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RESUMO

Introducdo: Capacidades fisicas podem ser desenvolvidas através do
treinamento combinado, um método que associa dois ou mais
treinamentos. Visto que a procura por estas atividades tem aumentado,
mostrando-se de grande importancia avaliar se 0s exercicios nas
academias ao ar livre provocam adaptaches positivas aos seus
frequentadores. Objetivo: Avaliar o efeito de um programa de exercicio
fisico combinado realizado em academia ao ar livre em mulheres do
Distrito do Cerradinho - MG. Metodologia: Participaram do estudo, 09
mulheres do Distrito do Cerradinho-MG, com idade entre 21 a 49 anos,
que ndo estavam participando de nenhum programa de exercicio fisico.
Apdbs o aceite para participar da pesquisa, foram realizadas as avaliacdes
iniciais para a prescricdo do treinamento, sendo elas a Avaliagdo
Antropométrica, Teste de Sentar e Levantar da cadeira e o Teste de
Rockport, no qual a coleta foi realizada em apenas uma segdo. O
programa de treinamento utilizou as avaliacbes, sendo conduzidas
também apds 8 semanas de treinamento e ao final do periodo de
treinamento. As mulheres do Distrito do Cerradinho foram acompanhadas
e avaliadas durante o ano de 2022, com treinamento combinado realizado
trés vezes na semana, sendo segunda-feira, quarta-feira e sexta-feira.
Resultados: Nas varidveis antropométricas foram encontradas diferencas
significantes, tendo uma reducdo nas variaveis peso, braco, torax, cintura,
abdémen, coxa, IMC e um aumento na variavel perna. No teste de sentar
e levantar da cadeira houve uma diferenca significante entre 0s momentos
pré e pés treinamento (18,8 + 3,6 vs. 28,7 + 4,1, P=0,04). No teste de
rockport houve diferenca significante entre os momentos pré e pos
treinamento (109,3 £ 21,4 vs. 91,6 £ 17,7, P=0,01). Concluséo: Conclui-
se que o programa de exercicio fisico combinado realizado na academia
ao ar livre com as mulheres do Distrito do Cerradinho-MG se mostrou
eficaz, apresentando aumentos percentuais importantes nas variaveis
analisadas, além de auxiliar na qualidade de vida das mesmas.

Palavras-chave: Antropometria, Forca, Condicdo Aerdbica, Treinamento.



ABSTRACT

Introduction: Physical capacities can be developed through
combined training, a method that combines two or more trainings. Since
the demand for these activities has increased, it is of great importance to
assess whether exercises in outdoor gyms cause positive adaptations to
their regulars. Objective: To evaluate the effect of a combined physical
exercise program performed in an outdoor gym in women from the
Cerradinho District - MG. Methodology: The study included 09 women
from the District of Cerradinho-MG, aged between 21 and 49 years, who
were not participating in any physical exercise program. After accepting
to participate in the research, the initial assessments were carried out to
prescribe the training, namely the Anthropometric Assessment, the Sitting
and Standing Chair Test and the Rockport Test, in which the collection
was performed in only one section. The training program used the
assessments, which were also conducted after 8 weeks of training and at
the end of the training period. Women from the Cerradinho District were
monitored and evaluated during the year 2022, with combined training
held three times a week, on Monday, Wednesday and Friday. Results:
Significant differences were found in the anthropometric variables, with a
reduction in the variables weight, arm, chest, waist, abdomen, thigh, BMI
and an increase in the leg variable. In the sit-to-stand test, there was a
significant difference between pre- and post-training moments (18.8 + 3.6
vs. 28.7 + 4.1, P=0.04). In the rockport test, there was a significant
difference between the pre and post training moments (109.3 £ 21.4 vs.
91.6 = 17.7, P=0.01). Conclusion: It is concluded that the combined
physical exercise program carried out in the outdoor gym with women
from the Cerradinho District-MG was effective, showing important
percentage increases in the analyzed variables, in addition to helping their
quality of life.

Keywords: Anthropometry, Strength, Aerobic Condition, Training.
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1.

INTRODUCAO

A atividade fisica € um fator que tem cada vez mais representado a
qualidade de vida dos seres humanos, possibilitando-lhes uma maior
produtividade e melhor bem-estar (LIMA, 1999). Além disso, a atividade
fisica também atua como uma forma de reabilitacdo em varios aspectos
da salde, além de ser uma acdo preventiva a doencas que podem vir a
ocorrer durante a vida humana (SILVA, 2006).

Matsudo et al., (2006), corrobora com a ideia de que a pratica de
atividades fisicas tem se mostrado de grande importancia na prevencéo e
tratamento de inUmeras patologias. Visto que a procura por estas
atividades tem aumentado, mostrando-se de grande importancia avaliar se
0s exercicios nas academias ao ar livre provocam adaptacfes positivas

aos seus frequentadores.

Para Cruz et al.,, (2012), a pratica regular de exercicio fisico
desenvolve as capacidades fisicas forca e resisténcia cardiovascular.
Essas capacidades fisicas podem ser desenvolvidas através do
treinamento combinado, um método que associa dois ou mais
treinamentos, gque, nesse caso, sdo o0 exercicio de forca e o cardiovascular

que foram feitos na mesma sesséo de treinamento.

Garcia et al., (2021), verificaram o alto potencial de reducdo de
enfermidades locais em decorréncia do sedentarismo, uma vez que a

disponibilidade de academias ao ar livre em espagos publicos quando



associada a presenca de um profissional de Educacgéo Fisica, podendo ser
um fator determinante na promocdo de uma saude publica de qualidade.
Destacando uma possivel atracdo e interesse de outros individuos para
esses locais, haja vista, a gratuidade e qualidade do servigo publico
prestado.

1.1. Problematica do Estudo

Como um programa de exercicio fisico combinado, realizado em
academia ao ar livre, auxilia na manutencdo ou ganho da forca, condicao

aerobica e antropométrica em mulheres do Distrito do Cerradinho - MG?

1.2. Hipotese

Espera-se que a aplicacdo de um programa de exercicios fisicos
combinados realizados em academia ao ar livre provoque alteracdes
positivas nas varidveis: antropométricas, forca e condicdo aerdbica nas
mulheres do Distrito do Cerradinho - MG.



2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. Atividade Fisica, Exercicio Fisico e Treinamento Resistido

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1998), se
mostra indispensavel a pratica de atividade fisica em diferentes faixas
etarias, para se ter uma melhor qualidade de vida, e prevencdo das
principais doengas cronicas ndo transmissiveis, que sdo doencas
cardiovasculares, diabetes, obesidade e outras, demonstrando eficaz na
reabilitacdo dessas doencas.

Gualano (2011) ressalta que a atividade fisica ja vem sendo enaltecida
e propagada hé& séculos como um potente fator de promocdo a saude.
Onde Socrates, por exemplo, credita-se na seguinte afirmag@o: ‘“Na
musica, a simplicidade torna a alma sabia; na ginastica, da saude ao
corpo”. Tal ideia ganha respaldo no discurso do “pai da medicina”,
Hipocrates: “O que ¢ utilizado, desenvolve-se, 0 que ndo o é, desgasta-
se... se houver alguma deficiéncia de alimento e exercicio, o corpo
adoecera”. Ja o filésofo Platdo compartilhava da importancia do
exercicio, considerando-o fundamental na manutencdo do equilibrio de
corpo e mente (ou o espirito). Mas talvez sejam as ilustres palavras do
romano Juvenal que melhor materializem esse conceito: “Mens Sana in
corpore sano” (“Mente s em corpo sdo”). Atualmente, hd um denso e
crescente corpo de conhecimento que consolida o exercicio fisico como

ferramenta crucial na promocdo de saude.



Sendo o Exercicio Fisico definido como toda atividade fisica
planejada, estruturada e repetitiva que tem por um objetivo a melhoria e
manutencdo de um ou mais componentes de melhora da aptiddo fisica

“forca, resisténcia, velocidade, equilibrio e coordenacdo motora”

(GUEDES e GUEDES, 1995).

O treinamento com pesos traz beneficios também para a
manutencdo e aumento dos niveis de forca, estando bem
fundamentados na literatura e podem ser aplicados a
qualquer populagdo, podendo influenciar diretamente na
capacidade funcional e qualidade de vida dos praticantes
(CONCEICAO et al., 2010).

O treinamento resistido € um método essencial nos programas de
treinamento para individuos com os mais diversos objetivos e niveis de
aptidio fisica (WILLARDSON e BURKETT, 2006). E considerado
seguro para individuos saudaveis, atletas ou portadores de doencas
cronicas (POLITO e FARINATTI, 2003; AZEVEDO et al., 2005).

Segundo um estudo realizado por Teixeira et al.,, (2011), o
treinamento resistido periodizado aplicado durante oito semanas,
promoveu melhoras positivas em relagcdo a gordura corporal, aumento de
massa magra, flexibilidade, forca muscular, pressdo arterial e capacidade
funcional de mulheres hipertensas de diferentes faixas etérias.

Atualmente tornou-se um importante componente do programa de
salde e estética de mulheres (MARX et al., 2001), por propiciar
beneficios como aumento da for¢ca muscular, aumento da endurance
muscular, aumento da capacidade tamponante, menor estresse fisioldgico
durante a atividade fisica dentre outros (PIERCE et al., 1993).



De acordo Hallal et al. (2009) apontam que a utilizacdo de ambientes
publicos para essa finalidade tem ganhado relevancia como forma de
tentativa de aumentar o nivel de atividade fisica da populagdo, de modo
que, nos Ultimos anos, varias cidades disponibilizaram equipamentos para

praticas de atividades fisicas em espacos publicos.

2.2. Atividade Aerobica, Exercicio Aerébico e Treinamento

Aerobico

O exercicio aerdbio é definido pela American College of Sports
Medicine [ACSM] como “qualquer atividade que utilize grandes grupos
musculares, que possa ser mantida continuamente, e que seja ritmica por
natureza” como € o caso das caminhadas, da corrida, da natacao e do
ciclismo, os quais melhoram a resisténcia cardiovascular (PESCATELLO
et al., 2004).

Mcardle et al. (1998) apontam que o0s Exercicios Aerobicos sdo
aqueles realizados de maneira continua que utilizam o oxigénio como
principal fonte de energia, sob a forma de adenosina trifosfato-ATP, para
geracdo de trabalho muscular.

De acordo com os autores Gulmans et al. (2001) e Hebestreit et al.
(2001) esses exercicios quando realizados de maneira regular, melhoram
a capacidade cardiopulmonar, os niveis das atividades habituais, a

tolerancia ao exercicio e a sensacdo de bem-estar.



A atividade aerdbica regular também diminui a resisténcia a insulina
(COOPER, 1998), melhora a composi¢do corporal, aumenta a densidade
mineral 6ssea (FRANGOLIAS et al., 2003; SELVADURAI et al., 2002) e
a quantidade de agua do muco pulmonar (HEBESTREIT, 2001). Além
disso, o declinio da funcdo pulmonar é mais lento nos pacientes
envolvidos com algum tipo de programa de exercicio regular (RIBEIRO,
2002).

Segundo Mattos et al. (2007), o treinamento aerébico € considerado
como um meio efetivo para manter e melhorar as fungdes
cardiovasculares e, portanto, o desempenho fisico. Além de desempenhar
um papel fundamental na prevencdo e tratamento de diversas doencas
crénico-degenerativas, em especial o diabete melito, contribuindo assim
para aumentar a expectativa de vida e manter a independéncia funcional.
(CERVI et al, 2005).

Os exercicios aerdbicos tém sido considerados como um dos
componentes para um estilo de vida saudavel sendo
reforcado por novas evidéncias cientificas associando a
diversos beneficios tais como: Reducdo de triglicerideos
(TG), lipoproteinas de baixa densidade (LDL) e do
colesterol total (CT), resisténcia a insulina, massa corporal,
indice de massa corporal com concomitante elevagdo nos
niveis de lipoproteinas de alta densidade (HDL), massa
corporal magra e taxa metabdlica basal (TRUCCOLO,
MADURO e FEIJO, 2008).

Alizadeh et al.,, (2013), em um estudo avaliaram a composicao
corporal de mulheres obesas ou com sobrepeso atraves de exercicio

aerébio continuo e intermitente e dieta em 12 semanas. Ao final observou

diminuicdo do peso corporal e IMC nos dois grupos, com maior reducao



para o grupo intermitente. A circunferéncia da cintura (CC) e 0 %G ndo
foram significantes nos dois grupos, embora tenha ocorrido maior
reducdo no grupo intermitente. Por outro lado, Paz et al., (2017), em uma
revisdo sistematica com meta analise demonstrou que houve diferenca
significante apenas na CC para o grupo de treinamento continuo em
relacdo ao intervalado de alta intensidade. As variaveis massa corporal
total, IMC e %G diminuiram em ambos 0s grupos, mas sem significancia

estatistica.

2.3. Atividade Fisica Combinada, Exercicio Fisico Combinado e

Treinamento Combinado

Uma modalidade de exercicios fisicos conhecida como treinamento
combinado ou concorrente trabalha em uma mesma sessdo de treinamento
esses dois dos mais importantes componentes da aptidao fisica, a aptiddo
cardiorrespiratdria e a forca muscular (BELL et al. 2000; HAKKINEN et
al. 2003; HASKELL et al, 2007).

Segundo Haskell (2007), os beneficios proporcionados pela pratica
regular de exercicios fisicos na salde dos praticantes ja sdo bem
definidos, assim como ja ha consenso sobre ser necessario adotar ao
longo da vida programas de exercicios fisicos que incluam as atividades

aerobias, juntamente com as atividades de contra resisténcia.

[...] O professor de Educagdo Fisica da Universidade do
Estado do Pard (UEPA), Eviton Sousa, ressalta que a pratica
regular de atividades fisicas, considerando exercicios



aerébios, de fortalecimento muscular e de flexibilidade, ¢é
geralmente indicada no processo de tratamento e na
prevencdo de doencas cardiacas, hipertensdo, osteoporose,
obesidade, diabetes, entre outras. Além disso, afirma que
tem efeitos positivos nos aspectos emocionais da pessoa,
diminuindo os efeitos nocivos do estresse, alivio de tensoes,
melhora do humor, da ansiedade e depressdo.
(MAGALHAES, 2012)

A modalidade de exercicios fisicos desenvolvida nas academias ao ar
livre pode ser considerada como treinamento combinado, uma vez que é
realizado em circuito combinando exercicios que estimulam a forca e a
aptiddo cardiorrespiratoria, dois componentes muito importantes para o
desenvolvimento da aptidao fisica (CORDEIRO, 2015). Além desse
beneficio, outra vantagem dessa modalidade de exercicio fisico € que o
tempo necesséario para sua realizacdo € menor do que quando se realiza o
treinamento de forca e aerébio em sessdes isoladas, podendo ser uma
opcao mais atrativa no que diz respeito a adesdo a préatica de exercicios
fisicos (DOBROSIELSKI et al, 2012; MANN et al. 2014).

De acordo com o estudo de Waters et al. (2022), relatam que a
combinacdo de musculacdo com treinamento aerébio é o melhor caminho
para otimizacdo do resultado, visto que no seu estudo a perda de peso
mais a combinacdo de exercicios aerdbicos e de resisténcia foi mais
eficaz em melhorar a deposicdo de gordura ectdpica e a funcédo fisica e
metabdlica em idosos com obesidade do que quando realizado
individualmente.

Krinski et al., (2006), analisaram em seu estudo os efeitos do
treinamento combinado no perfil antropométrico e respostas

cardiovasculares de idosos com HAS. O periodo do treinamento foi de



seis meses, sendo realizado trés vezes por semana. Em cada sessdo o
treinamento aerdbico era realizado em 20 minutos desenvolvido em
esteira, e o treinamento resistido foi realizado durante 40 minutos, por
meio de circuito. Apds o término do periodo de treinamento foram

encontradas reducdes significativas na PAM e FC de repouso.

2.4. Academias ao Ar Livre

De acordo com Oliveira (2015), nas cidades brasileiras é cada vez
mais visivel a presenca das chamadas Academias ao Ar Livre (AAL). No
qual essas sdo localizadas em lugares publicos como em pragas, parques e
complexos esportivos com o proposito de estimular a atividade fisica na
populacdo de forma gratuita.

O Ministério da Saude instituiu o Programa Academia da Salde no
ambito do Sistema Unico de Sadde (2011), para ser implantado pelas
Secretarias de Saude dos Municipios, tendo a promocdo da atividade
fisica (AF) como eixo central (MALTA et al.,, 2012). Assim alguns
estudos tém demonstrado associagdes positivas entre a disponibilidade de
equipamentos dentro dos espacos publicos e niveis mais elevados de AF.
Esta evidéncia tem demonstrado a importancia dos espagos publicos
abertos para aumentar os niveis de AF na comunidade (HINO et al.,
2010). O ambiente pode proporcionar um cenario mais favoravel para o
aumento da AF, propiciando os beneficios da mesma para a saude
(BOWLER et al., 2010). Dessa forma, as academias ao ar livre (AAL)



vem sendo considerada uma alternativa plausivel para ser implementada
nesses espacos (parques e pracas). Elas sdo compostas com equipamentos
que se utilizam do peso corporal como carga de exercicio, na intencdo de
melhorar os componentes da capacidade fisica dos usuérios (Prefeitura
Municipal da Cidade de Curitiba, 2017).

Segundo Nogueira e Fernandes (2013), o projeto Academia ao Ar
Livre vem trazendo a ideia de levar aos individuos sedentarios, ou que
nunca praticaram nenhuma atividade fisica a poderem praticar exercicios
diariamente, agregando o lazer a prética de atividades fisicas e

contribuindo para a melhoria da qualidade de vida.

(...) processo de capacitacdo da comunidade para atuar
na melhoria de sua qualidade de vida e salde, incluindo uma
maior participacdo no controle deste processo..... A salde
deve ser vista como um recurso para a vida, e ndo como
objetivo de viver. Nesse sentido, a salde é um conceito
positivo, que enfatiza os recursos sociais e pessoais, bem
como as capacidades fisicas. Assim, a promocdo da salde
ndo é responsabilidade exclusiva do setor saude, e vai para
além de um estilo de vida saudavel, na dire¢do de um bem-
estar global (CARTA DE OTTAWA, 1986).

De acordo com Marcellino (1996), em sua obra intitulada
“Estudos do lazer”, o espago de lazer de grande parte da populacdo ¢
dentro de suas residéncias em frente a televisdo, o que mudou para varias
pessoas, ap0s receberem um espaco para a pratica de atividades fisicas
gratuitas proximas a suas casas. Onde a implantacdo das academias ao ar
livre, em pragas e em determinados pontos da cidade, contribuiu para um

melhor acesso da populacao.
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Para Nogueira et al., (2013), os espacos de lazer da maioria da
populacdo acabam se tornando o espaco urbano, devido ao cotidiano
atarefado de muitos individuos, as academias ao ar livre vém ganhando
cada vez mais importancia no tempo de lazer dessas pessoas. Entretanto,
0 mesmo observou que tais locais ainda necessitam de melhorias para
atender, de maneira mais adequada, as pessoas que o utilizam, ndo
bastando apenas o fornecimento dos equipamentos sem ter um ambiente
adequado para a pratica das atividades fisicas e a manutencdo dos
mesmos.

Segundo Sulzback e Colaboradores (2018), entre os objetivos das
academias ao ar livre estad o de propiciar que a populacdo desenvolva os
habitos de se exercitar e utilizar um novo espaco de salde e lazer. No
qual estas academias permitem, além da pratica do exercicio fisico,
momentos de lazer e socializacdo, transformando locais publicos em
ponto de encontro de senhores e senhoras, ficando o ambiente mais
atrativo, e ajudando no desenvolvimento da autoestima, qualidade de vida
e habitos saudaveis.

Em um estudo realizado no municipio de Florianopolis para
avaliar a satisfacdo dos frequentadores da Academia ao Ar Livre, sendo
neste municipio denominado de Academia da Salde. Investigaram 38
idosos e a maior parte da populacao estava satisfeito com a infraestrutura,
porém as metades dos entrevistados sugeriram a contratacdo de um
profissional de Educagdo Fisica para acompanhar e orientar a execugdo
dos exercicios (MAZO et al., 2013).

No trabalho de Andrade (2016), o autor salienta que se pode

concluir que a Academia ao Ar Livre, juntamente com espagos que sejam
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destinados a pratica de atividades fisicas, contribuem para uma melhoria
na salde e na qualidade de vida de seus frequentadores. Dessa forma
ficou evidente a necessidade de programas e projetos de atividade fisica e
salde e maiores ambientes voltados as atividades fisicas para jovens e

adultos.

OBJETIVOS

3.1. Geral

Avaliar o efeito de um programa de exercicio fisico combinado
realizado em academia ao ar livre em mulheres do Distrito do Cerradinho
- MG.

3.2. Especificos

e Comparar medidas antropométricas antes e apds treinamento
combinado;

e Comparar o efeito do treinamento combinado sobre a forca;

e Comparar o efeito do treinamento combinado sobre a condi¢ao

aerébica.
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4. JUSTIFICATIVA

Mesmo que diante de varias pesquisas encontradas sobre exercicio
fisico combinado, o estudo se justifica e se faz necesséario devido o
Distrito do Cerradinho apenas obter Yoga e Zumba para sua populagédo
feminina, ndo tendo um programa de exercicio fisico em formato de
treinamento resistido para as mulheres que possuem interesse em praticar
exercicios fisicos. Visto que o Distrito ndo possui academia de
musculacdo, e quem deseja realizar esse tipo de treinamento tem que se
deslocar até a cidade vizinha (Cana Verde-MG). Uma vez que o Distrito
possui uma academia ao livre, que ndo é utilizada, além de ndo se tem
profissionais capacitados prestando um servico a essa populagdo. Com
isso 0 estudo tem como finalidade incrementar a pratica de exercicios
fisicos combinados a essa populacdo, contribuir para a melhora da
qualidade de vida, além de dar um feedback aos 6rgédos responsaveis pelo
Distrito sobre os resultados de um programa de exercicio fisico

combinado na academia ao ar livre para a sua populagéo feminina.

5. METODOLOGIA
5.1. Tipo de Pesquisa
Este trabalho se enguadra quanto a sua natureza como uma pesquisa

experimental e aplicada com finalidade exploratdria e descritiva,

utilizando uma abordagem quantitativa.
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Segundo Minayo e Sanches (1993), a investigagcdo quantitativa atua
em niveis de realidade e tem como objetivo trazer a luz dados,
indicadores e tendéncias observaveis.

De acordo com Richardson (1989), este método de abordagem
quantitativa caracteriza-se pelo emprego da quantificacdo, tanto nas
modalidades de coleta de informagdes, quanto no tratamento dessas
através de técnicas estatisticas, desde as mais simples até as mais
complexas.

De modo geral quantitativa é passivel de ser medida em escala
numérica. (ROSENTAL; FREMONTIER-MURPHY, 2001).

5.2. Critérios éticos

Para a participacdo do estudo, os participantes receberam um
termo de consentimento livre e esclarecido que foi preenchido e
assinado, respeitando todos os principios éticos de pesquisa cientifica
e a Declaracdo de Helsinki (1964). Além disso, preencheram o
documento Questionario de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q),

atestando que estavam aptos para pratica do treinamento fisico.
5.3. Critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa
Critérios de inclusao:

e Nao estar participando de nenhuma atividade fisica durante a

pesquisa;
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e Na&o ter nenhuma restricdo para realizar exercicios fisicos.

Critérios de excluséo:
e Na&o completar 80% das sessOes totais de treinamento;
e Lesionar durante o periodo de treinamento;
e Estar participando de alguma atividade fisica durante a pesquisa;

e NA&o estar apto para a pratica dos exercicios fisicos.

5.4. Sujeitos da pesquisa

Participaram do estudo, 09 mulheres do Distrito do Cerradinho-MG,
com idade entre 21 a 49 anos, que ndo estavam participando de nenhum

programa de exercicio fisico.

5.5. Coleta de dados

ApOs 0 aceite para participar da pesquisa, foram realizadas as
avaliaces iniciais para a prescricdo do treinamento, sendo elas a
avaliacdo antropométrica, teste de sentar e levantar da cadeira e o reste de
rockport, no qual a coleta foi realizada em apenas uma secéo.

Utilizou-se a rua proxima a academia ao ar livre para a coleta de
dados do teste de rockport, e o Posto de Salde para a coleta de massa,
estatura, circunferéncias e para o teste de sentar e levantar da cadeira.

Participam do programa de treinamento todas as avaliacdes citadas

acima, sendo conduzidas também ap6s 4 semanas de treinamento e ao
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final do periodo de treinamento. Sendo as coletas no inicio do més de

maio, no fim do més de maio e ao fim do més de junho.

Convite/Aceite de
Participagéo

12Avaliacao

AVALIACOES

- Avaliacdo Antropométrica
- Teste de Sentar e Levantar da cadeira
- Teste de Rockport

Treinamento combinado 3x na
semana, durante 4 semanas

2*Avaliacdo
Repetir as Avaliacdes iniciais

Treinamento combinado 3x na
semana, durante 4 semanas

3*Avaliagéo
Repetir as Avaliages iniciais

Figura 1 — Procedimentos de realizacdo das avaliacdes.
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5.5.1.

Avaliacdo Antropométrica

Segundo Nasa (1978), a antropometria € definida como a ciéncia de
medida do tamanho corporal. Visto que a antropometria € um ramo das
ciéncias biolégicas que tem como objetivo o estudo dos caracteres
mensuraveis da morfologia humana. Sobral (1985), diz que "o método
antropométrico se baseia na mensuracdo sistematica e na analise
quantitativa das variagdes dimensionais do corpo humano".

Para a realizagéo da coleta as mulheres foram orientadas a virem com
roupas adequadas para a realizacdo das medidas.

O instrumento utilizado para medir a massa corporal foi por meio da
balanca digital da marca Welmy, no qual a pesagem foi realizada com o
individuo descalco.

Para medir a estatura foi utilizado o estadidmentro fixo da balanca.
Em que o individuo esta descal¢o, calcanhar unido, procurando encostar
todas as partes posteriores na escala, sendo solicitado ao avaliado realizar
uma inspiragdo maxima em apneia e sendo orientando a olhar no plano
Frankfurt.

Com os resultados da massa e estatura foi utilizado o Indice de Massa
Corporal (IMC), que é calculado pela divisdo da massa corporal em
quilogramas pelo quadrado da estatura em metros (Massa (kg)/Altura
2(m)), como indicador do estado nutricional de adultos. O IMC é
reconhecido como padrdo internacionale é uma medida utilizada
para identificar a obesidade e seus graus, bem como condigdes de

sobrepeso, adotada pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS).
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Classificagdo do IMC segundo a OMS (BOUCHARD, 2003).

Classificacao IMC (Kg/m2)
Abaixo do peso <185
Faixa normal 18,5-24,9
Sobrepeso 25 ou maior
Pré-obeso 25-29,9
Obeso classe | 30-34,9
Obeso classe Il 35-39,9
Obeso classe 11 40 ou maior

Tabela 1 - Valores de classificacdo do Indice de Massa Corporal segundo

a Organizacdo Mundial de Saude.

A circunferéncia foi realizada por meio de uma fita métrica de
costura, tendo como locais de medida o brago, térax, cintura, abdémen,
quadril, coxa e perna.

Braco: O brago deve posicionar-se em 90° em relagdo ao tronco, o
mesmo acontecendo em rela¢do ao antebraco. A fita foi colocada no
ponto mesoumeral, estando a musculatura do braco relaxada.

Torax: Nas mulheres a medida foi realizada usando o ponto de referéncia
do processo xifoide, sendo orientadas a realizar uma inspiragcdo em apneia
no momento da coleta.

Cintura: A medida foi tomada na regido de menor perimetro abdominal.
Abdomen: Foi utilizado como referéncia a cicatriz umbilical, colocando-
se a fita em um plano horizontal.

Quadril: A medida foi feita no plano horizontal no ponto de maior massa

glutea.
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5.5.2.

Coxa: Foi realizado com os pés em ligeiro afastamento lateral, a fita foi
colocada no ponto mesofemoral, seguindo o plano horizontal.
Perna: Com o Individuo em posicdo anatdmica a fita foi colocada no

ponto de maior perimetro da perna.

Teste de Sentar e Levantar da Cadeira

Jones e Rikli (1999), vem recomendado o teste de forca de membros
inferiores, por se resumir em uma alternativa pratica para mensurar,
indiretamente, a forca dos membros inferiores, considerando a correlagédo
moderadamente alta com o teste de IRM no ‘legpress’ em homens (0,78)
e mulheres (0,71). O teste foi iniciado com o avaliado sentado no meio da
cadeira, costas retas e o0s pés apoiados no chdo. Os bragos ficaram
cruzados contra o térax. Ao sinal ‘Aten¢do... j&° o avaliado se levanta,
ficando totalmente em pé e entdo retorna a uma posi¢do completamente
sentada. Foi encorajado a avaliada sentar-se completamente o maior
namero possivel de vezes, em 30 segundos. Desta forma, a forca dos
membros inferiores foi avaliada observando o namero de vezes que o
participante conseguiu se levantar de uma cadeira em 30 segundos.
Levou-se em consideragdo o nimero total de movimentos de levantar e
sentar completos, executados corretamente em 30 segundos.
Considerando que caso o0 avaliado esteja em mais da metade do
movimento a ser realizado ao final dos 30 segundos, contabiliza-se o

mesmo como um movimento completo.
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5.5.3.

Teste de Rockport

Segundo o Rockport Walking Institute (1986), o teste de Rockport é
um teste subméximo de campo utilizado para estimar o consumo maximo
de oxigénio (VOzmax em homens e mulheres com idade entre 20 e 69 anos.
O consumo maximo de oxigénio (VOams) é definido como a mais alta
taxa de oxigénio consumida para realizar um esforco maximo
(ASTRAND, 1952) e sua determinacdo gera importantes informacoes
acerca da capacidade de fornecimento de energia e nivel de aptiddo fisica
dos sujeitos (CAPUTO, 2009; BASSETT, D. R. 2000). A determinacéo
desta variavel reflete a integracdo entre os sistemas respiratério,
cardiovascular e neuromuscular fazendo com que 0 VOzms Se mostre
uma medida fundamental para a prescrigdo de treinamento (ATTERHOG,
1979).

Para realizagdo do teste, as participantes foram estimuladas a
caminhar uma distancia de 1,6 quilébmetros, o mais rapido possivel. O
teste € de facil execucdo e ¢ indicado para individuos sedentarios, idosos
ou aqueles que sofrem de alguma doenca, pois ndo envolve esforgo
maximo. Os equipamentos utilizados no teste sdo uma pista ou rua com
uma demarcagdo no quilémetro 1,6, um cronémetro e um frequencimetro.
Foi orientado ao voluntario caminhar o mais rapido que puder, mas sem
correr. Assim que as participantes estavam prestes a atingir os 1,600
metros era orientando a achar o seu pulso e quando terminavam o
percurso o cronometro era parado registrando o tempo da caminhada e a

Frequéncia Cardiaca (FC) era registrada ativando o cronometro em 15s,
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onde as mesmas contaram seus batimentos durante esse tempo, ap06s o
final do teste € multiplicando esse valor por 4.

Segundo Kraemer et al., (2000), a equacdo de predicdo foi
desenvolvida usando sexo, idade, peso, tempo para caminhar 1 milha (1,6
km) e frequéncia cardiaca no final da caminhada de 1 milha como
preditores.

Para estimar VOzmax € usada a seguinte equagao:

Mulheres (20 a 79 anos)

VOomax (ml/kg/min) = 132,853 - (0,3877 x idade em anos) - (0,3722 x
massa corporea em kg) - (3,2649 x tempo em minutos da caminhada de
1,6 km) - (0,1565 x FC em bpm).

Segundo a American Heart Association (1972), os valores de

referéncia sao:

SEXO FEMININO

Avaliacéo Pontuacéo
(20-29 (30-39 (40-49 (50-59 (60-69
anos) anos) anos) anos) anos)
Muito Fraco Até 24 Até 20 Até 17 Até 15 Até 13
Fraco 24-30 20-27 17-23 15-20 13-17
Regular 31-37 28-33 24-30 21-27 18-23
Bom 38-48 34-44 31-41 28-37 24-34

Excelente >49 >45 >42 >38 >35

Tabela 2 - Valores de referéncia para o sexo feminino do Teste de
Rockport.
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5.6. Protocolo de Treinamento

As mulheres do Distrito do Cerradinho foram acompanhadas e
avaliadas durante o ano de 2022, com treinamento combinado realizado
trés vezes na semana, sendo segunda-feira, quarta-feira e sexta-feira. No
qual segunda e sexta foram realizados um circuito de exercicios com
duracdo de aproximadamente uma hora, com o inicio das atividades as 16
horas e 30 minutos e término as 17 horas e 30 minutos, e quarta-feira é
realizado uma caminhada/corrida de 30 minutos. Foram utilizadas as
dependéncias da Academia ao Ar Livre para a realizacdo do treinamento,
tendo duracdo de 8 semanas.

As mesmas ao chegarem na Academia ao Ar Livre foram orientadas a
realizar uma caminhada de intensidade moderada, por 5 minutos. Apés a
primeira etapa foi realizado um circuito contendo 10 estacGes de
exercicios, sendo 3 exercicios de membro superior, 3 de membro inferior
e 4 exercicios aerobicos. Os exercicios foram marcados por um tempo de
50 segundos e quando o tempo marcado acaba elas mudam as estacfes
(ex: estacdo 1 vai para a estacdo 2 e assim sucessivamente), rodando em
sentido horario. Assim que passaram em todas as esta¢fes teve um tempo
de descanso, sendo de pausa passiva de 1:30 minuto e logo ap6s repetem
todo o percurso, o circuito foi repetido 3 vezes. Pra finalizar foi realizado
um alongamento geral de 10 minutos.

Na caminhada/corrida elas foram orientadas a realizar um
alongamento e logo apds realizar a caminhada/corrida. As que apenas
caminham foi sugerido um acréscimo de corrida intercalada com

caminhada. Ressaltando que essa caminhada que é réapida.
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O treinamento teve a duracdo de 8 semanas para depois serem

analisados os dados.

5.7. Analise dos Dados Coletados

A normalidade dos dados foi verificada pelo teste de Shapiro-
Wilk. As variaveis foram apresentadas em média + desvio padrdo (DP).
As variaveis dos testes e retestes (teste de 1RM e de repeticdes maximas)
foram comparadas utilizando do teste t de Student para amostras
dependentes. Foi adotado, para todas as analises, o nivel de significancia
de P <0,05.

6. RESULTADOS

Os resultados serdo descritos segundo cada uma das variaveis

analisadas:

6.1. Avaliacdo Antropométrica

Na tabela 3, estdo apresentados os valores pré e pos-treinamento

de oito semanas das varidveis antropométricas obtidas. Foi encontrado

diferengas significantes para as variaveis antropometricas. Tendo uma
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reducdo nas varidveis massa, braco, torax, cintura, abdémen, coxa, IMC e

um aumento na variavel perna.

Variavel Pré 8 semanas Pds 8 semanas P

Massa (kg) 76,0 £ 13,7 75,4 £ 13,9* <0,01
Estatura (m) 16£0,0 1,6 £0,0* <0,01
Brago (cm) 33,3+2,7 32,2 +2,3* <0,01
Torax (cm) 101,2+£8,5 99,9 +7,8* <0,01
Cintura (cm) 875+99 85,8 £9,7* <0,01
Abddmen (cm) 959+12,3 92,3+10,4* <0,01
Quadril (cm) 108,3+9,6 107,5+9,3* <0,01
Coxa (cm) 62,8+ 6,0 62,6 £ 5,8* <0,01
Perna (cm) 37,7+ 3,0 37,8 £ 3,4* <0,01
IMC (kg/m?) 29,7+4.4 29,5 + 4 5* <0,01

Tabela 3 - Valores médios + desvio padrdo (DP), e nivel de significancia
(P) referentes as variaveis antropométricas.
* P <0,05.

6.2. Teste de Senta e Levanta da Cadeira

A Figura 2 apresenta os valores ao longo das oito semanas de
treinamento no teste de sentar e levantar da cadeira, tendo como variével
obtida a forca. Houve uma diferenca significante entre 0s momentos pré e
pos treinamento (18,8 + 3,6 vs. 28,7 + 4,1, P=0,04).
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Figura 2 — Teste de sentar e levantar da cadeira
* P < 0,05 em relacdo ao momento pré treinamento, semana 0.

6.3. Teste de Rockport

A Figura 3 apresenta os valores ao longo das oito semanas do teste de
rockport, tendo como variavel obtida o consumo maximo de oxigénio

(VOzmax). Houve uma diferenca significante entre os momentos pré e pos

treinamento (109,3 + 21,4 vs. 91,6 + 17,7, P=0,01).
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Figura 3 — Teste de Rockport

* P < 0,05 em relacdo ao momento preé treinamento, semana 0.

DISCUSSAO

O objetivo do trabalho foi avaliar o efeito de um programa de
exercicio fisico combinado realizado em academia ao ar livre em
mulheres do Distrito do Cerradinho - MG. Os principais achados
demonstraram uma melhora nas variaveis antropométricas (massa,
braco, torax, cintura, abdomen, quadril, coxa e perna), forca e
condi¢do aerdbica. Albino et al, (2012), destaca a importancia da

realizacdo de um programa de exercicio fisico que inclua treinamento
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aerdbio e for¢a muscular, pois a acdo preventiva que este tipo de
exercicio fisico produz tem importante implicagdo no que diz respeito
a saude e qualidade de vida, prolongando o periodo de independéncia

motora, tao importante em qualquer idade.

O presente estudo investigou o efeito do treinamento combinado
realizado em academia ao livre sobre a variavel antropométrica, que de
acordo com Thompson et al., (1997), a combinacdo de exercicio aerébico
com trabalho de for¢a muscular permite reduzir a massa gorda, devido ao
maior volume de exercicio, tendo implicagdes na melhoria da aptiddo
aerobica e metabolica.

O estudo de Andrade Filho, (2019), se destinou a avaliar o efeito de
12 semanas do treinamento combinado pelo menos 5 dias por semana,
sobre variaveis das medidas antropométricas e composi¢do corporal de
sujeitos sedentarios, com sobrepeso ou obesos ou que ndo faziam uma
atividade fisica corriqueira durante a semana. Sendo possivel observar em
seu estudo que o exercicio fisico combinado realizado por 12 semanas
melhorou os parametros antropométricos de individuos sobrepesos e
obesos. O estudo afirma também que o ganho de peso é mais rapido para
0s homens, gque na faixa de 25 a 29 anos chega a 50,4%. Entretanto, nas
mulheres, a partir da faixa etéaria de 35 a 44 anos a prevaléncia do excesso
de peso (63,6%) ultrapassa a dos homens (62,3%), chegando a mais de
70,0% na faixa de 55 a 64 anos. Quando comparada os resultados dos
participantes, que atingiram o peso ideal, com outros estudos, percebe-se
uma semelhanca de respostas ao programa de exercicios combinado como

estudo de Colombo et al., (2013), que afirmou que, mesmo em curto
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prazo, um programa moderado de exercicios fisicos, realizado com
frequéncia de 75%, melhora o perfil cardiometabdlico, por causa efeito
positivo no peso, IMC, circunferéncia abdominal, pressdo sanguinea e
HDL-c. No qual a frequéncia de treinamento, o tempo de treinamento e o
fato de seres adultos jovens podem ter sidos fatores contribuintes para
uma melhora nessas variaveis.

O presente estudo também avaliou adultos jovens, mas eram apenas
do sexo feminino e ndo possuiam sobrepeso, foi avaliado por 8 semanas
na academia ao ar livre o efeito do exercicio fisico combinado nas
varidveis antropométricas de mulheres sedentarias e/ou que ndo faziam
uma atividade fisica corriqueira durante a semana, obtendo um aumento
significante em suas variaveis, podendo ser devido a grande frequéncia
nos treinos, o fato de seres mulheres adultas jovens, por ndo praticarem
atividade fisica corriqueira, no qual mesmo o tempo de treinamento sendo
menor gue o estudo citado a cima o treinamento realizado na academia ao
ar livre se mostrou de eficiente para a melhora dessas variaveis.

De acordo com o presente estudo e em comparagdo com o estudo de
Andrade Filho (2019), foi possivel notar que apesar do estudo de Andrade
Filho (2019) ser realizado em uma academia de musculacdo e o presente
estudo em uma academia ao ar livre, 0 programa de exercicio fisico
combinado se mostrou significante nos parametros antropométricos de
ambos os estudos.

O presente estudo também verificou a forca, através do teste sentar e
levantar da cadeira, observando melhoras na sua varidvel. O estudo de
Putman et al., (2004), demonstrou que o treinamento combinado resultou

em uma maior transicédo de fibras rapidas para lentas e que também houve
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uma atenuagdo da hipertrofia das fibras musculares do tipo | quando
comparado ao treinamento de forca isolado. Segundo Da Silva (2019), o
treinamento combinado tem se mostrado uma importante ferramenta para
a melhora da forga muscular, em periodos de tempo relativamente curtos.

De acordo o estudo de Nunes (2018), o mesmo comparou o efeito do
treinamento combinado e do treinamento intervalado de alta intensidade
sobre a composicdo corporal, perfil inflamatério e funcdo fisica em
mulheres obesas na pds-menopausa. Participaram de seu estudo 26
voluntarias, sendo 13 do grupo de treinamento combinado e 13 do grupo
de treinamento intervalado de alta intensidade. Todas as avaliacdes foram
realizadas antes e ap6s 12 semanas de treinamento, no qual, 0s grupos
realizaram trés vezes na semana em dias ndo consecutivos. O treinamento
combinado realizou no tempo total aproximado de 60 minutos, sendo 30
minutos de caminhada de intensidade moderada (70% da frequéncia
cardiaca maxima ou escala subjetiva de esforco adaptada (BORG 0-10)
entre 5-6 e cinco exercicios de forca a 70% de 1RM (trés séries de 8-12
repeticdes). O treinamento intervalado de alta intensidade foi realizado no
tempo total aproximado de 30 minutos, sendo 10 séries de 60 segundos de
exercicios de alta intensidade (> 80% da FC ou BORG > 7) intercalados
por periodos de recuperacdo de 60 segundos de exercicio de baixa
intensidade.

Segundo o0 estudo de Nunes (2018), somente o treinamento
combinado aumentou a for¢ca muscular em comparagéo ao treinamento
intervalado de alta intensidade. Nunes (2018) acredita que o treinamento
intervalado de alta intensidade ndo aumentou a for¢a muscular, apenas o

treinamento combinado aumentou devido o grupo treinamento combinado
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os exercicios de forga serem realizados com cargas altas e no treinamento
intervalado de alta intensidade realizado com o peso corporal, que
corresponde a exercicios com carga mais baixas. O presente estudo
diferente do estudo de Nunes (2018) nos traz os resultados do treinamento
combinado realizado na academia ao ar livre, no qual, mesmo n&o
possuindo pesos e sendo utilizado mais o peso corporal os exercicios se
mostraram eficazes para o aumento da forca, esse aumento pode ter se
dado devido ao fato da amostra avaliada ser sedentarias e/ou que nao
faziam uma atividade fisica corriqueira durante a semana.

Nunes (2018) utilizou o teste de levantar e sentar da cadeira para
avaliar a forca muscular, o mesmo utilizado no presente estudo,
mostrando que € um teste efetivo para avaliar a varidvel. Son et al.,
(2017), em relagdo a forgca muscular mostraram que 12 semanas de
treinamento combinado, aumentou a forca e massa musculares (17% e
0,8%, respectivamente). Vasconcelos et al., (2016), mostraram que 16
semanas de treinamento combinado aumentou a quantidade de repeti¢des
do teste maximo de levantar e sentar da cadeira (23%). O presente estudo
mostrou que apesar de ser apenas 8 semanas de treinamento combinado
aumentou a forca, no qual também buscou analisar a for¢a por meio do
teste de sentar e levantar da cadeira, onde de acordo com os resultados
também foi possivel notar uma melhora, tendo uma diferenca significante
durante os meses.

De acordo com o presente estudo comparado com o estudo de Nunes
(2018), assim como o estudo dos demais autores citados, foi notério o
quanto o treinamento combinado contribuiu para um aumento significante

da forga, independentemente do tempo do treinamento. Contudo o
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diferencial do presente estudo comparado com o0s demais é que 0 mesmo
ndo foi realizado em uma academia de musculacdo e sim realizado em
academia ao ar livre, gue mesmo sendo uma academia que ndo tem tantos
pesos e que utiliza mais peso corporal foi possivel observar melhoras em
parametros relacionado a forca, se mostrando eficaz o treinamento
combinado realizado na academia ao ar livre.

O presente estudo também investigou a condicdo aerdbica, no qual
segundo Guedes et al., (2016) o treinamento combinado tem sido
considerado tdo eficiente quanto o treinamento de forga ou resisténcia
aerobia de forma isolada para a melhoria na capacidade aerdbia, forca e
no aumento de massa muscular.

Em relacdo a condicdo aerdbia, foi verificada uma melhora no VO2zmax
apos 8 semanas de treinamento. Resultado semelhante foi observado por
Silva Junior (2017), no qual utilizou também o protocolo de Rockport,
caminhada de uma milha (1600 metros) para avaliar a condicdo aerdbica.
ApOs este teste, os alunos praticaram aproximadamente um més de
atividades aerdbicas que eram preparadas pelo professor da éarea de
educacdo fisica para melhorar o condicionamento fisico dos mesmos.
Apbs realizarem essas atividades, o teste era feito novamente para que
cada aluno saiba sua evolucdo ao longo desse més. Assim como no
presente estudo que também utilizou o protocolo de Rockport para
determinar a condicdo aerdbica dos voluntarios do estudo antes e apos o
treinamento combinado.

Silva Junior (2017), em seu estudo verificou o efeito do programa de
treino especifico desenvolvido para uma amostra de individuos adultos,

de ambos os géneros e com baixa aptidao fisica de variados cursos da
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Universidade Federal do Rio grande do Norte (UFRN). O programa de
exercicio realizado por estes individuos era composto de exercicio
aerobico como anaerobicos, onde todos os alunos realizaram 0s exercicios
de forma igualitaria aos demais que participaram desse trabalho. Os
exercicios eram compostos por atividades como subida em degraus de
escada, saltos em caixas com alturas variadas, avangcos em deslocamento
com o peso corporal, agachamentos, abdominais, além de exercicios
aerdbicos como tiros de curta e de longa distancia. O estudo de Silva
Junior (2017) relata que a melhora do rendimento desses voluntarios
influenciou de forma positiva nos resultados, pois a média do VOzmax N0
primeiro teste foi 46,48 ml / (kg'min) e no segundo teste o resultado da
média foi 51,72 ml / (kg'min), permanecendo na classificagdo BOA para
os individuos do sexo masculino, j& para o género feminino a
classificacdo passou de BOA para EXCELENTE. O presente estudo
também destaca uma melhora no VOzmax de suas voluntarias, observando
assim um aumento durante os momentos das avaliacdes de acordo com a
Figura 3 do presente estudo, onde foi notado a diferenca do momento pré
treinamento e 0 momento pros treinamento, mostrando que o treinamento
combinado realizado na academia ao ar livre pode melhorar 0 VOzmax de
mulheres sedentérias e/ou que ndo praticam atividade fisica corriqueira,
que participaram do treinamento combinado na academia ao ar livre com
frequéncia.

O resultado do presente estudo comparado com o de Silva Junior
(2017), foi possivel analisar que em ambos houve uma melhora
significante no volume de oxigénio maximo desses individuos,

aumentando a capacidade aerobica e a capacidade de realizagdo de
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exercicio prolongado, mostrando que os exercicios fisicos realizados em
academia ou em academia ao ar livre em forma de um treinamento
aerobico e anaerobico influenciaram de forma positiva.

De acordo com a hipdtese do presente estudo era esperado que a
aplicacdo de um programa de exercicios fisicos combinados realizados
em academia ao ar livre provocasse alteracGes positivas nas variaveis
antropomeétricas, forca e condicdo aerdbica nas mulheres do Distrito do
Cerradinho — MG. No qual ambas variaveis nas 8 semanas de treinamento
combinado na academia ao ar livre apresentaram alteragdes positivas,
sendo a academia ao ar livre uma Otima opcao para quem ndo tem acesso
a academia de musculacdo, contemplando assim a hipotese do estudo.

A limitagdo do estudo se da devido ao numero reduzido de
participantes e o fato da academia ndo estar em boas condi¢des no inicio
do treinamento.

Uma sugestdo para os futuros estudos € realizar outros tipos de
treinamentos na academia ao ar livre e também utilizar diferentes tipos de

populacéo.

CONCLUSAO

Com base nos resultados encontrados no presente estudo,
referentes & antropometria, forca e condi¢do aerobica, conclui-se que o
programa de exercicio fisico combinado realizado na academia ao ar livre
com as mulheres do Distrito do Cerradinho-MG se mostrou eficaz,

apresentando aumentos percentuais importantes nas variaveis analisadas,
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além de auxiliar na qualidade de vida das mesmas. Revelando os efeitos
positivos, no qual o treinamento combinado realizado na academia ao ar
livre contribuiu para uma melhora significante nas variaveis
antropométrica (massa, brago, térax, cintura, abdémen, quadril, coxa e
perna), forca e condicdo aerdbica, além de estimular a populacdo a
realizar atividade fisica. E importante ressaltar que depois do treinamento
a academia ao ar livre do local agora vem sendo cuidada, tendo uma
manutencdo, e que as mulheres avaliadas relataram que o programa de
exercicio fisico combinado as beneficiou em véarios aspectos, nao
querendo perder mais o habito de se exercitar. Sendo assim, sugiro uma
maior utilizacdo destas academias ao ar livre para a préatica de atividade
fisica devido as melhores que elas podem trazer com o treinamento junto

com o profissional de Educacéo Fisica.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Caro (a) participante,

Gostariamos de convida-lo (a) a participar como voluntario (a) do
estudo intitulado “Efeito de um Programa de Exercicio Fisico
Combinado em Mulheres do Distrito do Cerradinho - MG”
desenvolvido pela graduanda em Educacgdo Fisica Bacharelado Shamanta
Freire Rodrigues sob a orientacdo do Prof. Dr. Francisco de Assis Manoel
do Departamento de Educacdo Fisica da Universidade Federal de Lavras.
O objetivo do estudo € avaliar e acompanhar a forca, condicdo aerdbica e
antropometria em mulheres do Distrito do Cerradinho - MG através de
um programa de exercicio fisico combinado. Espera-se que cada
voluntario tenha uma melhora em relacdo a sua antropometria, forca e
condicdo aerodbica, além de incentivar a préatica de exercicio fisico. Os
resultados obtidos a partir desse experimento podem auxiliar no
desenvolvimento de atividades fisicas nas academias ao livre da cidade,
podendo auxiliar no combate a obesidade, doencas cronicas degenerativas

e sedentarismo.

Local de realizagdo dos testes
Sera utilizado a rua proxima a academia ao ar livre para a coleta
de dados do teste de rockport e o Posto de Salde para a coleta de massa,

estatura, circunferéncias e para o teste de sentar e levantar da cadeira.
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Procedimentos dos testes

ApOls o0 aceite para participar da pesquisa, serdo realizadas as
avaliacGes iniciais para a prescricdo do treinamento, sendo elas a
Avaliacdo Antropométrica, Teste de Sentar e Levantar da cadeira e 0
Teste de Rockport, no qual a coleta seré realizada em apenas uma secao.
Participam do programa de treinamento todas as avaliacGes citadas acima,
sendo conduzidas também ap6s 4 semanas de treinamento e ao final do
periodo de treinamento. Sendo as coletas no inicio do més de maio, no

fim do més de maio e ao fim do més de junho.

Avaliacdo Antropométrica

Para a realizagdo da coleta as mulheres serdo orientadas a virem
com roupas adequadas para a realizacdo da medidas. O instrumento
utilizado para medir a massa corporal sera por meio da balanca digital da
marca Welmy, para medir a estatura sera utilizado o estadidmentro fixo
da balanca. A circunferéncia sera realizada por meio de uma fita métrica
de costura, tendo como locais de medida o brago, térax, cintura, abdémen,
quadril, coxa e perna.
Teste de Sentar e Levantar da Cadeira

O teste serd iniciado com o avaliado sentado no meio da cadeira,
costas retas e 0s pés apoiados no chdo. Os bracos ficaram cruzados contra
o térax. Ao sinal ‘Ateng¢do... ja’ o avaliado se levanta, ficando totalmente
em pé e entdo retorna a uma posicdo completamente sentada. Sera
encorajado o avaliado a sentar-se, completamente, 0 maior numero
possivel de vezes, em 30 segundos. Desta forma, a forca dos membros

inferiores seré avaliada observando o numero de vezes que o participante
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conseguiu se levantar de uma cadeira em 30 segundos. Sera levado em
consideracdo 0 numero total de movimentos de levantar e sentar
completos, executados corretamente em 30 segundos.
Teste de Rockport

Para realizacdo do teste, as participantes serdo estimuladas a
caminhar uma distancia de 1,6 quilébmetros, o mais rapido possivel. O
teste € de facil execucdo e ¢ indicado para individuos sedentarios, idosos
ou aqueles que sofrem de alguma doenca, pois ndo envolve esforgo
maximo. Os equipamentos utilizados no teste sdo uma pista ou rua com
uma demarcacgédo no quildémetro 1,6, um cronémetro e um frequencimetro.
Seré orientado ao voluntario caminhar o mais rapido que puder, mas sem
correr. Assim que as participantes estiverem prestes a atingir os 1,6
quilémetros, sera orientando a achar o seu pulso e quando terminavam o
percurso a Frequéncia Cardiaca (FC) sera registrada, ativando o
cronometro em até 15s, onde as mesmas contardo seus batimentos durante

esse tempo, apds o final do teste e multiplicando esse valor por 4.

Protocolo de Treinamento

As mulheres do Distrito do Cerradinho serdo acompanhadas e
avaliadas durante o ano de 2022, com treinamento combinado realizado
trés vezes na semana, sendo segunda-feira, quarta-feira e sexta-feira. No
qual segunda e sexta serdo realizados um circuito de exercicios com
duracdo de aproximadamente uma hora, com o inicio das atividades as 16
horas e 30 minutos e término as 17 horas e 30 minutos, e quarta-feira é

realizado uma caminhada/corrida de 30 minutos. Serdo utilizadas as
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dependéncias da Academia ao Ar Livre para a realizacdo do treinamento,

tendo duracédo de 8 semanas.

Divulgacéo dos resultados obtidos

Os participantes tomardo conhecimento de todos os resultados
obtidos no trabalho. Todos os dados advindos da pesquisa serdo de
propriedade do pesquisador e serdo divulgados em congressos e revistas
de carater cientifico pertinentes a area de aplicacdo na forma de artigos,
para tanto, sempre se resguardard a identidade dos participantes ndo
havendo nenhum outro interesse que ndo o cientifico na divulgacdo dos
resultados. Portanto, necessitamos do consentimento das senhoras tanto
para a realizacdo dos testes quanto para que os dados obtidos possam ser
divulgados na literatura cientifica da area. Informamos que a participacdo
¢ totalmente voluntaria, com plena liberdade para negarem o
consentimento ou retirarem-se do estudo a qualquer momento. Também
informamos que os participantes ndo receberdo nenhuma forma de
pagamento como também, ndo possuirdo despesas financeiras por

participarem das avaliacGes.

Responsabilidade sobre os procedimentos experimentais

Potenciais Riscos

Os responsaveis pelos treinamentos e testes comprometem-se em
realiz-los dentro dos padrGes e normas de seguranca, mostrando-se
conhecedores dos procedimentos a serem realizados. Informamos que

apos a realizacdo dos treinos poderdo ocorrer possiveis desconfortos tais
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como: cansaco, dor muscular, transpiragdo, mas em nada acarretam em
dano ao organismo, e sdo amenizados através de um descanso. Para
participacdo no estudo sera necessario a apresentacdo do questionario de
prontiddo para atividade fisica (PAR-Q) devidamente preenchido e
assinado, atestando e assegurando plenas condicdes fisicas para participar

do programa de Exercicio Fisico Combinado e seus testes.

Potenciais Beneficios

Espera-se que cada voluntario tenha uma melhora em relagdo a
sua antropometria, forca e condicao aerobica, além de incentivar a pratica
de exercicio fisico. Os resultados obtidos a partir desse experimento
podem auxiliar no desenvolvimento de atividades fisicas nas academias
ao livre da cidade, podendo auxiliar no combate a obesidade, doencas
crbnicas degenerativas e sedentarismo.

Gostariamos de esclarecer que sua participacdo é totalmente
voluntaria, podendo recusar-se a participar, ou mesmo desistir a qualquer
momento sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa.
Informamos ainda que as informac6es serdo utilizadas somente para 0s
fins desta pesquisa, e serdo tratadas com o mais absoluto sigilo e
confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade e posteriormente
serdo descartados.

Qualquer pergunta ou davidas em relacdo aos procedimentos
utilizados no projeto deverdo ser dirigidas aos responsaveis pela
realizacdo do mesmo, que estardo sempre a disposicdo para maiores

esclarecimentos: Graduanda em Educacdo Fisica Bacharelado, Shamanta
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Freire Rodrigues, Tel (35) 99879-9404; Prof. Dr. Francisco de Assis
Manoel, Tel. (44) 98455-5837; end: DEF — UFLA.

Eu, , portador do documento

de identidade n° , apos ter lido, entendido e

esclarecido todas as minhas davidas referentes a este estudo,
CONCORDO VOLUNTARIAMENTE em participar do projeto
autorizando a realizagdo de todos os procedimentos e consentindo com a

posterior divulgacdo cientifica dos dados obtidos.

Contato de emergéncia:

Data: [/

Assinatura do(a) participante

vd n
\%i"\m im ?"b“")‘“” ] }!L(‘y'v‘i.»:.lm) Sy [‘J'.'.»-a m;ﬂq
Shamanta Freire Rodrigues Prof. Dr. Francisco de Assis Manoel

Graduanda Orientador
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ANEXO A

Questionario de Prontidao para Atividade Fisica (PAR-Q)

Este questionario tem o objetivo de identificar a necessidade de avaliagcdo
por um médico antes do inicio da atividade fisica. Caso vocé responda
“SIM” a uma ou mais perguntas, converse com seu médico ANTES de
aumentar seu nivel atual de atividade fisica. Mencione este questionario e

as perguntas as quais vocé respondeu “SIM”.

Por favor, assinale “SIM” ou “NAO” as seguintes perguntas:
1. Algum médico ja disse que vocé possui algum problema de coracao e

que sO deveria realizar atividade fisica supervisionado por profissionais

de saude?
] Sim T Néo
2. Vocé sente dores no peito quando pratica atividade fisica?
] Sim T Nao
3. No dltimo més, vocé sentiu dores no peito quando praticou atividade
fisica?
] Sim T Nao

4. Vocé apresenta desequilibrio devido a tontura e/ ou perda de
consciéncia?

] Sim T Néo
5. Vocé possui algum problema 6sseo ou articular que poderia ser piorado

pela atividade fisica?

T Sim ] N3o
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6. Vocé toma atualmente algum medicamento para pressédo arterial e/ou
problema de coragdo?
] Sim T Néo

7. Sabe de alguma outra razéo pela qual vocé ndo deve praticar atividade

fisica?

] Sim T Nao
Nome completo Idade:
Data Assinatura:

Se vocé respondeu “SIM” a uma ou mais perguntas, leia e assine o

“Termo de Responsabilidade para Pratica de Atividade Fisica”

Termo de Responsabilidade para Pratica de Atividade Fisica

Estou ciente de que é recomendavel conversar com um médico
antes de aumentar meu nivel atual de atividade fisica, por ter respondido
“SIM” a uma ou mais perguntas do “Questionario de Prontidio para
Atividade Fisica” (PAR-Q). Assumo plena responsabilidade por qualquer
atividade fisica praticada sem o atendimento a essa recomendag&o.

Nome completo

Data Assinatura;
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