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RESPOSTAS CARDIOVASCULARES AGUDAS NO EXERCICIO LEG-PRESS EM IDOSOS
UTILIZANDO DIFERENTES PROTOCOLOS DE TREINAMENTO

RESUMO

O objetivo do presente estudo foi verificar as
respostas agudas cardiovasculares da pressao
arterial (PA), freqiéncia cardiaca (FC), e
duplo-produto (DP), em idosas medidas
realizadas antes, durante e apds o exercicio
leg-press em diferentes protocolos de
treinamento. A amostra foi composta por 05
participantes do sexo Feminino (60,5 + 7,34
anos), massa corporal (61 14,62 kg) e
estatura (1,58 £ 0,036 m), participante de um
programa de atividade fisica para pessoas da
terceira ldade no Municipio de Resende, sem
experiéncia no treinamento de forca. A coleta
de dados foi em trés dias ndo consecutivos.
No primeiro dia foi testada a carga de 1RM no
exercicio leg-press. No segundo dia, foram
realizadas trés séries de 10 repeticdes com
cargas de 50, 75 e 90% de 1RM, Método De
Lorme. No Ultimo dia, foram realizadas trés
séries de 10 repeti¢Bes, com cargas de 90, 75
e 50% de 1RM, Método Oxford. No segundo e
terceiro dia, para mensurar a FC foi utilizado
um frequencimetro eletrénico, e a PA foi
mensurada pelo método auscultatério. As
medidas foram realizadas em repouso, ao final
do aquecimento e de cada série. O presente
estudo, que teve por objetivo avaliar as
respostas agudas do exercicio leg-press nas
repostas hemodindmicas em dois métodos de
treinamento de forga, com intensidades iguais
e ordem de execucdo diferente, néao
apresentou diferencas significativas entre
estes, tanto para FC, PAS e DP.

Palavras-chave: Hipertensdo, Protocolo,
Exercicio de forga, Treinamento.
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ABSTRACT

Cardiovascular responses in acute leg-press
exercise in elderly people using different
training protocols

The aim of this study was to determine the
acute cardiovascular responses of blood
pressure (BP), heart rate (HR) and double
product (DP) in older measurements made
before, during and after exercise, leg press in
different protocols training. The sample
consisted of 05 female participants (60.5 *
7.34 years), body mass (61 + 14.62 kg) and
height (1.58 * 0.036 m) participated in a
physical activity program for the elderly in the
municipality of Resende, without experience in
strength training. Data collection was in three
consecutive days. The first day was tested
1RM load in leg-press exercise. On the second
day, there were three sets of 10 repetitions
with loads of 50, 75 and 90% of 1RM, Method
From Lorme. On the last day, there were three
sets of 10 repetitions, with loads of 90, 75 and
50% of 1RM, Method Oxford. In the second
and third days, to measure the HR was used a
frequency electronics, and BP was measured
by auscultation. Measurements were taken at
rest, the end of the heating and each series.
This study, which aimed to evaluate the acute
responses of the leg press exercise on
hemodynamic responses in two methods of
strength training, with equal intensities and
running order, no significant difference
between them, both for HR, SBP and DP.

Key words: Hypertension, Protocol, Strength
exercise, Training.
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INTRODUCAO

A relagdo entre atividade fisica, saude,
qualidade de vida e envelhecimento vem
sendo cada vez mais discutidas e analisada
cientificamente. Atualmente é praticamente um
consenso entre os profissionais da area de
saude que a atividade fisica é um fator
determinante no sucesso do processo
fisiolégico de envelhecimento do ser humano
(Matsudo, Matsudo e Neto, 2001).

A prética de exercicios resistidos
enfatizando o treinamento de forca consiste
em parte fundamental na prescricdo de
programas de exercicios (Polito, Rosa e
Schardong, 2004) se justificando pelo fato do
aumento da forca ser determinante para o
desenvolvimento da aptiddo fisica, das
atividades atléticas e funcionais (Viveiros e
colaboradores, 2004), em todas as fases da
vida (Barella, 2004), independentemente se é
para melhora do estado de salde, para a
prevencdo (Amorim, Nascimento e Silva,
2004) ou reabilitacdo de patologias.

Com o aumento da sobrevida, cada
vez maiores sd80 as preocupacdes em
proporcionar uma boa qualidade de vida
através da independéncia, proporcionando a
essas pessoas forca para a execucdo das
tarefas diarias (Petry e colaboradores 2007).
Na Pratica de exercicios resistidos para os
grupos especiais merecem maior atencgéo,
pois exercicio orientado de forma incorreta
podera acarretar em alteracdes
cardiovasculares muito intensas, pois exercicio
faz com que o coracdo tenha que trabalhar
mais, desafiando assim os vasos e artérias
impondo uma quantidade maior de sangue rico
em Oxigénio (O,) com o objetivo de manter o
organismo em condicbes favoraveis de
nutrientes durante a realizagdo do exercicio.

Isso faz com que as pessoas idosas
possam também realizar exercicios resistidos,
ndo sO para a hipertrofia, mas também para o
controle e manutencdo da massa magra,
fortalecimento do tbnus muscular ajudando na
realizacdo das tarefas diarias, prevenindo o
acumulo de gordura corpérea diminuindo os
riscos de doencas cardiovasculares (Farinatti e
Silva 2008).

Para a prescricdo de exercicios fisicos
deve se manter o controle de algumas
variaveis fisiolégicas, como frequéncia
cardiaca (FC), pressédo arterial (PA) e duplo
produto (DP), pois possuem relacdo direta

com a saude cardiovascular (Fleck, 2002),
minimizando 0s riscos em pessoas com
potencial para o desenvolvimento da doenga
arterial coronariana (Rebelo e colaboradores,
2001) e a observacao isolada das variaveis
ndo garante um nivel significativo de
seguranca aja vista que elas trabalham em
conjunto. Esse fato é necessario, pois o
exercicio promove mudancas nos mecanismos
que regulam e determinam as respostas
cardiovasculares, principalmente a PA
(Werneck e Ribeiro, 2004).

@) controle das respostas
cardiovasculares depende de varios fatores,
como a escolha do exercicio e sua intensidade
(Anas e colaboradores, 2003), além de sofrer
influéncia de varidveis como velocidade de
execucdo do movimento, nimero de séries,
namero de repeticbes, tipo de contragdo
muscular, grupo muscular envolvido, padrdo
respiratorio, estado de treinamento e intervalo
de recuperacdo, dando a entender que o
tempo de duracdo da atividade possa ser um
dos fatores responsaveis também pelas
variagdes nas respostas hemodindmicas ao
treinamento de forca (Polito e colaboradores,
2004).

Aradjo (1981), comenta que a
observacdo do DP, que é o resultado da
multiplicacdo da PAS pela FC, na prescricdo
de exercicio. O DP é uma variavel que tem
uma relacdo direta com o quanto o miocardio
teve que trabalhar para manter o organismo
em equilibrio de nutrientes para desenvolver
determinada acdo muscular, sendo a melhor
estimativa fisiolégica do exercicio resistido
(ACSM, 2000).

Farinatti e Assis (2000), relatam que a
tendéncia do DP é de aumentar e isso esta
relacionado  diretamente com o tipo,
intensidade, ambiente e duragdo do exercicio.

Um fator de extrema importdncia na
conduta do tratamento ndo farmacoldgico da
hipertensdo é a observacdo do efeito
hipotensivo do exercicio, sendo que a
magnitude desta resposta € bastante variavel,
como em estudos de Cléroux e colaboradores
e Wilcox e colaboradores, relatados nos
estudos de Forjaz e Tinucci (2000), indicando
gque quanto maior a duracdo do exercicio,
maior a resposta hipotensiva deste.

As variaveis PAS, PAD e FC tendem a
aumentar de acordo com a carga e a
intensidade do Exercicio (Russo e Monteiro,
2005), de acordo com Skinner citado por
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Makkai e colaboradores (2008), para mulheres
0 aumento da FC é justificado pelo menor
volume sistolico (VS) apresentado, fazendo
com que ocorra um maior trabalho do
miocardio para manter o organismo condicdes

perfeitas.
Obedecendo as diretrizes do ACSM,
devem-se prescrever exercicios

multiarticulares de amplitude plena, pois os
mesmos facilitam o desenvolvimento da forca
funcional, mesmo sabendo-se que o0s
exercicios multiarticulares apresentam maior
DP em relacdo aos uniarticulares (ACSM,
2003).

Nesse contexto este estudo teve por
objetivo verificar as respostas
cardiovasculares agudas durante execucdo do
leg-press em idosas.

MATERIAS E METODOS

A amostra se constituiu de 05 sujeitos
do sexo feminino (60,5 + 7,34 anos); 61
+14,62 kg; (1,605 + 0,045 m), participantes de
um programa de ginastica no municipio de
Resende, sem experiéncia no treinamento de
forca em aparelhos especificos e que né&o
fazem uso de medicamentos. Todas foram
voluntarias, com assinatura de termo de
consentimento, conforme a resolugdo 196/96
do Conselho Nacional de Saude para
experimentos com humanos.

A coleta de dados teve inicio com a
medida dos componentes morfolégicos e do
teste de 1RM no leg-press (Righetto). Todos
os procedimentos foram realizados no mesmo
horario (aproximadamente 10h) e sem
qualquer tipo de esforco prévio. O teste de
forca foi realizado com a amostra sentada,
joelhos na posicao inicial de 90° e posic¢éao final
com extensdo total dos joelhos. Foi
determinado um tempo de 2 segundos para
cada uma das fases de contracdo concéntrica
e excéntrica, regulado por um metrénomo
(Vox). Foram permitidas até 3 tentativas para a
obtencdo da carga, com intervalo de
recuperacdo de 2 min entre elas. Foi
estabelecido um periodo de 72 h de descanso
poés-teste para os avaliados retornarem para a
execucao dos procedimentos de testagem dos
diferentes métodos de treinamento de forca.
Os avaliados ficaram sentados em repouso
por um periodo de 10 minutos para a medida
de FC e PA. Apés essa fase, foi conduzido um
aguecimento de 5 minutos em cicloergbmetro

com velocidade de 50 rpm e sem carga, sendo
entdo novamente mensuradas as variaveis
cardiovasculares. Ap6és o0 periodo de
aquecimento, foram executadas trés séries no
leg-press com cargas de 50, 75 e 90% de
1RM, Método De Lorme, 1948 citado por
Cossenza (1995) respectivamente, com
intervalos de 2 min entre as séries. Ap6s 48h,
foi realizada uma nova coleta seguindo os
mesmos procedimentos anteriores, sendo que
a execugcdo das trés séries no leg-press
ocorreu, respectivamente, com cargas de 90,
75 e 50% de 1 RM, Método Oxford citado por
Cossenza, (1995).

A medida da FC foi realizada através
de frequencimetro eletrbnico Polar, modelo
Al. A PA foi mensurada segundo o0s
procedimentos propostos por Polito e
colaboradores (2004), através do método
auscultatorio, utilizando-se de um
esfigmomandmetro de coluna de mercdrio
(Missouri) e estetoscopio (Pressure). O
manguito utilizado obedeceu a critérios de
tamanho, sendo adequado a cada uma das
avaliadas. Uma avaliadora com experiéncia na
mensuracéo da PA realizou todas as medidas,
tanto em repouso quanto em esforco. A
fixacdo do manguito obedeceu a critérios
estabelecidos, tais como a distancia de
aproximadamente 2,5 cm entre a extremidade
inferior do braco esquerdo e a fossa
antecubital, com este membro sendo fixado na
posicdo a altura do ombro, numa superficie
plana. O esvaziamento do manguito depois de
inflado, ocorreu numa razao de 2,5 mmhg por
segundo até distinguir-se o 1° e o 5° ruido de
Korotkoff, correspondente aos valores da
pressao arterial sistdlica (PAS) e diastélica
(PAD). O procedimento de esvaziamento do
manguito  coincidiu com o inicio da
antependltima repeticdo, possibilitando o
registro da PAS simultaneamente ao termino
da dltima repeticdo, enquanto a PAD foi
aferida até aproximadamente cinco segundos
apo6s o término das repeticdes. O registro da
FC se deu simultaneamente & medida da PAS,
a fim de se observar o valor real do DP.

Andlise Estatistica

Os dados foram analisados através de
ANOVA de duas entradas com medidas
repetidas seguida do teste post-hoc de Fisher
e uma significancia de p<0,05. Utilizou-se o
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programa Statistica 5.5 (Statsoft, EUA) nos
tratamentos dos dados apresentados a seguir.

Os resultados obtidos e analisados
através de estatisticas descritivas para valores
de meédias e desvios padrées serao

RESULTADOS apresentados logo em seguida.
20000
15000
10000
5000
0
50% 75% 90%
O oxford cres 12042 13114 15016
E de lorme dec 12520 13116 13660

Figura 1 Resultados do duplo produto nos protocolos Oxford crescente e de Lorme descrecente a 50,

75 e 90% da freqiiéncia cardiaca méaxima.
DISCUSSAO

Levando em consideracdo que nosso
trabalho encontrou uma limitacdo quanto ao
método de medida da PAS, pois o padrdo ouro
seria o0 invasivo através de cateter intra-arterial
para se medir o real valor da PAS, no entanto
esta pratica é de alto risco podendo ocasionar
hemorragia, espasmo, dor e oclusdo da artéria
(Gotshall e colaboradores 1999).

De acordo com Miranda e
colaboradores (2007), o resulta encontrado
mostra que a manipulacdo do método de
treino influencia ndo s6 nos estimulos agudos
como também promovendo adaptacdes
cronicas, sendo caracteristicas treinaveis que
com o tempo de treino esses valores
cardiovasculares tendem a diminuir.

Os resultados indicam um
comportamento agudo ja esperado de
incremento e reducdo dos parametros
hemodinamicos, em relacdo ao método a ser
aplicado, de acordo com a literatura. Na
execucao de exercicios dindmicos se observa
um aumento da atividade nervosa simpética,
desencadeado pela ativacdo do comando
central, dos mecanorreceptores musculares e,
dependendo da intensidade, dos
metaborreceptores musculares (Forjaz e
Tinucci, 2000), tendo entdo como resposta a

este aumento da atividade simpética o
aumento da FC, do VS e do DC, com aumento
da PAS e manutencdo ou reducdo da PAD,
em virtude da vasodilatacdo na musculatura
ativa, pela producdo de metabdlitos
musculares (ACSM, 2003). Dependendo da
intensidade da carga observam-se, na
execucdo de exercicios resistidos de alta
intensidade, = componentes  estaticos e
dindmicos, de modo que as respostas
cardiovasculares a esses exercicios
dependem da contribuicdo de cada um desses
componentes (Forjaz e colaboradores, 2003),
sendo também um fator determinante da
magnitude das respostas hemodinamicas.

Com relacdo a FC os resultados
encontrados estdo de acordo com a literatura,
em relacdo ao aumento da FC e o exercicio
contra-resisténcia, segundo estudos de Effron
citado por Leite e Farinatti (2002), néo
ultrapassando 70% da FC méxima (103), pois
os individuos atingiram, na execu¢do com
esfor¢co de 90% da carga maxima, os valores
de 60% (De Lorme) e 58% (Oxford) da FC
maxima valores estes que ndo apresentaram
diferenca estatisticamente significativa.

O treinamento de forca tende a dar
como resposta, com a exposigdo continua ao
esforco, influenciar o  comportamento
hemodinamico durante o repouso e exercicio,
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com tendéncias a diminuicho do DP
McCartney citado por Farinatti (2002). O DP
que ¢é considerado um bom paréametro
indicativo de sobrecarga cardiaca associada
ao exercicio contra-resisténcia, treinamento de
forca Leite e Farinatti (2002), sendo este
derivado do comportamento da PAS e da FC,
sendo que este parametro, principalmente, foi
0 responsavel pelos valores maiores na
execucdo do meétodo de carga decrescente
(Oxford), onde os individuos iniciaram com
uma FC maior do que quando executou se o
método De Lorme, o que corrobora com o0s
diversos estudos, pois por se tratarem de
pessoas ldosas encontramos respostas como
0 aumento do DC por aumento da FC e néo
em decorréncia do aumento do VS, ja em
relacdo a PA, as diferentes respostas
dependem também dos fatores idade e
tamanho do Idoso, o que pode acarretar
diferencas quando comparados com oS
adultos, ocorrendo ainda uma dissociacdo da
demanda metabdlica e a PA, quando na
execucao de exercicios resistidos, sendo que
tanto a PAS quanto a PAD aumentam além do
esperado e levam um tempo maior para
retornar aos valores de repouso apos
execucao deste tipo de exercicio Ghorayeb e
Dioguardi (2007).

Os resultados  encontrados  nos
mostraram que para se ter uma grande
elevacdo do DP, o interessante ndo é a
intensidade do exercicio mais sim o seu
volume, sendo que dessa forma ao se
prescrever exercicio para grupos especiais
devera se controlar o volume de treino, dados
estes que estdo de acordo com os achados de
Farinatti e Assis citado por Miranda e
colaboradores (2005).

Ao analisarmos o comportamento da
PAS nao encontramos diferencas
estatisticamente  significativas  entre  0s
métodos, porém com a observagdo que no
Método Oxford a reducéo deste parametro se
deu abaixo dos valores de repouso, enguanto
no Método De Lorme o0 mesmo
comportamento ndo foi observado, o que
poderia levar a discorrer sobre a possibilidade
de que neste método a Hipotensédo pobs-
exercicio pode ser um fator importante na
determinacdo do método para a prescricdo de
exercicio para hipertensos.

Com relacdo ao comportamento das
respostas cardiovasculares pOs-exercicios
resistidos, tém-se verificado  aumento,

manutengdo e mesmo diminuigdo da PAS e
manutencdo e ou queda da PAD pos-
exercicio, segundo estudos de Forjaz e
colaboradores (2005). Estudos mais recentes
apontam para a duracdo desse efeito,
denominado de Hipotensdo Pds-exercicio,
tendo sido encontradas divergentes respostas
com relacdo aos métodos empregados, que
constavam de diferentes tipos de exercicio,
tempo de contracgéo, intervalo de recuperacéo,
ndamero de repeti¢cdes, intensidade e duracéo
do exercicio. Sendo que neste dltimo item
encontramos  estudos de Forjaz e
colaboradores (1998), onde se determinou que
a resposta da queda pressoérica pds-exercicio,
esta diretamente relacionada a duracdo do
exercicio. Esta resposta devido a reducdo do
DC, provocada pela diminui¢cdo do VS, Polito e
colaboradores (2004), visto que a reducdo da
FC depende de diferentes fatores, tais como a
atividade vagal e atividade simpatica Almeida
e Aradjo (2003). Em estudos de Brum e
colaboradores (2004), o efeito do exercicio
resistido sobre a queda da PA é semelhante
ao encontrado em exercicios aerobicos, porém
se fazem necessarios mais estudos quanto a
duracdo deste efeito, sendo também que os
mecanismos responsaveis pela resposta
hipotensora variam com o tipo de exercicio e a
populacdo estudada, sendo também um fator
de importancia a capacidade de relaxamento
apos a execucdo do exercicio em questéo.

CONCLUSAO

O presente estudo, que teve por
objetivo avaliar as respostas agudas do
exercicio leg-press nas repostas
hemodindmicas em dois métodos de
treinamento de for¢a, com intensidades iguais
e ordem de execucdo diferente, né&o
apresentou diferencas significativas entre
estes, tanto para FC, PAS e DP. Notaram-se
pequenas alteracbes na fase final de
recuperacao para FC e PAS, onde o método
de carga decrescente (Oxford) apresentou
valores proximos aos de repouso, enquanto o
método de carga crescente (De Lorme) ndo
repetiu os resultados iniciais de repouso.

Diversos fatores podem influenciar as
respostas hemodindmicas ao exercicio, nos
exercicios contra-resisténcia, sendo que nosso
estudo procurou controlar alguns destes
fatores, tais como, tempo de contracao,
intensidade, duracdo e recuperacdo, com isto

Revista Brasileira de Prescri¢éo e Fisiologia do Exercicio, S&o Paulo, v.4, n.21, p.245-251. Maio/Jun. 2010. ISSN 1981-9900.



250

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

ISSN 1981-9900 versso eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br

/

www.rbpfex.com.br

podemos inferir em estudos futuros sobre a
temética proposta proporcionando maior
namero de informagdes quanto a ordem de
execucdo e intensidade do exercicio na
aplicabilidade para os individuos inseridos
num programa de atividade fisica.

Sugerimos que outros estudos possam
ser realizados com diferentes amostras, tanto
em nUmero, quanto em estado de treinamento,
faixa etaria, e estilo de vida, afim de que a
prescricdo de exercicios contra-resisténcia
possa estar calcada em fundamentacdo
cientificamente comprovada.
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