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RESUMO

Introducdo: Com o passar dos anos, e com o avanco dos estudos, das pesquisas, bem
como a evolucdo da medicina, se constatou o potencial benéfico do exercicio fisico, da
pratica de esportes e a necessidade de manter um nivel adequado de atividade fisica.
Contudo, ainda existem muitas duvidas quanto aos protocolos a serem aplicados. Os
estudos existentes, como os de Maciel et al (2010) e Knowles et al (2015), abordam que
o treinamento de alta intensidade, produz inimeros beneficios para idosos. Porém, ainda
existem certas davidas acerca da seguranca e efetividade deste método para os idosos,
bem como a literatura atual ser escassa sobre as questdes de ensino-aprendizagem do
treinamento de alta intensidade em idosos. Diante disso, apresenta-se a importancia de
abordar o tema: “Efeitos de treinamentos de alta intensidade em idosos e seu processo
de ensino-aprendizagem”. Este estudo embasou-se na literatura existente sobre o tema.
Objetivos: Estudar as respostas agudas e adaptacdes cronicas do treinamento de alta
intensidade em pessoas idosas. Verificar os componentes do ensino-aprendizagem para
pessoas idosas. Método: A metodologia deste estudo consistiu-se em um trabalho de
revisdo sistematica de literatura, através de um levantamento bibliografico de
publicacdes, utilizando as bases de dados eletronicos: PUBMED e EMBASE.
Conclusdes: O treinamento de alta intensidade para idosos possui inidmeros protocolos
gue irdo variar de acordo com as demandas da populacdo. Esse € um método seguro e
confiavel de treinamento. E uma modalidade de treinamento que proporciona inimeros
beneficios, como melhoras na qualidade de vida e saude, sendo muito recomendado
para as mais diversas finalidades, como recuperacdo de enfermidades e prevencao.
Contudo, ainda existem duvidas acerca de efeitos colaterais e compensatérios, sendo
necessario novos estudos. O profissional da educacéo fisica deve ser um treinador
completo, ndo apenas indicando o que o aluno deve fazer, mas também atuando como
professor, ensinando aos seus alunos as varias facetas da cultura corporal a fim de
garantir aderéncia, satisfacdo e eficacia com o treinamento de alta intensidade para
idosos.

Palavras chave: Treinamento intervalado de alta intensidade; ldoso; Adultos mais

velhos; Treinamento de alta intensidade.
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1. INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Saude (2019),

O Brasil envelhece de forma rapida e intensa. Segundo o IBGE, a populacédo idosa
brasileira € composta por 29.374 milhdes de pessoas, totalizando 14,3% da
populacgdo total do pais. A expectativa de vida em 2016, para ambos 0s sexos,
aumentou para 75,72 anos, sendo 79,31 anos para a mulher e 72,18 para o homem.

Portanto, cada vez mais se faz necessario o estimulo e apoio a pratica de atividades
fisicas, uma vez que elas contribuem para a prevencédo e remediacdo de enfermidades.
Segundo Maciel et al (2010) a manutencédo da capacidade funcional dos idosos € um dos
fatores que colaboram para uma melhor qualidade de vida dessa populacdo. Nesse
sentido, a préatica de atividades fisicas € um importante meio para se alcancar esse objetivo,

devendo ser estimulada ao longo da vida.

Segundo o Ministério da Saude (2019):

O perfil epidemiolégico da populagéo idosa € caracterizado pela tripla carga de
doencas com forte predominio das condi¢des crbnicas, prevaléncia de elevada
mortalidade e morbidade por condigBes agudas decorrentes de causas externas e
agudizacdes de condi¢des crbnicas. A maioria dos idosos é portadora de doengas
ou disfuncbes orgénicas, mas cabe destacar que esse quadro ndo significa
necessariamente limitagcdo de suas atividades, restricdo da participacdo social ou
do desempenho do seu papel social. Sendo assim, uma populacdo que merece um
cuidado em especial, por ser mais fragil, mas néo por isso, limitada.

Segundo Lopes, et al (2016, p.67), “as atividades fisicas devem ser adaptadas e
adequadas a essa faixa etaria e incentivadas a fim de evitar perda de autonomia e
incapacidades que prejudiquem a longevidade com qualidade de vida”. Portanto, € muito
importante ndo tratar o idoso como uma pessoa limitada, visto que, a realizacdo de
atividades fisicas para esta populacdo ndo s6 € algo viavel, como também é muito

recomendado.

Segundo Bossi et al (2016) o Treinamento Intervalado de Alta Intensidade (High
Intensity Interval Training - HIIT) vem se destacando em virtude dos seus 6timos resultados,
em um tempo reduzido, o que permite a qualquer pessoa encontrar tempo para se exercitar,

apesar da vida corrida. Os quais podem ser elaborados com exercicios de alta intensidade,



curta duracdo e intervalos passivos ou ativos. Estes exercicios podem ser feitos de
inumeras formas, desde corridas até natacdo, e ainda, treinamento de forca, pois,

independe do protocolo usado, seus beneficios sdo evidentes.

De acordo com o estudo de Buckinx et al (2019) um programa HIIT de 12 semanas
€ viavel e eficiente para melhorar as capacidades funcionais, bem como a composi¢céo
corporal em idosos obesos. Suas sessdes por exemplo, indicavam de 20 min de multiplos
sprints de 30 segundos a cerca de 80-85% FCmax alternando com sprints de 90 segundos
a cerca de 65% da FCmax. Knowles et al (2015) diz que o HIIT de baixo volume esta
emergindo como uma abordagem confiavel, bem tolerada e eficaz para melhorar a aptidao
aerobica em homens que estdo envelhecendo, independentemente dos niveis iniciais de
aptiddo. Seu protocolo era composto de 6 semanas de traimento, com sessfes a cada 5
dias, o que resultou em um total de 9. Cada sesséao foi realizada em um cicloergdmetro,
com 6 tiros de 30 segundos a 40% da poténcia de pico do sujeito e recuperacgao ativa de 3

minutos em baixa resisténcia.

Com o passar dos anos, o avanco dos estudos, das pesquisas, bem como a
evolugdo da medicina, se constata cada vez mais, o potencial benéfico dos exercicios
fisicos, da pratica de esportes, e ainda, a necessidade de manter um nivel adequado de

atividade fisica.

Contudo, ndo existe um consenso ou protocolo especifico a ser seguido para a
prescricdo do treinamento de alta intensidade em idosos. O estudo de Maciel et al (2010),
aponta que, especificamente, nessa faixa etaria, deve-se priorizar o desenvolvimento da
capacidade aerdbica, flexibilidade, equilibrio, resisténcia e forca muscular, de acordo com
as peculiaridades e individualidade biologica de cada individuo, a fim de proporcionar uma
série de beneficios especificos & saude biopsicossocial dessa populacdo. Portanto, ao

elaborar o protocolo, € essencial analisar as caracteristicas particulares dos individuos alvo.



10

Todavia, ainda existem muitas davidas quanto aos protocolos a serem usados e
quais praticas corporais devem ser abordadas, visto que, a populacdo idosa possui

caracteristicas que demandam um maior cuidado.

Verifica-se, a partir dos estudos citados anteriormente, que o treinamento de alta
intensidade, produz inimeros beneficios. Mas, e quanto aos idosos? E uma abordagem
segura, que gera bons resultados para esta parcela da populacdo? Como o profissional da
educacédo fisica deve agir? Por isso a importancia de abordar o tema: “Efeitos de
treinamentos de alta intensidade em idosos e seu processo de ensino-aprendizagem”.
Assim, esse estudo buscou identificar e analisar a literatura existente acerca do tema

proposto, a fim de responder o problema e elucidar os objetivos.
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2. METODOS

A metodologia deste estudo consistiu-se em um trabalho de reviséo sistemética de
literatura, através de um levantamento bibliografico de publicac¢des, utilizando as bases de
dados eletrénicos: PUBMED e EMBASE. A selecéo e busca dos estudos foi realizada no
periodo de junho de 2021 a agosto 2021. O uso de palavras-chave incluiu diferentes
combinagdes dos seguintes termos em inglés: “High Intensity Interval Training”,

"Intermittent Training", "High Intensity Training", “Aged” e “Older adults”.

Os critérios de inclusdo foram: Populacdo acima de 60 anos; discorrer sobre HIIT;
alta intensidade; respostas agudas e cronicas ao treinamento de alta intensidade; custo
metabdlico; eficiéncia mecénica em alta intensidade; mobilidade funcional; ter no maximo

15 anos da data de publicacao; inglés e/ou portugués.

Os critérios de exclusdo foram: populacbes especiais ou que abordavam uma
caracteristica especifica; ndo ter intervencdo com HIIT ou alta intensidade; fuga do tema.

Ao total foram encontrados 316 artigos (153 PUBMED, 163 EMBASE). Apoés a leitura
de titulo e resumo, foram selecionados (18 PUBMED, 35 EMBASE). Depois da leitura
completa, selecdo de informacdes, identificacdo e retirada de duplicados, foram
selecionados, ao final, 30 artigos (14 PUBMED, 16 EMBASE).



3. RESULTADOS
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A tabela 1 apresenta as informacdes e resultados encontrados nos estudos que estavam de acordo com 0s

critérios de busca estabelecidos e informados anteriormente.

Tabela 1 — Estudos selecionados apresentados em ordem cronoldgica.

Titulo, Autores e
Ano

Amostra
(populacéo
base)

Intervencéo (objetivos)

Resultados (concluséao)

Efeitos dos programas
de treinamento de
suspensao HIIT e MIIT
na qualidade do sono e
fadiga em adultos mais
velhos: ensaio clinico

Jiménez-Garcia, et al.
2021

controlado randomizado.

26 para HIIT (68,23
2,77 anos, 92,3%
mulheres), 24 para
MIIT (68,75 + 5,98

anos, 70,8% mulheres)

e 23 para o GC (68,52
* 6,33 anos, 65,2%

mulheres).

HIIT, cada sessdo foi estruturada em trés
etapas: um aquecimento (10 min), a atividade
principal do agachamento principal com
sistema de suspenséo distribuida em quatro
intervalos com duracdo de quatro minutos e
com uma intensidade de 90-95% da
frequéncia cardiaca maxima continuou com
intervalos de descanso ativo de trés minutos
a 50-70% (25 min) e, finalmente, um periodo
de resfriamento (10 min).

Em conclusdo, o estudo revelou que uma
populacdo de idosos observou melhorias na
gualidade do sono e fadiga ap6s uma
intervencdo de alta intensidade com um
sistema de treinamento em suspensédo TRX e
o grupo de intensidade moderada observou
apenas melhorias no dominio subjetivo do
sono apOs um treinamento em suspenséao
TRX.

Impacto do treinamento
intervalado de alta
intensidade na aptidao
cardiorrespiratoria,
composicao corporal,
aptidao fisica e
parametros metabdlicos
em adultos mais velhos:
uma meta-analise de
ensaios clinicos
randomizados.
Zhi-Jian Wu, et al,
2021

Individuos saudaveis
com idade =60 anos.

Avaliar os efeitos do treinamento intervalado
de alta intensidade na aptiddo
cardiorrespiratéria, composi¢cdo corporal,
aptiddo fisica e resultados relacionados a
saude em idosos.

HIIT pode ser um estimulo mais potente que
influencia o VO2pico em relagdo ao MICT em
grupos de controle em adultos mais velhos.
Os resultados do HIT recomendam a
inclusdo de sessBes supervisionadas e
elicitou claros efeitos benéficos para
aumentar o VO2pico em comparagdo com 0s
grupos de controle. Além disso, o HIIT foi
considerado um método viavel e eficaz para
melhorar a composicdo corporal, aptiddo
fisica, distarbios metabdlicos de glicolipidios
em adultos mais velhos.
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Treinamento intervalado
de alta intensidade vs.
hidroclorotiazida na
pressao arterial, salde
cardiovascular e
cognicéo: protocolo de
um ensaio de nao
inferioridade.
Antoine Langeard, et al.
2021

60 participantes
saudaveis, do sexo
masculino e feminino,
com idade superior a
60 anos e ditos pré-
hipertensos (PAS = 120
mmHg e < 140 mmHg
e/ ou DBP = 80
mmHg).

Trés sessdes semanais de HIT de 40
minutos em bicicleta ergométrica. O
treinamento foi composto por 1) 5 min de
aguecimento a 60 watts e 80 RPM, II) 2 séries
de 10 min de repeticdes alternadas de 15 s
na poténcia alcancada no final do teste de
esforco incremental e 15 s de recuperacéo
passiva, Ill) 2 min de recuperacdo passiva
entre as séries e 1V) 5 min de recuperagao
ativa seguidos de 5 min de recuperagéo
passiva no final da sessao.

HIT tem efeito semelhante a HCTZ
(hidroclorotiazida) para diminuir a pressao
arterial ambulatorial, e o HIT também
produziu maiores beneficios em termos de
condicdo cardiovascular e cognitiva, este
estudo mostra que o HIIT é um tratamento
recomendavel para pré-hipertensdo, pelo
menos quando comparado ao HCTZ em
adultos mais velhos.

Efeitos do treinamento
intermitente de
intensidade alta vs
moderada na
funcionalidade,
frequéncia cardiaca em
repouso e pressao
arterial de mulheres
idosas.

Victor Silveira Coswig, et
al.

2020.

Quarenta e seis
voluntarios (idade, 80,8
* 5,2 anos; massa
corporal, 69,8 + 5,2 kg,
altura, 164,2 + 4,12
cm).

Foram divididos em grupos que realizaram
exercicios em esteira HIIT duas vezes por
semana (4 séries de intervalos de 4 min em
85- 95% da frequéncia cardiaca maxima
[FCmax], intercalada por 4 min a 65%
FCmax). Os testes foram realizados antes e
apo6s 8 semanas de treinamento e 2 e 4
semanas de destreinamento.

Oito semanas de HIIT promoveram maiores
beneficios na composi¢do corporal, pressdo
arterial e frequéncia cardiaca de repouso e
desempenho funcional quando comparados
aos protocolos MIIT e MICT. Além disso, os
beneficios do HIIT foram sustentados em
maior extensdo apés o destreinamento.
Portanto, o HIIT parece ser uma estratégia de
treinamento  eficiente  para  promover
beneficios morfolégicos, fisiolégicos e
funcionais em mulheres idosas.

O treinamento
intervalado de alta
intensidade ndo tem
efeitos compensatérios
sobre os niveis de
atividade fisica em
adultos mais velhos.
Paolo Bruseghini, et al.
2020

24 voluntarios idosos
do sexo masculino
saudaveis, idade de 65-
75 anos, sem doencas
osteoarticulares,
eletrocardiograma
(ECG) normal em
repouso, sem doencas
cardiovasculares,
metabolicas ou
respiratérias.

O grupo HIIT realizou sessdes de 7 x 2 min
de exercicio de ciclismo a 85% -95% do
VO2max intercalado por 2 min de
recuperacdo a 40% de VO2max. Em ambos
0S (grupos, as cargas mecéanicas de
treinamento  aerébio relacionadas ao
percentual de VO2max foram calculados
usando a relacdo de consumo, carga de
oxigénio individual do aquecimento antes do
teste incremental é gerado a partir dos
valores de consumo de oxigénio medidos no
Ultimo minuto de cada carga.

Nenhum efeito compensatério ocorreu como
consequéncia do HIIT. Melhorias na atividade
fisica foram observadas para o grupo
experimental e foram atribuidas a
especificidade do treinamento, HIIT, sem
mudancas significativas nos hébitos de vida
notados. Os achados fornecem novas
evidéncias de que o HIT ndo afeta
adversamente o estilo de vida de idosos
ativos, uma vez que nado reduz o gasto
energético diario nem aumenta o tempo
sedentario
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Efeito do treinamento
fisico por cinco anos em
todas as causas de
mortalidade em adultos
mais velhos - o estudo
Geracao 100: ensaio
clinico randomizado.
Dorthe Stensvold, et al.
2020

1567 (790 mulheres)
individuos nascidos
entre 1936 e 1942.

Os participantes foram randomizados para
duas sessbGes semanais de treinamento
intervalado de alta intensidade em cerca de
90% do pico de frequéncia cardiaca (HIIT, n
= 400), treinamento continuo de intensidade
moderada em cerca de 70% do pico de
frequéncia cardiaca (MICT, n = 387), ou
seguir as diretrizes nacionais de atividade
fisica (n = 780; grupo controle); tudo por cinco
anos.

Em comparagdo com as diretrizes
norueguesas recomendadas para atividade
fisica, o exercicio supervisionado (HIT e
MICT combinados) ndo mostrou efeito sobre
todas as causas de mortalidade, eventos de
doenca cardiovascular ou cancer em adultos
mais velhos. Nossos dados, no entanto,
sugerem que o HIIT reduz o risco de morte
prematura em comparacdo com as diretrizes
recomendadas e MICT.

Viabilidade e seguranca
do treinamento
intervalado de alta
intensidade para a
reabilitacdo de pacientes
geriatricos hospitalizados
(HITERGY) um estudo
piloto randomizado.
Rita Pires Peixoto, et al.
2020

100 pacientes, 265
anos de idade,
hospitalizados para
reabilitagdo apés uma
condicdo médica
aguda.

Programa de reabilitagdo de duas semanas
de quatro sessfes de HIIT (95% da FCmax)
ou trés sessbes de MICT por semana.

O HIIT pode ser aplicado a pacientes idosos
internados que seguem o programa com altas
taxas de ades&o. E uma estratégia viavel e
segura em um ambiente hospitalar
supervisionado, quando os critérios de
exclusao apropriados séao aplicados.

O Impacto da Frequéncia
de Treinamento com
Intervalo de Sprint no

Controle da Glicose no
Sangue e na Funcéo
Fisica de Adultos ldosos.
Simon Adamson, et al.
2020

Trinta e quatro adultos
mais velhos
sedentarios (13
homens e 21 mulheres;
Idade: 65 £ 3 anos;
Altura: 165 £ 8 cm;
Massa corporal: 73 £
14 kQ).

Os participantes executaram sprints de 6 x 6
segundos em todo o ciclo contra 7% da
massa corporal para homens e 6,5% para
mulheres. A resisténcia foi diminuida quando
0 participante atingiu 100 rpm e a
recuperacao entre os sprints foi de no minimo
60 s ou até que a frequéncia cardiaca caisse
abaixo de 120 bpm. A recuperacdo entre os
sprints foi passiva. Cada grupo aumentou o
namero de sprints em um a cada semana até
que os participantes estivessem fazendo 10 x
6 segundos de sprints completos na semana
5 do estudo. A carga de sprints foi entdo
mantida, o grupo de uma vez por semana
completou 70 sprints e o grupo de duas vezes
por semana completou 140 sprints durante 8
semanas.

O treinamento intervalado de sprint duas
vezes e até uma vez por semana melhora
significativamente a func¢éo fisica e a aptidao
aerObica em adultos mais velhos, mas
apenas o treinamento duas vezes por
semana melhora o metabolismo da glicose
em todo o corpo.
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O tempo de
sedentarismo aumenta
em idosos nos dias
seguintes a pratica de
exercicios intensos?
Nikola Goncin, et al.
2020

Adultos com mais de
60 anos sem quaisquer
condicdes médicas
preexistentes que
impedissem a
participacdo no ciclismo
de alta intensidade.

Inicia com aquecimento de 2 minutos e
termina com um resfriamento de 5 minutos a
10% da PPO (pico de poténcia) em uma
cadéncia confortavel (= 60 rpm). As sessdes
de exercicio foram: (1) Moderado: 20 min de
ciclismo continuo a 50% do PPO, (2) Intenso:
1 min de ciclismo a 90% PPO, seguido por 1
min de ciclismo a 10% do PPO, repetido 10
vezes, e (3) Sprints: trés sprints supra
maximos de 20 s com uma carga de trabalho
de 0,05 kg de resisténcia / kg de peso
corporal separados por intervalos de
recuperacdo ativa de 2 minutos a uma
resisténcia de 50 W.

Parece que o0s adultos mais velhos
compensam uma sessao aguda de exercicios
mudando seus niveis de atividade e
comportamento  sedentario nos  dias
subsequentes. A intensidade do exercicio
pode desempenhar um papel importante
nesta compensacao.

O curso do tempo das
adaptacoes fisioldgicas
ao treinamento
intervalado de alta
intensidade em adultos
mais velhos.
Philip JJ Herrod, et al.
2020

Trinta voluntérios entre
65 e 85 anos foram
designados para
participar de um
programa HIIT idéntico
por 2, 4 ou 6 semanas,
com 10 voluntarios
alocados para um
grupo de controle sem
intervencao.

Os individuos atribuidos a um programa HIIT
compareceram ao nosso laboratério de
exercicios trés vezes por semana durante 2,
4 ou 6 semanas para realizar um protocolo
HIIT. Cada sessao de treinamento durou 16,5
minutos, compreendendo um aquecimento
de 2 minutos de bicicleta sem carga, seguido
por cinco intervalos de 1 minuto a 90% -110%
da poténcia de pico. Os intervalos de trabalho
foram intercalados com 90 segundos de ciclo
de recuperacgéo ativa, com uma recuperagéo
ativa final de 3,5 minutos e periodo de
monitoramento.

Este estudo é o primeiro a mapear o curso de
tempo das adaptagfes fisiolégicas a um
Unico protocolo HIIT bem tolerado em adultos
mais velhos, demonstrando que um protocolo
HIIT de 5 por 1 minuto realizado 3 vezes por
semana pode provocar resultados
significativos, melhorias na tolerancia ao
exercicio de adultos mais velhos em apenas
2 semanas, enquanto 4 semanas deste
regime de treinamento podem levar a
melhorias significativas na aptidao
cardiorrespiratéria e na pressao arterial
sistélica de repouso.

O treinamento
intervalado de alta
intensidade melhora a
flexibilidade cognitiva em
adultos mais velhos.
Disse Mekari, et al.
2020

Sessenta e nove
participantes
voluntérios (46
mulheres; 68 + 7 anos),
antes de iniciar este
estudo, os participantes
eram ativos trés vezes
por semana. Todos 0s
participantes eram
saudaveis.

O grupo HIIT realizou intervalos de 15 s de
ciclagem em 100% PPO (pico de poténcia
obtido) com 15 s de recuperacdo passiva
entre eles. Os intervalos de ciclagem foram
realizados por duas séries de 20 min (40 min
no total), com 5 min de recuperacdo passiva
entre elas. Isso foi realizado nas primeiras 2
semanas e depois aumentou para um total de
45 minutos nas 4 semanas restantes. Durante
as Ultimas 2 semanas, a intensidade foi
aumentada em 15 W. As Ultimas 2 sessoes

Os resultados deste estudo demonstram que
seis semanas de HIIT foram superiores ao
MICT e RT na elicitagdo de melhorias na
funcdo executiva em idosos cognitivamente
saudaveis. HIT  produziu  melhorias
aprimoradas na funcdo executiva a curto
prazo, o que pode ajudar a combater a
influéncia negativa da idade na funcéo
cognitiva e reduzir o risco de deficiéncias
cognitivas futuras.
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de treinamento (sessdes de reducéo gradual)
foram realizadas na mesma intensidade por
um total de 35 min.

Efeitos do treinamento
de resisténcia de alta
intensidade sobre a
forma fisica e a gordura
em homens mais velhos
com osteosarcopenia.
Wolfgang Kemmler, et al.
2020

Quarenta e trés
homens de com 72
anos ou mais velhos
com osteosarcopenia.

O HIT-RT de 18 meses foi estruturado em oito
periodos de 8 a 12 semanas, com aumento
progressivo da intensidade / esforco usando
estratégias de intensificagdo. Além da fase 1
de familiarizacdo e condicionamento inicial,
cada periodo foi organizado em mesociclos
periodizados linearmente de 4 semanas, com
cada 42 semana como uma semana de baixa
intensidade / regeneracao.

Em conclusdo, a presente abordagem HIT-
RT/ suplemento dietético foi um veiculo
eficaz, atraente, viavel e seguro para
melhorar a composi¢cdo corporal e forca
muscular em homens idosos residentes na
comunidade com osteosarcopenia.
Considerando que a sarcopenia e a
obesidade sarcopénica demonstram
aspectos negativamente relacionados a
sintese de proteina muscular, especula-se
gue as mudancas induzidas por HIT-RT na
massa e forga muscular podem ser ainda
mais proeminentes em idosos saudaveis.

Efeito do treinamento
intervalado de alta
intensidade e do
treinamento de
resisténcia continua no
consumo de oxigénio de
pico entre idosos com 65
anos ou mais: uma meta-
andlise de ensaios
clinicos randomizados.
Walid Bouaziz, el at.
2020

Todos os estudos que
envolveram
participantes com 65
anos ou mais foram
incluidos sem restricéo
a qualquer condicéo
médica especifica.

Analisar os efeitos do HIIT e do TE no
VO2pico em idosos com 65 anos ou mais,
quando comparados aos controles e também
quando os dois tipos de treinamento foram
comparados entre si.

Esta andlise conjunta confirma que TE e HIT
provocam grandes melhorias no VO2pico
valores de adultos com 65 anos ou mais.
Além disso, ao comparar os dois modos de
treinamento, o ganho em VO2pico foi maior
apos HIIT. No geral, de acordo com os
beneficios para a salde do HIT na aptidao
cardiorrespiratoria, 0os médicos séao
encorajados a discutir com idosos programas
HIIT adaptados e personalizados como parte
de seu programa de exercicios para
favorecer um envelhecimento saudéavel. Isso
também contribuira para manter por mais
tempo os membros de nossa sociedade
autbnomos e independentes em sua vida
diaria.

Impacto do treinamento
intervalado de alta
intensidade, treinamento
continuo de intensidade
moderada e treinamento

Trinta e oito adultos
mais velhos (23
mulheres; idade, 56-83
anos).

O protocolo HIIT consistiu em quarenta
intervalos de 15 s a 100% PPO intercalados
com 15 s de recuperagdo passiva. Apés um
periodo de recuperacdo passiva de 5
minutos, um segundo conjunto de 40

6 semanas de HIIT e MICT sao superiores a
RT (treino de resisténcia) na elicitacdo de
melhorias na dilatagdo dependente do
endotélio das artérias braquial e poplitea de
adultos mais velhos. O grupo HIIT exibiu uma
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de resisténcia na funcdo
endotelial em adultos
mais velhos.
O'brien Myles W, et a.
2020

intervalos foi concluido (ou seja, 40 minutos
de tempo total). Para ajustar as melhorias
previstas na aptiddo aerébia e tolerancia ao
exercicio, a duracdo do protocolo HIIT foi
aumentada para 45 min (2 x 22,5 min; 2
séries de 45 intervalos) para as 4 semanas
restantes e a carga de trabalho aumentada
em 15 W para as 2 finais.

maior sensibilidade endotelial ao baixo fluxo
e ao fluxo sanguineo em repouso na artéria
braquial. O treinamento intervalado de alta
intensidade produz aumentos clinicamente
significativos na funcdo endotelial vascular
em curto prazo, 0 que se traduz em um risco
reduzido de doenca cardiovascular de maior
magnitude.

Treinamento intervalado
de alta intensidade em
reabilitagdo cardiaca.
Yaoshan Dun, et al.
2019

Idosos com doenca
cardiovascular (DCV).

Considerar os principios gerais e sugestdes
para a prescricdo de HIIT para pacientes
idosos com DCV, desafios especificos
relativos a adultos mais velhos, o0s
mecanismos fisiolégicos pelos quais o HIIT
contribui para melhorias no pico de Vo2 e os
efeitos do HIIT na sadde cardiovascular em
pacientes idosos com doenca arterial
coronariana e insuficiéncia cardiaca.

Como parte de um programa abrangente de
reabilitacdo cardiaca, o HIIT resulta em
adaptacdes de treinamento de exercicio
fisioldgico semelhantes ou mesmo superiores
em comparacgdo ao MICT. Essas adaptacdes
fisiologicas  contribuem para maiores
melhorias nos fatores de risco e capacidade /
tolerancia ao exercicio para esses pacientes.

Treinamento em circuito
de alta intensidade
versus treinamento

continuo de intensidade

moderada em

capacidade funcional e

indice de massa corporal

em mulheres de meia-

idade e mais velhas: um
ensaio clinico
randomizado.

Ismael Ballesta-Garcia,

et al.
2019

54 idosas (67,8 + 6,2
anos)

Os participantes foram alocados
aleatoriamente para HIICT (n = 18), MICT (n
= 18) ou um grupo de controle sem exercicio
(GC; n= 18). Os participantes dos grupos
HIICT ou MICT treinaram duas vezes por
semana (1 h / sessdo) durante 18 semanas.
Tanto o MICT quanto o HIICT estavam
focados nos mesmos movimentos dos
membros inferiores, combinados com os
movimentos dos membros superiores com ou
sem carga externa. No entanto, MICT
envolveu velocidades moderadas, com o
objetivo de trabalhar em 9-14 pontos de RPE
e HIICT envolvendo altas velocidades com o
objetivo de trabalhar em 14-18 pontos de
RPE.

Tanto o HIICT quanto o MICT influenciaram
de forma semelhante as varidveis forca,
aptiddo cardiorrespiratéria e marcha /
equilibrio dindmico analisadas, exceto: (1) a
forca de membros superiores, onde o HIICT
gerou melhores adaptacdes que o MICT; (2)
o IMC, onde o HIICT gerou melhores
adaptacbes que o GC. Esses resultados
contribuem para a melhora da autonomia no
desenvolvimento das atividades de vida
diaria, bem como para a prevenc¢do do risco
de sarcopenia, fragilidade e doencas
cardiovasculares em mulheres idosas.

Adaptagédo muscular em
resposta a um
treinamento intervalado
de alta intensidade em

Trinta individuos
obesos sedentérios que
completaram um
programa eliptico HIIT

O HIIT foi realizado trés vezes por semana
em dias consecutivos durante 12 semanas.
Mais especificamente, a sessao de exercicios
de 30 min consistiu em um aquecimento de 5

Um programa HIIT de 12 semanas é viavel e
eficiente para melhorar as capacidades
funcionais, bem como a composicéo corporal
em idosos obesos.
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adultos mais velhos
obesos: efeito da
distribuicao da ingestao
diaria de proteinas.
F. Buckinx, et al.
2019

de 12 semanas foram
pareados e divididos a
posteriori em 2 grupos
de acordo com a
quantidade de proteina
ingerida em cada
refeicdo: <20 g em pelo
menos uma refeicéo
(P20-,n =15, 66,8 =
3,7 anos) e 220 g em
cada refei¢cdo (P20 +, n
=15, 68,1 + 4,1 anos).

min em baixa intensidade (50-60% FCmax e
/ ou uma pontuacgédo de 6 entre 8 e 12 no Borg
escala); um HIT de 20 min de mdltiplos
sprints de 30 segundos em alta intensidade
(80-85% FCmax ou escala de Borg '> 17)
alternando com sprints de 90 s em
intensidade moderada (65% FCmax ou
Pontuacéo da escala de Borg de 13-16); e
um resfriamento de 5 minutos (50-60%
FCmax e / ou uma pontuacdo da escala de
Borg de 8-12).

Efeitos do treinamento
intervalado de alta
intensidade e do
treinamento iso-inercial
na funcdo muscular dos
extensores das pernas,
estrutura e tecido
adiposo intramuscular
em adultos mais velhos.
Bruseghini P, et al.
2019

Doze homens
caucasianos
moderadamente
ativos tém 69,3 + 4,2
anos, 65-75; peso
corporal : 77,8 + 10,4
kg; altura : 1,72 £ 0,05
m; IMC : 26,5 + 2,8 kg
m —2.

Trés vezes por semana durante 8 semanas.
O treinamento consistiu em sete sessdes de
2 minutos de exercicios de ciclismo em 85-
95% do individuo VO2max intercalado por
intervalos de recuperagdo de 2 minutos em
cerca de 40% de VO2max. Cada série foi
precedida por 10 min de aquecimento ativo.
Toda a sesséo de treinamento
supervisionado durou de 45 a 50 min,
incluindo a fase de resfriamento poés-
treinamento. As cargas de trabalho
mecanicas relacionadas a porcentagem de
Vo2méx foram calculadas a partir da relagédo
consumo de oxigénio individual.

Se considera que tanto o HIT quanto,
especialmente, o IRT induzem modificacdes
benéficas em diferentes sistemas com o
efeito final de neutralizar a maioria das
causas das consequéncias morfolégicas e
funcionais da sarcopenia.

Risco de quedas em
idosos saudaveis:
beneficios do
treinamento intervalado
de alta intensidade
usando exercicios de
suspenséo da parte
inferior do corpo.
Jiménez-Garcia J.D, et
al.

2019

73 idosos (68,49 + 5,18
anos, 76,7% mulheres).

No grupo HIIT, cada sesséo foi dividida em
trés periodos: aquecimento (10 minutos),
atividade principal de agachamento com o
sistema em suspensdo dividido em quatro
intervalos de minutos a uma intensidade de
90-95% da frequéncia cardiaca maxima (FC),
seguido por intervalos de descanso de trés
minutos a 50-70% da FC maxima (25
minutos), e um relaxamento periodo (10
minutos).

os resultados do presente estudo mostraram
gque tanto o treinamento intervalado
programas (HIIT e MIIT) tém efeitos benéficos
em varios fatores de risco de queda. Mais
precisamente, e em comparagao com 0 grupo
de controle, ambos os programas HIIT E MIIT
melhoraram o equilibrio e confianga,
enquanto os participantes do HIIT obtiveram
resultados significativamente melhores que
os dos outros grupos quanto ao medo de cair,
andlise da marcha e equilibrio dindmico.




19

Treinamento de
suspenséo HIIT melhora
a velocidade de marcha,
forca e qualidade de vida
em adultos mais velhos.

Jiménez-Garcia J.D, et
al.
2019

82 idosos (68,23 + 2,97
anos, 75,61%
mulheres).

No grupo HIIT, cada sesséo foi dividida em 3
periodos: aquecimento (10 min), atividade
principal de agachamento com sistema de
suspensao dividido em quatro intervalos de 4
min a uma intensidade de 90-95% da FC
maxima seguida por repouso ativo intervalos
em uma intensidade de 90-95% da FC
maxima seguida por intervalos de descanso
ativo de 3 min a 50-70% (25 min) e um
periodo de resfriamento (10 min). A
intensidade foi ajustada individualmente para
a FC em esforcos moderados ou vigorosos e
mantida constante durante a intervencgéo.

Um programa HIT com exercicios de
suspensdo foi eficaz para melhorar a
velocidade da marcha, melhorando assim o
desempenho da parte inferior do corpo, forca
de preensdo e percepcdo subjetiva da
qgualidade de vida relacionada a salde em
adultos com 60 anos ou mais. Uma
diminuicdo significativa no IMC também foi
encontrada apds HIIT com exercicios de
suspensdo. Portanto, o treinamento com
exercicios suspensos pode ser um meétodo
muito valioso para alcancar melhorias na
saude dos idosos.

Desenvolvimento e
viabilidade de um
programa regulamentado
de treinamento
supramaximo de alta
intensidade adaptado
para individuos mais
velhos.

Hedlund M., et al.
2019

N= 8, 5 mulheres, entre

65 e 75 anos de idade,

atividade fisica regular
e saudaveis.

A intervencéo foi uma aula de treinamento de
bicicleta de 6 semanas. A Zona 1 foi usada
durante a recuperacdo e o resfriamento, a
Zona 2 foi usada durante o aquecimento e a
Zona 3 foi a meta de poténcia durante os
intervalos. A Zona 1 e a Zona 2 sempre
corresponderam de 33% a  50%,
respectivamente, da poténcia aerdbia
méaxima estimada individualmente a partir do
pré-teste. No inicio do programa, a Zona 3
correspondia a 65% do MPO.

Os participantes deste estudo alcancaram
uma alta intensidade de exercicio em termos
absolutos e relativos, enquanto a
metodologia parece ter fornecido controle
suficiente da intensidade do treinamento para
garantir que o treinamento nunca se tornasse
muito  exaustivo. Adicionalmente, 0
treinamento foi descrito como agradavel de
realizar e foi associado a sentimentos
positivos, tanto durante quanto ap0s o0s
treinamentos.

Treinamento intervalado
de alta intensidade
conduzido por
exergames em adultos
mais velhos néo
treinados que moram na
comunidade: um ensaio
de viabilidade quase
experimental de um
grupo formativo.
Rebsamen S, et al.
2019

Doze participantes
mais velhos [10
mulheres, idade 72,3
(DP: 4,44) anos].

HIIT baseado em exergames realizados
enguanto estava em uma plataforma sensivel
a pressao, foi projetado da seguinte forma:
intervalos curtos (um a 2 min) de esfor¢co de
maior intensidade a 70-90% da FCméx.
Foram alternados com periodos de repouso
ativo (2 min até 1 min a 50-70% da FCmax)
por um total de até 25 min. A intervenc¢éo foi
realizada trés vezes por semana de maneira
individual, por um periodo de 4 semanas com
um total de 12 sessdes. Cada sesséo de
treinamento foi dividida em trés partes: 5 min
de aquecimento em um cicloergbmetro, a 50-
70% da FCmax, seguido por até 25 min de

Os resultados indicam que um HIIT por meio
de exergames é viavel e apresenta alta
satisfacdo e aceitacdo em idosos saudaveis.
Os resultados corroboram as descobertas
anteriores ao mostrar que as abordagens
baseadas em realidade virtual para a
realizacdo de treinamento de resisténcia sdo
percebidas como utilizaveis.
Especificamente, este estudo mostra que
nosso HIIT baseado em exergames teve um
efeito altamente positivo na saida de poténcia
maxima em um teste de exercicio
incremental. Aqueles individuos que aderiram
ao treinamento foram todos capazes de
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HIIT intercalado com diferentes exergames
para serem jogados nhas fases de baixa
intensidade na plataforma sensivel a
pressao. As sessdes foram encerradas com
um resfriamento de 5 min a 50-70% da
FCmax no cicloergbmetro.

progredir na intensidade e na duracdo de
seus exercicios.

Uma sesséo de
treinamento intervalado
de alta intensidade (HIIT)
a cada 5 dias, melhora a
forca muscular, mas néo
0 equilibrio estatico em
homens sedentarios ao
longo da vida: um ensaio
clinico randomizado.
Nicholas F Sculthorpe, et
al.

2017

Os participantes
consistiram em
sedentarios do sexo
masculino (n = 36) com
idades entre 56 e 65
anos. Os participantes
nao tivessem
participado de nenhum
treinamento formal de
exercicios por no
minimo 30 anos.

1 sesséo de HIIT realizada uma vez a cada
5 dias durante 6 semanas (9 sessdes). Essas
sessfes consistam em 5 minutos de
aguecimento seguidos por 6 x 30 segundos
sprints a 50% da poténcia maxima em um
cicloergbmetro, cada um intercalado com
intervalos de 3 minutos de recuperagéo ativa.

Em conclusdo, as novas descobertas do
presente estudo sdo que o HIIT é viavel e
eficaz como uma modalidade de treinamento
para aumentar a poténcia muscular dos
membros inferiores em homens sedentérios
em envelhecimento. No entanto, quando
realizada em cicloergometria estacionaria,
ela ndo melhora o equilibrio em homens
sedentarios e saudaveis.

Treinamento intervalado
de resisténcia de alta
intensidade (HIIRT) em
adultos mais velhos:
efeitos sobre a
composicao corporal,
forca, horménios
anabdlicos e lipidios do
sangue.

Moro T.,et al.
2017

Individuos com idades
entre 60 e 80 anos,
com IMC inferior a 30 e
sem experiéncia
anterior em treinamento
resistido.

As sessdes de treinamento eram realizadas
duas vezes por semana. Durante os primeiros
4 meses, a intensidade do treinamento
aumentou gradualmente até atingir 70% de
1RM (repeticdo méaxima), conforme estimado
pelo primeiro teste de forca. Um grupo usou
um método de pausa e descanso modificado
chamado HIIRT. Para cada exercicio, a
técnica HIIRT consistia em duas séries do
seguinte: 6RM a 80% de 1RM seguido por 20"
de descanso, repeticdes ao fracasso com o
mesmo peso, mais 20" de descanso e
repeticdes até o fracasso (2-3 repeticBes)
usando 0 mesmo peso novamente. Depois de
2'30 ' repouso, 0s sujeitos repetiram toda a
sequéncia uma segunda vez (ou seja, a
segunda série foi realizada).

Os dados sugerem que o treinamento de
resisténcia de intervalo de alta intensidade
(HIIRT) pode ser realizado com seguranga
por individuos mais velhos. Nenhuma
diferenca foi detectada no desempenho de
forca, enquanto o HIIRT produziu alteracdes
na composicdo corporal ligeiramente
melhores. Além disso, o HIIRT reduziu
significativamente o0s niveis basais de
insulina, sugerindo um efeito na sensibilidade
a insulina. A reducéo do colesterol total e do
LDL, juntamente com o aumento significativo
de IGFBP1 (Proteina 1 de ligagcéo ao fator de
crescimento  semelhante a  insulina),
observado nos grupos HIIRT, sugere uma
relacdo direta entre a intensidade do
treinamento resistido e a melhora dos
parametros de lipidios sanguineos e riscos
cardiovasculares associados.




21

Novo treinamento de
intervalo de alta
intensidade para todos
os membros melhora a
aptidao aerdbica, funcéo
cardiaca e resisténcia a
insulina em idosos
saudaveis.
Chueh-Lung Hwang, et
al.

2016

Cinquenta e um adultos
mais velhos
sedentarios saudaveis
(idade:65 £ 1 anos).

HIT (n = 17), MICT (n = 18) ou controle sem
exercicio (n=16). HIT (4 x 4 minutos 90% da
frequéncia cardiaca de pico; FCpico) e MICT
isocal6rico (70% da FCpico) foram realizados
em um ergbmetro de todas as extremidades
sem sustentacao de peso, 4x / semana por 8
semanas sob supervisao.

HIT em um ergdmetro sem sustentacdo de
peso para todas as extremidades é viavel em
idosos previamente sedentarios, e seguro. O
HIIT completo é mais eficaz na melhora da
aptidao aerobia, funcéo sistdlica cardiaca e
resisténcia a insulina em comparacao com o
MICT isocalérico.

Impacto do treinamento
intervalado de baixo
volume e alta intensidade
na capacidade aerdbica
maxima, qualidade de
vida relacionada a saude
e motivagao para
exercicios em homens
idosos.
Ann-Marie Knowles, et
al.

2015

Quarenta e quatro
participantes do sexo
masculino para o
estudo e alocados em:
sedentario (N = 25;
idade 63 + 5 anos),
homens que ndo
participaram de
nenhum programa
formal de exercicios e
nao haviam feito
portanto, por um
minimo de 30 anos ou
ativos (N = 19; idade
61 £ 5 anos), homens
que faziam exercicios
regulares altamente
ativos e que se
exercitavam por uma
média de 281 + 144
min por semana. Doze
participantes ativos
eram competidores
nacionais Masters.

Ambos os grupos completaram o bloco de
treinamento 2, que consistia em sessdes de
HIIT realizadas uma vez a cada 5 dias
durante 6 semanas (9 sessfes), com cada
sessdo consistindo de 6 x 30 s de sprints a
40% da poténcia de pico determinado
durante a familiarizacdo. As sessdes de HIIT
foram realizadas em um cicloergbmetro, que
foi intercalado com intervalos de recuperacgéo
ativa de 3 minutos contra uma resisténcia
baixa (0-50 W) e velocidade auto
selecionada.

O HIT parece melhorar a qualidade de vida
relacionada a saude (QVRS) e os motivos de
exercicios (especialmente a aparéncia /
controle de peso) em homens que
envelhecem sedentarios e saudaveis. Esses
efeitos sdo simultdneos a um aumento na
Vo2max como resultado do HIIT. O HIT de
baixo volume esta emergindo como uma
abordagem confiavel, bem tolerada e eficaz
para melhorar a aptidao aer6bica em homens
que estdo envelhecendo,
independentemente dos niveis iniciais de
aptidao.

Efeitos de oito semanas
de treinamento aerébio
intervalado e de

Doze voluntarios
idosos, brancos,

O treinamento consistiu em sete sessoes de
2 minutos de exercicios de ciclismo em cerca
de 85-95% do VO2max intercalados por

HIT ¢é eficaz na melhoria da aptidao
cardiovascular e capacidade de exercicio e
para induzir mudancas benéficas de varios
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treinamento de
resisténcia isoinercial
sobre os fatores de risco
de doencas
cardiometabdlicas e
capacidade de exercicio
em idosos saudaveis.
Paolo Bruseghini, et al.
2015

moderadamente ativos
(idade: 65—75 anos).

intervalos de recuperacdo de duracdo
idéntica em cerca de 40% de VO2 max, trés
vezes por semana durante 8 semanas. Cada
sessdo consistia em quatro séries de sete
extensdes  concéntricas. As  séries,
intercaladas por periodos de descanso de 3
minutos, foram iniciadas imediatamente apés
duas acbes submaximas.

dos cinco principais fatores de risco que
definem a sindrome metabdlica. Além disso,
desde que os sujeitos sejam capazes de
manter um estilo de vida ativo, confirmamos
que os fatores que afetam a aptiddo
cardiovascular ndo podem ser adversamente
afetados por longos periodos de
destreinamento. As adaptac8es hipertréficas
e funcionais do muasculo treinado
contribuiram ainda mais para melhorar a
aptiddo geral dos sujeitos e ndo interferem
substancialmente no efeito do HIIT, uma vez
gue muitas das altera¢Bes induzidas por esse
tipo de treinamento aerdbio foram
amplamente preservadas.

Efeitos do treinamento
combinado de alta
intensidade em mulheres
com mais de 65 anos.
Cancela Carral J.M., et
al.

2007

Sessenta e duas
mulheres que vivem na
comunidade com uma
idade média de 68.4 dp

3.4.

Um programa combinado de exercicios
aquaticos mais treinamento de forca de alta
intensidade (grupo 1), ou mais treinamento
calisténico (grupo 2). O treinamento do Grupo
2 consistiu em varios exercicios aerbbicos, de
mobilidade e flexibilidade; o treinamento do

grupo 1 consistiu em 7 exercicios
direcionados aos principais grupos
musculares do corpo, realizados em

magquinas de exercicios a uma intensidade de
75% de 1 repeticdo méaxima. Ambos o0s
grupos treinaram 5 dias por semana durante
5 meses.

Em concluséo, nossos resultados apoiam a
ideia de que os idosos podem participar de
programas de treinamento de alta frequéncia
e alta intensidade sem risco para sua saude,
enquanto experimentam melhorias em sua
qualidade de vida, fun¢éo cognitiva, grau de
independéncia e aptiddo fisica como um
resultado.

A combinacao da
resisténcia da parte
inferior do corpo e do
treinamento de
resisténcia da parte
superior melhora o
desempenho e os
parametros de saude em
idosos saudaveis e
ativos.

Dez homens ativos
saudaveis [idade, 73
(70-76) anos; massa
corporal, 77,7 (71,3—
84,1) kg; altura, 168
(164-172) cm; V_ 02

pico, 35,8 30,6-40,9) ml
min 1 kg 1] saudaveis e
ativos, pedalavam
regularmente.

Intervencao (objetivos): Todas as sessdes de
treinamento (14 semanas, 3 vezes por
semana 1). Cada sessdo de treinamento
combinou sessbes de treinamento de
resisténcia da parte inferior de 12 minutos e
sessbes de treinamento de resisténcia da
parte superior de 12 minutos. Cada sesséo de
resisténcia durou 12 min e consistiu em duas
sequéncias de 4 min em intensidade
sustentada (75-85% da FCmax medido

Em conclusdo, o presente estudo mostrou
gue o treinamento combinado de resisténcia
da parte inferior do corpo e o treinamento de
forca parte superior do corpo em idosos
fisicamente ativos € uma estratégia eficaz
para melhorar as capacidades de resisténcia
e forca. Também tem efeitos benéficos para
a saude, conforme demonstrado pela
reducdo da gordura corporal e melhora do
colesterol LDL.
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Verney J., et al.
2006

durante o teste méximo) intercaladas por
duas sequéncias de 1 min em alta
intensidade (80-95% HRmax). As duas
sequéncias foram seguidas por 2 min de
recuperacdo ativa. Cada sessao de
treinamento de forca consistia em trés
exercicios com trés séries por exercicio.
Ombros e térax foram treinados com cargas
correspondentes a 10-12 repeticdes maximas
(RM) no inicio do treinamento, foram
aumentadas durante o treinamento para
atingir 3-6 RM no final do periodo de
treinamento. Os bracos foram treinados com
cargas correspondentes a 20 RM no inicio do
programa de treinamento, a intensidade foi
aumentada para atingir cargas
correspondentes a 10-12 RM no final do
periodo de treinamento.

Os efeitos do
treinamento de forca e
do destreinamento sobre
a forgca muscular,
poténcia anaerdbica e
mobilidade de homens
idosos inativos sdo
dependentes da
intensidade.
|.G.Fatouros, et al.
2005

Cinquenta e dois
homens mais velhos
saudaveis, mas inativos
(média (DP) idade 71,2
(4,1) anos) foram
atribuidos a um
controle (n = 14),
treinamento de baixa
intensidade (LIST; n =
18; 55% 1RM) ou alta
intensidade grupo de
treinamento (HIST; n =
20; 82% 1RM).

Os individuos treinaram trés vezes por
semana durante 24 semanas. Os individuos
realizaram de seis a oito repeticbes maximas
/ série (80—-85% 1RM) no protocolo HIST. Os
participantes também realizaram abdominais
e extensfes lombares (duas séries de seis
repeticdes nas semanas 1-12 e trés séries de
10 repeticbes nas semanas 13-24). Os
participantes foram instruidos a realizar cada
repeticdo em 6—9 segundos (levantar o peso
em 2-3 segundos, pausar por 2—-3 segundos,
abaixar o peso por 2—-3 segundos) com uma
pausa de 2—4 segundos entre as repeticbes e
trés e seis minutos de descanso entre as
séries.

Protocolos de treinamento de alta intensidade
induzem maiores ganhos de for¢a, poténcia
anaerdbia e funcéo fisica de todo o corpo de
homens mais velhos. Além disso, o
treinamento de alta intensidade pode manter
os ganhos por periodos mais prolongados
apos o término do treinamento.
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A amostra obtida nos estudos se concentra em idosos acima de 60 anos, podendo
estes possuirem as mais diversas caracteristicas fisicas e sociais. Uma vez que se buscou,
intencionalmente, diversificar as caracteristicas da populacéo. As intervencdes, as quais 0s
idosos foram submetidos, assim como as caracteristicas destes, foram diversificadas, pois
nossa busca ndo focou em apenas um método de treinamento, apenas neste ser em alta

intensidade de realizacéo.

Como o objetivo deste trabalho s@o os efeitos e ndo um método especifico, a
pluralidade de informacdes € muito importante, a fim de alcancar um melhor resultado do
estudo sobre os treinamentos de alta intensidade, que, enfim, disponha de uma grande
gama de elucidacdes sobre o tema. O contexto exige que as pessoas sejam tratadas de
diferentes formas, respeitando suas diferencas e peculiaridades. Por isso, é importante
oferecer diferentes atividades a este segmento populacional, com a disponibilidade de
diferentes locais, o que facilita a diversificacdo de atividades, para que o individuo tenha a
liberdade de escolher o0 que mais o agrada e o que lhe faz bem, a partir das suas condicoes,

seja por recomendacao de um profissional ou por escolha prépria (Martins, et al, 2018).

No trabalho também é aborda a area pedagdgica do treinamento, pois o0 ato de
aplicar os exercicios, demanda um conhecimento sobre técnicas e procedimentos, que
devem ser aplicados da melhor forma possivel, para que o aluno obtenha os mais
satisfatorios resultados. Segundo Safons, et al, (2007, p.12) “o professor que assume um
grupo de idosos para orientar atividades fisicas precisa saber que seu trabalho esté inserido
em uma realidade com fortes componentes histéricos e sociais”. O ato de aplicar um
treinamento, envolve ensinar o aluno a realizar inUmeras tarefas, e mais do que isso,

demonstrar a importancia e o motivo destas.

Um professor que planeja levando em conta a realidade do aluno, procurando
proporcionar o maximo de beneficios e a0 mesmo tempo prevenir os riscos sabe
gue muito do progresso de cada aluno se deve as atividades propostas por ele.
Planejar é preciso, ndo s6 por motivos técnicos, mas também éticos: consciéncia
tranquila e certeza do dever cumprido ndo tém preco. Assim, um bom planejamento
foca os recursos na dire¢éo da conquista dos objetivos; evita que o trabalho se torne
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rotineiro e repetitivo; previne os riscos do improviso e aumenta a seguranca das
préaticas (Safons, et al, 2007, p.12).

Quando se aborda o processo ensino-aprendizagem, logo se nota, que o profissional
de educacéo fisica tem um papel muito importante na adeséo do idoso a um programa de

treinamento e ou exercicios.

O fato de o profissional de educacéo fisica ter um papel central no grupo revela as
suas qualidades como educador e suscita para o desafio na responsabilidade de
aliar conhecimento cientifico as habilidades de um educador e promotor de saude,
para a conquista de estilo de vida saudavel com melhoria na qualidade de vida,
diante de uma perspectiva da longevidade (Lima, et al, 2019, p.7).

Segundo Safons, et al, (2007) ao elaborar um programa voltado para idosos, é de
suma importancia que questdes sociais, econdmicas, culturais, espirituais e civis, sejam
sempre consideradas, incentivando a participacéo e inclusdo de todos. O professor deve
atuar de forma cuidadosa, trabalhando com os idosos, tanto em sua familia, quanto na

sociedade, independentemente de suas limitagdes.

O educador fisico deve ter uma boa qualificacdo e dominio de saberes, ter a
capacidade de lidar e se adaptar as demandas e realidades de seus alunos e pacientes.
Lima, et al (2019) exibe em seu estudo a importancia de o profissional continuar os estudos
e sua busca por agregar conhecimento. Pois esse deve estar sempre atualizado e
preparado para suprir e trabalhar com as demandas do publico idoso, que vem aumentado

nos ultimos anos e que busca, cada vez mais, por uma vida mais saudavel e ativa.

Ao abordar as qualidades que um profissional da educacéo fisica deve possuir,
principalmente quando se trata de atividade fisica para idosos, existem campos que se
ramificam nos mais variados aspectos. Sendo assim, a atuacdo do profissional e 0 éxito
em suas condutas para com os idosos, depende muito dessas qualidades. De acordo com
0 estudo de Lopes, et al (2016, p.67):

Os aspectos pedagégicos mais importantes de uma aula de exercicios fisicos para
a adocdo e a permanéncia em programas de atividades fisicas (...) sdo: Atuacao
profissional (capacitacdo profissional para trabalhar com idosos; boa relagédo
pessoal; e saber motivar as idosas), e metodologia das aulas (intensidade, duracao,
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frequéncia e complexidade dos exercicios fisicos serem adequadas para idosas
longevas; avaliar e controlar os resultados obtidos pelas alunas; e a escolha
adequada do local e horario das atividades).

Segundo Safons, et al (2007) é dever do professor conhecer a realidade de seus
alunos, quais sdo suas expectativas e necessidades, procurar saber exatamente quem sdo
e como sdo os individuos com quem ele ira interagir. Estar preparado teoricamente é
imprescindivel para propor objetivos e metas que irdo suprir a necessidade de seus alunos.
Necessita realizar um planejamento pleno, considerando todos os fatores, sejam eles

culturais, pessoais, sociais, de espaco e de publico.

A Resolucao N° 391, de 26 de agosto de 2020, traz boas informacdes sobre como o

profissional da educacéo fisica deve se portar.

| - Exercer atividades por meio de intervengdes, legitimadas por diagndsticos,
utilizando métodos e técnicas especificas de consulta, de avaliacdo, de prescricdo
e de orientag8o de sessdes de exercicios fisicos e atividades fisicas com objetivo
de promocgédo da saude, bem como prevencgéo, controle, recuperacéo e tratamento
das doencas, lesdes e seus agravos;

Il - Avaliar, coletar dados, reunir elementos, interpretar informacdes e exames,
considerar fatores de risco, definir indicagBes e contraindicagbes relativas e
absolutas para a pratica de atividades fisicas e exercicios fisicos objetivando
fundamentar a decisdo sobre o método, tipo, duracdo, frequéncia, intensidade de
exercicio e demais procedimentos a serem adotados na prescri¢cdo e controle da
intervencao, incluindo critérios de interrupcao;

Il - Conhecer, aplicar e interpretar testes de laboratério e de campo, protocolos de
avaliagéo fisica, medidas antropométricas e questionarios, bem como reconhecer
suas indicacdes e contraindicac¢des, incluindo o preparo do usuéario e mecanismos
de funcionamento de métodos, técnicas e equipamentos, suas limitagbes e
indicacdes de interrupcdo dos testes;

IV - Solicitar, quando assim julgar necesséario, exames complementares e/ou
interconsultas para avaliagdo médica especializada e consultas compartilhadas
com outros Profissionais de Saude, objetivando identificar restricbes e estabelecer
linhas de orientacdo para a apropriada definicAo de conduta, prescricdo e
monitoramento de exercicios fisicos;

V - Prescrever e adaptar o tipo, a intensidade, a frequéncia e duracdo da sesséo de
exercicios fisicos de acordo com as condi¢des do usudrio/grupo, considerando nao
somente o seu estado de saude, fatores de risco ou de protecdo, mas também as
suas capacidades fisicas, limitag6es individuais, objetivos pessoais e preferéncias,
de modo a otimizar os beneficios e a adesao a pratica regular da atividade fisica;
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VIl - Aplicar métodos e técnicas psicomotoras diversas, orientar e ministrar
exercicios fisicos, para promover, otimizar, reabilitar e aprimorar o funcionamento
fisioldgico, o condicionamento e o desempenho fisico corporal, e buscar, por meio
da atividade fisica, a autonomia, o autocuidado, o bem-estar, o estilo de vida ativo,
a educacao, a prevencdo de doencas, a compensacao de distlrbios funcionais, o
restabelecimento de capacidades fisicas, a autoestima e a manutencao das boas
condicdes de vida e da salde;

IX - Promover estilos de vida saudaveis as necessidades de individuos e grupos,
atuando como agente de educacao em saude e de transformacgao social.

Elencar métodos de treinamento, protocolos, processos, aspectos pedagogicos,
aspectos profissionais, se faz muito importante, para a constru¢cao de um bom trabalho com
0 publico. Debater e elaborar acerca deste tema sempre irA se fazer necessario, pois
independente do publico alvo, € indispensavel um planejamento sério e completo. Novos
estudos que abordem em especifico 0 processo ensino-aprendizagem do treinamento de
alta intensidade em idosos s@o necessarios, visto que a literatura atual sobre este tema é

bastante escassa.
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4. DISCUSAO

4.1. O treinamento de alta intensidade em idosos

Analisando os dados dos estudos selecionados para este trabalho, se tem a
informacdo de que os treinamentos em alta intensidade, de uma maneira geral, geram
inUmeros beneficios, para a melhora da qualidade de vida de pessoas idosas. Segundo
Knowles et al (2015, p.15) “o HIIT parece melhorar a qualidade de vida relacionada a saude

e os motivos de exercicios em homens que envelhecem sedentarios e saudaveis”.

Ponderando sobre a seguranca e viabilidade do treinamento de alta intensidade em
idosos, a literatura da sustentagcédo de que € sim bem viavel e seguro. Como é evidenciado
no estudo de Sculthorpe et al (2017, p.7) “o HIIT é viavel e eficaz como uma modalidade
de treinamento para idosos”. Bruseghini et al (2020) traz em seu estudo, evidencias de que
o HIIT ndo afeta de maneira adversa as atividades dos idosos, nem seu estilo de vida, pois
a realizacdo do mesmo, ndo demonstrou afetar os individuos de modo que aumentasse o
sedentarismo. Portando, podemos considerar que treinamento de alta intensidade € seguro

e viavel para idosos.

Examinando os efeitos do treinamento de alta intensidade em idosos e os
comparando com os demais, em boa parte dos estudos, o primeiro acaba por apresentar
melhores resultados. Como STENSVOLD et al (2020, p.9) menciona que os dados de seu
estudo, “sugerem que o HIIT reduz o risco de morte prematura em comparagdo com as

diretrizes recomendadas e MICT".

Quanto aos protocolos e metodos de treinamento em alta intensidade, os estudos
gue apresentados no referencial teérico mostram que nao existe uma férmula exata ou
consenso sobre como este deve ser. Contudo, existem inimeras informagfes que
confirmam 6étimos e funcionais protocolos de treinamento, que apresentaram resultados
significativos quando aplicados. Os protocolos referenciados anteriormente neste trabalho,
constatamos uma grande variedade de intervengbes, onde fatores como volume,

intensidade, densidade, métodos, equipamentos tem inumeras variagdes e combinagdes.
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4.2. Respostas e efeitos do treinamento de alta intensidade

De acordo com os estudos selecionados para este trabalho, o treinamento de alta
intensidade, em varios protocolos, produz boas respostas e resultados, tanto agudos,
guanto crénicos. Questdes mais cronicas e agudas, sdo bem abordados no estudo de
Mekari et al (2020) quando o HIIT afetou positivamente, melhorando as questdes
executivas a curto prazo que futuramente, pode influenciar o avanco de perda e deficiéncias
cognitivas que se tem com o avanco da idade, de maneira que diminua esse avango e seus
riscos. Segundo o estudo de Cancela Carral et al (2007, p.345), que constatou resultados
mais cronicos, “idosas que realizam treinamentos de alta intensidade, experimentam
melhorias em sua qualidade de vida, funcéo cognitiva, grau de independéncia e aptidao
fisica como um resultado”. Assim como Ballesta-Garcia et al (2019) em seu estudo, afirma
gue, o treinamento intervalado de alta intensidade produz efeitos que colaboram para uma
melhor autonomia e qualidade de vida, assim como atua na prevencado de sarcopenia,

fragilidade muscular e doencas cardiovasculares.

Em certos estudos, se constata, que o treinamento em alta intensidade produz
efeitos que perduram durante mais tempo, se comparados com intensidades menores.
Hwang et al (2016, p.11) diz que “o HIIT completo é mais eficaz na melhora da aptidao
aerodbia, funcéo sistdlica cardiaca e resisténcia a insulina em comparagdo com o MICT
isocalorico”. Mekari et al (2020, p.10) demonstra que “seis semanas de HIT foram
superiores ao MICT e RT na elicitacdo de melhorias na funcdo executiva em idosos

cognitivamente saudaveis”.

Mesmo em situagdes onde o individuo idoso tenha que por algum motivo, suspender
seus exercicios e treinamento, quando se trata de alguém que realizava 0s mesmos em
altas intensidades, os beneficios gerados, ndo serdo afetados de forma negativa.
Bruseghini et al (2015) atesta em seu estudo que, uma vez que os individuos pratiquem um
estilo de vida ativo, as cousas que influenciam a aptiddo cardiovascular, ndo serao

abalados por um periodo extenso de destreinamento. Bem como Fatouros et al (2005,
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p.780) também salienta, “o treinamento de alta intensidade pode manter os ganhos por
periodos mais prolongados apos o término do treinamento”. Coswig et al (2020) constata
em seu estudo que os beneficios as benfeitorias que o HIT provocou, apdés o
destreinamento, perduraram por um periodo maior. Ademais, o HIIT provocou melhores
resultados na frequéncia cardiaca de repouso, composi¢cdo corporal, desempenho

funcional e pressao arterial, em relacdo aos demais protocolos.

Quanto aos efeitos adversos, o treinamento de alta intensidade parece nao
apresentar efeitos colaterais. Bruseghini et al (2020) alega que nao houveram
consequéncias compensatérias pela realizacdo do HIIT. Entretanto, no estudo de Goncin
et al (2020), é dito que idosos tiveram um aumento de sedentarismo nos dias apos a
realizacdo de HIIT. Portanto, mais estudos acerca deste tema em questdo sdo necessarios
para uma melhor concluséo sobre os efeitos adversos do treinamento de alta intensidade

em idosos.

O treinamento de alta intensidade em idosos gera inimeros beneficios a saude dos
idosos, pois a influéncia que o mesmo tem sobre o corpo, é muito benéfica. Tanto para
auxiliar no tratamento de doencas, melhorar a qualidade de vida e para prevencao. Para
Coswig et al (2020, p.9) “o HIIT parece ser uma estratégia de treinamento eficiente para
promover beneficios morfoldgicos, fisioldgicos e funcionais em mulheres idosas”. Assim
como no estudo de Wu et al (2021, p.10) “o HIIT foi considerado um método viavel e eficaz
para melhorar a composicao corporal, aptidao fisica, distirbios metabdlicos de glicolipidios
em adultos mais velhos”. Para Jiménez-Garcia et al (2019, p.122), “o treinamento com
exercicios suspensos pode ser um método muito valioso para alcancar melhorias na satde

dos idosos”.

Jiménez-Garcia et al (2019) afirma que um protocolo HIIT com exercicios de
suspensao teve éxito em elevar a percepcéo de qualidade de vida, forca de preenséao e
velocidade de marcha. Bouaziz et al (2020) informa em seu estudo, a grande relevancia de
programas com protocolos HIIT para propiciar um envelhecimento saudavel. Jiménez-

Garcia et al (2019) elucida que o HIIT proporciona beneficios que diminuem os fatores de
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risco de quedas. Ficando assim, evidente que exercicios em alta intensidade sdo um
importante e valioso método para a qualidade de vida e envelhecimento saudavel de

idosos.

Fatouros et al (2005, p.766) revela que, “protocolos de treinamento de alta
intensidade induzem maiores ganhos de forca, poténcia anaerdbia e funcgéo fisica de todo
o corpo de homens mais velhos”. Para Sculthorpe et al (2017) o HIIT é possivel e efetivo
na melhoria da poténcia muscular dos membros inferiores em idosos sedentéarios. Entendo
assim, que atividades fisicas em altas intensidades produzem 6timos resultados nas
guestdes musculares e de aptidao fisica em idosos. Sendo outro fato que corrobora muito

para um envelhecimento e qualidade de vida melhores.

Para Bruseghini et al (2015, p.17011) os resultados mostraram que “o HIIT é eficaz
na melhoria da aptidao cardiovascular e capacidade de exercicio e para induzir mudancas
benéficas de varios dos fatores de risco que definem as sindromes cardiometabdlicas”. O
estudo de Jiménez-Garcia et al (2021) ldosos notaram que sua qualidade de sono e fadiga
melhoraram apds serem submetidos a um protocolo de exercicios de alta intensidade.
Verney et al (2006) traz em seu estudo que treinamento em alta intensidade produz efeitos
gue trazem melhorias na qualidade de vida e saude, como diminuicdo de LDL e gordura

corporal.

Moro et al (2017) tem inumeros achados em seu estudo, o HIIRT desempenhou
mudancas nos sujeitos, como, melhorias na composi¢cao corporal, reducao dos niveis de
insulina, podendo ser por alteracdes que o exercicio induziu na sensibilidade a mesma. As
mudancas parametros de lipidios sanguineos e riscos cardiovasculares associados, que
podem estar relacionadas a intensidade do treinamento de for¢ca, como reducdo do
colesterol LDL, o aumento do IGFBP1. Sendo estes, alguns bons exemplos de como o
treinamento de alta intensidade produz 6timos resultados e adaptagfes a saude de idosos,

sendo uma alternativa a ser considerada pelos profissionais da area.
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4.3. Protocolos e procedimentos para o treinamento de alta intensidade para idosos

Os protocolos e procedimentos para o treinamento de alta intensidade para idosos,
dependem das caracteristicas da populagédo envolvida e da individualidade biolégica de
cada sujeito, dos objetivos que esta intervencao propdem. Estas variaveis irdo determinar
as caracteristicas do protocolo, como duracéo, intensidade, volume, densidade, tipo de

exercicio e método de recuperacao nos intervalos.

Nos estudos de Bruseghini et al (2020), Herrod et al (2020) e Fatouros et al (2005),
as intensidades variam entre 85% e 110% das capacidades avaliadas, sendo elas VO2max,
poténcia de pico e repeticdo maxima. Alguns estudos, usam capacidades e formas
diferentes de mensurar a intensidade, como BPM e FCméx, bem como alguns trabalham
em intensidades ligeiramente menores que 85%. Demonstrando que independente da
forma de avaliar a intensidade, ela sempre sera bastante elevada, sendo esta a principal

caracteristica dos protocolos de alta intensidade.

Outra caracteristica dos protocolos de alta intensidade, se da pelo nimero reduzido
de exercicios e ou repeti¢cdes, sendo um muitas vezes um treino curto e rapido, porém,
muito intenso, portanto, mantendo uma boa sobrecarga sobre o organismo. Um exemplo
de protocolo, é o do estudo de Cancela Carral et al (2007), que utiliza 7 exercicios em seu
protocolo, com intensidade de 75% de 1RM. J& Moro et al (2017) se utilizou de quatro, com
intensidade de 80% de 1RM. No estudo de Coswig, et al (2020), foram feitos sprints em 4
séries de de intervalos de 4 minutos em 85-95% da FCmax, com recuperacgao de 4 minutos
a 65% da FCmax. Goncin et al (2020) fez sua abordagem com 10 séries de 1 minuto de
ciclismo a 90% da PPO, com uma recuperacéao ativa de 1 minuto & 10% da PPO, e mais 3
sprints supra maximos de 20 segundos, com carga de 5% de resisténcia do peso corporal

total dos individuos, com recuperacao ativa de 2 minutos com resisténcia de 50 W.

Um bom exemplo de protocolo completo, é o de Fatouros et al (2005), que buscou,
em idosos inativos, saber quais os efeitos do treinamento de forca e do destreinamento,

sobre questdes como, forgca muscular, poténcia anaerébica e mobilidade funcional, usou
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um protocolo de treino de forca de 24 semanas. Durante este tempo, os individuos
treinaram 3 vezes por semana, realizando de seis a oito repeticdes, a 80-85% de 1RM, dos
seguintes exercicios: supino reto, extensao da perna, desenvolvimento, flexdo de perna,
puxada alta, leg press, flexdo de braco e extenséo de triceps. Os individuos realizaram
abdominais e extensfes lombares, com duas séries de seis repeticdes nas primeiras doze
semanas e trés séries de 10 repeticbes nas demais. As orientacbes para executar as
repeticdes, foram de dois a trés segundos, para elevar, sustentar e abaixar 0s pesos, com
pausas de até quatro segundos entre as repeticdes e até seis minutos entre séries. Para
ajustar e manter a intensidade e resisténcia de maneira adequada, o 1RM foi retestado a

cada quatro semanas.

Outro fator importante para atingir bons resultados, € a implementacao e utilizacédo
de periodos de familiarizacdo dos exercicios que serdo utilizados nos protocolos. Cancela
Carral et al (2007) relata em seu estudo que nas primeiras semanas de treinamento, 0s
individuos tiveram que se adaptar as maquinas onde o treinamento seria realizado. Essa
etapa, € muito relevante, pois prepara o idoso e o condiciona, para realizar 0os exercicios
de forma satisfatéria e segura, uma vez que os exercicios de alta intensidade possuem

uma complexidade maior.

Goncin, et al (2020) explica que, na primeira secdo, 0s participantes se
familiarizaram com os exercicios, ja na segunda, eles realizaram um teste de intensidade
maxima em um cicloergbmetro para obter o pico de poténcia. Portanto ndo so6 o periodo de
familiarizacdo é importante, como testes individuais para conhecer as capacidades dos

individuos, para um ajuste de cargas e intensidades mais preciso.

Portanto, protocolos e procedimentos para o treinamento de alta intensidade para
idosos, sempre irdo ser influenciados diretamente pelo objetivo da intervengcdo e das
caracteristicas da populacgéo e individualidade biologica. Pré estabelecer um protocolo com
procedimentos gerais, seria algo com diversas complicacbes, uma vez que as
caracteristicas de objetivos e da populacdo possuem muitas variaveis, e quando

combinadas, multiplicam este nimero.
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4.4. Aspectos pedagogicos do treinamento

Quando o profissional da educacéo fisica é bem qualificado, tem empenho na
execucao de suas tarefas, demonstra a importancia de seu trabalho, os resultados colhidos
sdo muito bons pois, segundo Lima, et al. (2019, p.7) “a adesao dos idosos se fortalece
com a percepcao dos beneficios, fisicos, sociais e, consequentemente, emocionais que
essa participacdo permite”. Pode-se assim, ver o papel fundamental e a responsabilidade
gue o profissional tem sobre a vida de seus alunos, sendo influente e diversas vezes

decisivo para a participacdo e continuidade do treinamento.

O estudo de Matrtins et al (2018), articula que fica evidente na literatura, que avaliar
a saude dos idosos que irdo participar de atividades fisicas, € muito importante e
necessario. Pois a partir desta avaliacdo, é que serdo estabelecidos o0s objetivos.
Mostrando a importancia que o professor/treinador tem sobre a salde de seus alunos. Ele
€ responsavel por todo o planejamento e execuc¢ao, que ira impactar diretamente a vida de

alguém.

Assuncdo et al (2017) informa em seu estudo, que, € extremamente relevante ter um
profissional de Educacéo Fisica, controlando tudo o que acontece durante as atividades
fisicas, visto que, foi preparado para a prescricdo, orientacao e ensino de exercicios fisicos.
Sendo também, muito importante, a forma com que o profissional vai atuar durante suas

aulas e treinos.

A Resolucéo N° 391 possui uma série de informacgfes que direcionam muito bem o
profissional para qual caminho o mesmo deve seguir. Os itens I, II, Ill, IV, V, VIl e IX, em
especifico, estabelecem as competéncias e acdes que o profissional deve abranger,
exemplificando como o profissional deve se portar, quais assuntos abordar, como abordar
tais assuntos, quais cuidados deve tomar e o que deve observar. Os quais vao muito além
de apenas aspectos fisicos e pedagogicos, pois englobam questbes epidemioldgicas,

sociais e psicologicas.
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Analisando os aspectos gerais, se tem uma breve nocéo, de que o profissional da
educacéo fisica, que optar por trabalhar com treinamentos de alta intensidade, tera que se
dispor de certos cuidados e procedimentos em especial, uma vez que este tipo de exercicio
demanda mais do organismo que o0s demais. Deve levar em consideracdo as
caracteristicas individuais de cada sujeito antes de prescrever as periodizacdes dos
treinamentos. Promover periodos de testes e adaptacdes para melhor familiarizacgéo,
aprendizagem e resultados.

Entretanto, ao examinar a literatura, se constatou uma escassez quando 0s assuntos
abordados séo os aspectos pedagogicos do treinamento de alta intensidade. Portanto, mais

estudos acerca deste tema sdo necessarios para preencher a lacuna.
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5. CONCLUSAO

O treinamento de alta intensidade para idosos possui inimeros protocolos que irdo
variar de acordo com as demandas da populacdo. E um método seguro e confiavel de
treinamento, sendo amplamente recomendado para a populacdo de idosos. Contudo,
restam davidas acerca dos efeitos colaterais e compensatorios, sendo necessarios novos

estudos.

Esta modalidade de treinamento proporciona inumeros beneficios, dependendo de
seu protocolo, tais como, hipertrofia, melhora de equilibrio, aumento de forca, aumento de
capacidades aerobicas, entre outras, aos seus praticantes. Nesse contexto, infere-se que
a mesma pode ser recomendada para as mais diversas finalidades, dentre elas: lazer;

saude; recuperacéo; e prevencao.

N&o existe um consenso acerca de protocolos e procedimentos que devem ser
utilizados em treinamentos de alta intensidade, nem um volume/intensidade/intervalo ideal,
ou numero de exercicios e sessdes por semana. Sendo relativo e variando de acordo com
0s objetivos, da individualidade biologica de cada sujeito, dos individuos de forma geral,
gue estardo envolvidos. Também é muito relevante analisar questdes socias, psicoldgicas,
econbmicas e demogréficas, um histérico completo do individuo, a fim de reunir
informacgdes que serdo relevantes para o desenvolvimento dos procedimentos, protocolos

e questdes pedagogicas.

Se faz importante um periodo de familiarizagcdo com explicacbes e exemplos, para
que os alunos possam executar 0S movimentos com seguranga e maestria. Outro periodo
para testes, que é importante para qualificar as valéncias fisicas do individuo, a fim de
eleger para o mesmo, a melhor relagéo carga/volume. Durante o periodo de treinamento,
e desejavel realizar testes periodicamente para o reajuste de volume/carga, a fim de

potencializar resultados.
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Mais do que um treinador que indica o que o seu aluno deve fazer, é vital que o
profissional da educacéo fisica atue de maneira consistente, visando o melhor processo

ensino-aprendizado possivel para os seus alunos.

E desejavel que lecione, ensine e atue de forma que passe aos seus alunos, a forma
correta com que 0s movimentos devem ser feitos, exemplificando e facilitando a execucéo,
explicando os motivos, beneficios e maleficios. Ndo se atendo aos movimentos, mas
empregando uma boa didatica a tudo o que engloba o protocolo que esta sendo aplicado.

De maneira geral, ele deve atuar como um professor e ensinar tudo o que estiver ao seu
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