10%) 3 (33,33%)
Exercicios com maior adesio 2° 0,404
Musculagdo com peso livre 5 (50%) 5 (55,56%)
Musculagéo com aparelhos 7 (70%) 4 (44,44%)
Resisténcia elastica 1(10%) 2 (22,22%)
Calistenia 1(10%) 4 (44,44%)

aCalculado usando Qui-quadrado.

bsomatdrio pode ser maior que 100% pois permitia mais de uma resposta.
Fonte: MENEZES, J. S., 2019.

Como se observa na tabela 6 houve avaliacédo positiva, tanto dos profissionais

que usam ou usavam e 0s que nao tiveram experiéncias com a calistenia, com relagao

a seus ganhos. Sendo que os profissionais que melhor avaliaram a calistenia foram

os que tiveram alguma experiéncia anterior com a modalidade. O treino com peso

corporal de fato causa aumento de forca e massa muscular, densidade mineral 6ssea,

trabalhando todos os musculos do corpo de forma completa, além de desenvolver a

agilidade ou poder de reacao atravées do aumento da poténcia muscular, auxiliando

na redugdo de quedas e melhora nas atividades diarias (KOTARSKY, et al, 2018;
KANDA, et al, 2018; MARTINEZ, et al, 2017).
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Além do treino de calistenia, houve percep¢des de ganho com o treino de
resisténcia elastica e com a musculagdo, seja ela com aparelhos ou pesos livres,
sendo esse Ultimo o mais bem avaliado na maioria dos ganhos. Pois de fato a
musculagao tem um maior potencial de gerar aumento da forga, poténcia e massa
muscular. Além de que, a musculacdo com aparelhos € a mais indicada para esse
publico no aspecto seguranga, corroborando a avaliagéo feita pelos dois grupos de
profissionais (CHAVEZ, et al, 2007; LATHAM; LIU, 2019). No entanto ha de se
destacar os numeros inferiores quando se comparado o grupo que utiliza e o grupo
que nao utiliza calistenia, em diferentes caracteristicas, obtendo-se numeros

distantes, apesar de ndo haver associagéo entre os dois grupos de profissionais.

Ha de se destacar também que entre ambos os grupos, os que nao utilizam
treino com peso corporal tenderam a avaliar melhor a musculagao, seja com aparelhos
ou com pesos livres, ao contrario dos que tém experiéncia com esse tipo de
treinamento que em algumas valéncias igualavam a musculagdo com a calistenia e
até mesmo com o treinamento com resisténcia elastica (ganho de massa: musculagao
com aparelhos e calistenia, 66,67 %; reducao de quedas: calistenia e musculagdo com
pesos livres, 77,78%; melhora do humor: calistenia e musculagdo com pesos livres,
77,78%). Além de colocar como superior em algumas delas (Poténcia muscular:
musculagdo com aparelhos e com pesos livres 55,56 e calistenia 77,78%; melhora
nas atividades de vida diaria: musculacdo com aparelhos 66,67% e calistenia
88,87%). Salientando que ambos os treinos, musculagdo e com peso corporal, se
executados de maneira explosiva e se utilizando exercicios pliométricos, ambos
podem gerar bons ganhos de poténcia (CHAVEZ, et al, 2007; KOTARSKY, et al, 2018;
WIRTH, et al, 2016).

Com relacdo a segurancga, foi predominante a escolha da musculagdo com
aparelhos e o treino com resisténcia elastica logo em segundo. Sendo que tanto a
musculagdo com pesos livres como também o treino com peso corporal fica a baixo
da média, com numeros bem inferiores. Corroborando o que os estudos dizem sobre
o baixo nivel de consciéncia corporal em iniciantes, tornando o treino com aparelhos
mais indicado por apresentar facil execugdo (COLADO; GARCIA, 2009). Mesmo
obtendo avaliagédo inferior no quesito seguranga, o treino de calistenia, se bem
executado e respeitando a individualidade de cada um, adaptando exercicios, pode
ser uma forma segura para o idoso (KANDA, et al, 2018; COLADO; GARCIA, 2009).
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A percepgao de profissionais e praticantes idosos para os ganhos promovidos
pela calistenia foram semelhantes na maioria das variaveis, seja ela ganho forga
muscular, ganho de massa muscular, melhorado humor e melhora nas atividades
diaria. No entanto, ha percepc¢ao diferente com relagéo a seguranga e sua indicagao
de tipo de treino para os individuos dessa faixa etaria entre idosos e profissionais. Os
profissionais, como visto anteriormente, recomendam a musculagdo com aparelhos,
para a melhor seguranga dos idosos, ao contrario dos proprios idosos que tem sua
percepcao de segurancga voltado para o treino com pesos corporal. Conforme os
profissionais, de fato a musculagdo apresenta uma facilidade maior de execugao e
menor risco de leséo, pois o exercicio € todo controlado e moldado a biomecanica da
maquina, ajustando perfeitamente a angulacdo e amplitude de movimento, como
também outras variaveis (COLADO; GARCIA, 20009).



33

7 CONCLUSAO

Conclui-se que ha a percepcao tanto de idosos quanto de profissionais de
educacéo fisica com e sem experiéncia com o treino com peso corporal de que esse
modelo de treino pode gerar ganhos e beneficios no publico idoso. Considerando-se
que profissionais com experiéncia tiveram uma percepgao maior de ganhos e
beneficios da calistenia do que os profissionais sem vivéncia da pratica, o que pode
caracterizar um viés causado pela falta de experiéncias e a pouca quantidade de
pesquisas relacionadas a esse tipo de treinamento, o que o torna, pelos que nao tem

experiéncia com a modalidade, uma atividade menos indicada.

No quesito seguranga, a calistenia apresentou uma baixa indicagdo em
comparagao a musculagao com aparelhos para os profissionais, o que a caracteriza
como pouca indicada a esse publico, por apresentar, de forma geral, limitagdes fisicas,
0 que torna certos exercicios nao recomendados por exigirem uma maior pratica de
treino e consciéncia corporal. No entanto, por parte dos idosos ela foi bem avaliada, o
que pode caracterizar a calistenia como um treino seguro contanto que se realizem os
devidos exercicios respeitando as diferentes limitagbes do individuo ou como uma
atividade complementar ao treino principal, que pode ser a musculacdo com

aparelhos.

Desta forma, podemos observar que a calistenia € bem avaliada tanto por
idosos quando por profissionais para a utilizagdo na populagao idosa. Se praticada
com boa orientacdo e com respeito aos principios do treinamento fisico seria uma

atividade segura e que traz beneficios para essa populacgao.
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: TREINAMENTO COM PESO CORPORAL EM IDOSOS: PERCEPCAOQ DE RISCOS E
BENEFICIOS ENTRE PROFISSIONAIS E PRATICANTES

Pesquisador: RAQUEL DA SILVA ARAGAO

Area Tematica:

Versio: 2

CAAE: 14099719.2.0000.5208

Institui¢do Proponente: UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 2.449.551

Apresentagao do Projeto:

Trata-se de um projeto de pesquisa relacionado com trabalho de conclusao de curso do discente Jeorge da
Silva Menezes, sob a orientacdo da Profa Raquel Aragdo e co-orientacdo do Prof José Anténio, ambos
docentes do Nucleo de Educacdo Fisica do CAV/UFPE. O projeto sera realizado com idosos de duas

academias localizadas no municipio da Vitoria de Santo Antdo-PE, bem como em parque/pragas da cidade.

Objetivo da Pesquisa:

Geral: Identificar a percepcdo que profissionais de educacéo fisica e idosos praticantes tém dos efeitos e
riscos do treinamento com peso corporal em idosos;

Especificos:

Mostrar os efeitos do treinamento com peso corporal em idosos;

Analisar se ha grandes beneficios e poucos riscos com o treinamento com peso corperal em idosos;

Avaliar questionario aplicado a idosos praticantes e profissionais de educacdo fisica sobre sua percepcéo de

riscos e beneficios do treinamento com peso corporal.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Foram descntos de forma apropriada os riscos e as formas de minimiza-los, assim como os

Enderego: Av. da Engenharia s/n® - 1° andar, sala 4, Prédio do Centro de Ciéncias da Sadde

Bairro: Cidade Universitaria CEP: 50.740-600
UF: PE Municipio: RECIFE
Telefone: (31)2126-8588 E-mail: cepccs@ufpe br

Pagina 01 de 03



UFPE - UNIVERSIDADE

. FEDERAL DE PERNAMBUCO - “;“Qmioﬂm
%Q CAMPUS RECIFE -

UFPE UFPE/RECIFE

Confinuagdo do Parecer: 3.449.551

beneficios.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
A pesquisa é relevante para o cuidado a sadde do idoso, além de possibilitar conhecimento sobre a

importancia da atividade fisica para esse publico-alvo.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:
Foram apresentados todos os termos de acordo com as normas do CEP/UFPE.

Recomendagodes:
Nenhuma.

Conclusodes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

A pesquisadora atendeu as solicitagdes do CEP. Diante disso, recomendo a aprovacao do protocolo.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

As exigéncias foram atendidas e o protocolo esta APROVADO, sendo liberado para o inicio da coleta de
dados. Informamos que a APROVAGAO DEFINITIVA do projeto s6 sera dada apos o envio do Relatério
Final da pesquisa. O pesquisador devera fazer o download do modelo de Relatdrio Final para envia-lo via
“Notificacdo”, pela Plataforma Brasil. Siga as instrugdes do link “Para enviar Relatério Final®, disponivel no
site do CEP/CCS/UFPE. Apds apreciagao desse relatorio, o CEP emitira novo Parecer Consubstanciado
definitivo pelo sistema Plataforma Brasil.

Informamos, ainda, que o (a) pesquisador (a) deve desenvolver a pesquisa conforme delineada neste
protocolo aprovado, exceto quando perceber risco ou dano nao previsto ao voluntario participante (item V.3,
da Resolucdo CNS/MS N° 466/12).

Eventuais modificacdes nesta pesquisa devem ser solicitadas atraves de EMENDA ao projeto, identificando
a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas.

Para projetos com mais de um ano de execucdo, € obrigatério que o pesquisador responsavel pelo
Protocolo de Pesquisa apresente a este Comité de Etica relatérios parciais das atividades desenvolvidas no
periodo de 12 meses a contar da data de sua aprovacgao (item X.1.3.b_, da Resolugdao CNS/MS N° 466/12).

O CEP/CCS/UFPE deve ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o curso
normal do estudo (item V.5., da Resolugdo CNS/MS N° 466/12). E papel do/a pesquisador/a assegurar
todas as medidas imediatas e adequadas frente a evento adverso grave ocorrido (mesmo que tenha sido
em outro centro) e ainda, enviar notificacdo a ANVISA — Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, junto com

seu posicionamento.
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APENDICE A - QUESTIONARIO PARA PROFISSIONAIS DE EDUCACAO FiSICA

1) Qual a sua formagao?

Bacharelado ( ) Licenciatura ( ) Licenciatura Plena ( )

2) Ha quanto tempo atua como formado?

____anos

3) Qual(is) seu(s) local(is) de trabalho?

Academia ( ) Clube ( ) Praga ( ) Outro (especificar)

4) Ja utilizou ou utiliza treinamento com calistenia?

Utiliza () Utilizou, mas parou ( )Nunca utilizou ( )

5) Ja utilizou ou utiliza treinamento com calistenia com idosos?
Utiliza () Utilizou, mas parou ( )Nunca utilizou ( )

6) Acha que a calistenia gera ganho de forgca em idosos?

Sim ( ) Nao ( ) Naosei( )

7) Acha que a calistenia gera ganho massa muscular em idosos?
Sim ( ) Nao ( ) Naosei( )

8) Quais sao as melhoras que observa ou seriam observadas nos idosos que

praticam calistenia?

Ganho de massa muscular ( ) Ganho de for¢a ( ) Ganho de poténcia muscular ( )
Melhora na densidade 6ssea () Melhora das atividades de vida diaria ( ) Redugéao

de quedas ( ) Melhora do humor( ) Nenhum ( ) Outra (especificar)
Qual tipo de treino seria melhor para o idoso em relagao a:
9) Ganho de massa muscular: (pode escolher mais de um)

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

10) Ganho de forga: (pode escolher mais de um)
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Musculagdo com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

11) Ganho de poténcia: (pode escolher mais de um)

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

12) Melhora da densidade 6ssea: (pode escolher mais de um)

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

13) Melhora nas atividades de vida diaria: (pode escolher mais de um)

Musculagdo com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

14) Reducao de quedas: (pode escolher mais de um)

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

15) Melhora no humor: (pode escolher mais de um)

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

16) Qual tipo de treino apresenta maior segurang¢a para o idoso?

Musculagado com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

( ) Calistenia () Outro (especificar)

17) Qual tipo de treino apresenta maior adesao nos idosos?

Musculagao com peso livre () Musculagdo com aparelhos ( ) Resisténcia elastica

() Calistenia () Outro (especificar)
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APENDICE B - QUESTIONARIO PARA IDOSOS

1) Idade

anos meses

2) Sexo

Feminino ( ) Masculino ( )

3) Pratica atividades fisicas?
Sim( ) Nao ()

4) Qual tipo de atividade pratica?

Academia ( ) Atividades em pracas ( ) Corrida () Outro (escrever qual)

5) A quanto tempo pratica esse tipo de atividade fisica? ano (s),

més (es)
6) Utiliza algum equipamento durante o exercicio?

Pesos () Barras livres () Maquinas () Outro (escrever qual)

7) Voceé realiza exercicios utilizando somente o peso do corpo?
Sim( ) Nao( )
8) Se sim, quais os exercicios que vocé faz usando o peso do corpo?

Barra fixa () Flexdes/marinheiro ( ) Abdominal ( ) Agachamento ( ) Outro (escrever

qual)

9) Quais as melhoras que se observou com a pratica atividade fisica com peso

do corpo?

Ganhou mais forga () Ganhou mais musculo () Melhorou o humor () Diminuiu
acidentes, como quedas e tombos ( ) Outras melhoras (escrever

quais)

10) Qual (is) objetivo (s) se pretende ao praticar essa atividade fisica?
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Melhorar a saude ( ) Lazer/Diversdo ( ) Emagrecer ( ) Ganhos de for¢ca e musculo

() Outro (escrever qual)

11) Ja sofreu algum tipo de acidente com a pratica dessa atividade fisica?
Sim( )Nao( )

12) Quais os riscos que vocé acha que o treino sem pesos ou calistenia pode
ocasionar? Dores na coluna ( ) Dores nas articulagdes ( ) Quedas ( ) Mal-estar (

) Outro (escrever qual) Nenhum ( )

13) O que é mais seguro para o idoso?
Exercicio com peso livre ( ) Com peso no aparelho ( ) Sem peso ( )

14) Quais os ganhos que o treino com pesos proporciona que o sem pesos hao

apresenta no mesmo nivel, ou mesmo nao apresenta?

Maior seguranga () Promove mais saude ( ) Ganhos maiores de musculo e forga (

) Melhora nas atividades do dia-a-dia ( ) Outro (escrever qual)



