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RESUMO

TREINAMENTO DE FORCA PARA IDOSOS: UMA ANALISE DA CONTRIBUICAO
POSITIVA DA PRATICA NA RESPOSTA FISIOLOGICA EM COMBATE A
SARCOPENIA

STRENGTH TRAINING FOR THE ELDERLY: AN ANALYSIS OF THE
POSITIVE CONTRIBUTION OF PRACTICE IN THE PHYSIOLOGICAL
RESPONSE IN FIGHTING SARCOPENIA

Joanna Julia Siqueira de Menezes?

Através do desenvolvimento natural do corpo, o processo de envelhecimento chega
a todos os individuos, sejam estes praticantes ou ndo de atividade fisica e o
processo sarcopénico vem junto, de forma inerente ao envelhecimento. Visando
compreender e fomentar o debate acerca do impacto da atividade fisica, mais
precisamente do treinamento de for¢a, na contencdo dos avancos da sarcopenia
para idosos, € que se deu esta pesquisa. Dito isto, o estudo se concentrou na
analise literaria e comparativa entre artigos selecionados que contemplassem
descritores relacionados ao envelhecimento, sarcopenia e treinamento de forca e
gue considerasse exclusivamente esta pratica fisica na analise responsiva de idosos
contra 0 avango sarcopénico. Através do comparativo entre artigos e das analises
feitas, tornou-se possivel afirmar que a pratica do treinamento de forca para idosos
tem inumeros beneficios, dentre eles, a melhora na musculatura, na densidade
0ssea, na coordenacdo motora, assim como qualidade de vida. Entretanto, vale
reiterar que, para que se torne possivel a implementacdo desta pratica para a
populacdo idosa faz-se necessaria preparacdo especifica, como no caso dos
profissionais de educacao fisica, que o dispdem.

Palavras-chave: Envelhecimento. Treinamento de forca. Sarcopenia. Profissional
da Educacéo Fisica.

! Graduanda do curso de Educaco Fisica da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB). E-mail:
joannajsmenezes@gmail.com



ABSTRACT

Through the body's natural development, the aging process reaches all individuals,
whether they are physically active or not, and the sarcopenic process comes with it,
in an inherent way to aging. Aiming to understand and foster the debate about the
impact of physical activity, more precisely of strength training, in containing the
advances of sarcopenia for the elderly, this research was carried out. That said, the
study focused on literary and comparative analysis between selected articles that
contemplated descriptors related to aging, sarcopenia and strength training and that
exclusively considered this physical practice in the responsive analysis of elderly
people against sarcopenic advancement. Through the comparison between articles
and the analyzes made, it became possible to affirm that the practice of strength
training for the elderly has numerous benefits, among them, the improvement in
musculature, bone density, motor coordination, as well as quality of life. However, it
is worth reiterating that, in order to make it possible to implement this practice for the
elderly population, specific knowledge that physical education professionals have is
needed.

Keywords: Aging. Strength training. Sarcopenia. Physical education professional.



1 INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo de desenvolvimento natural do corpo, onde
este sofre varias alteragdes, sendo elas: neuroldgicas, funcionais, estruturais,
ambientais e socioculturais. A perda progressiva de massa muscular e da forca
corporal sdo parte do processo, acarretado pela sindrome da sarcopenia.

Estudos comprovam que essas perdas de funcbes sao inevitaveis, podendo
ser algumas delas mais tardias, conforme o estilo de vida. Apesar do
envelhecimento ser um fator inevitavel, o declinio fisiolégico varia
consideravelmente entre individuos (Faina et al., 2008; Faria & Marinho, 2004),
sendo que as perdas inerentes ao envelhecimento natural podem ser minimizadas
com a pratica de exercicio fisico.

Envelhecer corresponde a um conjunto de processos complexos e naturais
gue ocorrem desde o nascimento, no entanto as alteracfes inerentes sdo mais
evidentes numa fase mais avancada da vida. (Faria & Marinho, 2004; Fernandes,
2005.)

No Brasil, 0o numero de idosos (60 anos de idade acima) passou de 3 milhdes
em 1960, para 7 milhdes em 1975 e 14 milhdes em 2002 (um aumento de 500% em
guarenta anos). Estudo realizado com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) dos cerca de 210 milhdes de habitantes do pais, 37,7 milhdes de
brasileiros séo idosos em 2021.

Este artigo visa fomentar o debate acerca do treinamento de forca para
populacédo idosa como possibilidade ao combate da sarcopenia, uma vez que ha um
grande crescimento da populacéo idosa, com procura de uma melhor qualidade de
vida para sua faixa etaria, visando manter todos os aspectos fisicos e motores
conservados, assim como um bom desempenho além de poder assegurar a sua
independéncia para o melhor aproveitamento dos seus dias.

O treinamento de forca refere-se a uma intervencdo em que 0s praticantes
submetem um musculo ou grupos musculares a uma resisténcia externa (ESCO,
2013), com o objetivo de aumentar a forca, poténcia, hipertrofia e desempenho
motor (Wescott, 2009; Mynarski, 2014).



Deste modo, esta pesquisa objetiva avaliar a sarcopenia nos idosos,
analisando a melhora na capacidade funcional através do treinamento de forca,
visto que este é um dos critérios para escolha desta modalidade de treinamento
fisico. Também se faz necessaria a investigacdo da melhora de fun¢cdes motoras e
fisicas, j& que este € um prospecto do grupo quanto a esta modalidade de exercicio.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) prevé que em 2050 existirdo cerca
de 2 bilhdes de pessoas no Mundo com idade superior a 60 anos e que 80% se
encontram nos paises desenvolvidos, como € o caso de Portugal (WHO, 2002).

A salde deixa de ser sumariamente medida pela auséncia/presenca de
doenca mas sim pela capacidade funcional do idoso sendo esta intimamente ligada
a manutencdo da autonomia e independéncia, que por sua vez, quando
incrementada, permite uma relacao clara de dependéncia com a qualidade de vida
dos idosos (Kalache et al., 1987; Ramos, 2003).

2 ENVELHECIMENTO

O processo primario da sarcopenia esta diretamente relacionado ao
processo de envelhecimento para a fase idosa e para isso, torna-se necessario
compreender 0 que € 0 idoso e porqué esta condicao esta presente neste grupo, em
especifico. Portanto, para Camarano (2004) ser idoso trata-se de “uma gama
bastante ampla de critérios para a identificagdo do que venha a ser um ‘idoso’. O
mais comum baseia-se no limite etario, como € o caso, por exemplo, da definicdo da
Politica Nacional do Idoso (Lei 8.842, de 4 de janeiro de 1994).”

Em contrapartida, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), define o idoso
nao soO pela sua faixa etaria, mas também pelo condicional desenvolvimento de seu
pais, uma vez que paises mais desenvolvidos possibilitam uma melhor qualidade de
vida que pode implicar diretamente no aumento da expectativa de vida.
Sendo assim, para a OMS, pessoas acima de 60 anos que vivem em paises em
desenvolvimento ou pessoas acima de 65 anos que vivem em paises desenvolvidos
podem ser consideradas idosas.

No entanto, o ser idoso esta muito além do que o embargo causado por uma
faixa etaria, ou a pré-delimitacdo desta faixa etaria sem a compreensao individual do
ser e dos processos fisiolégicos de envelhecimento inerentes a cada individuo.

Desta forma, o idoso torna-se alguém que, ndo sé possui idade avangada - acima de



60/65 anos, a depender de seu pais - mas também, alguém que busca uma
qualidade de vida em contrapartida as delimitacdes cronoldgicas.

Camarano (2004) defende ainda que, em se tratando do idoso, o estar
saudavel nao se correlaciona mais a idade cronolégica, tornando-se um reflexo da
capacidade de responder as necessidades cotidianas, sejam elas fisicas ou
psicoldgicas.

Com o passar dos anos had uma transformacdo na composi¢cao corporal que
faz alteracbes no processo natural do organismo. Rosemberg (1989), empregou a
sarcopenia com o termo grego “sarx’ que significa carne e “penia” de perda. Esta,
por sua vez, influencia diretamente na funcionalidade do idoso, aumento da gordura
corporal, decorrente da perda de massa magra, nos seus habitos diarios, como
também na sua autonomia. Cordeiro (2017) exemplifica que “esta perda muscular
(massa) leva a diminuicdo da forca, da taxa metabdlica e da capacidade aerobica
com consequente reducdo da capacidade funcional.”

No entanto, apesar de ser associada ao declinio fisico ocasionado pela idade
avancada, nem sempre a sarcopenia € um reflexo desta faixa etaria, pois, pode ser
associado também ao desuso muscular, a desnutricdo ou doencas inflamatorias.
Dito isto, para os idosos a relevancia da anamnese e prognostico torna-se uma
necessidade para que este usufrua de uma boa qualidade de vida dado que as
consequéncias funcionais da sarcopenia, para o grupo idoso, Sdo mais severas.

Fatores secundarios como: sedentarismo, desnutricdo, a presenca de
algumas comorbidades como os efeitos catabdlicos, desnutricdo proteica-calorica,
distirbios na inervacdo muscular, diminuicdo da producdo hormonal e resisténcia
metabodlica comprometem ainda mais as funcdes musculares esqueléticas.

Hodiernamente, essa patologia € dada como multifatorial, sendo um problema
de saude publica, que se diz respeito a etiologia, saude, bem estar, doenca e
cuidado. A Sarcopenia é potencializada por fatores relacionados a doencas e estilo
de vida inadequado, também caracterizada pelo baixo desempenho fisico, reducao

de forca muscular e da musculatura esquelética.

O musculo esquelético é constituido por milhares a centenas de milhares
de fibras, que de acordo com a sua estrutura e composi¢cdo molecular sao
classificadas em tipo | (fibras lentas) e tipo Il (fibras rapidas) [...] A
diminuicdo da massa muscular com o envelhecimento parece ser devida
principalmente ao decréscimo do nimero de fibras musculares, que afeta
na mesma proporcdo as fibras do tipo I e Il. No entanto, também o
didmetro das fibras musculares é afetado, mas a este nivel séo as fibras do
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tipo Il que sdo predominantemente atingidas, sofrendo uma reducdo de
10% a 40%, contrariamente as fibras do tipo | cujas dimensdes ndo sofrem
grandes alteracfes. (CORDEIRO, 2017, p. 4-5)

Dado isto, é possivel compreender que O processo sarcopénico é
sumariamente identificavel através de variaveis fisiolégicas. Segundo Martinez et al
(2014) “As trés variaveis que compdem o diagndstico de sarcopenia segundo o
Grupo Europeu de Trabalho com Pessoas Idosas sdo: massa muscular esquelética,
forca muscular e desempenho fisico.”

A primeira variavel de diagnéstico a sarcopenia, sendo esta através de
investigacdo da massa muscular esquelética, por meio de andlise clinica, é
realizavel via ressonancia magnética, tomografia computadorizada, a absorciometria
radiol6gica de dupla energia, a bioimpedancia elétrica e a antropometria, incluindo
também a creatinina em sumario urinario.

Martinez et al (2014) ainda afirma que para a identificacdo do processo
sarcopénico pela segunda e terceira via de diagnoéstico € utilizada a forca da presséao
manual que é dada através do dinamdmetro e do teste de velocidade de Marcha,
respectivamente. Este segundo é utilizado pelo facil prognostico a idosos com
predisposicdo de quedas?.

Portanto, é verossimil que a andlise clinica, bem como a insercdo de um
protocolo de exercicios fisicos como o treinamento de forca tornem-se ferramentas
no combate a patologias que afetam o grupo de idosos acometidos pela sarcopenia.
Dentre varias patologias relacionadas aos idosos sarcopénicos, sao encontradas
diversas doencas crbnicas, que podem incluir: cancer, doencas cardiovasculares,
insuficiéncia renal crénica, infeccdes, doencas pulmonares e insuficiéncia cardiaca.

E muito comum encontrarmos idosos com problemas osteomusculares,
devido a quedas na terceira idade também advindas do processo sarcopénico do

envelhecimento.

2.1 Treinamento de forca

2 Compreenda-se como predisposicdo a quedas os idosos que, através do processo sarcopénico e
perda da massa esquelética apresentam dificuldades motoras e perda 6éssea, comprometendo sua
autonomia e inferindo a si mesmos mais uma caracteristica para diagnostico.
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O sedentarismo é a auséncia da utilizagcdo da musculatura, pela falta de
interesse e disposicdo para movimentar-se, ou gerar gastos caléricos praticando
alguma atividade fisica. Além de gerar a perda de massa muscular, gera também:
perda de flexibilidade, for¢a, peso, hipotrofia e grande interferéncia em atividades
diarias.

O treinamento de forga possibilita inimeros beneficios, sendo ele usado de
forma adequada, prezando a individualidade de cada pessoa, especialmente em
idosos.

O treinamento de forca prescrito de uma forma coerente e embasada,
proporcionara beneficios em relacdo a autonomia funcional, tornando os idosos
capazes de realizarem suas atividades com maior eficiéncia e consequentemente
trazendo-lhes, bem estar fisico e psicologico, aléem da sensacéo de independéncia
(EVANS E CAMPBELL,1993). A fraqueza musculo-esquelética tem sido apontada
como grande causa da incapacidade funcional na populacdo idosa, acentuando os
riscos de queda (CHODZKO-JAIKO, 1996).

Para Mcardle e Katch (1999), acerca da capacidade fisiologica de
movimentacdo em geral, ha um declinio progressivo apés 30 anos de vida, de
acordo com a diminuicdo nas diversas funcdes motoras, que chegam a divergir,
sendo esta queda na capacidade fisiol6gica motivada por varios fatores, incluindo os
niveis de atividade fisica.

Através de uma variedade de manifestacdes, como treinamento com pesos
livres, aparelhos de musculacdo, peso corporal, entre outros (Rhodes , 2017). A
préatica regular do Treinamento de Forca é recomendada para a populacdo em geral,
€ sugerido pelo American College of Sports Medicine que o treinamento seja feito
pelo menos duas vezes por semana com duracdo de 30 minutos cada sessao
(ACSM, 2009).

O treinamento de forca para o grupo de idosos ainda € escasso devido ao
prognostico tardio, que dificulta a pratica dada a perda de massa esquelética
avancada em idosos que ja a identificaram. Deste modo, esta atividade fisica ainda
nao tem expressividade entre os profissionais da educacéao fisica.

Dada a ndo expressividade e/ou conhecimento destes profissionais, muitos
nao se sentem seguros a iniciar no treinamento de forca em idade avancada ou
mesmo ndo possuem incentivo de seus familiares e tutores ao adentrar na pratica

para prevencgao a sarcopenia.



12

2.2 Sarcopenia

A prética do treinamento de forca é fundamental para a prevencao de
patologias que séo inerentes ao envelhecimento.
Em se tratando de treinamento de forca como método para a contengcdo do

desgaste fisico do idoso e melhoria para qualidade de vida

O treinamento resistido, “também conhecido como treinamento de forga ou
com pesos”, tornou-se uma das formas mais populares de exercicio para
melhorar a aptiddo fisica e para o condicionamento dos atletas. Os termos
treinamento de forga, treinamento com pesos e treinamento resistido séo
todos utilizados para descrever um tipo de exercicio que exige que a
musculatura corporal se movimente (ou tente se movimentar) contra uma
forca oposta, geralmente exercida por algum tipo de equipamento.
(FLECK E KRAEMER, 2017, p. 2)

Sua pratica regular pode promover melhora no desempenho de atividades
cotidianas, proporcionando autonomia, qualidade de vida, bem estar ao idoso e
sociabilizacao.

Entre os beneficios advindos da pratica do TF (treinamento de forca),
podemos destacar a reducdo na taxa de mortalidade, controle do peso, pressao
arterial e diabetes e aumento da qualidade de vida (Drenowatz, 2015;
Kraschnweski, 2016; Casonatto, 2016; Ishiguro, 2016). Diante dos inumeros
beneficios verificados em estudos e da facilidade de acesso da populacdo, o TF
estd ha anos entre as principais tendéncias fithess para os idosos, segundo o
Colégio Americano de Medicina do Esporte (Thompson, 2017).

Este tipo de treinamento, se prescrito de uma forma coerente e embasada,
proporcionara beneficios em relacdo a autonomia funcional, tornando os idosos
capazes de realizarem suas atividades com maior eficiéncia e consequentemente
trazendo-lhes, bem estar fisico e psicoldgico, além da sensacao de independéncia
(Evans e Campbell,1993).

O treinamento de forca € uma das solucBes na prevencdo da sarcopenia,
pois 0 mesmo aumenta a massa muscular esquelética, como também a forca
muscular, a funcionalidade motora, equilibrio, aumento de flexibilidade e de praticas

do dia a dia, visto que a fraqueza musculo-esquelética tem sido apontada como
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grande causa da incapacidade funcional na populagao idosa, dado os riscos de
gueda (Chodzko-Jaiko, 1996).

A pratica do treinamento de forca, que também pode ser compreendida como
musculacao, além de todos os beneficios libera horménios como adrenalina e
noradrenalina, sendo essas preponderantes para um bom funcionamento do
sistema circulatério, glucagon e insulina, que culminam em controle da diabetes,
endorfina, cortisol, leptina e serotonina responsaveis pelas sensa¢des de bem estar,
controle da resposta imune, controle dos niveis de gordura além de aumento da
libido, da resposta ao aprendizado e da memoria.

Além destes, os outros horménios que estdo indiretamente ligados aos
supracitados fazem com que a musculagdo traga inimeros beneficios a saude do
idoso.

Devido a sarcopenia se tratar de uma patologia recentemente descoberta e
pouco explorada entre os profissionais da area da educacao fisica, nem sempre
estes estédo preparados para lidar com a modalidade de treinamento de forca como
exercicio fisico para idosos dado que este necessita de um cuidado maior, pois caso
o treino seja prescrito errado, contrariamente ao seu objetivo, pode trazer maleficios
como dores em todo o corpo, alguma lesdo nos membros, principalmente joelho e
coluna que sao onde eles mais se queixam.

Ademais, este tipo de pratica necessita de uma avaliacdo fisica muito mais
detalhada que assegure ao praticante o seu beneficio. Cabe aqui o relevante debate
acerca de como as literaturas voltadas aos profissionais de educacdo fisica
desencorajam a pratica para os idosos e como se faz necessario desmistificar esse
conhecimento dogmatico.

Em algumas literaturas € possivel encontrar informativos que alegam que o
treinamento resistido acarreta dano muscular ao individuo idoso pela falta de
entendimento dos profissionais de educacdo fisica em prescreverem 0 mesmo
treinamento para todas as idades, acarretando fadiga muscular intensa e fazendo
com que haja dores que chegam a impedir a rotina de atividades diarias e a
desisténcia do treinamento de forca.

Esta modalidade de treinamento consiste ndo s6 em fazer com que o idosos
melhore seus desempenhos fisicos e motores, além da sarcopenia, ela pode ser um
paliativo para outras doencas como a depressdo, pois faz com que o idoso

sociabilize, saia de casa, converse com outras pessoas e tenha uma interacao
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maior com individuos que n&o estejam inseridos normalmente em seu ciclo social e
familiar.

No entanto, € necessario compreender a falta de material literario
informativo/didatico voltado ao profissional de educacdo fisica para esta pratica,
além de proporcionar uma disseminagdo de informacdes mais eficientes ao
treinamento de forca para este grupo, em especial.

Se torna relevante também assimilar que, caso o diagndéstico a sarcopenia
fosse mais eficaz e precoce, a pratica do treinamento de forca j4 estaria
proporcionando melhorias na vida do idoso, ja que a mesma traz indmeros
beneficios por ser um tratamento nao medicamentoso, que evita diversas doencas

ja citadas anteriormente.

3 METODOLOGIA

O seguinte estudo tem como método de pesquisa uma Revisao da literatura
realizada através de pesquisas nas bases de dados MEDLINE/Pubmed, Scielo e
Lilacs, possibilitando a analise e descri¢cao de um corpo do conhecimento, sendo ela
gualitativa, uma vez que serdo realizadas analises através do procedimento
supracitado.

Para Gil (2008), o método cientifico € o que define que um levantamento de
dados ou informacfes pode ser categorizado como pesquisa cientifica. Sem o
método, a pesquisa cientifica ndo seria possivel ou relevante. Prodanov (2013)
também defende que a revisdo de literatura € o meio que instiga a investigacédo e
atualizacdo através de livros, artigos, monografias, dissertacdes e teses.

Deste modo, esta pesquisa também pode ser caracterizada como descritiva,
uma vez que visa descrever um recorte populacional, nesta situacdo os idosos,
estudando e avaliando caracteristicas classificatorias de grupo em parametros como
sexo, idade, estado de saude fisica ou mental, entre outros, como € abordado por
Gil (op. cit.).

Dito isto, para a realizacdo do levantamento de dados, se fez necessario
selecionar descritores que pudessem delimitar o material de estudo a fim de

possibilitar uma analise mais profunda e comparativa entre artigos.

Figura 1 - Tabela descritiva acerca da coleta de dados
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Tabela 1 — Comparativo entre os autores contemplativos a todos os critérios

15

NOME DO AUTOR/
NOME DO ARTIGO

OBJETIVOS

RESULTADOS

NOME: Sarcopenia e Verificar os beneficios e

treinamento resistido.

AUTOR: DANIELI,André | treinamento de forca em

Vinicius

efeitos do

idosos.

A sarcopenia pode ser

alterado através da insercao do individuo em
programas de exercicios de resisténcia
que como discutido e demonstrado, pode

manter ou até melhorar os niveis de

forca e massa muscular, reverter atrofia
muscular e melhorar a aptidao funcional e

assim prorrogar o processo de

envelhecimento e consequentemente a

longevidade.
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Os resultados dos
estudos investigados, em sua totalidade
apontam aspectos positivos do treinamento
de forca na melhora da percepcéo de
qualidade de vida de idosos. Para 0 sucesso
de um programa de treinamento de forca na
percepcéo da qualidade

NOME: Treinamento de de vida dos idosos, a importancia de um
forca e percepcéo da Apresentar o assunto: profissional capacitado é imprescindivel
qualidade de vida em Percepcéo da para néo so realizar a prescrigdo, mas

idosos: uma revisdo de Qualidade de vida em também a identificacdo das necessidades

literatura. AUTOR: idosos, baseado em individuais de cada idoso e principalmente
JUNIOR, Antonio artigos disponiveis nas na selecéo dos exercicios e manipulacao
Aparecido Batista bases de dados. das variaveis do treinamento de forca.

Foram apresentados grandes
beneficios decorrentes da pratica do
treinamento resistido. Beneficios que

promovem maior e mais duradoura

NOME: Influéncia do independéncia fisica para idosos como o
treinamento resistido para ganho
idosos. AUTORES: Analisar o efeito do de forca, diminuicdo dos efeitos da
RIBEIRO, Thiago Prieto; exercicio resistido na sarcopenia e reducdo da perda de
DANTAS, Tulio Calazans qualidade de vida de densidade
Néo idosos. mineral 6ssea, por exemplo.

Fonte: do autor

Em analise comparativa entre o0s artigos selecionados, é possivel
compreender um ponto de vista homogéneo entre os autores, em se tratando da
préatica do treinamento de forca para idosos.

Para DANIELI (2020), o envelhecimento é irreversivel, sendo ele gradativo,
muito embora a variacdo no estilo de vida possa refletir positiva ou negativamente
nesse processo.

O autor ainda defende que a sarcopenia pode ser minimizada através do
treinamento de forca, que por sua vez, tem demonstrado eficacia na melhora dos
niveis de massa muscular e forca referente a perda da mesma. Segundo DANIELI
(op. cit.), para melhorar a longevidade e consequentemente viver mais, 0
treinamento de forca se torna uma via eficiente.

JUNIOR (2020) adentra na competéncia do profissional da educacao fisica
alertando para a sensibilidade do profissional quanto as caréncias e limitacfes da
faixa etaria idosa para que o treinamento de forca se torne coerente e eficaz,

proporcionando assim uma melhoria na qualidade de vida deste grupo.
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O autor supracitado reitera que, para o sucesso na adesédo desta pratica fisica
por parte do idoso se faz necesséario o conhecimento profissional e capacitagdo, bem
como uma prescricdo e identificacdo das limitacdes e dos processos individuais
inerentes ao envelhecimento de cada idoso praticante do treinamento de forca.

Do ponto de vista de RIBEIRO E DANTAS (2020), mesmo com a influéncia
consideravel do envelhecimento e com o declinio hormonal e fisiol6gico atrelado a
este processo, a efetividade das complicacdes advindas da sarcopenia podem ser
moderadas em idosos praticantes da musculagéo.

Dito isto, a prética se torna relevante e, se bem aceita pelo idoso praticante,
pode trazer beneficios para densidade 6ssea, musculatura, ampliando o bem estar

fisico e mental.

5 CONCLUSAO

Deste modo, é correto afirmar que, para os profissionais de educacéo fisica a
expressividade e dominio necessarios para atuacdo desta categoria no trabalho de
treinamento de forca especificamente com idosos € o cerne que possibilita a
insercao deste grupo nesta pratica fisica, uma vez que, o treinamento de forca s6 se
torna responsivo em grande escala quando ha um diagnéstico em tempo habil.
Quanto menor o conhecimento da populacdo idosa acerca da sarcopenia, do seu
diagndstico e tratamento, mais dificil € para o profissional de educacao fisica atuar
com esta modalidade de treinamento fisico.

E relevante reiterar que, ndo sé se faz necessario o aumento de informacéo
sobre a doenca por parte da populacdo idosa como também torna-se impositiva a
necessidade de maior dominio e conhecimento sobre os beneficios da pratica em
idosos por parte dos profissionais de educacao fisica.

Dito isto, a analise bibliografica endossa que o treinamento de forca para
idosos possibilita uma qualidade de vida superior a de idosos que ndo praticam
exercicios, uma vez que essa atividade permite ganho de massa éssea, muscular,

aumento da coordena(;éo motora, entre outros.
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