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RESUMO

Na perspectiva de minimizar os efeitos do envelhecimento, destacando-se a queda dos
niveis de for¢a e a diminui¢io do equilibrio, diversas modalidades de treinamento fisico
sdo realizadas pela populacio idosa. O presente estudo objetivou comparar os niveis de
forga e equilibrio entre idosos praticantes de musculagdo, hidrogindstica e ndo praticantes
de exercicio, além de correlacionar as diferentes varidveis. Foram selecionados trinta e seis
individuos idosos, divididos em trés grupos: praticantes de musculagio (GM), praticantes
de hidroginistica (GH) e nio praticantes de exercicio (GNP). Os desfechos avaliados fo-
ram a for¢a dinimica médxima pelo teste de uma repeticio mixima no exercicio leg press
(RM/eg), o equilibrio dindmica por meio do teste funcional Time Up and Go (TUG) e o
risco de quedas pela Escala de Equilibrio de Berg (EEB). O grupo GM apresentou maior
for¢a maxima e menor tempo de execucio no TUG (113,1 = 18,2 kg e 8,0 + 0,6 s, respec-
tivamente) em comparacio ao GH (77,9 = 12,5 kg e 8,8 + 0,4 s, respectivamente) e GNP
(72,1 £ 16,4 kg e 8,9 = 0,7 s, respectivamente). Estes dois testes apresentaram correlacio
significante moderada (r = - 0,61 e p<0,01). Nio foram observadas diferengas entre grupos
na avaliagio EEB. Conclui-se que a hidrogindstica parece nio ter a mesma eficiéncia no
desenvolvimento de forg¢a e equilibrio de idosos em relagio a musculacio.
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ABSTRACT

To minimize the aging process events, especially the decline in strength and postural balance, many
Sforms of physical training are recommended to the elderly population. The aim of this study was to
compare the levels of muscle strength and balance between elderly practitioners of resistance training,
hidrogymmnastics and sedentary individuals, and to correlate the different variables. Thirty six beal-
thy older individuals were divided into three groups: resistance training group (RT), bidrogymnastic
group (HG) and not practicing exercise group (NPG). The outcomes evaluated were maximum
dynamic strength assessed by maximum one-vepetition in leg press exercise test (RMleg), dynamic
balance through functional test of Time Up and Go (TUG) and risk of falls by the Berg Balance
Scale (BBS). The RT showed higher strength in RMleg test and lower execution time in TUG
(113.1 + 18.2 kg and 8.0 = 0.6 s, respectively) compared to HG (77.9 = 12.5 kg and 8.8 + 0.4
s, respectively) and NPG (72.1 + 16.4 kg and 8.9 = 0.7 s, respectively). These two tests presented
significant moderated correlation (r = - 0.61; p<0.01). No differences were observed between groups
in the BBS assessment. It is concluded that hidrogymmastic seems to be less efficient in developing
strength and balance in the elderly compared to resistance training.
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O aumento da populagio idosa reflete uma maior longevidade da sociedade.
Com o envelhecimento surgem expressivas alteragdes bioldgicas, como o de-
créscimo da func¢io muscular, que afeta diretamente a capacidade de realizar
tarefas habituais, reduzindo a independéncia funcional e a qualidade de vida
do idoso'. Segundo Dias et al.%, a diminui¢io da forca, equilibrio, flexibilidade
e resisténcia dificulta a realizagio de tarefas simples no cotidiano do individuo
idoso. Outros estudos relacionam a perda de massa muscular consequente do
envelhecimento como fator contribuinte para a redu¢do da mobilidade’*. Essas
caracteristicas podem estimular a adog¢do de hibitos cada vez mais sedentarios.

Com o avancar da idade, também ocorre diminui¢io na quantidade e qua-
lidade das informagdes sensoriais enviadas ao sistema nervoso central, o que
reduz a capacidade de controle postural’, aumentando o risco de quedas. A
queda é um dos principais problemas no individuo idoso, sendo definida como
a incapacidade para corrigir o deslocamento do corpo durante seu movimento
no espaco®, caracteristica da falta de equilibrio. A propor¢io de ocorréncia
de quedas aumenta com o avancar da idade, sendo de 58% em individuos
com até 69 anos, 62,9% para idosos entre 70 e 79 anos e 84,6% para aqueles
com mais de 80 anos’. Na tentativa de diminuir o risco de quedas e manter
uma boa qualidade de vida, intervengdes com exercicios estruturados tém sido
fortemente indicadas a popula¢io idosa. Uma recente revisio sistematica ava-
liando a efetividade de diferentes modalidades de treinamento na incidéncia
de quedas, locomogio, equilibrio e for¢a de idosos evidenciou que 70% dos
estudos incluidos encontraram redugio no nimero de quedas, 54% melhoras
na habilidade de locomogio, 80% melhoras no equilibrio e 70% aumento de
for¢a muscular®. Os autores concluiram que um programa multicomponente
com exercicios de forga, resisténcia e equilibrio é a melhor estratégia para a
melhora da capacidade funcional e redugio do risco de quedas durante o en-
velhecimento®. Contudo, esta revisio, bem como a maioria dos estudos com
esse enfoque, abrangeu apenas intervencoes de exercicios realizados em meio
terrestre, sendo muito pouco explorados os possiveis beneficios que o exerci-
cio em meio aqudtico podem proporcionar a populagio idosa.

Apesar de pouco investigada, a hidrogindstica ¢ uma modalidade de trei-
namento comumente adotada pela populacio idosa. Entretanto, enquanto a
literatura demonstra que a musculagio aumenta a forca de idosos, facilitando
o desempenho em atividades simples como caminhar, subir escadas ou levan-
tar de uma cadeira de forma rdpida’ e demonstrando que o musculo continua
a se adaptar as demandas impostas mesmo com o avango da idade'®, pouco se
conhece acerca dos possiveis efeitos da hidroginastica nas capacidades men-
cionadas acima em idosos.

Por aproveitar a resisténcia da dgua como sobrecarga e ter no incremento
de velocidade uma interessante forma de aumento de intensidade, uma vez
que as forcas de arrasto da dgua sio diretamente proporcionais ao quadrado da
velocidade de movimento'!, acredita-se que essa modalidade de treinamento
possa ser eficiente em desfechos como aumento da forga e equilibrio de ido-
sos. Além disso, as propriedades fisicas da dgua, como o empuxo e a pressio
hidrostatica, proporcionam alteragdes fisiol6gicas e biomecinicas importantes
no meio aquético, como uma menor for¢a de reacio do solo comparada ao
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meio terrestre'”", uma menor ativacio simpadtica, adrenérgica e a supressio
do sistema renina angiotensina'®. Estas particularidades fazem das modalida-
des em meio aquitico uma alternativa interessante, prioritariamente, aquelas
pessoas idosas com dificuldade de suporte da prépria massa corporal’>!® e que
necessitam se exercitar com minimizag¢io da sobrecarga sobre o sistema mus-
culoesquelético.

Nesse contexto, as diferentes modalidades adotadas podem promover ga-
nhos distintos. Desta forma, o presente estudo tem como objetivo primdrio
(1) comparar a forca e o equilibrio entre idosos praticantes de muscula¢io,
de hidroginistica e nio praticantes de exercicios fisicos, e como objetivo se-
cunddrio (2) analisar a associac¢io entre as varidveis analisadas. Espera-se que
praticantes de musculacio apresentem maiores niveis de forca em relagio aos
praticantes de hidrogindstica e que os praticantes de ambas as modalidades
apresentem niveis de equilibrio funcional e dindmico semelhantes e maiores
que os idosos sedentérios.

Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo de corte transversal com amos-
tragem nio probabilistica voluntdria', a qual foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa Circulo-FSG (Faculdade da Serra Gaucha), sob protocolo
numero 0184/2012. O tamanho da amostra foi determinado usando o pacote
estatistico G*Power 3.1.3 (Frauz Faur Universitit Kiel, Germany) e conside-
rando-se o tamanho de efeito de 0,558, poder de $=0,80 e a=0,05. O tamanho
amostral do estudo foi definido em 36 individuos.

A amostra foi constituida por individuos com idade superior a 60 anos.
Desses, 12 eram praticantes de musculagio (GM; 8 mulheres e 4 homens), 12
de hidroginastica (GH; 8 mulheres e 4 homens) e 12 nio praticavam exercicio
fisico regular (GNP; 7 mulheres e 5 homens). Os critérios de inclusio adota-
dos foram: (1) apresentar condig¢des fisicas e cognitivas para a realizagdo dos
testes; (2) estar praticando as modalidades de musculac¢do ou hidroginastica hd
mais de 12 meses com uma frequéncia minima de duas sessdes semanais para
inclusdo nos grupos GM e o GH, respectivamente; (3) e nio estar inserido em
programa estruturado de exercicios fisicos nos 12 meses anteriores ao estudo
para inclusio no grupo GNP. Como critérios de exclusio, foram adotados
a presenca de doenca cardiorrespiratéria, neuromuscular ou metabdlica que
dificultasse a execugdo dos protocolos de avaliacio. Todos os participantes as-
sinaram um termo de consentimento livre e esclarecido concordando com a
participag¢do no estudo.

Como supracitado, o treinamento realizado pelos sujeitos amostrais teve
periodo de interven¢do minima de 12 meses e frequéncia semanal minima de
duas sessdes. No entanto, a equalizagio das varidveis de treinamento entre os
grupos nio foi possivel, pois ambos os grupos praticantes de exercicio eram
compostos por sujeitos treinados em diferentes clubes e academias, impossi-
bilitando o controle do volume e intensidade de treinamento.

Visando um maior conhecimento dos programas de treinamento realizados,
os sujeitos do GM e GH relataram as principais caracteristicas de seus treina-
mentos. Os praticantes de musculacio executavam, no minimo, oito exercicios
para os grandes grupos musculares, sendo comum a todos os seguintes exerci-
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cios: supino reto, pressdo de pernas 45° (Leg press 45°), puxada dorsal, extensor
de joelhos, triceps no pulley, flexor de joelhos, rosca scott € abdominal reto no
solo. Todos os sujeitos realizavam estes exercicios em trés a quatro séries de
10 a 12 repeti¢des maximas, sendo as cargas ajustadas sempre que a carga era
relatada como leve para a realizacio de 10 a 12 repeti¢des. Os praticantes de
hidroginastica realizavam seus programas em piscinas aquecidas (28°-32°C)
com profundidade de imersio entre o processo xiféide e os ombros. As sessoes
de hidrogindstica eram compostas, basicamente, de cinco minutos de aque-
cimento, uma parte principal em torno de 30 minutos e um relaxamento de
cerca de cinco minutos. A parte principal era composta por exercicios como
corrida estaciondria, deslize frontal, deslize lateral e chute frontal, todos com
e sem materiais que aumentassem a resisténcia imposta pela dgua e associados
com movimentos dos bragos, sem controle rigoroso da velocidade de movi-
mento, com intensidade percebida como moderada pelos sujeitos. Os idosos
do GNP nio praticavam nenhum tipo de exercicio fisico regular.

Os procedimentos de avalia¢io foram realizados na seguinte ordem. Num
primeiro momento, foram mensuradas a massa corporal por meio de uma
balanca digital (Plena, resoluc¢io de 100 g) e a estatura por meio de um esta-
diémetro (Sanny, resolu¢io de 1 mm). O indice de massa corporal (IMC) foi
obtido pelo quociente massa corporal e a estatura?, sendo o valor expresso em
quilogramas por metros quadrado.

A forca mixima de membros inferiores (RM/eg) foi medida por meio do
teste de uma repeti¢do maxima (1RM) no exercicio Leg Press (equipamentos
da marca Ajustfitness; resolugio de Skg). A medida de 1RM foi considerada
como o peso maximo que cada sujeito conseguiu mover, uma unica vez, com a
realizacio do movimento em sua amplitude normal. Previamente ao protoco-
lo foi realizada uma sessio de familiarizagio!’.

Para avaliar o desempenho do equilibrio funcional foi aplicada a escala
de equilibrio de Berg (EEB) composta por 14 itens comuns a vida didria. A
pontuacio maxima € de 56 e cada item possui uma escala ordinal de cinco
alternativas que variam entre zero e quatro pontos dependendo do grau de
dificuldade. O teste é simples, ficil de administrar e de alta confiabilidade
para a avaliagio de individuos idosos®. Essa escala mostrou alta confiabilidade
intra (0,98; 95% com IC entre 0,97 e 0,99) e inter-avaliador (0,97; 95% com
IC entre 0,96 € 0,98)%'.

Em seguida, foi realizado o teste Timed Up and Go (TUG) que mede o
equilibrio dindmico, com transferéncias da posi¢do sentada para a posi¢io em
pé, estabilidade na deambula¢do e mudancas do curso da marcha sem utilizar
estratégias compensatérias. O individuo € solicitado a levantar-se de uma ca-
deira (a partir da posicio encostada), deambular uma distincia de trés metros,
virar-se, retornar no mesmo percurso e sentar-se na cadeira novamente (com
o tronco apoiado no encosto). O idoso € instruido a executar a tarefa de forma
segura o mais rapido possivel e seu desempenho € analisado por meio da con-
tagem do tempo necessario para concluir o teste?.

A normalidade e a homogeneidade dos dados foram avaliadas por meio dos
testes de Shapiro-Wilk e Levene, respectivamente. Utilizou-se a estatistica
descritiva (médiazdesvio padrio) e a Anova One-Way com post-hoc de Bonfer-
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roni para comparacio das varidveis dependentes entre os grupos. Para correla-
cionar as varidveis dependentes foi utilizado o teste de correlacio de Pearson,

adotando a=0,05. O tratamento estatistico foi realizado por meio do progra-
ma SPSS versio 17.0.

RESULTADOS

Os resultados referentes as caracteristicas gerais da amostra sio apresentados
na tabela 1. Nio foram encontradas diferencas entre os grupos para idade
(p=0,88), massa corporal (p=0,43), estatura (p=0,09) e IMC (p = 0,99).

TABELA 1 -Caracteristicas da amostra de idosos participantes dos grupos de musculacao (GM),
hidroginastica (GH) e nao praticantes de exercicio fisico (GNP).

GM GH GNP
Idade(anos) 63,2+4,3 64,0£4,3 63,8+4,0
Massa corporal (kg) 81,0+13,9 74,1+11,3 75,7+14,7
Estatura (cm) 170,040, 1 160,0+0,1 160,0+0,1
IMC (kg/m?) 28,5+4,0 28,645,1 28,4+4,9

Dados = Média+DP. IMC = indice de massa corporal.

Na avaliacio da forca mixima de membros inferiores, o GM apresentou
maiores valores que o GH (p<0,01) e GNP (p<0,01). Nao houve diferenca
significante nessa varidvel entre o GH e o GNP (p=1,00). Para o equilibrio
funcional, ndo foram encontradas diferencas significantes entre os grupos
(p=0,91). Em rela¢io ao equilibrio dindmico, o GM apresentou valores signi-
ficantemente menores no tempo de execugdo do teste, quando comparado ao
GH (p=<0,01) e GNP (p<0,01). Nio foram observadas diferencas entre o GH
e GNP nesta variavel (p=1,00) (Tabela2).

TABELA 2 - Resultados dos testes de forca maxima, equilibrio funcional e equilibrio dinamico
nos grupos de musculacao (GM), hidroginastica (GH) e ndo praticantes de exercicio fisico (GNP).

GM GH GNP
RMleg (kg) 113,1+18,2* 77,9 +12,5 72,1+ 16,4
EEB (pontos) 543+1,1 54,2+0,9 54,1+0,9
TUG (s) 8,0+0,6* 8,8+0,4 8,9+0,7

Dados = MédiazDP. RMleg= teste de uma repeticdo maxima no exercicio de leg press; EEB = es-
cala de equilibrio dinamico de Berg; TUG = teste de equilibrio funcional Timed Up and Go; *indica
diferenca estatisticamente significativa do GH e GNP; a = 0,05.

Quando as varidveis forca maxima de membros inferiores, equilibrio fun-
cional e equilibrio dinimico foram correlacionadas, o equilibrio dindmico
apresentou correlacio moderada e significante com a for¢a maxima de mem-
bros inferiores (r = - 0,61; p<0,01), apontando uma associa¢io inversamente
proporcional, na qual os maiores valores de for¢a foram associados com os
menores tempos de execugio no TUG e, portanto, com maior equilibrio di-
namico. Nio foram observadas correlacoes significantes entre RM/eg e EEB

(r=0,15;p=0,39), ouentre EEB ¢ TUG (r = - 0,05; p = 0,78).
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Os achados do presente estudo apontaram que o grupo GM apresentou maior
for¢a nos membros inferiores quando comparado aos demais grupos. Este
resultado sugere que nos modelos de hidrogindstica relatados pelos partici-
pantes de nosso estudo, em que o uso de equipamentos resistivos e, principal-
mente, a velocidade de execuc¢do nio foram explorados, o ganho de for¢a nos
membros inferiores pode ser menor do que modalidades que objetivam, prio-
ritariamente, o ganho de forga, como a musculagdo. Esses resultados sugerem
que os modelos de treinamento em hidrogindstica para a populagio idosa que
precisa aumentar os niveis de forca precisam ser repensados. A importincia
da especificidade e da periodizagio do treinamento de for¢a na hidrogindstica
foi demonstrada nos achados de Graef et al.?* que relataram ganhos de forca
maxima num grupo de idosas que fez treinamento de hidrogindstica com pro-
gressdo de intensidade e exercicios especificos enquanto que outro grupo com
treinamento convencional, com estrutura de sessdo similar aquela relatada pe-
los participantes do presente estudo, ndo obteve aumento da forca.

O envelhecimento causa declinio no desempenho motor, o que pode re-
sultar em problemas como as quedas. Franco et al.**avaliaram o deslocamento
do centro de pressio corporal apés uma perturbacio e observaram que indivi-
duos idosos apresentaram um maior deslocamento quando comparados com
jovens. Os autores sugeriram que as diferencas sio explicadas pela melhor
capacidade contritil nos jovens além da menor velocidade de contragdo, o que
promoveria um melhor controle sobre o deslocamento do corpo, reduzindo o
risco de quedas®. A relagio da forca muscular com o risco de quedas em ido-
sos também foi observada em outro estudo®, no qual os idosos com forca de
membros inferiores classificada como “ruim” apresentaram 2,66 vezes maior
risco de quedas quando comparados aos idosos com classificagio “boa” no
mesmo teste. Os autores afirmaram que em situa¢io de queda eminente, o res-
tabelecimento do equilibrio depende da ripida a¢io muscular dos membros
inferiores, sendo essa maior em idosos com melhor for¢a muscular?®.

A correla¢io moderada encontrada entre a for¢a maxima de membros infe-
riores e o equilibrio dindmico no presente estudo corrobora os estudos anterio-
res’*? sugerindo uma melhor capacidade de equilibrio em idosos que tenham
maior forca. O estudo de Lustosa et al.? encontrou resultados que fortalecem
essa questdo, pois idosas pré-frageis que realizaram treinamento de forca por
10 semanas com cargas progressivas apresentaram melhora no teste TUG em
comparacio com idosas que nio treinaram. Dessa forma, o menor tempo no
teste de equilibrio dinimico apresentado pelo grupo GM, possivelmente, estd
relacionado a maior capacidade de producio de for¢a neste grupo, o que de-
monstra ser um beneficio promovido pelo treinamento de musculagio.

Nessa perspectiva, os resultados encontrados sugerem que idosos prati-
cantes de musculagio possuem melhor equilibrio dindmico e capacidade de
producio de for¢a nos membros inferiores em relacio a idosos praticantes de
hidroginistica e idosos nio praticantes de exercicio fisico estruturado. Com
728 era esperado que essa modali-
dade apresentasse maiores niveis de forca como sugerido na hipétese do es-
tudo. A validade externa do presente estudo é de grande representatividade
pelo fato dos treinamentos descritos refletirem exatamente o que individuos

base nos estudos prévios com muscula¢io



mmmmm Forca e equilibrio em idosos

realizam na realidade prética e nio em protocolos de trabalho experimental.
Dessa forma, podemos perceber que mesmo sem grande controle das varia-
veis de treinamento na musculacio, ela parece ser indicada para ganhos de
forga e equilibrio dindmico em idosos. Isso ocorre, provavelmente, devido ao
fato das caracteristicas dessa modalidade promover adaptag¢des neurais como
aumento no recrutamento e na frequéncia de disparo das unidades motoras,
e adaptagdes morfol6gicas como o aumento da drea de seccdo transversa e
espessura muscular, que causam aumento na capacidade de producio de forca
em idosos®.

Os praticantes de hidroginastica apresentaram menores niveis de forca
muscular mdxima e de equilibrio dindmico, provavelmente devido as caracte-
risticas do treinamento realizado, pois ndo houve relato de treinamentos em
velocidades altas ou médximas que possuem maior relacio com a resisténcia da
dgua'' e sio importantes em trabalhos que objetivam aumentar a forca. Dessa
forma, deve-se ter cautela na interpretacio de nossos achados, pois a visuali-
zacio apenas da modalidade, sem considerar as caracteristicas dos exercicios,
pode proporcionar uma ideia errénea que o treinamento de for¢ca no meio
aqudtico ndo ¢ eficaz, quando estudos prévios ja demonstraram esta efica-
cia*®*!. Souza et al.’*® observaram que o treinamento de for¢a no meio aquatico
realizado por mulheres jovens aumentou a for¢a dos extensores e flexores do
joelho, abdutores e adutores do quadril, entre outros em relagio a um grupo
que nio praticou o treinamento. Os autores associam os ganhos encontrados
com a especificidade dos exercicios aplicados durante o treinamento.

Em relagdo ao equilibrio funcional, Aguiar et al.* mostraram que um grupo
de mulheres idosas praticantes de hidroginastica por um periodo de seis meses
apresentou melhor escore na escala de Berg quando comparadas com idosas
sedentarias. Os autores afirmam que pelas propriedades fisicas da dgua ocor-
re uma desaceleracio dos movimentos, retardando a queda e atuando como
suporte, o que aumenta a confianca e reduz o medo de cair. Os resultados do
presente estudo divergem dos de Aguiar et al.*?, o pode estar relacionado com
a necessidade de um treinamento especifico ao tipo de exigéncia da escala
de Berg. Nesse contexto, uma recente revisio sistemdtica apresentou fraca
evidéncia de moderada eficiéncia de exercicios de forca e testes funcionais no
desempenho da escala de Berg em individuos acima de 60 anos*, mostrando
que o equilibrio funcional necessita de maior esclarecimento.

A impossibilidade de equaliza¢do das varidveis de treinamento intragrupos
(GM e GH) é uma limitacio do presente estudo, pois dificulta afirmag¢des so-
bre um determinado protocolo de exercicio. No entanto, o relato das princi-
pais caracteristicas dos treinamentos realizados pelos sujeitos minimizou esse
viés, esclarecendo parcialmente os principais componentes das atividades rea-
lizadas. Outra limitacdo € a avaliacio da for¢a em um exercicio de musculagio,
o que s6 foi adotado pela 6tima representacio de forca maxima de membros
inferiores proporcionada pelo teste de 1IRM nesse exercicio e pelas naturais
limita¢oes de avaliar a for¢ca mdxima em exercicios similares aos usados em
treinamento de hidrogindstica. Por fim, o delineamento de pesquisa utilizado
ndo permitiu uma inferéncia mais objetiva ou de aspecto causa-efeito, porém
levantou algumas hipdteses necessarias para futuras investigacoes.

Concluindo, a pritica de musculag¢io pelos individuos idosos, com frequén-
cia minima de duas sessdes semanais se associa a maior forca e equilibrio dina-
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mico comparado a pritica de hidrogindstica. O fato dos praticantes de hidro-
gindstica nio diferirem em forca e equilibrio do grupo nio praticante remete
a reflexdes sobre a prescri¢do do treinamento de hidrogindstica, uma vez que
seus efeitos sdo consequentes de seu planejamento e nio da simples escolha
de sua execucio.

LKS participou da coleta e andlise dos dados, escrita e idealizou o estudo. BSC
participou da coleta de dados. BF participou da anilise e interpretacio dos da-
dos, escrita e revisio cientifica. RSD participou da escrita e revisdo cientifica.
CR participou da anilise dos dados. CLT participou da idealizagio do projeto.
CPD participou de todas as etapas da pesquisa e aprovagio final.
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