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RESUMO: O envelhecimento ¢ um processo complexo, cujas
alteracdes determinam mudangas estruturais e funcionais no corpo
humano. Este estudo tem por objetivos: analisar as alteragdes
antropométricas e da composi¢ao corporal (massa gorda e massa
corporal magra) apds a realizacdo de um programa de exercicios
em mulheres idosas, e verificar o impacto destas alteragdes sobre os
estratos ndice de Massa Corporal (IMC). Estudou-se 160 mulheres
idosas (63,8+2,9 anos) participantes de um programa de atividades
fisicas sistematizadas durante doze semanas. Foram realizadas
medidas antropométricas e da composi¢ao corporal antes ¢ apos o
periodo de intervengao. O IMC foi utilizado para avaliar adequagao
do peso corporal e o estado nutricional. Apds a intervengao foram
observadas redugdes significantes na massa corporal total (68,2
+ 9,4 vs 67,2 £9,3; p<0,001), massa gorda (23,9 £ 5,3 vs 23,4 +
5,0; p=<0,001), massa corporal magra (44,3 + 5,2 vs 43,8 + 5,3;
p<0,001) e no IMC (21,8 £+ 3,0 vs 21,4 + 3,0; p=<0,001). Foram
verificadas diferengas significantes entre os estratos do IMC
apos intervengdo (p<0.001). O programa promoveu alteragdes
nos componentes da composi¢do corporal, as quais envolveram
redugdes da adiposidade corporal e da massa corporal, além de
ter contribuido com o controle do IMC em idosas.

DESCRITORES: Idoso; Envelhecimento; Exercicio, Indice de
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ABSTRACT: The aging is a complex process, where alterations
of body composition determine structural and functional changes
in the human body. This study aims to analyze the anthropometric
and body composition (fat mass and lean body mass) alterations
after a physical rehabilitation program in elderly women, and
to verify these alterations between status of BMI. The sample
consisted of 160 elderly women (63.8 & 2.9 years) engaged in a
program of systematic activities for twelve weeks. Anthropometric
and body composition before and after the intervention period were
performed. BMI was used to evaluate body composition as well
as the nutritional status. After intervention, significant reductions
were observed in total body mass (68.2 £ 9.4 vs 67.2 £ 9.3, p <
0.001), fat mass (23.9+ 5.3 vs 23.4+5.0,p=<0.001) , lean body
mass (44.3 £5.2vs43.8+5.3,p<0.001) and BMI (21.8 £ 3.0 vs
21.4+3.0,p=<0.001). Significant differences among BMI strata
were observed (p <0.001). The program brought about changes
in body composition components, which involved reduction of
body fat and body mass, besides contributing to the control of
BMI in elderly.

KEYWORDS: Elderly; Aging; Exercise; Body mass index; Body
composition.
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INTRODUCAO

envelhecimento é um fendmeno universal,

comum a todo o ser humano, que pode

levar a alteragdes sociais, psicoldgicas,
fisiologicas e antropométricas, e que de alguma forma
afetam a composigao corporal e o desempenho fisico desta
populagdo'. No entanto, esse processo de mudancgas faz
parte da vida, ocorre de forma peculiar em cada individuo
podendo ser influenciado por fatores genéticos e pelo
estilo de vida®.

Neste sentido, verifica-se que o envelhecimento
¢ marcado por uma redugdo do nivel de atividade fisica,
diminui¢do da capacidade funcional, além dos efeitos
deletérios do avango da idade. Neste caso, representada por
alteragdes antropométricas ¢ da composigdo corporal (ou
seja: variagdes da massa corporal, especialmente a massa
gorda e reducdo da massa muscular), além de alteragdes
na estatura, fungdes cardiovasculares, respiratorias e
neuromusculares'>+,

Relativamente as alteragdes antropométricas
observa-se que com o envelhecimento, a estatura e a massa
corporal tendem a diminuir, sendo esta redugao decorrente
do achatamento dos discos intervertebrais e aumento das
curvaturas da coluna, em relag@o a massa corporal verifica-
se uma diminui¢@o de acordo com o grupo etario (80 anos e
mais)®. Ja em relagdo ao Indice de Massa Corporal (IMC),
observa-se que este diminui com o avangar da idade,
sendo que a reducdo do IMC pode ser atribuida a redugio
da massa magra ¢ a quantidade de gordura corporal, que
tende a declinar apds os 70 anos de idade**.

Neste contexto, os estudos realizados em paises
desenvolvidos, com amostras representativas de individuos
adultos de ambos os sexos, demonstraram que o IMC
correlaciona-se com indicadores antropométricos de
gordura ndo visceral (prega cutanea subescapular e prega
cutanea triciptal) e de gordura abdominal ou visceral
(circunferéncia da cintura), além de ter relagdo direta com a
massa de gordura corporal total’. No entanto, em idosos, os
estudos s@o inconclusivos, ndo existindo, portanto, dados
suficientes afirmando que essa associagdo permanega com
o envelhecimento’.

Neste cenario, verifica-se que as alteragdes nas
caracteristicas antropométricas ¢ da composicao corporal
associada ao aumento da idade, sdo bastante discutidas na
literatura, principalmente no que se refere a diminuigao da
massa livre de gordura, incremento da adiposidade ¢ perda
de massa 0ssea®. Um estudo realizado com 1.016 mulheres,
com idade superior a 60 anos, verificou que as mulheres
mais idosas apresentam menores valores de massa livre de
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gordura, mas principalmente, menores valores de massa
gorda, quando comparados aos sujeitos mais jovens’.

Por outro lado, existe um consenso na literatura
de que pratica regular de atividade fisica (AF) tem
sido recomendada por diferentes instituigdes voltadas a
satide como uma forma de prevenir, atenuar ou mesmo
reverter algumas das alteragdes deletérias em diversos
sistemas fisiologicos que ocorrem com o processo de
envelhecimento!®!". Este cenario ¢ particularmente
importante na populagdo idosa e estratégias de intervengao
que incluam a pratica de atividade fisica ao longo dos
diferentes periodos da vida sao de interesse.

Todavia, embora amplamente discutidos e em
menor extensdo, sistematicamente investigados, o papel
exato do envolvimento em programas de exercicios
fisicos estruturados sobre a antropometria e composi¢ao
corporal de mulheres idosas, ainda ndo estdo totalmente
esclarecidas. Assim, o presente estudo tem como objetivos:
(a) analisar as alteragdes antropométricas e da composigao
corporal (massa gorda e massa corporal magra) apds a
realizagdo de um programa de exercicios em mulheres
idosas, (b) e verificar estas alteragdes entre os estratos do
indice de Massa Corporal.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS
Amostra

A amostra foi selecionada por conveniéncia
composta por 160 mulheres (63,8+2,9 anos de idade),
participantes do Programa Exercicio e Saude da Escola
Superior de Educagdo Fisica, da Universidade de
Pernambuco (ESEF/UPE). Para inclus@o no estudo foram
estabelecidos os critérios: a) apresentar baixa estratificagdo
de risco (PAR-Q); b) mulheres idosas vinculadas ao
programa com frequéncia de 5 sessdes semanais; c)
apresentar interesse na participagdo da pesquisa. Como
critérios de exclusdo: ter realizado atividade fisica
moderada ou vigorosa nas 12 horas que precederam
a avaliacdo e/ou apresentar algum tipo problema
osteomioarticular que impossibilitasse a execugdo das
atividades, diagnostico de alguma doenga autorrelatada,
nao cumprir 75% das sessdes de intervengdo. Nenhum dos
voluntarios submetidos ao programa de atividades e aos
testes foi excluido do estudo.

Cada individuo compareceu ao laboratorio para os
seguintes procedimentos: 1) Anamnese e esclarecimentos;
2) avaliagdo antropométrica e da composigdo corporal. Um
consentimento por escrito, assinado pelo participante do
estudo previamente ao inicio das coletas, e a propria aceitagdo
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das idosas foram requisitos para participacdo nesta pesquisa.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
instituicdo de filiagdo dos autores e seguiu as normas da
Resoluc¢do 196/96 do Conselho Nacional de Saude sobre
pesquisa envolvendo seres humanos, protocolo E023/01.

Tabela 1- Descrigdo do programa de treinamento

Programa de exercicios

A intervencdo consistia em participarem de um
programa sistematizado, realizado cinco vezes na semana
durante 12 semanas (Tabela 1).

Sessdes de ~ = .
Semana atividade Duracao Sessao de treino
Alongamentos para todos os segmentos corporais (10 -15 min.);
1" a1 Cinco 60 2 70 minutos exercicios resistidos utilizando faixas e resistores elasticos (10 - 15 min.);

exercicios de resisténcia muscular (10 - 15 min.); exercicios aerdbicos
(caminhada entre 50% a 80% do VO? maximo; 30 min.).

Toda intervengao foi realizada no Centro de Atividades
da Escola Superior de Educacao Fisica (ESEF/UPE) e no
Laboratorio de Avalia¢do da Performance Humana (LAPH).
As participantes foram orientadas para que no alterassem
suas rotinas habituais em relagdo ao consumo alimentar e nao
ingressassem em outros programas de atividades fisicas. S6
fizeram parte das analises as participantes que completaram
75% das sessoes. Apos a intervengdo as voluntarias foram
reavaliadas em todas as variaveis analisadas.

Delineamento do estudo

Trata-se de um estudo de intervengdo, comparativo de
carater exploratorio, o qual foi realizado em um periodo de
doze semanas de investigacao (60 sessdes de treinamento).
Para verificar o efeito da intervengdo sobre os parametros
antropométricos e da composicao corporal, foram realizadas
avaliagdes antes e apds 12 semanas do programa. As medidas
foram obtidas nas mesmas condi¢des, pelo mesmo avaliador,
respeitando o mesmo horario do dia. Os dias de testes (pré e
p6s) ndo foram contabilizados nas 12 semanas de atividades
(Figura 1).

| Avaliagao | Intervengio |Reavalia§§o I

f 12 semanas 1
| |

Assinatura do TCLE
| Estratificagdo de risco (PAR-Q)
| Medidas antropométricas I | |

Figura 1 - Desenho Experimental do estudo
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Antropometria e composi¢ao corporal

Todas as avaliagdes antropométricas e da composicao
corporal foram tomadas utilizando técnicas convencionais
descritas pelo Isak'?. A massa corporal foi medida em uma
balanga de plataforma (Filizola®, Brasil), com carga maxima
de 150 kg e precisdo de 0,1 kg. Os sujeitos deveriam estar
descalgos e usando um menor nimero de roupas. Para a
medida de estatura foi utilizado estadidmetro de madeira
fixado a parede com precisdo de 0,1 cm. O indice de massa
corporal foi calculado dividindo-se a massa corporal pela
estatura ao quadrado [Massa (kg)/Altura’(m)], sendo
utilizado como indicador do estado nutricional. Para este
estudo, os sujeitos foram classificados segundo os valores do
IMC, em que: baixo-peso (IMC <18,5 kg/m?), peso normal
(IMC entre 18,5 - 24,9 kg/m?), sobrepeso (IMC > 25 kg/
m?), e pré-obeso (IMC 25 —29.9 kg/m?)".

As medidas de espessura de dobras cutaneas foram
obtidas por meio de um adipémetro (Lange®, Cambridge
Scientific Instruments, Cambridge, Maryland), com
precisao de 1 mm, seguindo os procedimentos descritos
previamente'*. As medidas das espessuras das dobras
cuténeas tricipital, suprailiaca e coxa foram obtidas por
unico avaliador, em triplicata, no sentido rotacional, sendo
considerada a mediana das trés medidas. Para estimativa da
densidade corporal, foi utilizada a equagdo de trés dobras
cutaneas para mulheres, corrigida pela idade proposta por
Jackson e Pollock. Em seguida, recorreu-se ao modelo
matematico proposto por Siri'®, para estimar a gordura
corporal relativa. A massa gorda (MG) foi calculada a partir
da relag@o entre o peso corporal ¢ o percentual de gordura
corporal e expressa em quilogramas. A massa corporal
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magra (MM) foi calculada a partir da diferenca entre a
massa corporal ¢ a massa gorda e expressa em quilogramas.

Analise Estatistica

Para a realizagdo do estudo, ndo foi realizado um
calculo amostral a priori. No entanto, a posteriori foi
calculado o poder estatistico ¢ todas as analises realizadas
apresentaram poder satisfatorio. Foram realizados os
testes de Kolmogorov Smirnov ¢ de Levene para testar a
normalidade e homogeneidade dos dados, respectivamente.
Uma analise exploratoria dos dados foi realizada para
identificar informagdes inconsistentes, como também a
presenca de outliers. Os dados da estatistica descritiva estdo
apresentados em média e desvio-padrao (M + DP). Para
verificar o efeito do Programa de Treinamento nas variaveis

antropométricas e da composi¢do corporal foi utilizado o
teste “t” de Student para amostras dependentes. Em seguida,
para identificar diferencas significativas na contingéncia
entre a classificag@o dos grupos de acordo com o seu IMC,
foi realizado o teste Qui-quadrado. Em todas as analises
o nivel de significancia de 5% foi utilizado. Para a analise
estatistica, utilizou-se o software SPSS, versdo 17.

RESULTADOS

A Tabela 2 apresenta os resultados das varidveis
antropométricas ¢ da composi¢do corporal analisadas das
160 (60,4 = 7,4 anos) voluntarias avaliadas. A analise
realizada em toda amostra demonstrou a existéncia de
diferengas significativas entre o momento pré e pos-
intervencdo (P<0,001). Como esperado, apos o periodo de
atividades ndo foi verificada qualquer alteracdo da estatura.

Tabela 2 - Média e desvio padrao das variaveis antropométricas (massa corporal, estatura ¢ IMC) e da composicao corporal (massa gorda

¢ massa corporal magra)

Pré-intervenc¢ao

Pés-intervenc¢ao

Variaveis (n=160) (n=160) t P
Estatura (m) 1.55+0.06 1.55 +£0.06* - -
Massa Corporal (kg) 68.2+9.4 67.2+£9.3* 5.148 <0.001
IMC (Kg/m?) 21.843.0 21.4+ 3.0* 4.136 <0.001
Massa gorda (kg) 239+£53 23.4+£5.0% 5.079 <0.001
Massa Corporal Magra (kg) 443+£5.2 43.8 +£5.3* 4.347 <0.001

* P<0.05 utilizando o teste t-student
* Comparagdo nao realizada diferenga do erro padrao igual a zero.

A Figura 2 representa graficamente o nimero de
sujeitos em cada estrato do IMC. No inicio do estudo, 23
idosas foram classificadas como abaixo de peso, 112 peso

normal e 25 acima do peso. Apos a intervengao sistematizada
o nimero de sujeitos por categoria mudou para: 27 abaixo
de peso, 119 peso normal e 14 acima do peso.

3 Pré Intervengéao
HE Po6s Intervencao

140+
8 1201
)
5 100+
7]
o 804
°
© 60+
)
€ 404
=
Z 20 |—|.
0
Baixo Peso

Peso Normal

m

Sobrepeso

Figura 2 - Distribui¢do das voluntarias de acordo com a classificagdo do IMC nos momentos pré e pds-intervengao
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Ao realizarmos as analises comparativas entre os pré e pos-intervengdo (Tabela 3). Nenhuma das idosas,
grupos, estratificados segundo a classificagdo do IMC foram participantes deste estudo foi classificada dentro do estrato
identificadas diferengas significativas entre os momentos pré-obeso.

Tabela 3 - Comparagdo entre os grupos estratificados de acordo com o IMC nos periodos pré e pds-intervenc@o do grupo de mulheres idosas

Pré intervenc¢ao Pos intervencao p
(n %) (n %)
Baixo Peso 23 (14,4) 27 (16,9)" 0.005
Peso normal 112 (70,0) 119 (74,4)" <0.001
Sobrepeso 25 (15,6) 14 (8,7)° <0.001
Pré — Obeso 0 (0,0) 0(0,0) -

Valores apresentados em frequéncia absoluta e relativa.
* P<0.05 pré-intervengao vs pos-intervengao.

DISCUSSAO técnica na avaliagdo do estado nutricional de adultos, este
indice apresenta limitagdes, como qualquer outro indicador
O objetivo do presente estudo foi analisar as antropométrico, quando utilizado em pessoas idosas®*?!. No
alteracdes antropométricas e da composi¢do corporal entanto, o IMC ¢ um indice amplamente empregado em
(massa gorda e massa corporal magra) apds a realizag@o estudos com individuos idosos?. Neste contexto, um dos
de um programa de atividades sistematizadas em mulheres pontos que destacamos no presente estudo foi o fato de
idosas e verificar estas alteragdes entre os estratos do ocorrerem modificagdes nas classificagdes IMC apds o
Indice de Massa Corporal. Os resultados encontrados no periodo de interveng@o, o que demonstra a importancia do
presente estudo, demonstraram uma reducao do IMC, tanto envolvimento em programas de atividades sistematizadas
em toda amostra, como entre os estratos do IMC apo6s 12 independentes da idade. Neste sentido, o Ministério da
semanas de atividades. No entanto, convém destacar que Saude, segundo a Vigilancia Alimentar e Nutricional®,
estas alteracdes ocorreram a partir da redugdo da massa preconiza um IMC com valores de 22 a 26,9 kg.m™, para a
corporal, representada por uma reducdo significativa nos popula¢ao idosa (acima de 60 anos). No presente estudo, foi
componentes da composicao corporal (massa gorda e massa verificado que a maioria das nossas voluntarias apresentou
corporal magra). Este fato foi verificado pela inexisténcia apos a intervengdo, um IMC (21,46 + 3,02 kg.m?) dentro
de alteragdes em relacdo a estatura. da média normativa para o pais ¢ valores recomendados
Nossos achados estao de acordo com estudos prévios mundialmente. Este fato foi verificado, pelo aumento no
que tem demonstrado mudangas relacionadas a idade que nimero de mulheres classificadas como baixo peso e peso
contribuem para alteracdes na composi¢do corporal, tais normal, ¢ uma diminui¢gdo nas mulheres com sobrepeso,
como aumento da massa gorda (MG) e diminui¢ao da massa havendo, portanto, uma melhora no perfil de classificacdo
magra (MM) e perda de altura causada pela compressao de peso nos diferentes estratos, esta fato pode ser explicado
dos corpos vertebrais e cifose'®!”. No entanto, as alteragdes pela possivel contribuigdo da atividade sistematizada para
observadas no presente estudo ocorreram indepedentes a manutencdo ou perda de peso, pois o exercicio fisico
do avanco da idade, demonstrando o efeito da atividade promove o aumento do gasto calorico.
sistematizada realizada durante 12 semanas. Este fato pode Foi interessante observar que esta forma de
ser explicado, a0 menos em parte, pela existéncia de relagdes interven¢do demonstrou redugdes ndo apenas na massa
entre os indicadores antropométricos e da composicao corporal, mas também em seus componentes (massa gorda
corporal, que podem explicar a forga destas alteragoes, e massa corporal magra). Deste modo, essas alteragdes
mesmo em populagdes idosas''®, foram suficientes para causar modificagdes na classificag@o
O IMC ¢ um indice universalmente aceito para do IMC entre as voluntarias do estudo, demonstrando que
categorizar individuos em seus diferentes em relagdo ao peso este tipo de intervengdo pode modular ou mesmo regular o
e a estatura'®. Apesar de sua aplicabilidade e simplicidade peso corporal. Resultados semelhantes foram observados
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em um estudo realizado por Assumpgao et al.>*, ao analisar
o efeito de uma intervencdo de 12 semanas sobre a
composigdo corporal e aptiddo fisica de mulheres idosas
(65.5+3.6 anos). Foi verificado que o treinamento fisico
em idosas proporcionou alteragdes no IMC e percentual
de gordura®. Neste sentido, Matsudo et al.?*, destaca que o
envolvimento em atividades fisicas pode ser uma ferramenta
que proporcione melhor qualidade de vida, por apresentar
eficiéncia no controle de peso e da gordura corporal durante
o envelhecimento.

Mais recentemente, Cabral et al.?°, ao analisar o
efeito de um programa de treinamento em idosas (55+5.1
anos de idade), verificaram que apds 3 meses de interveng@o
com trés sessdes semanais, proporcionou diminuig¢éo
significativa no percentual de gordura, apresentando A 6,9%,
sem alteragdes sobre 0 IMC?¢. No estudo de Jiménez et al.”’,
ao analisar o efeito de um programa de multiplos exercicios
(resisténcia aerobia, treinamento de forga, coordenacédo e
equilibrio) em idosas (60 a 80 anos de idade), durante 29
semanas com duas sessdes semanais, ndo encontraram
modificagdes na classificagao do IMC. Por outro lado, esta
forma de intervengdo também provocou uma redugio da
massa corporal magra.

A diferenga entre os programas de treinamento
utilizados nos diferentes estudos que investigam os efeitos
dos exercicios sobre os indicadores antropométricos e
a composi¢do corporal em idosos dificulta e limita, ao
menos em parte, as comparagdes e ilagdes que possam
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ser realizadas. Neste sentido, novos estudos devem ser
realizados visando o esclarecimento das condi¢des de
duragdo e intensidade de exercicios que favorecam o
controle do IMC e da composi¢ao corporal.

Esta pesquisa apresenta limita¢des, o programa de
atividades ndo foi planejado de acordo com a individualidade
bioldgica das participantes, uma vez que as aulas eram
coletivas; ndo foram utilizados indicadores de intensidade
do esfor¢o como a frequéncia cardiaca, o consumo de
oxigénio e a percepgao subjetiva do esforgo. Outro aspecto é
que foi aplicado o0 mesmo programa durante todo o periodo,
entretanto, € possivel que a modificacdo do programa no
decorrer do treinamento, com exercicios progressivos
(aumento na intensidade, frequéncia e duragdo), possibilite
resultados de maior magnitude. Todavia, acreditamos e
sugerimos que a resposta encontrada tem relevancia para
as participantes deste estudo como forma de controle das
variaveis estudadas. O somatdrio desses aspectos certamente
resulta na promocao da satide de mulheres idosas.

CONCLUSOES

O programa atividades sistematizadas promoveu
alteragdes nos componentes da composi¢do corporal, as
quais envolveram redugdes da adiposidade corporal ¢ da
massa corporal, além de ter contribuido com o controle
do IMC em idosas. Foi sugerida a participagdo continua ¢
regular em programas de exercicios.
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