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EFEITOS DO TREINAMENTO RESISTIDO EM IDOSOS COM SARCOPENIA

Paulo Cesar de SOUZA!
Lissandro Moisés DORST?
pesouza2@fag.edu.br

RESUMO

O processo de envelhecimento estd associado a diversas alteragdes fisiologicas, entre elas a
sarcopenia, condi¢do caracterizada pela perda progressiva de massa muscular, forca e
desempenho fisico. Essa deterioragdo compromete a autonomia ¢ a qualidade de vida do idoso,
tornando-se um importante problema de saude publica. Diante desse cenario, o treinamento
resistido surge como uma estratégia eficaz para a prevengdo e o tratamento da sarcopenia,
promovendo adaptacdes neuromusculares que preservam a forg¢a, a funcionalidade e o
equilibrio corporal. O presente trabalho tem como objetivo analisar, por meio de uma revisao
de literatura, os efeitos do treinamento resistido sobre a sarcopenia em idosos, destacando seus
beneficios fisiologicos, funcionais e psicossociais. A andlise das evidéncias cientificas
demonstrou que a pratica regular e supervisionada desse tipo de exercicio resulta em
significativas melhoras na massa muscular, forca e autonomia, além de contribuir para o
controle de doencas cronicas e para o bem-estar mental. Conclui-se que o treinamento resistido
¢ uma intervengao segura, acessivel e altamente recomendada para promover o envelhecimento
ativo e saudavel. Assim, sua inser¢ao em programas de saude e politicas publicas voltadas a
populacado idosa representa uma medida eficaz de promog¢ao da qualidade de vida e prevencao
da incapacidade funcional

Palavras-chave: Treinamento resistido. Sarcopenia. Idosos. Envelhecimento saudavel.
Qualidade de vida.
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ABSTRACT

The aging process is associated with several physiological changes, including sarcopenia—a
condition characterized by the progressive loss of muscle mass, strength, and physical
performance. This deterioration compromises the autonomy and quality of life of older adults,
becoming an important public health issue. In this context, resistance training emerges as an
effective strategy for the prevention and treatment of sarcopenia, promoting neuromuscular
adaptations that preserve strength, functionality, and body balance. The present study aims to
analyze, through a literature review, the effects of resistance training on sarcopenia in older
adults, highlighting its physiological, functional, and psychosocial benefits. The analysis of
scientific evidence demonstrated that regular and supervised practice of this type of exercise
results in significant improvements in muscle mass, strength, and autonomy, in addition to
contributing to the management of chronic diseases and mental well-being. It is concluded
that resistance training is a safe, accessible, and highly recommended intervention to promote
active and healthy aging. Therefore, its inclusion in health programs and public policies aimed
at the elderly population represents an effective measure to improve quality of life and
prevent functional disability.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento humano ¢ um processo bioldgico inevitavel, progressivo e
irreversivel, que afeta todos os sistemas do organismo, trazendo implicagdes
significativas para a satide e a funcionalidade (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2020). Entre as alteragdes mais marcantes desse processo esta a sarcopenia,
condi¢cdo caracterizada pela perda gradual e generalizada de massa, for¢a e funcao
muscular (CRUZ-JENTOFT, 2019). Essa sindrome, inicialmente descrita por Rosenberg
(1989) e posteriormente redefinida pelo European Working Group on Sarcopenia in
Older People (EWGSOP), representa um desafio crescente para a satde publica,
especialmente em razdo do aumento da expectativa de vida e do consequente
envelhecimento populacional em escala global (CRUZ-JENTOFT et al., 2019).

A sarcopenia ndo ¢ apenas um fator de limitagdo fisica, mas estd intimamente
associada a perda de autonomia, ao aumento do risco de quedas e fraturas, e a elevacdo
dos custos com cuidados de satde (MORLEY, 2011). Estudos apontam que a
degeneracao muscular decorrente dessa condicdo estd ligada a mudangas hormonais,
inflamacdo cronica, resisténcia a insulina e diminui¢do da sintese proteica muscular,
criando um ciclo de fragilidade que afeta diretamente a qualidade de vida dos idosos
(FRONTERA et al., 2020; MORLEY et al., 2018). Além disso, a redu¢do da forca
muscular compromete a execugdo de atividades diarias simples, ampliando o risco de
dependéncia funcional e isolamento social (MACIEL e ARAUJO, 2010).

Diante desse cendrio, a busca por estratégias eficazes para prevenir ou retardar a
progressdo da sarcopenia tornou-se prioridade em saude publica e em politicas voltadas
ao envelhecimento ativo. Entre as abordagens nao farmacoldgicas disponiveis, o
treinamento de for¢a, também chamado de treinamento resistido, tem se destacado por
seu potencial em estimular adaptagcdes musculares e neuromusculares capazes de reverter,
ao menos parcialmente, as perdas provocadas pela idade (WESTCOTT, 2012).
Evidéncias cientificas demonstram que, ao promover a hipertrofia muscular ¢ melhorar
a coordenagdo motora, essa modalidade de exercicio contribui para a manutengao da
funcionalidade e da independéncia (PETERSON et al., 2019; LIU; LATHAM, 2019).

Os beneficios do treinamento de forga ultrapassam o fortalecimento muscular
(KRAEMER; RATAMESS, 2004). Pesquisas indicam que ele favorece o aumento da
densidade mineral 6ssea, reduzindo o risco de osteoporose e fraturas além de melhorar a

saude cardiovascular, fatores que, somados, prolongam a capacidade de realizar tarefas



diarias com seguranga e autonomia (WESTCOTT, 2012; KRAEMER et al., 2004;
LLOYD et al., 2014). No campo neurofisioloégico, o exercicio resistido estimula a
reinervagdo de fibras musculares e a plasticidade do sistema nervoso, resultando em
ganhos de forca mesmo antes de mudangas estruturais significativas (AAGAARD et al.,
2010; FIATARONE et al., 1994).

No entanto, apesar de seus beneficios comprovados, a adesdo dos idosos a
programas de treinamento de forca ainda enfrenta barreiras relevantes (BURTON et al.,
2017). Entre os obstaculos mais citados estdo o medo de lesoes, a falta de conhecimento
sobre a importancia do exercicio, limitacdes de acesso a instalacdes adequadas e caréncia
de profissionais especializados (BORDE et al., 2015; DINIZ et al., 2021). Estratégias
como a personalizacao dos treinos, o acompanhamento por profissionais qualificados e
o suporte social tém se mostrado fundamentais para melhorar a adesdo e garantir a
continuidade da pratica, outro aspecto relevante ¢ que o treinamento de forga exerce
efeitos positivos sobre dimensdes psicoldgicas e cognitivas (LI et al., 2018). Estudos
apontam melhorias no humor, na autoestima e na fun¢do cognitiva, provavelmente
associadas ao aumento do fluxo sanguineo cerebral e a liberagao de fatores neuro tréficos,
como o Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF) (BHERER; ERICKSON; LIU-
AMBROSE, 2013). Essas repercussoes refor¢am a ideia de que o exercicio resistido ¢
uma interven¢ao multidimensional, capaz de impactar positivamente ndo apenas o corpo,
mas também a mente e a interagao social dos idosos, (SILVA; RODRIGUES; SILVA,
2020).

Considerando o crescimento expressivo da populacdo idosa e os impactos da
sarcopenia na saude e qualidade de vida, torna-se necessario ampliar o acesso a programas
de treinamento de for¢a baseados em evidéncias cientificas. Assim, este estudo tem como
objetivo analisar as evidéncias cientificas sobre os efeitos do treinamento de forca na
prevencdo e tratamento da sarcopenia, contribuindo para a promogdo da satde e da

autonomia na populagdo idosa.

2 METODOS

Este estudo propde a realizagdo de uma revisao narrativa da literatura com o
objetivo de identificar e analisar os principais estudos sobre o impacto do treinamento de

forca na prevengao da sarcopenia em idosos. A revisao foi conduzida com base em artigos



cientificos publicados embases de dados eletronica. Foram incluidas publicacdes em
inglés e portugués. Nao houve restricdo quanto ao ano de publicacdo dos artigos, o que
possibilita uma analise mais ampla e aprofundada da evolu¢ao do conhecimento sobre o
tema.

Sele¢do dos estudos foi realizada em trés etapas, a primeira consistiu na triagem
inicial dos titulos apos isso os resumos dos artigos identificados, e a terceira etapa,
compreendeu a leitura completa dos artigos selecionados, para confirmar sua relevancia
e qualidade metodologica. Foram incluidos os estudos que abordaram a eficacia do
treinamento de for¢a na prevencao da sarcopenia em idosos e que atenderam aos critérios
previamente definidos. Os critérios de inclusdo compreenderam estudos que
apresentaram resultados empiricos sobre o impacto do treinamento de for¢a em idosos
com sarcopenia e que apresentaram desfechos relacionados ao aumento da massa
muscular, forca muscular ou funcionalidade.

Foram excluidos os estudos que envolvam participantes com menos de 60 anos,
artigos de opinido, estudos que ndo trataram diretamente dos efeitos do treinamento de
forga sobre a sarcopenia, resumos de congressos, comunicagdes rapidas, artigos com
dados incompletos ou que ndo apresentam resultados relevantes sobre os desfechos de

interesse.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Os resultados desta pesquisa foram construidos a partir da analise criteriosa de
dez estudos que foram, ensaios clinicos randomizados, estudos de intervengao e revisdes
que abordam o papel do treinamento resistido na prevencao e no tratamento da sarcopenia
em i1dosos. A partir da leitura sistematica dos estudos, notaram-se semelhangas nos
resultados obtidos, permitindo uma discussdo integrada sobre a relevancia dessa
modalidade de exercicio fisico resistido no processo de envelhecimento ativo e saudavel.

Em um estudo de Fiatarone et al. (1990), um dos primeiros a investigar o impacto
do treinamento de for¢a em idosos frageis institucionalizados, observou-se que mesmo
individuos acima de 90 anos foram capazes de melhorar significativamente a forca
muscular ap6és oito semanas de exercicios resistidos de alta intensidade, esse achado

histérico desmistificou a ideia de que idosos muito avangados ndo poderiam obter



beneficios com esse tipo de intervengao, estabelecendo uma base cientifica s6lida para as
recomendagoes atuais.

O fortalecimento muscular e o ganho da massa magra promovem independéncia
funcional, grande parte dos estudos revisados apontou de maneira consistente que o
treinamento resistido ¢ eficaz no aumento da massa magra e na for¢a muscular
(VIKBERG et al. 2018; SEO et al. 2021; REZAEI et al. 2024; LIANG et al. 2020).
Vikberg et al. (2018) demonstraram que idosos com pré-sarcopenia submetidos a um
programa de 10 semanas apresentaram ganhos expressivos de massa muscular (aumento
médio de 1,1 kg) e redu¢do da gordura corporal. Além disso, verificou-se melhora em
testes funcionais, como o tempo de sentar e levantar, confirmando a rela¢do direta entre
o aumento da forca e o desempenho motor.

Resultados semelhantes foram obtidos por Seo et al. (2021), que investigaram
mulheres idosas em um protocolo de 16 semanas de treinamento com faixas eldsticas e
peso corporal, o protocolo incluiu exercicios com faixas elasticas e peso corporal,
realizados trés vezes por semana, com duracao de 60 minutos por sessdo. Nesse estudo
as participantes ndo apenas aumentaram a for¢a muscular isométrica. Além disso,
verificou-se melhora na velocidade da marcha, bem como na qualidade muscular da coxa
e no aumento da follistatina, um fator de crescimento associado a hipertrofia.

Além disso, estudos adicionais reforcam esses achados. Uma revisdo sistematica
conduzida por Grgic et al. (2020) analisou os efeitos do treinamento resistido em idosos
muito velhos, foram utilizados diferentes tipos de exercicios resistidos, incluindo pesos
livres (halteres e barras), maquinas de musculagdo (como cadeira extensora e leg press),
exercicios com o proprio peso corporal (agachamentos e flexdes modificadas) e treinos
com faixas elasticas para membros superiores e inferiores, os protocolos tinham duragdo
total variando de 6 a 24 semanas, com média de 12 a 16 semanas, e frequéncia de 2 a 3
sessdes por semana, cada uma com aproximadamente 30 a 60 minutos de duragdo. A
intensidade foi ajustada entre 50% e 80% da carga maxima que o participante conseguia
levantar em uma repeti¢ao (1RM), cada exercicio era realizado em 1 a 3 séries de 8 a 15
repeticdes. Nesse estudo ficou evidenciando que a modalidade de exercicio resistido ¢
eficaz no aumento da for¢a muscular e na hipertrofia muscular, mesmo em individuos
com 80 anos ou mais, além de promover melhorias no desempenho funcional e na
qualidade de vida.

Ja Rezaei et al. (2024) verificaram que o treinamento em suspensao TRX que ¢é

um tipo de exercicio fisico que utiliza faixas ou algas suspensas, presas a um ponto fixo,



para permitir que a pessoa use o proprio peso corporal como resisténcia. Nesse estudo o
treinamento em suspensdo TRX ndo promoveu alteracdes significativas na composi¢ao
corporal dos participantes, mas induziu mudangas expressivas em biomarcadores
relacionados ao crescimento e manuten¢ao muscular, como o aumento da follistatina,
além da redugdo significativa da miostatina, proteina inibidora da hipertrofia.
Paralelamente, também foram observadas melhorias importantes nos indicadores
funcionais, incluindo maior velocidade da marcha, melhor desempenho nos testes de
sentar e levantar. Esse achado sugere que os beneficios do treinamento podem variar
conforme o estimulo e o método aplicado, reforcando a importancia da individualizagao
dos programas de exercicios.

Nos estudos analisados, a melhora da funcao fisica e da autonomia dos idosos
emergiu como um ponto central. No estudo de Liang et al. (2020). que foi conduzido
através de um ensaio clinico randomizado com 60 pacientes idosos com sarcopenia, com
idades entre 80 e 99 anos, internados em uma unidade de cuidados pos-agudos, os
participantes foram divididos em dois grupos: um grupo de intervengado, que realizou um
programa de exercicios combinados, incluindo treinamento resistido e exercicios de
equilibrio, durante 12 semanas, € um grupo controle, que seguiu um programa de
treinamento resistido isolado com a mesma duracdo. Cada sessdo tinha aproximadamente
60 minutos, com frequéncia de trés vezes por semana, € era supervisionado por
fisioterapeutas experientes. O treinamento resistido envolvia exercicios com pesos livres
€ maquinas para membros superiores ¢ inferiores, visando melhorar a for¢ca muscular,
enquanto os exercicios de equilibrio incluiam treino de marcha, equilibrio unipodal e
mobilidade articular, com foco na prevencdo de quedas e na melhoria da estabilidade
postural.

Nesse estudo, os resultados mostraram que o grupo de exercicios combinados
apresentou aumento significativo no Indice de Barthel, um indicador de independéncia
funcional, e melhorias na for¢a e desempenho fisico em comparagdo com o treinamento
resistido isolado, indicando que a combinagdo de resisténcia e equilibrio ¢ mais eficaz
para promover funcionalidade e qualidade de vida em idosos com sarcopenia. O programa
de exercicios combinados proporcionou um beneficio significativo sobre o exercicio de
resisténcia isolado, com uma diferenga média ajustada de 6,8 pontos no indice de Barthel.
Essa evidéncia sugere que a associacao de diferentes tipos de estimulos pode ser ainda

mais vantajosa para idosos em idades avancadas (Liang et al. 2020).



Por sua vez, o estudo de Liu et al. (2024), foi conduzido um ensaio clinico
randomizado com 86 adultos mais velhos (idade média de 70,1 anos) diagnosticados com
sarcopenia, residentes na comunidade, os participantes foram divididos em dois grupos:
um grupo de intervencdo, que realizou um programa de exercicios domiciliares
progressivos combinando treinamento resistido e exercicios aerdbicos durante 12
semanas, € um grupo controle, que manteve seu estilo de vida habitual. O programa de
exercicios domiciliares progressivos consistiu em sessoes de 60 minutos, trés vezes por
semana, com supervisao remota e orientagao por meio de aplicativo movel. O treinamento
resistido incluiu exercicios como agachamentos, elevagdes de pernas e flexdes de brago,
com progressdo gradual de intensidade. Os exercicios aerobicos envolveram atividades
como caminhada e pedalada, visando melhorar a capacidade cardiorrespiratoria.

ApOs a intervengdo, o grupo de exercicios domiciliares progressivos apresentou
melhorias significativas em diversos parametros funcionais, a for¢a extensora de joelho
aumentou significativamente, indicando ganho de for¢a muscular. A distancia percorrida
no teste de caminhada de seis minutos aumentou significativamente, refletindo melhora
na capacidade aerdbica e resisténcia, além disso, os participantes apresentaram melhores
desempenhos nos testes de flexibilidade, como o teste de alcance sentado e o teste de
alongamento das costas. Entretanto, ndo houve mudangas relevantes na composi¢cdo
corporal ou na qualidade de vida. Isso reforga a evidéncia de que diferentes intervengdes
podem atuar em dimensoes especificas da satide do idoso, sendo necessario considerar a
prioridade individual de cada publico (Liang et al. 2020).

Neste sentido, a revisdo sistematica conduzida por Cortez et al. (2023) analisou
18 estudos clinicos controlados, envolvendo um total de 1.246 participantes idosos, com
idades variando entre 60 e 85 anos, sendo aproximadamente 58% mulheres e 42% homens
e teve como objetivo avaliar os efeitos do treinamento resistido, aerdbico e de
flexibilidade sobre a for¢ca muscular, a autonomia funcional e a qualidade de vida dos
idosos, destacando a eficacia do treinamento resistido com cargas elevadas. Nesse estudo,
os protocolos analisados tinham duracdo média de 12 semanas, com 2 a 3 sessoes
semanais de aproximadamente 60 a 90 minutos cada. Os programas de treinamento
resistido mais comuns incluiam de 8 a 10 exercicios direcionados aos principais grupos
musculares. Entre eles estavam: leg press e cadeira extensora para membros inferiores;
supino reto, puxada frontal e remada sentada para membros superiores; desenvolvimento
de ombros e flexao de cotovelos com halteres para tronco e bragos; além de exercicios

complementares com peso corporal, como agachamentos, elevacdo de panturrilhas e



flexdes de braco. Alguns protocolos combinavam o treinamento resistido com exercicios
aerdbicos leves, como caminhadas ou bicicleta ergométrica, e atividades de flexibilidade,
voltadas para a melhoria da mobilidade articular.

As avaliacOes realizadas nos estudos incluiram testes de for¢a muscular, como o
1RM (uma repeticdo maxima) e a dinamometria manual, além de testes funcionais, como
o Timed Up and Go (TUG) e o teste de sentar e levantar da cadeira, que mensuram
mobilidade, equilibrio e autonomia funcional. Também foram utilizados questionarios
de qualidade de vida, como o SF-36, ¢ analises de composicao corporal, por meio de
bioimpedancia ou DEXA, permitindo avaliar alteragdes na massa magra e percentual de
gordura. Os resultados da revisdo sistematica mostraram que o treinamento resistido com
cargas proximas a 80% de 1RM proporcionou ganhos expressivos. Houve aumento médio
de 25% a 40% na forga muscular, redugao de até¢ 20% no tempo do teste TUG e melhora
significativa nos escores do SF-36, especialmente nos dominios de vitalidade, capacidade
funcional e bem-estar geral. Programas com intensidade moderada, entre 60% e 70% de
IRM, também geraram beneficios, porém em menor magnitude, estudos
complementares, como a revisao de Bayer (2022), que analisou 49 ensaios clinicos
envolvendo mais de 1.000 idosos, € a revisdo de Silva et al. (2021), que incluiu 14 artigos
sobre idosos ativos, corroboram esses achados, mostrando que o treinamento resistido
promove melhorias consistentes na capacidade funcional, equilibrio, mobilidade e
qualidade de vida.

No estudo de Aragjo e Silva (2024), foi evidenciado que o treinamento resistido
oferece beneficios que vao além dos aspectos fisiologicos, promovendo também ganhos
psicossociais significativos na qualidade de vida dos idosos. A pesquisa contou com a
participacdo de 24 mulheres idosas, com idade igual ou superior a 60 anos, que foram
divididas em dois grupos de treinamento, o primeiro grupo realizou sessdes de 40 minutos
por semana, enquanto o segundo grupo executou sessdes de 20 minutos semanais. Ambos
os grupos participaram de dois treinos por semana, durante 12 semanas consecutivas. Os
exercicios foram realizados em formato de circuito, com um total de 10 exercicios que
combinavam maquinas de musculacao e movimentos com o peso corporal, voltados ao
fortalecimento dos principais grupos musculares dos membros superiores e inferiores.

Os resultados mostraram melhora significativa da for¢a muscular em ambos os
grupos, especialmente nos membros inferiores e superiores. Além disso, observou-se
uma reducdo dos niveis de estresse percebido e um impacto positivo no bem-estar

psicologico das participantes, indicando que o treinamento resistido contribui ndo apenas



para o condicionamento fisico, mas também para aspectos emocionais € sociais
importantes na qualidade de vida das idosas.

A pratica regular dessa modalidade de exercicio favorece o aumento da forca
muscular, da resisténcia e do equilibrio, elementos fundamentais para a execugao das
atividades do dia a dia e para a preservacdo da independéncia funcional, além disso, o
treinamento resistido contribui para a redu¢do do risco de quedas, melhora da mobilidade
e da autoestima, e pode auxiliar no controle de condi¢gdes cronicas comuns na populagdo
idosa, como hipertensdo e diabetes, esses efeitos positivos sdo particularmente
importantes, pois a manuten¢do da funcionalidade e a promog¢ao do bem-estar psicologico
estdo diretamente associadas a qualidade de vida na terceira idade. Samulski (2009) ja
destacava que a preservagdo da forga muscular tem efeito positivo na autoestima, pois
permite que o idoso se mantenha ativo e funcional em seu cotidiano. Além disso, pratica
regular de exercicios fisicos, incluindo o treinamento resistido, tem sido associada a
reducdo de sintomas de depressdo, melhora no humor e aumento da sensacdo de bem-
estar geral (CRAFT e PERNA, 2004).

Estudos de Silva et al. (2014) e Véras et al. (2015) evidenciaram que o treinamento
resistido ¢ uma importante interven¢do ndo farmacoldgica no controle de doengas
cronicas, como o diabetes tipo 2 e a hipertensdo arterial. Essas pesquisas reforcam a
relevancia do exercicio de for¢a ndo apenas para o condicionamento fisico, mas também
como estratégia eficaz na melhora de parametros metabdlicos e cardiovasculares.

De forma geral, os estudos foram realizados com grupos compostos por adultos
e idosos diagnosticados com diabetes tipo 2 ou hipertensdo, envolvendo entre 12 ¢ 34
participantes, dependendo do protocolo. O periodo de intervencdo variou entre 8 e 12
semanas, com duas a trés sessoes semanais de treinamento resistido, realizadas em dias
alternados. As sessdes duravam de 60 a 90 minutos e eram conduzidas com intensidade
moderada, equivalente a 50% a 75% de uma repeticdo maxima (1RM).

Os exercicios mais utilizados nos programas incluiam leg press, cadeira extensora,
supino reto, remada sentada e outros movimentos que trabalhavam os principais grupos
musculares. Esses treinos eram organizados em formato de circuito ou em séries
convencionais, com foco no aumento gradual da forca e da resisténcia muscular.

As avaliagdes realizadas nos estudos envolveram diferentes aspectos fisiologicos
e clinicos. Foram aplicadas avaliagdes bioquimicas, como a medi¢do da glicemia capilar
e da hemoglobina glicada (HbA 1c), para acompanhar o controle glicémico de individuos

com diabetes. Também foram realizadas mensuragdes da pressdo arterial sistolica e



diastdlica antes e apos as sessdes de treino, a fim de avaliar os efeitos agudos e cronicos
sobre o sistema cardiovascular de participantes hipertensos. Além disso, os pesquisadores
realizaram avaliagdes antropométricas, como peso, estatura, indice de massa corporal
(IMC) e percentual de gordura corporal, bem como testes de forca muscular por meio da
carga maxima (1RM) e questionarios de qualidade de vida.

Os resultados obtidos foram bastante positivos. Em ambos os estudos, observou-
se melhora significativa da for¢ca muscular, reducao dos niveis de glicose no sangue e da
hemoglobina glicada, além de uma queda relevante na pressao arterial apds as sessoes de
exercicio. Esses efeitos demonstram que o treinamento resistido contribui diretamente
para o controle das condi¢des cronicas, diminuindo a necessidade de uso continuo de
medicamentos ¢ melhorando o bem-estar geral dos participantes.

Dessa forma, tanto Silva et al. (2014) quanto Véras et al. (2015) concluiram que
o exercicio resistido, quando realizado de forma regular, supervisionada e adaptada as
condi¢des de cada individuo, ¢ uma ferramenta segura e eficiente na prevengdo e no
controle de doencas cronicas, promovendo melhor qualidade de vida e autonomia
funcional.

A prética regular de exercicios de resisténcia constitui uma estratégia eficaz nao
apenas para o enfrentamento da sarcopenia, mas também para a promogao da autonomia
funcional, do bem-estar psicologico e da qualidade de vida em idosos, Tais beneficios
evidenciam a necessidade de politicas publicas e programas de intervencao que
favoregam a adesdo continua a atividades de forca nessa populacdo (CRUZ-JENTOFT et
al., 2019).

Embora os resultados apresentados nesta pesquisa confirmem os beneficios do
treinamento resistido na prevencao e no tratamento da sarcopenia em idosos, ¢ importante
reconhecer algumas limita¢des que devem ser consideradas na interpreta¢do dos achados.
A primeira limitagdo refere-se ao tamanho amostral de grande parte dos estudos
revisados, que, em sua maioria, contaram com um numero reduzido de participantes,
geralmente idosos saudaveis ou moderadamente ativos. Essa caracteristica restringe a
generalizacdo dos resultados para populagdes mais frageis, institucionalizadas ou
portadoras de multiplas doengas cronicas.

Outra limitagdo observada diz respeito a heterogeneidade dos protocolos de
treinamento aplicados nos diferentes estudos. Houve variacdo consideravel quanto a
intensidade, duragdo, frequéncia semanal e tipo de exercicio empregado (com pesos

livres, elasticos, maquinas ou sistema de suspensdo TRX). Essa diversidade metodolégica
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dificulta a comparagdo direta entre os resultados e torna desafiadora a defini¢do de um
modelo ideal de prescri¢do do treinamento resistido para o publico idoso.

Adicionalmente, a maioria das pesquisas apresentou curta duragdo, variando entre
8 e 16 semanas, o que limita a compreensao sobre os efeitos do treinamento resistido a
longo prazo, especialmente quanto a manuten¢ao dos ganhos de for¢a, massa muscular e
funcionalidade apos o término da intervengao.

Também ¢ importante destacar que poucos estudos abordaram, de forma
aprofundada, os efeitos psicossociais € cognitivos associados a pratica do treinamento
resistido. Embora alguns resultados indiquem melhora na autoestima, reducao do estresse
e maior bem-estar psicologico, ainda sdo necessarias investigagdes que explorem com
mais profundidade como essa modalidade de exercicio influencia a saide mental e as
relacdes sociais dos 1dosos.

Outro ponto a ser considerado ¢ o controle limitado de varidveis externas, como
alimentac¢do, uso de medicamentos, rotina didria e presenca de comorbidades, que podem
interferir diretamente nos resultados observados.

Por fim, todas essas limitagdes impactam diretamente a compreensao da relagao
entre o treinamento resistido e a sarcopenia. Considerando que a sarcopenia ¢ uma
condi¢do multifatorial caracterizada pela perda progressiva de massa, for¢a e funcdo
muscular, a falta de padronizagdo e o curto acompanhamento dos estudos dificultam a
defini¢ao de parametros precisos sobre a intensidade, frequéncia e duragdo ideais do
treinamento. Ainda assim, os achados reforcam que o treinamento resistido representa
uma estratégia eficaz e promissora na prevencdo e no manejo da sarcopenia em idosos,
sendo necessarios estudos de longo prazo e com maior rigor metodologico para consolidar

essas evidéncias.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados analisados ao longo desta pesquisa evidenciam de forma consistente
que o treinamento resistido ¢ uma das estratégias mais eficazes para a prevengdo e o
tratamento da sarcopenia em idosos. A literatura revisada demonstra que essa modalidade
de exercicio promove ganhos significativos de forca muscular, aumento de massa magra
e melhora da autonomia funcional, fatores essenciais para a preservacao da independéncia

e da qualidade de vida na terceira idade.
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Os estudos investigados, embora apresentem metodologias distintas, convergem
ao apontar que o fortalecimento muscular por meio de exercicios resistidos contribui ndo
apenas para a manuten¢ao da capacidade fisica, mas também para beneficios psicologicos
e sociais. Entre os principais efeitos observados destacam-se o aumento da autoconfianga,
a reducdo de sintomas depressivos, a melhora da autoestima e o fortalecimento do bem-
estar geral, demonstrando que o impacto do treinamento resistido vai além dos aspectos
fisiologicos.

Além disso, verificou-se que o exercicio de resisténcia ¢ uma intervengao nao
farmacoldgica eficaz no controle de doengas cronicas, como o diabetes tipo 2 e a
hipertensdo arterial, favorecendo o equilibrio metabolico e cardiovascular. Esses
beneficios estao intimamente relacionados a melhora da fun¢ao muscular e a reducao do
processo degenerativo associado a sarcopenia, uma vez que o treinamento resistido
estimula a sintese proteica, aumenta a massa e a for¢a muscular e contribui para a
preservagdo da funcionalidade. Assim, a pratica regular de exercicios de for¢ca nao apenas
auxilia no controle de doencas cronicas, mas também se configura como uma ferramenta
essencial na prevencdo e no tratamento da sarcopenia, promovendo a satde integral e a
autonomia do idoso.

Diante do exposto, conclui-se que o treinamento resistido € uma pratica segura,
acessivel e de grande potencial preventivo e terapéutico no contexto do envelhecimento
e, especialmente, no enfrentamento da sarcopenia. Sua implementacdo regular,
supervisionada e adaptada as condi¢des individuais contribui de forma significativa para
a manutencdo da massa e da for¢a muscular, prevenindo a perda funcional caracteristica
dessa condi¢do. Além disso, promove melhorias na autonomia, na mobilidade e no bem-

estar fisico e emocional dos 1dosos.
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