Revista Brasileira de

CINEANTROPOMETRIA

e Desempenho Humano

Efeito de diferentes frequéncias semanais
de treinamento fisico geral sobre a
flexibilidade de mulheres de meia idade

Effect of different weekly amount of general physical
training on flexibility in middle-aged women

Dihogo Gama de Matos'

Felipe José Aidar"?

Marcos Doederlein Polito*

Gabriela Rezende de Oliveira Venturini?
Rosimar da Silva Salgueiro?

Fredson Nunes Valente?

Mauro Lucio Mazini Filho>®

Resumo - O objetivo do presente estudo foi verificar a influéncia de um programa de
15 meses de exercicio aerdbio, localizado e de alongamento, com diferentes frequéncias
semanais sobre a flexibilidade em mulheres de meia idade. Participaram do estudo 107
mulheres, divididas aleatoriamente em trés grupos, Grupo 1 (n=36, G1: 50,8 + 12,5
anos) que treinou trés vezes por semana; Grupo 2 (n=36, G2: 51,0 + 14,0 anos) que
treinou duas vezes por semana; Grupo Controle (GC: n=35, 52,1 + 13,4 anos) que nio
foi submetido a qualquer treinamento. Durante 15 meses, os GE?? (1 e 2) foram subme-
tidos a um programa de treinamento com exercicios localizados, aerdbio e flexibilidade
com 60 minutos de dura¢do. Foram realizadas avaliagdes a cada trés meses para avaliar
a progressio dos avaliados. Foi verificado que tanto o G1 quanto o G2 apresentaram
melhoras nos valores da flexibilidade (teste de sentar e alcangar), no entanto, a partir da
avaliacdo “1”; até o pds teste, 0 G1 apresentou melhores resultados (20,16 + 8,06; 23,61
+7,75; 25,22 + 7,19; 26,76 + 7,37; 27,71 + 7,24; 29,47 + 7,13) em rela¢do ao G2 (17,69
+10,06; 18,58 + 9,19; 19,44 + 8,94; 20,67 + 8,20; 21,17 + 8,26; 23,17 + 8,35). Conclui-se
que os exercicios fisicos combinados, realizados duas ou trés vezes na semana, tendem
a melhorar os niveis de flexibilidade e que sdo obtidos valores mais satisfatorios quando
ha volumes maiores de treinamento.
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Abstract - The objective of this study was to evaluate the influence of a 15-month program
based on aerobic, stretching, and localized exercises at different weekly amounts on the fle-
xibility of middle-aged women. The study included 107 women randomly divided into three
groups: Group 1 (n= 36, GI: 50.8 £ 12.5 years) trained three times a week; Group 2 (n = 36,
G2:51.0 + 14.0 years) trained twice a week; and the control group (CG: n = 35, 52.1 + 13.4
years) did not practice any exercise. During 15 months, G1 and G2 underwent a training
program including aerobic, stretching, and localized exercises for 60 minutes. Participants
were assessed every three months to check their progression. We found that both GI and
G2 showed improvement in flexibility (sit and reach test). However, from assessment “1” to
post-test, G1 showed better results (20.16 + 8.06; 23.61 + 7.75; 25.22 + 7.19; 26.76 + 7.37;
27.71 + 7.24; 29.47 + 7.13) compared with G2 (17.69 + 10.06; 18.58 + 9.19; 19.44 + 8.94;
20.67 £ 8.20; 21.17 + 8.26; 23.17 + 8.35). We concluded that practicing combined physical
exercises two or three times a week tend to improve the levels of flexibility and that more
satisfactory values are achieved when the amount of training is larger.
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INTRODUCAO

Durante o processo de envelhecimento, sio observados declinios signifi-
cativos nos diferentes componentes da capacidade funcional, em especial,
nas expressoes da forca muscular (forga muscular concéntrica, excéntrica
eisométrica maxima, resisténcia de for¢a, poténcia muscular, entre outras)
e na flexibilidade, caracterizada pela capacidade de mover uma articulagdo
através de sua amplitude médxima de movimento2.

Niveis adequados de for¢a muscular e flexibilidade sao determinantes
para a eficacia na execugdo dos diferentes movimentos envolvidos na reali-
zac¢do das atividades da vida diaria (AVDs). A diminuig¢do na funcionalidade
desses componentes, com o avangar da idade, podem comprometer de
maneira parcial ou completa a realizagdo das AVDs, acarretando na maior
dependéncia do idoso e redugio de sua qualidade de vida**.

Segundo Cyrino etal.’, a hipdtese de que o treinamento com pesos po-
deria comprometer os niveis de flexibilidade de seus praticantes tem como
fundamentagao basica os resultados de estudos que investigaram o efeito
agudo dos exercicios com pesos sobre a flexibilidade. Especificamente em
idosos, poucos trabalhos procuraram investigar os efeitos do treinamen-
to com pesos sobre a flexibilidade de forma experimental®’. No entanto,
dentro dos poucos estudos disponiveis na literatura”® é possivel encontrar
em alguns deles limitagdes no acompanhamento de importantes varidveis
intervenientes como, por exemplo, a presenca de exercicios de alongamento
durante a realiza¢do dos protocolos de treinamento. Assim, uma conclusio
efetiva ndo pode ser depreendida em relacdo ao entendimento sobre o trei-
namento do sistema neuromuscular e a resposta da flexibilidade no idoso.

Nesse sentido, a realizagao de exercicios aerdbio, localizado e alonga-
mento na mesma sessao vém sendo encorajada por algumas das maiores
organizagdes internacionais envolvidas com estudos sobre a saude popula-
cional®’. A flexibilidade, além de ser um importante componente da aptidao
fisica relacionada a satde, pode estar relacionada também a prevengio
de alteragbes posturais, de dores lombares e a um menor risco de lesdes
Osteo-mio-articulares'. Um dos testes mais utilizados para avaliagdo desta
variavel é o teste de sentar e alcancar (TSA), proposto por Wells e Dillon"
, em 1952, que devido sua facil aplica¢do e baixo custo operacional é re-
comendado e utilizado pelas principais baterias de testes ja padronizadas
em todo o mundo.

Neste sentido, 0 ACSM?, por exemplo, sugere que a flexibilidade deve
ser treinada entre 2-3 sessdes semanais. Assim, ainda sdo escassas as in-
formagdes sobre o treinamento através de exercicios fisicos combinados,
de longo prazo, em diferentes frequéncias semanais, sobre a flexibilidade.
Por isso, 0 objetivo do presente estudo foi comparar o efeito de um trei-
namento de 15 meses, envolvendo diferentes qualidades fisicas (exercicios
aerdbio, localizado e de alongamento) sobre a flexibilidade de mulheres
de meia idade.
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PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Amostra

Participaram deste estudo, 107 mulheres sedentarias, do programa deno-
minado Movimente-se, da cidade de Cataguases - MG. Posteriormente, a
amostra foi, aleatoriamente (sorteio), dividida em trés grupos. O grupo 1
(G1; n=36) treinou trés vezes por semana; o grupo 2 (G2; n=36) treinou
duas vezes por semana; o grupo controle (GC; n=35) néo foi submetido a
qualquer treinamento. Os sujeitos foram submetidos a um pré-teste, sendo
que o G1 e G2 iniciaram as atividades logo ap6s a avaliagdo inicial e 0 GC
ndo foi submetido a nenhuma atividade.

O critério de inclusdo no estudo se deu através de liberacio médica.
Além disso, as participantes deveriam ser do género feminino, e ter ida-
de superior a 50 anos por ocasido do inicio da pesquisa. As pesquisadas
que apresentaram alguma patologia somente foram aceitas no programa
estando clinicamente estaveis. Foram incluidos no estudo somente os su-
jeitos classificados como insuficientemente ativos ou sedentarios. Foram
utilizados como critérios de exclusdo: problemas osteomioarticulares que
comprometessem a execucdo das atividades ou que apresentassem poten-
cial risco de agravamento pelo programa de exercicios fisicos propostos;
intervengdo cirurgica para revascularizagao; reposi¢do hormonal; uso de
qualquer tipo de ergogénico ilicito. O estudo ndo controlou a dieta dos
participantes, nem foi utilizado como critério de exclusdo o uso de farmacos
de forma continuada ou nio, uso este em funcdo de problemas crénicos ou
agudos, principalmente, em decorréncia de problemas em consequéncia
do envelhecimento.

Todas assinaram um termo de consentimento livre esclarecido (TCLE).
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres hu-
manos da Universidade Federal de Juiz de Fora (niumero 0284.0.180.000-08).

Varidveis Antropométricas

Para as varidveis antropométricas'?, todos os individuos foram medidos e
pesados descalgos, trajando roupas leves. A medida de estatura foi realizada
em estadidmetro de madeira. O individuo foi posicionado no estadiémetro,
com os bragos ao longo do corpo, pés unidos e centralizados no equipamen-
to, cabeca, nadegas e calcanhares encostados no estadidmetro, descalgos e
com os olhos mantidos no plano horizontal (plano de Frankfort). A partir
dessas medidas, o indice de massa corporal (IMC) foi determinado pelo
quociente massa corporal/(estatura)?®, sendo a massa corporal expressa em
quilogramas (kg) e a estatura, em metros (m).

Questionario “International Physical Activity Questionnaire” — IPAQ

Para a verificacdo do nivel de atividades fisicas, foi utilizado o Internatio-
nal Physical Activity Questionnaire (IPAQ), na versiao curta®, contendo
perguntas em relagdo a frequéncia e duragio das atividades fisicas. Os
individuos foram classificados como muito ativos, ativos, irregularmente
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ativos e sedentdrios, a partir de respostas a questdes fechadas. As pergun-
tas do questiondrio estdo relacionadas as atividades realizadas na semana
anterior a sua aplicagdo. Os participantes tiveram seus dados tabulados,
avaliados e foram posteriormente classificados de acordo com a orientagéo
do préprio IPAQ. O questionario visa a classificacdo dos individuos em
relagdo a pratica de atividades fisicas, sendo dividido desde sedentdrios
até muito ativos. Assim, o critério de inclusio foi a classificagdo através
do questionario em Sedentdario, Insuficientemente Ativo, e suficientemente
Ativo A e B, ou seja, que faziam menos de 150 minutos de atividade fisicas
semanais'.

Teste de flexibilidade

O teste é realizado numa caixa medindo 30,5 cm x 30,5 cm x 30,5 cm com
uma escala de 26,0 cm em seu prolongamento, sendo que o ponto zero se
encontra na extremidade mais proxima do avaliado e o 26°cm coincide
com o ponto de apoio dos pés. O avaliado retirava o calgado e, na posi¢do
sentada, tocava os pés na caixa com os joelhos estendidos. Com ombros
flexionados, cotovelos estendidos e maos sobrepostas, executava a flexao
do tronco a frente, devendo o avaliado tocar o ponto maximo da escala
com as maos. Foram realizadas trés tentativas, sendo considerada apenas
a melhor marca'. Os sujeitos foram a uma tnica sessiao de avaliagéo.

Os testes foram realizados dentro das dependéncias do local do pro-
grama por 2 avaliadores devidamente treinados com, pelo menos, 6 meses
de experiéncia nos procedimentos da coleta.

Familiarizacao

Os sujeitos foram submetidos a trés sessoes, sendo a primeira para a coleta
de dados em relagdo a pratica de atividades fisicas e para a triagem inicial.
Em seguida, entrega da liberacdo médica e avaliagdo das variaveis antro-
pométricas, a segunda sessdo realizada 24 horas apds a inscri¢éo, que visou
a familiarizacdo com os exercicios de flexibilidade e, a terceira sessdo, na
qual ocorreu a familiariza¢do com relacio a escala de percepgio de esfor¢o
e aos exercicios resistidos.

Controle da Intensidade

Foi utilizada para o controle da intensidade a escala OMNTI'. As instru¢des
foram realizadas utilizando figuras para descrever a percepcédo de esfor¢o
durante a familiarizac¢do e sessdo de treino. O nivel de esfor¢o foi balizado
em uma escala que vai de Extremamente Ficil (0) a Extremamente Dificil
(10), devendo o avaliado apontar o nimero correspondente a intensidade
dos exercicios.

Intervencao

Entre o pré- e pos-teste, o GC nao foi submetido a nenhuma intervengao,
mantendo seus afazeres didrios normais, sendo permitidas atividades
fisicas leves a moderadas, notadamente caminhadas. Os participantes do
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GC foram orientados sobre o estudo e se comprometeram a nao realizar
nenhuma atividade fisica sistematizada, que envolvesse trabalhos de forga
e/ou de flexibilidade, sendo este fato confirmado no pds-teste através de
entrevista.

Os GE (1 e 2) foram submetidos a 15 meses de um programa de
exercicios fisicos que contemplou a pratica de caminhada, exercicios de
flexibilidade, exercicios localizados e exercicios de equilibrio. As aulas
aconteceram trés vezes por semana, em dias alternados, sempre nos mesmos
horarios para o G1 e duas vezes por semana para o G2, sendo a duragido
de 60 a 70 minutos cada. Cada sessdo foi composta de: 1) cinco minutos
de aquecimento de forma ludica com atividades de baixa intensidade; 2)
15 minutos de exercicios de alongamento passivo estatico, com o estimulo
de dez a quinze segundos em cada movimento, composto de trés séries,
alternando os hemisférios corporais em cada movimento, com intervalo de
30 segundos entre os movimentos; 3) 15 minutos de exercicios localizados
resistidos, com duas séries de 12 repeticdes com intensidade moderada,
utilizando halteres e caneleiras e cinco minutos com exercicios de equilibrio
no solo e estatico; 4) Por fim, 25 minutos de exercicios aerdbios; neste caso,
uma caminhada moderada, concomitante a recuperagéo.

Foi utilizada, para seguranca das atividades, a Escala de Percep¢éo
Subjetiva de Esforgo OMNI, nos “4 e 5” pontos'®"’. A escala de OMNI era
apresentada aos participantes durante a familiarizacdo ao treino dos exer-
cicios mencionados, aos quais era atribuido um valor numérico na escala
correspondente a sua percepcado geral de esforco. No instante da indicagao
dos valores relativos a escala, os valores confrontados com os valores de
referéncia, 4 e 5 da escala de OMNI, e a intensidade dos exercicios foram
corrigidos até chegarem aos valores de referéncia pretendidos e reajustados
durante a intervengio, caso fosse necessario.

A duragido das atividades foi a mesma durante todo o experimento;
contudo, a progressdo de intensidade (exercicio localizado e aerdbio) era
realizada pelos proprios avaliados.

A interven¢ao ocorreu por um periodo de 15 meses. Foi feito um pré-
-teste, e a cada trés meses eram refeitas as avaliagoes e, no final, apds 15
meses, foi feito o pos-teste.

Tratamento estatistico

Foi feita estatistica descritiva, usando os indicadores de tendéncia central,
média e desvio padrdo e posteriormente, foi feita a verificagdo da nor-
malidade dos dados através do teste de Shapiro Wilk, tendo em vista o
tamanho da amostra. Diante da normalidade, foi utilizada a ANOVA, de
duas entradas com medidas repetidas (grupos x momento da avaliagdo) e
Post Hoc de Tukey. Ou seja, entre o pré e pos-teste para os valores finais
e iniciais e durante a intervengdo, sendo feita a avaliagdo usando os resul-
tados do momento e os resultados do momento imediatamente anterior.
Adotou-se um p < 0,05, utilizando para a analise o programa SPSS for
Windows versao 15.0.
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RESULTADOS

Com relagdo a idade, massa e o IMC dos grupos, os resultados estdo des-
critos na tabela 1. Na tabela, podem ser encontrados os valores dos grupos
por ocasido do pré-teste, época na qual foi feita a avaliacdo antropométrica
dos grupos.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra

Grupo 1 Grupo 2 Grupo Controle
Idade (anos) 50,87 + 12,56 51,08 = 14,04 5215 = 13,44
Peso (kg) 68,61 + 14,71 69,92 + 19,04 67,69 = 13,18
IMC (kg.m?) 28,86 + 5,69 28, 66 = 6,01 27,86 + 5,43

Grupo 1: treinou trés vezes por semana; Grupo 2: treinou duas vezes por semana; Grupo 3: néo foi submetido a
qualquer treinamento

Com relac¢io a flexibilidade, os resultados podem ser observados na
tabela 2, onde foram descritos os valores no pré-teste, nas avaliacoes de
“1” a “5” e pds-teste, bem como verificado em quais ocasides foram ob-
servadas diferencas; por grupos (da avaliagdo “1” ao pos teste) e entre os
grupos (pos teste).

Tabela 2. Valores do teste de Flexibilidade de Sentar e Alcancar (TSA)

Grupo 1 Grupo 2 Grupo Controle p
Pré-Teste (cm) 14,27 + 9,16 14,52 + 8,72 15,01 + 9,01 0,134
Avaliagéo 1 (cm) 20,16 = 8,06* 17,69 = 10,06* 15,12 + 8,89 0,031
Avaliagao 2 (cm) 23,61 +7,75" 18,58 = 9,19* 14,92 + 9,02 0,041
Avaliacéo 3 (cm) 25,22 =+ 7,19* 19,44 + 8,94~ 14,91 + 8,98 0,037
Avaliagéo 4 (cm) 26,76 = 7,37 20,67 + 8,20* 14,90 = 8,89 0,029
Avaliacdo 5 (cm) 27,71 = 7,24* 21,17 = 8,26* 14,89 = 8,79 0,038
Pos-Teste (cm) 29,47 =+ 713** 23,17 = 8,35* 14,87 = 8,77 0,039

*p < 0,05 (ANOVA e post Hoc de Tukey) por grupo
#p < 0,05 (ANOVA e post Hoc de Tukey) entre os grupos

Observou-se que tanto o G1 quanto o G2 apresentaram melhorias nos
niveis de flexibilidade. No pds-teste foi verificado que o G1 apresentou
diferencas significativas no teste de sentar e alcangar em relagao ao G2
e ao GC e o G2 apresentou diferencas estatisticamente significativas em
relacdo a GC.

DISCUSSAO

Ficou evidenciado com os resultados do presente estudo que ambos os
grupos que praticaram as atividades propostas neste experimento tive-
ram beneficios significativos ao longo de toda interveng¢do, mostrando
a efetividade do programa proposto. Entretanto, vale ressaltar que o Gl
mostrou valores superiores ao G2, o que nesta investigacao sugere que
uma frequéncia semanal de trés dias ¢ superior a de dois dias, quando se
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utiliza esta metodologia de treinamento com a combinacédo de exercicios
fisicos neuromusculares e aerébios. O GC néo teve varia¢des significativas
durante o percurso do treinamento.

Considerando que a flexibilidade de uma articula¢do é dependente
do seu nivel de utilizagdo, o envolvimento em programas regulares de
exercicios fisicos pode favorecer a melhoria dos niveis de flexibilidade,
principalmente, de sujeitos sedentdrios, uma vez que as articulacoes, até
entdo pouco utilizadas e, provavelmente, encurtadas, passardo a receber
um estimulo progressivo que acarretara adaptagdes bastante positivas em
médio ou longo prazo'*.

Os resultados encontrados neste estudo podem ser considerados promis-
sores, sobretudo, na perspectiva da saude, partindo do principio de que, com
o avangar da idade, a redugdo dos niveis de flexibilidade e for¢a muscular
pode afetar negativamente a qualidade de vida do ser humano, uma vez que
pode limitar a execu¢ido de movimentos da vida diaria, além de aumentar
o risco de lesdes ou quedas por meio da reducio da estabilidade articular®.
Todavia, a aplicagdo desse tipo de informacgao pode ser, também, de grande
utilidade para o esporte, principalmente, para as modalidades nas quais os
atletas necessitam de niveis 6timos, tanto de for¢a quanto de flexibilidade.

O teste de “sentar e alcangar” mede a flexibilidade do segmento infe-
rior do corpo (flexdo dos quadris e da coluna vertebral)*. Os resultados
de nosso estudo indicam que os sujeitos submetidos a um programa de
treinamento passaram a desenvolver esse teste com maior habilidade. Em
outro estudo, Hoerger e Hopkins?, investigando mulheres de 55 a 77 anos
de idade, também constataram melhora na pontuagio do teste de sentar
e alcangar, ap6s um programa de alongamento, caminhada e movimento
de danca durante 12 semanas.

Comparando com os resultados do estudo anterior, nossa amostra
apresentou resultados superiores. H4 que se que considerar que no nosso
estudo néo se avaliou somente idosos; por outro lado, era de se esperar que
nossos sujeitos apresentassem niveis melhores de flexibilidade, quando
comparados com uma populacio mais idosa que reside em asilos, e que
tendem a apresentar baixos niveis de atividade e aptidao fisica e, conse-
quentemente, de flexibilidade*>**.

Vale ressaltar que exercicios aplicados duas ou trés vezes por semana
podem auxiliar no aumento da flexibilidade, ou seja, a inclusio de exercicios
de alongamento e a execugio de exercicios localizados podem ajudar na me-
lhoria da amplitude do movimento. Outra caracteristica seria o equilibrio
tanto no volume quanto na intensidade de treinamento para grupamentos
musculares antagonistas'®. Em nossa investigacao, evidenciamos melhoras
nas duas frequéncias semanais avaliadas, mas fica nitido que o treinamento
com maior frequéncia surtiu efeitos mais positivos quando comparado ao
treinamento com frequéncia menor. Todavia, este treinamento de apenas
duas vezes semanais também foi capaz de mostrar beneficios ao longo do
programa, evidenciando a importincia da pratica de exercicios fisicos,
mesmo que em frequéncia reduzida.
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Na mesma direcéo, evidéncias apontam no sentido que uma boa mo-
bilidade articular é importante para as atividades cotidianas, sendo que o
curso temporal de adaptagio, apds treinamento especifico, é relativamente
curto ACSM®. Assim, uma pesquisa realizada ao avaliar sujeitos com idade
entre 25 e 77 anos observou que, em oito semanas, os avaliados tiveram
melhoras na ordem de 2,3 cm, quando avaliada a flexibilidade no banco de
Wells, onde os sujeitos foram submetidos a programa nao-supervisionado
de exercicios. Os resultados obtidos demonstram que houve incremento
rapido da flexibilidade de tronco no periodo do estudo®.

Os achados do presente estudo corroboram outros estudos®*?, que rela-
taram ser possivel aumentar a amplitude articular em torno de 8% ou mais,
apos um treinamento passivo de flexibilidade de curta duragédo. Estudos
semelhantes?”?® apresentaram os mesmos resultados. Nossa investigacao
corrobora os achados da literatura**, todavia, optamos por realizar um
estudo ainda mais longo, durando 15 meses e foram verificadas melhorias
durante todo processo de intervengdo. As melhorias apresentadas indicam
melhoras, sobretudo, quando as avaliacdes foram realizadas em sujeitos
classificados como sedentérios, havendo, contudo, melhoras também para
os sujeitos classificados como treinados, onde houve melhora para todos
os pesquisados.

Os resultados do presente estudo estdo em linha com o estudo de
Fatourous®, onde oito sujeitos idosos (70,3 + 2,3 anos) foram submetidos
a 16 semanas de treino de forca (TF). Os autores verificaram aumentos
significativos na flexdo de joelho, cotovelo, ombro e quadril e para a ex-
tensdo de ombro e quadril.

Em recente estudo, Vale®, ao investigar o efeito de 16 semanas de TF
sobre a flexibilidade, em 22 mulheres idosas, divididas em Grupo Contro-
le (GC, n=11; 65,1+3,33 anos) e Grupo Treinamento de For¢a (GF, n=11;
66,317,84 anos), onde as idosas realizaram exercicios de alongamento ao
final de cada sessdo. Foram observados aumentos significativos da flexi-
bilidade no GF entre 6-13 graus nos movimentos de abdug¢do do ombro;
flexdo e extensdo do quadril e flexdo de joelho, observando melhoras na
flexibilidade com a utilizagdo de exercicios resistidos. Os achados do pre-
sente estudo foram positivos em relacdo a flexibilidade cujos exercicios
propostos, por vezes, usaram complementos tais como caneleiras e peque-
nos pesos para aumentar a resisténcia e manter a intensidade dentro dos
padrdes propostos. Uma sequéncia de treinamento com maior frequéncia
semanal, ou seja, trés vezes por semana, no presente estudo, demonstrou
resultados ainda superiores quando comparados a uma frequéncia de duas
vezes por semana, o que nos sugere que a frequéncia da intervencdo pode
ser um fator importante no aumento da flexibilidade.

Por outro lado, vale ressaltar que as adaptacdes neurais sdo conside-
radas fatores determinantes para o desenvolvimento da forca muscular,
com o decorrer das semanas de treinamento, as adaptacdes morfologicas
nas fibras musculares tendem a contribuir gradativamente, cada vez mais,
para as mudangas na for¢a muscular®.
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Mulheres de meia idade e flexibilidade

Em estudo recente, Mazini Filho et al.*® apontaram que exercicios
fisicos combinados foram considerados uma importante ferramenta na
saude geral de mulheres idosas, no que diz respeito & autonomia funcional,
pressédo arterial, indicadores sanguineos e IMC, sendo verificada uma alta
correlacdo da autonomia com essas outras variaveis, o que sugere melho-
res niveis de flexibilidade em popula¢des praticantes de exercicios fisicos
combinados. Estes autores usaram metodologia similar ao presente estudo,
demonstrando resultados positivos nas varidveis analisadas. Todavia, o
presente estudo avaliou, ainda, a relagdo da flexibilidade com a frequéncia
semanal da intervenc¢io, de trés vezes por semana, que demonstrou ser
mais efetivo que duas vezes.

CONCLUSOES

A partir dos resultados apresentados, pode-se concluir que os exercicios
tisicos combinados, feitos em regime de duas e trés vezes na semana, ten-
dem a melhorar os niveis de flexibilidade e que uma frequéncia semanal
maior tende a apresentar resultados superiores, do que a intervenc¢io com
frequéncia semanal inferior.
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