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Resumo

Objetivo: verificar os efeitos do treinamento funcional na prevencao e reducdo da gordura corporal de idosos
obesos. Metodologia: Foi utilizada pesquisa indireta baseada em artigos de revisdo, estudo qualitativo e
abordagem indutiva. Resultados: A obesidade ¢ considerada pela Organizagdo mundial da saude como uma
epidemia global, por atingir um grande niimero de pessoas e predispor o organismo a varias doengas. A
obesidade atinge pessoas de todas as classes sociais e de diferentes faixas etarias, incluindo os idosos. O
exercicio fisico vem como uma forma de tratamento a fim de reduzir a obesidade nessa populagdo, o método de
treinamento funcional tem a capacidade de tardar os declinios significativos nos diferentes componentes da
capacidade funcional que tangencia o envelhecimento, tornando o idoso mais ativo e apto a realizar as tarefas do
seu dia a dia, ele interfere positivamente na composig@o corporal e consequentemente auxilia no tratamento de
idosos obesos. O exercicio fisico intervém na prevencdo e controle dessa doenga do século como tratamento nao
farmacoldgico que envolve dieta e a pratica dele. Conclusdo: Conclui-se que o treinamento funcional foi efetivo
em interferir positivamente na composigdo corporal e consequentemente auxiliar no tratamento de idosos obesos.
A frequéncia de 1 a 3 vezes na semana, com duragdo de 60 minutos em um programa de treinamento funcional
tem importante contribuicdo da redugdo da obesidade. Considerando a adesdo de idosos ao método funcional,
essa populacdo apresentou melhoria na relagdo cintura quadril, autonomia na realizacdo de atividades da vida
diaria, equilibrio, anatomia postural, marcha, entre outros.
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Abstract

Objective: to verify the effects of functional training in the prevention and reduction of body fat in obese elderly
people. Methodology: Indirect research based on review articles, qualitative study and inductive approach was
used. Results: Obesity is considered by the World Health Organization as a global epidemic, as it affects a large
number of people and predisposes the body to various diseases. Obesity affects people of all social classes and
different age groups, including the elderly. Physical exercise comes as a form of treatment in order to reduce
obesity in this population, the functional training method has the ability to delay significant declines in the
different components of functional capacity that affect aging, making the elderly more active and able to
performing daily tasks, it positively interferes with body composition and consequently assists in the treatment
of obese elderly people. Physical exercise intervenes in the prevention and control of this century's disease as a
non-pharmacological treatment that involves diet and the practice of it. Conclusion: It is concluded that
functional training was effective in positively interfering with body composition and consequently assisting in
the treatment of obese elderly people. The frequency of 1 to 3 times a week, lasting 60 minutes in a functional
training program has an important contribution to the reduction of obesity. Considering the elderly's adherence to
the functional method, this population showed improvement in the waist-hip ratio, autonomy in carrying out
activities of daily living, balance, postural anatomy, gait, among others.
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INTRODUCAO

A obesidade ¢ considerada pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS, 2003) como
uma epidemia global, por atingir um grande numero de pessoas e predispde o organismo a
varias doengas e morte prematura. E uma doenga cronica, multifatorial marcada pelo excesso
de gordura corporal decorrente da hiperplasia e/ou hipertrofia dos adipdcitos (PADILHA et
al., 2007). No Brasil, a obesidade esta aumentando de modo alarmante, cerca de 38 milhdes
de brasileiros com mais de 20 anos estdo acima do peso, desse total, mais de 10 milhdes sdao
considerados obesos, de acordo com os padrdes estabelecidos pela (OMS, 2003) e pela
Organizagao para a Alimentagdo e Agricultura (FAO, 2017). O aumento da prevaléncia desta
doenca no Brasil torna-se ainda mais relevante, ao verificar-se que esta elevacdo esta
distribuida em todas as regides do pais e nos diferentes estratos socioecondmicos da
populacdo, e atingindo de maneira importante, familias de baixa renda. (PINHEIRO;
FREITAS; CORSO, 2004).

O aumento da obesidade estd relacionado a interacdo de fatores genéticos,
metabolicos, sociais, comportamentais e culturais enfrentados por paises em desenvolvimento
e subdesenvolvidos; atualmente ¢ apontada como uma importante desordem nutricional
devido ao aumento de sua incidencia, sendo classificada de duas maneiras, exodgena e
endogena, determinada por fatores externos e internos, respectivamente (WANDERLEY;
FERREIRA, 2010). Os fatores responsaveis pelo desenvolvimento da obesidade podem ser
desde dieta hipercaldrica, baixo gasto caldrico devido a condicdo de sedentarismo (lado
externo) e interno como, alteragdes que agem no hipotdlamo, desenvolvimento de tumores,
alteracdes genéticas, reagdes a medicamentos e entre outros (FISBERG, 2006).

A dimensdo que a obesidade vem ocupando ¢ cada vez mais acentuada com o passar
dos anos e os fatores do mundo atual estd provocando interferéncia no modo das pessoas
viverem e, consequentemente, levando a um novo estilo de vida no qual o consumo de
alimentos rapidos e processados fazem parte de uma rotina pouco ordenada, com pratica de
exercicios fisicos reduzidas, provocando o sedentarismo, em consequencia, a esse novo estilo
de vida que contribui para as pessoas se tornarem obesas. Reconhecidamente, a falta de dieta
e atividade fisica sdo elementos envolvidos na etiologia da obesidade. Nesta direcdo, para a
OMS e o Ministério da Saude no Brasil, a dieta ocidental e o sedentarismo s3o os principais
fatores de risco para o desenvolvimento da obesidade atualmente nas sociedades modernas
(WANDERLEY; FERREIRA, 2010).

O conjunto de determinantes do excesso de peso abrangem diferentes aspectos que
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quando se inter-relacionam corroboram para um balanco energético positivo (TAVARES;
NUNES; SANTOS, 2010). Para que o balanco energético negativo aconteca deve haver
promocdao de habitos saudaveis, pautada principalmente, em uma dieta equilibrada e
exercicios fisicos, contudo, para que aconteca o controle da obesidade de forma efetiva, essa
dieta deve estar aliada a uma rotina de exercicios fisicos adequados, além de contribuir para
prevencao de algumas doengas associadas. Na tentativa de retardar ou minimizar alguns
aspectos do envelhecimento, a comunidade cientifica considera ser essencial a pratica do
exercicio fisico, pois esta diminui o risco do desenvolvimento de diversas doengas cronicas
(ANTUNES et al., 2005).

A populagdo idosa no Brasil vem crescendo desde os anos 80, para Kalache; Veras;
Ramos (1987), o pais que mais crescia nessa faixa etaria na época, o qual se dava a
diminuicdo da mortalidade populacional o que se referia que aquela populagdo tinha um
aumento na expectativa de vida. Sendo que no ano de 2012 a populagdo brasileira contava
aproximadamente 25,4 milhdes de idosos acima de 60 anos, na pesquisa recente do IBGE
(Instituto Brasileiro de Geografia e estatistica) em 2017, foi para 30,2 milhdes de idosos, o
qual cresceu 18% em cinco anos; a expectativa de vida do brasileiro aumentou mais, segundo
o IBGE; sugerindo que a pessoa que nascer em 2020 vivera em média 76,7 anos
(PARADELLA, 2017).

Com o envelhecimento ocorrem transformagdes fisiologicas que levam a modificacdo
na composic¢ao corporal, como; reducdo na estatura e da massa corporal magra, aumento do
percentual de gordura corporal e relaxamento da musculatura abdominal (MCARDLE et al.,
2003). Além disso, a populacdo idosa tende a ser mais sedentaria, o que ocasiona um
metabolismo que contribui para o sobrepeso e a obesidade. Porém, alguns fatores favorecem a
obesidade em idosos, entre eles: genética, género, econdmico, educacional, fisioldgico,
psicologicos, sociais, inatividade fisica, tabagismo, entre outros (BARBIERI; MELLO, 2012).

Dentre os varios fatores que podem interferir negativamente na aptiddo funcional,
podemos destacar o indice de massa corporal (IMC) que ¢ uma relacdo entre a massa corporal
e a estatura do individuo e se apresenta diretamente associado com o acumulo de gordura
corporal nessa faixa etdria. Via de regra, com o processo de envelhecimento ocorre uma
diminui¢do na estatura ¢ um aumento do peso corporal, geralmente, até os 70 anos e uma
diminuicdo do peso corporal apoés essa idade (MATSUDO et al., 2001). Em um estudo

envolvendo 2917 participantes com idade igual ou superior a 70 anos, verificou-se que
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mulheres com IMC igual ou superior a 30 Kg/m? obtiveram duas vezes mais chances de
apresentarem limita¢des funcionais (DAVISON et al., 2002).

Os beneficios para a saide e bem-estar resultantes da pratica regular de exercicios
fisicos estdo bem evidenciados, que sdo desde: melhorias na saide mental, bem-estar
emocional, psicoldgico e social e fungdo cognitiva também estdo associados a atividade fisica
regular. Apesar desses beneficios a saude, os niveis de exercicio fisico entre os idosos
permanecem abaixo dos 150 min/semana recomendados pela OMS. A inatividade fisica e o
envelhecimento aumentam o risco de doencga cronica, ¢ os individuos mais velhos costumam
ser propensas a essas condi¢des (LANGHAMMER; BERGLAND; RYDWIK, 2018).

A medida que as populagdes continuam a prolongar a expectativa de vida, uma
preocupagdo central ¢ se o tempo adicional compreende anos de vida saudavel e promove
uma alta qualidade de vida relacionada a satde até a velhice. Um ingrediente fundamental
para um envelhecimento sauddvel ¢ a pratica regular de exercicio fisico, sendo que a
prescricao de treinamento para essa popula¢do deve contemplar diferentes componentes da
aptiddo fisica, como o condicionamento cardiorrespiratorio, a forga, a resisténcia muscular, a
composi¢do corporal e a flexibilidade (GRIGOLETTO; NETO; TEIXEIRA, 2020). O
exercicio fisico ¢ considerado um meio ndo farmacolédgico de tratamento e prevengdo do
sobrepeso e obesidade; além de estar bem estabelecido que seja responsavel por melhorar o
perfil glicémico e diabetes mellitus 2, além de reduzir a pressao sanguinea e o peso corporal
que podem estar presentes no envelhecimento (GIBALA et al., 2006).

As recomendagdes de exercicios da OMS incluem exercicios aerdbicos e de forca,
bem como exercicios de equilibrio para reduzir o risco de quedas. Sendo assim, forga
muscular, condicionamento cardiorrespiratorio, flexibilidade, equilibrio, agilidade, velocidade
e coordenacdo sdo capacidades fundamentais e devem ser contempladas em um programa de
treinamento funcional (GIANONI, 2011). Além disso, as atividades fisicas tém um papel
primordial na prevencdo e controle da obesidade (TEIXEIRA et al.; 2015). As atividades
cotidianas sdo as agdes realizadas pelas pessoas com certa frequéncia no dia-a-dia como a
manuten¢do postural, a marcha, os movimentos de empurrar, puxar, agachar, levantar,
rotacionar, entre outras. Com base nesse conceito, o treinamento funcional seria uma
metodologia em cuja execug¢do objetiva o aprimoramento fisico para realizacdo dessas
atividades (TEIXEIRA et al.; 2015).

Sabe-se que a pratica de exercicios fisicos regulares promove melhora de forma

efetiva, com alteragdes metabodlicas oriundas do excesso de peso e deve ser vista como uma
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importante alternativa a ser incentivada no controle desta morbidade na classe idosa. Os
exercicios funcionais referem-se a movimentos que mobilizam mais de um segmento ao
mesmo tempo, que pode ser realizado em diferentes planos e que envolvem diferentes agdes
musculares (excéntrica, concéntrica e isométrica). Para que esse treinamento seja eficiente, a
cadeia cinética funcional deve ser treinada na busca da melhora de todos os componentes
necessarios para permitir ao praticante adquirir ou retornar a um nivel 6timo de funcao
(DIAS, 2011).

Os beneficios promovidos pelo exercicio fisico na realizacdo de tarefas funcionais em
idosos obesos t€m sido investigados, haja vista a diminuicdo da capacidade funcional que
ocorre em virtude de alteragdo nos sistema musculoesquelético e nervoso nessa faixa etaria
(RESENDE; DIAS, 2008). O declinio das capacidades fisicas e as alteracdes fisioldgicas
decorrentes do processo de envelhecimento geram perdas da capacidade funcional,
contribuindo para a dependéncia fisica do idoso (TRIBESS; VIRTUOSO JR., 2005). Sendo
assim, a queda da aptiddo fisica com o envelhecimento ¢ um fato inexoravel, que se inicia de
maneira gradativa, ao redor da quinta década de vida (ALVES et al., 2004). Assim, pesquisas
tém sido realizadas para verificar os beneficios promovidos pelo treinamento funcional e que
podem contribuir para melhorar qualidade de vida de idosos obesos. Neste sentido, o trabalho
tem como objetivo verificar os efeitos do treinamento funcional na prevenc¢do e redugdo da

gordural coporal de idosos obesos.

METODOS

Esta pesquisa ¢ de métodos cientificos, que tem por suas caracteristicas baseadas em
evidencias em artigos publicados em revistas. Estudo qualitativo, sendo realizada uma leitura
de 70 artigos e foram escolhidos 46 que se encaixava no objetivo do estudo; foram escolhidos
os artigos que descrevia sobre obesidade em geral, nacional até chegar ao objetivo que
estdvamos procurando que era treinamento funcional para idosos obesos. Os artigos foram
levantados em sites de pesquisas como: Scielo, Google académico, Lilacs e Bireme, com as
seguintes palavras chaves: obesidade; exercicio funcional, idoso.

Sendo de método indutivo, de modo que nosso trabalho partiu de um problema de
pesquisa especifico em obesidade em idosos e direcionado para o tratamento da obesidade em
idosos com o treinamento funcional. Sendo uma pesquisa de tipo indireta por se tratar de uma
revisdo bibliografica e documental, porque relata informagdes dos acontecimentos para uma

vida sedentéria e referencias reais descritas em artigos (SEVERINO, 2007).
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“... Pode-se definir método como o caminho para se chegar a determinado fim. E
método cientifico com o conjunto de procedimentos intelectuais e técnicos adotados para se

atingir o conhecimento” (GIL, 2008).

RESULTADOS

Diferentes métodos de treinamentos podem ser desenvolvidos para pessoas obesas e
idosas, entre eles, o treinamento funcional tem potencial de acdo, pois refere-se a um
exercicio fisico que objetiva o aprimoramento sinérgico, integrado e equilibrado de diferentes
capacidades fisicas no intuito de garantir eficiéncia e seguranga durante o desempenho de
tarefas cotidianas, laborais e/ou esportivas, sendo baseado nos principios biologicos e
metodolégicos do treinamento, especialmente, no principio da especificidade
(GRIGOLETTO; NETO; TEIXEIRA, 2020). Sua aplicabilidade n3o exige grandes
investimentos na obtencdo de equipamentos e manutengdo, fato que amplia as possibilidades
de adequagdo aos programas de promog¢do da saude; podendo ser utilizado para realizar
exercicios resistidos, sendo uma ferramenta importante para utilizagdo em programas de
emagrecimento como uma condicdo eficaz, que auxilia na perda de massa gorda, justificado
pelo elevado déficit energético promovido por tal exercicio, tanto durante como apds o
término (FONSECA-JUNIOR et al.,, 2013). Esse recurso apresenta grandes beneficios
funcionais para a vida dos idosos, assim influenciando em seu cotidiano, o tornando mais
ativo para suas tarefas diarias e contribuindo para a redug@o do peso corporal.

Programas de exercicios que variam a intensidade ¢ uma maneira de otimizar o gasto
energético, se encaixando no método de treinamento funcional, que demonstrou ser
aconselhavel por ser um treinamento que envolve exercicios aerobios e anaerdbios, com
intensidades de moderada a alta e intervalos curtos, o que pode apresentar relevante gasto
energético durante e apos a sessdo de treino, facilitando no controle e redu¢do do peso
ponderal (LORENZINI JUNIOR, 2007). Neste método, as capacidades fisicas sdo trabalhadas
de forma integrada com movimentos em diferentes eixos e planos. Isto permite a ampliacao
das exigéncias neuromotoras e, por consequéncia, contribui para melhoria da consciéncia
corporal e na estabilidade dos mais variados movimentos do dia a dia. Cabe ressaltar que,
estas exigéncias devem ser controladas respeitando a aptiddo fisica e funcional de cada
individuo (GUISELINI, 2011; CAMPOS e NETO, 2004). Esse tipo de treinamento pode ter a

capacidade de tardar os declinios significativos nos diferentes componentes da capacidade

MotriSaude | V.2 | N. 1 | 2020



(MOREIRA; NICOLAI, SANT’ANA) 7

funcional que tangencia o envelhecimento, pois, ¢ um treinamento com método sistematizado
de exercicios multifuncionais, propiciando um envelhecimento sauddvel, priorizando esses
esforcos na manutengdo da independéncia e autonomia do individuo (RESENDE; DIAS,
2008).

Dessa forma, para ser considerado funcional, o treinamento deve focar no
aprimoramento de padrdes de movimentos que, sdo combinagdes intencionais de segmentos
estaveis e moveis trabalhando em harmonia coordenada para produzir sequéncias de
movimentos eficientes. Nessa perspectiva, os exercicios de forca devem contemplar padrdes
de agachar, puxar, empurrar e carregar, sempre com semelhanca a especificidade
neuromuscular e metabolica com as agdes didrias do praticante (COOK et al., 2014).
Considerando o interesse para os idosos, as praticas do tipo de treinamentos os benéficios
variam desde: melhoria na for¢a muscular potencia muscular, resisténcia cardiorrespiratoria,
equlibrio, flexibilidade, cogni¢do, e em particular, para essa populacdo, acredita-se que o
treinamento funcional possa gerar importantes modificagdes em componentes da composi¢ao
corporal do idoso, contribuindo para uma melhora em sua condicdo e qualidade de vida,
reduzindo os depodsitos de gordura. A pratica regular dos exercicios combinados, que
englobam o treinamento funcional evita o surgimento de alguns tipos comuns de canceres,
além de diminuir a ansiedade e depressdo, possibilita a independéncia e um envelhecimento
com qualidade (MACIEL, 2010).

O processo de envelhecimento ¢ acompanhado por mudangas fisioldogicas na
composi¢do corporal, com redistribui¢des de tecido adiposo e muscular. Essencialmente,
ocorre uma perda de massa muscular, processo denominado sarcopenia, ¢ um aumento da
quantidade de tecido adiposo, que pode levar a obesidade. O metddo funcional deve auxiliar
no ganho de massa muscular, diminuindo o processo deletério da sarcopenia. (BARBOSA et
al., 2007; HUGHES; FRONTERA; WOOD, 2001).

Um dos aspectos que deve ser considerado na relacdo exercicio fisico, doenca e
sade em termos populacionais, ¢ a escolha do tipo de atividade fisica a ser prescrita na
terceira idade. As recomendagdes especificas de programa de atividade fisica para atender a
populacdo, maiores de 60 anos de idade, tais como as normas propostas pela Organizagdo
Mundial de Saude, que sumariza os critérios de realizacdo de testes em individuos acima de
50 anos nos casos de exercicios vigorosos e nos exercicios moderados, devem ser submetidos
a testes de esfor¢o aqueles com doencas cronicas ou fatores de alto risco e aqueles

sintomaticos (OMS, 2003).
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Um programa de treinamento fisico pautado no método funcional pensado para
estimular os diversos sistemas organicos deve ser pautado, predominantemente, em exercicios
multifuncionais, integrados, multiarticulares, multiplanares e especificos para atividades da
vida diaria, incluindo em suas sessoes, blocos em forma de circuito, compostos por 6-10
estacdes, com exercicios de for¢a muscular e resisténcia cardiorrespiratoria para os principais
grupos musculares (TEIXEIRA et al., 2015). Foi proposto que, para cada exercicio a
realizacdo de 12-15 repeti¢des, utilizando cargas moderadas (cerca de 40-60% de 1RM),
progredindo para seis repeticdes com cargas mais pesadas (85% de 1 RM), com duragdo de
30-40 segundos. O participante deve ser orientado a se deslocar rapidamente de um exercicio
para o outro (15-30 s de transi¢do entre as estagdes) sendo indicado de uma a trés passagens
no circuito, dependendo do nivel de aptidao fisica do participante. Entretanto, essa relagao
entre estimulo e pausa (densidade) deve ser manipulada em fun¢do de diversos fatores, tais
como: nivel de aptiddo fisica, fase do treinamento e objetivos. As cargas de treinamento
devem necessariamente progredir de acordo com nivel de habilidade e conforto do idoso,
sendo indicado o uso de escalas de percepcdo subjetiva de esforgos especificas. As sessdes
devem ser divididas em blocos para ajustar a intensidade e o volume para cada componente a
ser estimulado.

A dosagem do treinamento de for¢a depende da intensidade, frequéncia e volume dos
exercicios. Estes componentes podem ser controlados com a combinagdo de fatores como o
niamero de séries e repeticdes, a quantidade e 27 evolugdes da carga, a seqiiéncia e o0s
intervalos de descanso entre séries e exercicios, os tipos de movimento e a postura adotada e a
velocidade de execugdo dos exercicios. Para o treinamento de for¢ca muscular, recomenda-se o
uso de altas cargas, com baixo niimero de repeti¢des, nimero moderado a alto de séries e
execucdo lenta dos movimentos. Para o ganho de poténcia, a carga e o numero de repeticdes
podem ser leves ou moderados, mas ¢ preciso manter uma velocidade alta na execu¢do dos
movimentos. A resisténcia muscular deve ser trabalhada com um alto nimero de repeti¢des,
mantendo uma carga e velocidade de execu¢do moderadas. Em todos os tipos de treinamento,
a carga deve ser progressiva e adaptada as capacidades do individuo e os objetivos
terapéuticos. Em geral, recomenda-se uma freqiiéncia de 2 a 3 sessdes de exercicios por
semana para individuos destreinados. Além destes principios, ¢ essencial observar a
especificidade do treinamento, o que significa que os exercicios resistidos promovem
mudancas apenas nos grupos musculares e movimentos trabalhados, de acordo com o tipo de

contracdo e cadeia cinética em que foram executados (KRAEMER et al., 2002).
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Existe grande variedade de propostas de exercicios resistidos que visam o
fortalecimento muscular e o ganho de poténcia para idosos. No entanto, os parametros ideais
para este tipo de tratamento ndo estdo completamente estabelecidos na literatura. Utilizam-se,
em geral, as mesmas recomendagdes que as dos adultos, descritas acima (LATHAM N et al.,
2003; SILVA; FARINTTI, 2007).

O treinamento com pesos tem se mostrado como Otima op¢do para os pacientes
obesos, pois ajudam na preservacdo da massa muscular, geralmente diminuida em individuos
em dieta hipocaldrica, facilitando a reducdo do percentual de gordura corporal (BAALOR et
al., 1988; GELIEBTER et al., 1997, KRAEMER et al., 2002). Para Coelho (S.I) um
treinamento funcional bem estruturalizado proporciona uma qualidade de vida e uma
capacidade funcional com bons resultados, com fortalecimento muscular ajuda nas atividades
diaria como flexibilidade, caminhar e equilibrio, para o autor o treinamento de for¢a ¢ muito
importante ter uma aprovacdo médica e um lugar espacoso e vestimetnas adequadas, com
treinamento de pesos auxilia no aumento do gasto calorico assim ocorrendo um déficit
caldrico e consequentemente uma mudanca em suas medidas circunfercias corporais.

Trabka et. al. observaram mudangas na capacidade funcional com aumento do
consumo de oxigénio e na for¢a de membros superiores e inferiores, agregadas a alteragdes no
perfil lipidico, indicadores que contribuem para reduzir o risco cardiometabdlico e melhorar a
qualidade de vida, apdés um programa de treinamento funcional combinando aerébio e
exercicios de forca em mulheres obesas por 10 semanas. (TRABKA et al., 2014)

Em um estudo comparativo entre intervengdo de 10 semanas com treinamento
aerobio ou com pesos em individuos portadores de sindrome metabodlica. Tanto no grupo com
treinamento aerobio quanto no grupo com treinamento com pesos houve reducdo da relagao
entre as medidas de cintura e quadril. No treinamento funcional, um sera complemento do
outro, logo podemos concluir que os resultados serdo ainda mais satisfatérios. (BANZ et al.,
2003)

Pampanini (2006), na revisdo de literatura mostrou que tratamento da obesidade
apenas pela restricdo da ingestdo caldrica ndo tem se mostrado tdo eficiente quanto
tratamentos com intervengdo de exercicios fisicos, tanto aerdbicos quanto anaerdbicos, como
no método de treinamento funcional, pois com a baixa ingestdo calorica, cai a TMR (Taxa
Metabolica de Repouso), ou seja, cai a quantidade caldrica gasta durante o dia (CIOLAC;

GUIMARAES, 2004).
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No estudo publicado por Furtado et. Al. (2017) apresentou que a realizagdo de 8

semanas de treinamento funcional com 2 sessOes semanais de 60 minutos com mulheres de 25

a 57 anos de idade, os treinamentos ocorriam de forma dividida sendo 10 minutos de parte

inicial, 40 minutos de principal e 10 minutos de relaxamento, a parte principal era composta

por um circuito de 8 a 9 exercicios que eram realizados por 2 ou 3 vez com um intervalo de 3

segundos. Esse estudo obteve um resultado favoravel, pois teve uma reducdo nas medidas

antropométricas dos individuos. Com o avancar da idade as pessoas tem uma redugdo nas

capacidades funcionais e também com a redu¢do dos metabolismos passam a incluir o grupo

de obesos. O Quadro 1 descreve que idosos que praticam treinamentos funcionais tem uma

redugdo na obesidade e uma melhoria nas suas atividades de vida diaria.

Quadro 1. Melhoria na capacidade funcional e redug@o de medidas.

Autor/Ano Tipo de | Objetivo Participantes Resultados
pesquisa
Lustosa et | Campo Averiguar se tem resultados | 7 idosas acima de | Houve uma melhora
Al., 2010 beneficos nas  atividades | 60 anos significatica na
instreumentais da vida diaria capacidade de realizar
(AIDV) e no equilibrio AIVD e no equilibrio
unipoladico em segdes de unipodal
exercicios funcionais
Barros; Campo Esse trabalho analisa os | Selecionas 8 | Foram concluidos que
Oliveira; resultados que um programa | mulheres com uma | osexercicos fisicos
Oliveira-filho, de Atividade Fisca obteve em | média de 62,2 anos | aplicados tiveram uma
2011 relacdo a saude nas variaveis | para realizagdo de | relevancia nas
como, flexibilidade, e em suas | um estudo | atividades fisicas
atividades da vidadiaria, com | experimental, foram | diarias, ja com o IMC e
com uma duracdo de dez | coletados  alguns | a estatura ndo houve
meses. dados, como indice | alteragdo, porem na
da massa corporea, | relacdo cintura quadril
altura, peso | teve uma alteragdo
corporal, significatica e na
flexibilidade e | adiposidade,
medidas de | desnsidade  corporal
circunferencia  de | ndo teve um resultado
cintura quadril. significante com esse
treinamento utilizado.
Leal et Al., | Campo Averiguar se com | Composto por 70 | O treinamento
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2009 treinamentos funcionais tem | idosas de 60 a 85 | funcional tem uma boa
resultados  relevantes em | anos, formando dois | participagdo na
equilibrio postural, anatomia | grupos, Grupo | melhoria de vida, no
funcional e qualidade de vida | Controle (GC) e | equilibrio e na
em idosos. Grupo de | autonomia  funcional

Treinamento dos idosos.
Funcional (GTF),

GC: n=28 e GTF:

n=48.

Costa et Al., | Campo Avaliar o efeito de um | 26 idosos Ao  praticar  esses

2009 circuito de Exercicios exercicios, houve uma
multisensorias, em lugares de comprovagao que ha
facil acesso para melhora das resultadossignificativos
capacidades  fisica  para no equilibrio  dos
diminuigdo de quedas. idosos.

CONCLUSAO

Conclui-se que o treinamento funcional foi efetivo em interferir positivamente na

composicdo corporal e consequentemente auxiliar no tratamento de idosos obesos. A

frequencia de 1 a 3 vezes na semana, com duracdo de 60 minutos em um programa de

treinamento funcional tem importante contribuicdo da redug¢do da obesidade. Considerando a

adesdo de idosos ao método funcional, essa populacdo apresentou melhoria na relagdo cintura

quadril, autonomia na realizacdo de AVDS, equilibrio, anatomia postural, marcha, entre

outros. Desta forma, nossos dados demonstram que o metddo de treinamento funcional pode

ser administrado como tratamento, tanto na prevencdo primaria como secundaria nesses

individuos.
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