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Resumo - O objetivo desse estudo foi revisar os resultados acerca das adaptagoes neuro-
musculares ao treinamento de forga (TF) e concorrente (TC) em homens idosos. Foram
consultadas as bases de dados da Pubmed, Scopus e Scielo de 1980 a 2012. A partir dessa
busca, 3390 artigos tiveram seus titulos avaliados e 127 foram selecionados para uma
segunda analise para leitura dos abstracts. Destes, 92 artigos foram lidos completamente
e 25 artigos foram selecionados e tiveram seus resultados descritos. Diversos estudos
demonstraram que idosos submetidos ao TF apresentam aumento na for¢a, poténcia,
ativagdo e massa muscular. A melhora na forca decorrente do TF pode ser explicada através
de adaptagdes neurais e morfoldgicas. As principais adaptagdes neurais ao TF consistem
no aumento no recrutamento das unidades motoras (UMs), bem como no aumento na
freqiiéncia de disparo das UMs. J4 as adaptagdes morfoldgicas incluem o aumento da drea
de secgao transversa (AST) fisioldgica muscular, bem como no aumento na espessura
muscular, 4ngulo de penagao das fibras e modificagdes nas isoformas de cadeia pesada de
miosina e conversao de fibras do subtipo IIX para ITa. Recomenda-se a inclusdo do TF de
intensidade moderada a alta (65-85% da forca méxima) na rotina dessa populacio para a
melhora da fungio neuromuscular. Embora o TC promova adaptagdes neuromusculares
significativas, a magnitude dessas adaptagdes pode ser inferior quando comparadaao TE.
Apesar de o TC resultar em interferéncia nas adaptagdes neuromusculares, o TC também
promove melhora na fun¢io cardiovascular, sendo essa intervencdo mais recomendada
para promogdo da saude em idosos.

Palavras-chave: Adaptagdes neurais; Envelhecimento, Massa muscular; Treinamento
fisico.

Abstract - This paper aimed to review the results of studies on neuromuscular adaptations
to strength training (ST) and concurrent training (CT) in elderly men. A literature search was
conducted using PubMed, Scopus, and SciELO. The search was limited to studies published
Sfrom 1980 to 2012. A total of 3,390 articles were retrieved. After reading their titles, 127 studies
were further evaluated by reading their abstracts. This resulted in 92 papers that were read in
full; 25 of these were selected and their results were described in the present review. Several
studies showed that, in elderly subjects, ST can produce increases in muscle strength, power,
activation and mass. ST-induced strength gain may be explained by neural and morphological
adaptations. The main neural adaptations to ST included increased recruitment of motor
units and increased motor unit firing rate. Morphological adaptations included increases
in the physiological cross-sectional area (CSA) of the muscle, in muscle thickness, in muscle
fiber pennation angle, and changes in muscle myosin heavy-chain isoforms, resulting in the
conversion of muscle fiber from subtype Ilx to Ila. The inclusion of moderate-to-high inten-
sity (60-85% of maximum strength) ST in the routine of this population is recommended to
improve neuromuscular function. CT can promote significant neuromuscular adaptations,
but these gains may be of a lower magnitude than those obtained with ST. Although CT
has an interference effect on neuromuscular adaptations, it also promotes improvement in
cardiovascular function and is therefore the most frequently recommended intervention for
health promotion in the elderly.
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Treinamento de forca e concorrente em idosos

INTRODUCAO

Individuos idosos submetidos ao treinamento de forca (TF) apresentam
aumento significativo na forca muscular', poténcia muscular®, ativagao

muscular’!!

e massa muscular''®. A melhora na forga muscular decorrente
do treinamento de for¢a nessa populacio aparenta ser semelhante'*'* do que
a observada em individuos jovens, o que lhe confere grande treinabilidade,
apesar do prejuizo na fungdo neuromuscular decorrente do envelhecimento’.

Ja o treino concorrente, que consiste na execu¢do do treinamento
de forga simultaneamente ao treinamento aerébio”?°, pode resultar em
adaptagdes neuromusculares de magnitude inferior a obtida pelo treino
de forca isolado. Isso tem sido demonstrado por estudos que encontraram
menor aumento na forca muscular quando o treino aerdbio foi executado
simultaneamente ao treino de for¢a'>". Além disso, estudos comparando os
treinos de for¢a e concorrente tém demonstrado diferentes adaptagdes na
ativagdo" e massa muscular"”. No entanto, um reduzido niumero de estudos
comparou as adaptagdes neuromusculares decorrentes dos treinamentos
de forca e concorrente em idosos e os seus resultados sdo controversos e
inconcluivos'>*#%, com alguns estudos observando adaptagdes semelhan-
tes entre os tipos de treinamento'?°, enquanto outros observaram maior
magnitude de adaptagdo ao treino de for¢a'>'® em idosos. Sendo assim, o
objetivo desse estudo foi revisar os resultados dos estudos que investigaram
as adaptacoes neuromusculares aos treinamentos de forga e concorrente
em homens idosos.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para elabora¢io da presente revisdo, foram consultadas as bases de dados
da Pubmed, Scopus e Scielo no periodo de 1980 a 2012, com as seguintes
palavras chave: strenght training in elderly, resistance training in elderly,
concurrent tranining, neuromuscular adaptations, hypertrophy, bem
como as palavras correspondentes em portugués. A partir dessa busca,
3390 artigos tiveram seus titulos avaliados. Foram selecionados para um
segunda andlise 127 artigos, que tiveram seus abstracts lidos. Destes, 92
artigos foram lidos na integra e 25 artigos foram selecionados e tiveram
seus resultados descritos nessa revisdo. Os critérios gerais de incluséo fo-
ram baseados nas recomendagdes de Campbell e Stanley”, que incluiram:
(a) estudos randomizados; (b) estudos utilizando instrumentos com alta
reprodutibilidade e validade; (c) estudos com minima perda amostral;
(d) estudos com a metodologia de treinamento de forga, concorrente ou
ambos detalhada; e, (e) estudos nos quais os testes de forga, bem como os
mecanismos de aumento de for¢a (i.e., neurais e/ou morfoldgicos) foram
avaliados antes e depois do periodo de treinamento. Especificamente com
relacio ao treino de forga, foram selecionados os artigos sobre treinamento
de for¢a em idosos que submeteram homens saudéveis de 60 anos ou mais
a diferentes periodos do treinamento de forga, avaliaram modificag¢oes
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decorrentes do treinamento na for¢a muscular dindimica ou isométrica, na
ativagdo muscular através do sinal eletromiogréafico e na massa muscular
através de métodos de imagem como ressonancia magnética, ultrasono-
grafia, tomografia computadorizada ou biépsia muscular. Especificamente
em relagdo ao treinamento concorrente, foram selecionados os artigos que
investigaram esse tipo de intervenciao em idosos saudéaveis de 60 anos ou
mais a diferentes periodos do treinamento, estabelecendo uma comparagéo
entre as adaptagdes ao treinamento de forga e concorrente.

TREINAMENTO DE FORCA EM 1DOSOS

O treinamento de for¢a (TF) é uma intervencao efetiva para o aumento na
forga'?*, poténcia®'>?, ativacao”®!*'>1> e massa muscular>®®'*¢. Adapta-
¢des na funcdo neuromuscular decorrente do treinamento de forca nessa
populagio aparenta ser semelhante do que em individuos jovens's, e essas
adaptagdes resultam em melhora significativa na capacidade funcional
dessa populagiao®.

Efeitos na producao de forca e poténcia muscular

No Quadro 1 sdo apresentados as caracteristicas do programa de treina-
mento e os resultados de alguns estudos que investigaram os efeitos do
treino de for¢a na fun¢do neuromuscular em homens idosos.

Os resultados sugerem que estudos utilizando 2 - 6 séries (aumento de
volume progressivo durante a periodiza¢io), com intensidades variando de
40 a 80% da forca méxima (i.e., 1 repeticdo maxima - IRM), com 2 sessdes
semanais em periodos de 12 a 24 semanas, observaram incrementos médios
na for¢a muscular dindmica de 30%"'>**, bem como na for¢a muscular iso-
métrica de 10-60%"'"""*. Maiores incrementos na for¢a muscular dindmica
podem ser observados com o aumento do niimero de sessdes semanais'>. Em
estudo de Cadore et al.”®, foi observado aumento de 67% na for¢a dindmica
méaxima em homens idosos que treinaram 3 vezes por semana durante 12
semanas, o qual o volume/intensidade inicial foi de 20 repeticdes maximas
(RM), sendo de 6 - 8 RM na fase final do periodo de treino.

Um aspecto que influencia as adaptagdes neuromusculares ao TF
em homens idosos é a especificidade das a¢des musculares. Em estudo
de Hékkinen et al.®, homens idosos foram divididos em grupos de treino
unilateral e bilateral, sendo ambos avaliados na forca maxima bilateral e
unilateral. Foram observados aumentos na for¢a bilateral do quadriceps de
todos os individuos, com maior aumento relativo para o grupo que treinou
bilateralmente (19 vs. 13%), bem como na forca unilateral, sendo maior
aumento relativo para o grupo que treinou unilateralmente (17 vs. 10%).

Cabe salientar, relativamente ao método de treino utilizado, a impor-
tancia da execucdo de parte das séries com ag¢oes musculares explosivas
durante o treinamento, visando modificagdes relacionadas a producio de
forga rapida em individuos idosos, j& que variaveis relacionadas a poténcia
muscular ou a taxa de producio de forca possuem estreita relagio com a
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Treinamento de forca e concorrente em idosos

capacidade funcional em idosos**2. Em estudos de Bottaro et al.*? e No-
gueira et al.®, foram observados incrementos significativos na produgéo de
forga rapida nos idosos que treinaram em alta velocidade de execugéo e
nenhum incremento nessa capacidade nos idosos que treinaram somente
com agdes musculares lentas.

Os resultados dos estudos supracitados demonstram claramente a
capacidade de aumento na for¢a muscular em individuos idosos®'**>. Dife-
ren¢as na magnitude de aumento na forca nos diferentes estudos podem ter
ocorrido devido a fatores como condicionamento fisico inicial da amostra,
tempo de treinamento e intensidade fisioldgica das séries (repetigdes ma-
ximas vs. repeticdes submaximas). A importincia do treinamento de forca
e a consisténcia de seus efeitos nessa populagdo podem ser observadas, ja
que mesmo apds periodos de destreino, a forca muscular ainda permanece
maior do que a registrada anteriormente ao periodo de treinamento'.

Mecanismos fisioldgicos responséveis pelo aumento na forca muscular

A melhora na for¢a muscular decorrente do TF pode ser explicada a partir
de adaptagdes neurais e morfologicas. As principais adaptagdes neurais ao
TF consistem no aumento na capacidade de recrutamento nas unidades
motoras, bem como no aumento na freqiiéncia de disparo dessas unidades
motoras®’. Entre os métodos de avaliacdo das adaptagdes neurais ao treino
de forca, o mais comum ¢é a quantificacdo da amplitude do sinal eletromio-
grafico (EMG)>”Y, ja que um aumento nas unidades motoras recrutadas,
bem como na sua freqiiéncia de disparo resultam em aumento na amplitude
desse sinal’">. Outras adaptagoes neurais sugeridas para explicar o aumento
da for¢a maxima sdo a reducéo da coativagdo dos musculos antagonistas'’,
além da inibicdo da ativagdo do 6rgao tendinoso de Golgi durante a pro-
dugéo de tensdo maxima do musculo. Ainda, um maior sincronismo de
fibras musculares, embora nao seja sugerido como fator importante para
a melhora da for¢ca maxima, resulta em um menor tempo de obtenc¢io da
for¢a maxima, sendo, portanto, um mecanismo responsavel pelo aumento
na taxa de produgéo de for¢a®!.

Ja as adaptagdes morfologicas ao TF incluem o aumento da area de
sec¢do transversa fisiologica (AST) da fibra muscular'”?, o que resulta no
aumento na AST do musculo”, bem como no aumento na espessura mus-
cular® e uma modificagdo entre as isoformas de cadeia pesada de miosina,
0 que ocorre a partir de uma conversdo de fibras do subtipo IIX para o
subtipo ITa'"?*, Modificagdes na AST da fibra sio comumente avaliadas a
partir de técnicas histoquimicas realizadas apds bidpsia muscular?’, en-
quanto modificagdes na AST total do musculo e na espessura muscular sao
avaliadas a partir de técnicas de imagem como ressonancia magnética®,
tomografia computadorizada® ou ultrasonografia®'?.

Efeitos na ativacao muscular
Diversos estudos tém demonstrado aumento da amplitude do sinal EMG
paralelamente ao aumento de for¢a observado”®'>", geralmente investi-
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gando a amplitude do sinal eletromiografico (EMG) dos musculos vasto
lateral, vasto medial e reto da coxa, como indicador da ativagdo muscular
do quadriceps em homens idosos.

Os incrementos no sinal EMG sdo mais proeminentes nas primeiras
4 a 8 semanas, fase de treinamento em que ocorrem preferencialmente
adaptagdes neurais”®'’. Da mesma forma que o aumento na for¢a muscu-
lar, adaptagdes no sinal EMG seguem um padrio de especificidade, com
maior aumento no sinal EMG em contrag¢des bilaterais observados como
adaptagdo ao treino bilateral (19 vs. 10%), bem como maior aumento em
contragdes unilaterais observados como adaptagio ao treino unilateral (9
vs. 7%)%. Ainda, uma estreita relacdo pode ser observada entre os incre-
mentos na forca muscular e na magnitude do sinal EMG, evidenciando a
importéancia das adaptagdes neurais nas primeiras semanas de treinamento
(r=0,59 - 0,65; P < 0,05)%12,

Uma variavel relacionada ao sinal EMG, importante na avalia¢do das
adaptagdes neurais ao TF, é a taxa de aumento do sinal EMG em deter-
minados intervalos (i.e., 100ms, 500ms), o que evidencia uma melhora na
capacidade de recrutamento rapido de um grupo muscular. Contudo, a
exemplo da taxa de produgéo de forga, essas variaveis aparentam ser in-
crementadas somente quando agdes musculares explosivas sdo agregadas
ao treino'.

Outro adaptacio neural decorrente do TF é a melhora na economia
neuromuscular'>®?. Em estudo prévio do nosso laboratorio, Cadore et
al."”” observaram uma redugdo no sinal EMG normalizado a 40, 60 e 80%
da for¢a maxima isométrica (CIVM) pré treinamento no vasto lateral e 60
e 80% no reto da coxa, apos o TF em individuos idosos. Esses resultados
sugerem que para a mesma carga absoluta, os individuos necessitaram de
um menor nimero de unidades motoras ap6s o treinamento.

Com base nos resultados dos estudos supracitados pode-se inferir que
o treinamento de for¢a resulta em um aumento na amplitude do sinal EMG
méximo em homens idosos™®'*!>%3, bem como numa reduc¢io no sinal EMG
normalizado para a mesma carga submaxima (Quadro 1). Esse aumento
esta relacionado com adaptagdes neurais ao treinamento de forga, ja que
esse aumento ocorre paralelamente ao aumento na forga maxima’"'>.

Efeitos na massa muscular

Diversos estudos tém demonstrado incrementos importantes na massa
muscular em individuos idosos. Embora a capacidade de aumento na
massa muscular nessa populagdo possa ser menor quando comparada a
de individuos jovens's, estudos tém demonstrado aumentos entre 5 e 14%
da AST e espessura muscular do quadriceps femoral nessa populacio em
periodos de treinamento que variam de 10 a 24 semanas®®*.

Os resultados dos estudos revisados sugerem que existe uma preserva-
¢ao do potencial de hipertrofia muscular em individuos idosos, embora esse
potencial seja inferior ao observado em individuos jovens', diferentemente
do que ocorre com potencial de aumento na for¢a muscular (semelhante
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(Cadore etal.

entre jovens e idosos). Essa hipertrofia pode ser observada mesmo em

estudos com TF de curta duragio (i.e., 10 semanas)'®*, com periodiza-

¢do linear” ou ondulatdria’®, freqiiéncia semanal de duas® a trés sessdes

por semana®, cargas moderadas a altas (60 a 90% de 1 RM) e multiplas
séries'>1%2(Quadro 1).

Quadro 1. Adaptacdes neuromusculares ao treinamento de forca.

Autor

Periodo e
Frequéncia

Volume e intensidade

Resultados

Hakkinen et al.®

Hakkinen et al.’®

Kraemer et al.'®

Hakkinen et al."

Hakkinen et al.”?

Hakkinen et al.”

Izquierdo et al.?

Hakkinen et al.

Bottaro et al.??

Cannon et al.?

Slivka et al.?

Nogueira et al.

Raj et al.*

Hakkinen e Hakkinen’

12 sem; 2x/sem

12 sem; 2x/sem

24 sem; 2x/sem

10 sem; 3x/sem

10 sem; 2x/sem

24 sem; 2x/sem

24 sem; 2x/sem

16 sem; 2x/sem

24 sem; 2x/sem

10 sem; 2x/sem

10 sem; 2x/sem

12 sem; 3x/sem

10 sem; 2x/sem

16 sem; 2x/sem

2-5 séries de 3 - 15 repeticoes
(30-90% de 1RM) 30 - 80% de 1RM.
Contragoes lentas e explosivas.

2-6 séries de 8-15 repeti¢oes
(40-90% de 1RM) unilateral (UNI) e
bilateral (BIL). Contracdes lentas e
explosivas.

3-5 séries de 3-15 repeticoes (50-
90% de 1RM). Contragdes lentas e
explosivas (20%).

periodizacao ondulatéria: 2-5
séries de 3-5RM; 8-10RM e  12-
15RM.

3-5 séries de 3-15 repeticdes (50-
90% de 1RM). Contracdes lentas e
explosivas (20%).

3-6 séries de 6-15 repeticdes (50-
80% de 1RM). Contracdes lentas e
explosivas.

3-5 séries de 6-15 repeticoes (50-
80% de 1RM). Contragdes lentas e
explosivas.

3-5 séries de 6-15 repeticdes (50-
80% de 1RM). Contracdes lentas e
explosivas.

3-5 séries de 6-15 repeti¢des (50-
80% de 1RM). Contragdes lentas e
explosivas (20%).

3 séries de 8 a 10 repeticdes (40 a
60% de 1RM); contracdes lentas
(CL) vs. explosivas (CE)

3 séries de 10 repeticdes  (50-
75% de 1RM).

3 séries de 10 repeticoes (~70%
de 1RM).

3 séries de 8 a 10 repeticdes (40 a
60% de 1RM); contragdes lentas
(CL) vs. explosivas (CE)

TF 2 séries de 10 repeticdes (75%
1RM) vs. 3 séries de 10 repeticoes
(50% 1RM) com a fase excéntrica
realizada UNI.

1PT (20%)**; 1EMG VL, VM e RC (~20%)*; 1AST
QF (9%)**.

maior* 11RM grupo BIL (19 vs. 13%)**; maior*
MMRM unilateral grupo UNI (17 vs. 10%)**;
TEMG bilateral grupo BIL (19 vs. 13%)*; 1EMG
unilateral grupo UNI (9 vs. 7%)*; TAST QF em
ambos grupos (11-14%)**.

TRM (21%)**; 1PT (36%)***; 1TPF (40%)*; 1SJ
(24%)***; TEMG* VL e VM Sem 1AST QF (2%,
NS).

MRM (10%)*; 1AST QF (6%)*.

TPT (16%)**; TEMG* VL e VM; 1AST QF
(8,5%)***; 1 AST* fibras | e Il.

MRM (29%)***; TEMG* VL e VM; 1SJ (22%)***;
TAST QF (7%)***.

1PT (36%)***; 1EMG* VL e VM; 1TPF (40%)%;
MRM (21%)***; Sem modificagdes na AST
fibraslell.

11RM (25-41%)***; 1PT (26%)***; 1 poténcia
de 20 a 80% de 1RM (15-60%)**; 1AST QF
(119%)**

MRM (21%)***; 1AST* fibras |, lla e lIX.

MRM (25%)* nos 2 grupos; 1 poténcia a
60% d 1RM, maior em CE (31 vs. 8%)*. Maior
aumento em CE também observados nos
testes 8 ft-up-and-go (15 vs. 0.8%)* e 30s
chair stand (43 vs. 6%)*

TPT (18%)*; TEMG* VL e VM (21%)*; 1AST QF
(11%)*.

MRM (41%)*; TAST QF (2%)*.

TMRM (25%)* nos 2 grupos; 1 espessura do RC
somente em CE (11%)* e do BIC em CE (14%)*
e CL (6,7%)*.

MRM (23%)** nos 2 grupos; | espessura do
VL somente no grupo com énfase excéntrica
UNI (5%)*.

1, aumento; min, minutos; 1RM, 1 repeticdo méaxima; PT, pico de torque isométrico; SJ, squat jump; AST, drea de seccdo transversal; QF,
quadriceps femoral; VL, vasto lateral; VM, vasto medial; RC, reto da coxa; BIC, biceps braquial; sem, semanas; x/sem, nimero de treinos por
semana; TF, treinamento de forca; EMG, sinal eletromiografico; TPF, taxa maxima de producdo de forca;*P<0,05; **P<0,01; ***P<0,001; NS,

nao significativo.
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TREINAMENTO CONCORRENTE EM IDOSOS

A literatura nos mostra resultados controversos a respeito dos efeitos do
treino aerobio (TA) realizado simultaneamente ao TF nos ganhos de
forca e poténcia muscular em diversas populagdes (homens ou mulheres,
jovens ou idosos, atletas ou sedentérios). Alguns estudos demonstraram
que o TA pode reduzir o ganho de forca e poténcia decorrentes do TF
quando ambos os tipos de treino sdo executados simultaneamente (i.e.,
treinamento concorrente) e esse efeito tém sido denominado de “efeito de
interferéncia™”%2%. Por outro lado, diversos outros estudos observaram
ganhos semelhantes na for¢a muscular comparando o TF com o treino
concorrente (TC)"92%2-3 Apesar de diversos estudos terem sido realizados
investigando individuos jovens, poucos investigaram o desempenho da
forga e capacidade aerdbica do treino concorrente em individuos ido-
508'9202%3233 A vantagem da prescrigdo do treinamento concorrente, é que
mesmo que ocorra interferéncia nos ganhos de for¢a ou poténcia, esse tipo
de treinamento apresenta os mesmos ganhos de capacidade aerdbica que
o treino aerodbico isolado!'%27%,

Efeitos na forca muscular

Na Quadro 2 sdo apresentados as caracteristicas do programa de trei-
namento e os resultados de alguns estudos que compararam os efeitos
do treino de for¢a e concorrente na fungdo neuromuscular em homens
idosos.

Em estudo realizado por Wood et al.?, individuos idosos foram sub-
metidos ao TF e TC durante 12 semanas, com o grupo de TF executando 2
séries e o grupo de TC executando apenas 1 série. Esses autores observaram
aumento semelhante na forga muscular em ambos os grupos (38-44%). Em
outro estudo, Izquierdo et al."” investigaram homens idosos apds 16 sema-
nas de treinamento, com o grupo de TF executando 2 sessdes por semana
e o grupo de TC executando uma sessao por semana de TF e outra de TA
em cicloergébmetro. Ndo foram observadas diferencas nas adaptagdes na
for¢a muscular entre o TF e o TC, sugerindo um efeito sinérgico do TA no
ciclo ergdbmetro com o TF (grupo TC), o que resultou nos mesmos ganhos
comparados ao TF. Contudo, nos estudos de Wood et al.* e Izquierdo
et al.”?, os grupos de TC treinaram menos séries por exercicio do que os
grupos de TF, o que dificulta comparagoes dos ganhos entre TF e TC.

Utilizando o mesmo volume de treinamento para os grupos de TF e
TC durante 21 semanas com frequéncia semanal de 2 vezes por semana,
volume variando de 2 - 4 séries e cargas de 40 a 80% de 1RM, Karavirta
et al.? observaram ganhos similares de for¢a dindmica e isométrica entre
os grupos. Em outros estudos utilizando periodizagdes de treinamento

e frequéncia semanal similares*-’

ganhos semelhantes de for¢a foram
observados entre o TF e TC.
Ja em estudos no nosso Laboratério, Cadore et al.’, observaram um

ganhos de for¢a dindmica superiores no grupo de for¢a (67%) compa-
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rado ao grupo concorrente (41%) apds 12 semanas de treinamento, o
que ndo foi observado em exercicio para membros superiores (31 vs.
33%, respectivamente), sugerindo que o TA interferiu negativamente
somente quando o mesmo grupo muscular foi envolvido em ambos
tipos de treinamento. Cabe salientar, nao obstante, que mesmo encon-
trando interferéncia do TA nos ganhos do TF, ainda assim os incre-
mentos na for¢a muscular observados no grupo de TC nesse estudo
foram semelhantes ou superiores aos ganhos de forga observados nos
estudos investigando idosos supracitados: 21 - 44%>*>**77, 0 que pode
ser justificado pela maior frequéncia semanal (3 vezes por semana).
Nesse estudo foi especulado que a fatiga resultante do TA tenha sido o
fator responsavel pelo efeito de interferéncia observado, ja que o TA foi
sempre executado antes do TF". Sendo assim, em outro estudo Cadore
et al.” investigaram o efeito da ordem do treinamento nas adaptacdes
neuromusculares ao TC em idosos e observaram um ganho de forga
50% superior no grupo que executava o TF antes do TA (35 vs. 22%;
P<0,01). Esses resultados sugerem que com uma maior frequéncia se-
manal, os ganhos neuromusculares podem ser otimizados quando o
TF é executado antes do TA.

Baseados nos resultados observados com relagdo ao treinamento con-
corrente em idosos, pode-se inferir que: (I) realizando o minimo de fre-
quéncia semanal de treinamento (1 vez por semana TF + 1 vez por semana
TA), o TA executado em ciclo ergdmetro pode ter um efeito sinérgico com
o TFY; (II) frequéncia semanal de 2 vezes por semana néo resulta em efeito
de interferéncia®-; (III) frequéncia semanal de 3 vezes por semana otimiza
os ganhos de forca mas resulta em interferéncia'®; e, (IV) a interferéncia
observada com a frequéncia semanal de 3 vezes por semana é relacionada
a fatiga resultante do TA quando esse ¢ realizado imediatamente antes
do TF e a manipulagdo da ordem dos exercicios pode prevenir o efeito de
interferéncia quando o TF antecedo o TA*%.

Entre os mecanismos apontados como responsaveis pela interferéncia
do TA no desenvolvimento da for¢ca muscular decorrente do TF estdo a
interferéncia nas adaptagdes neurais, o baixo conteido de glicogénio e
consequente estado catabolico cronico levando ao overtraining e a inter-
feréncia no turnover protéico das fibras utilizadas em ambos os tipos de
treinamento, o que induz a uma menor magnitude de hipertrofia muscu-
lar, especialmente nas fibras do tipo I e a fadiga ocasionada pelo treino
aerdbico anterior ao treinamento de for¢a, comprometendo a performance
no mesmo*.

Efeitos na ativacao muscular

Poucos estudos investigaram as adapta¢des no sinal EMG decorrentes do
treino concorrente e, em individuos jovens, nenhuma diferenca nas adap-
tagdes no sinal EMG méximo tem sido observada entre os treinos de forca
e concorrente*, embora interferéncia tenha sido observada nos ganhos na
ativacdo muscular rapida®. Por outro lado em individuos idosos, apesar de
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resultados controversos, um prejuizo nas adaptagdes neurais parece expli-
car o efeito de interferéncia quando o mesmo ocorre nessa populagao'>*.

Investigando individuos idosos, Karavirta et al.*® demonstraram ga-
nhos na EMG mdxima significativamente maiores no grupo de TF com-
parado ao TC nos musculos vasto lateral e vasto medial ap6s 10 semanas
(41 vs 18% e 35 vs. 11%, respectivamente), ao passo que apds 21 semanas
as diferengas ndo se mantiveram, sendo observado o mesmo incremento
nesses dois grupos. Da mesma forma que os valores de forga supracitados,
em outros estudos que utilizaram periodizacdes de treinamento e frequ-
éncia semanal similares nenhuma diferenca nas adaptagdes neurais foi
observada entre os grupos de TF e TC#.

Ja em estudo de Cadore et al.”” foi observado aumento significativo na
amplitude do sinal EMG somente em resposta ao TF isolado (33%), sendo
que esse aumento foi significativamente maior do que o observado ap6s o
TC (16%). Cabe salientar que essas diferengas ocorreram em paralelo com
as diferenca nos ganhos de for¢a dindmica citados anteriormente (67 vs.
41% em TF e TC, respectivamente). Esses resultados sugerem que o efeito
de interferéncia ocorreu devido a um prejuizo promovido pelo TA nas
adaptagoes neurais ao TF. Ja Cadore et al.’* observaram maior aumento
for¢a por unidade de massa muscular (i.e., qualidade muscular ou tensdo
especifica) nos individuos que treinaram o TF antes do TA, comparado
com a ordem inversa (27 vs. 15%, P<0,01). Sendo a qualidade muscular
uma medida que estima a contribui¢do de fatores neurais relacionados
com ganhos de for¢a®, pode ser sugerido que os maiores ganhos na forga
musculares obtidos na ordem TF-TA comparado a ordem inversa podem
ter ocorrido por diferenca nas adaptagdes neurais.

Efeitos na massa muscular

Estudos investigando adaptacdes morfoldgicas ao treino concorrente em
idades mais avancadas sao escassos. Izquierdo et al.” investigando homens
idosos, ndo observaram diferencas na hipertrofia muscular apds 12 semanas
de treino de for¢a (2 vezes por semana) e concorrente (um vez de treino de
forga e outra aerdbio) (ambos 11% de aumento).

Ja em estudo de Karavirta et al.?°, foi observado um aumento na AST
das fibras tipo IT do vasto lateral somente no grupo de TF (16%), ao passo
que nenhuma modifica¢io foi observada no grupo de TC nesse estudo.
Curiosamente, nesse estudo ndo foram observadas diferencas na magnitude
de incremento nas varidveis de forca muscular. Em outro estudo, Cadore
etal.*’ ndo observaram diferencas nos ganhos de espessura muscular entre
grupos executando o TC com diferentes ordens de exercicio, mesmo tendo
observado diferencas nos ganhos de forga.

Com base nos resultados descritos, é possivel sugerir que o componente
morfoldgico associado a produgéo de forga ndo possui relagdo com o efeito
de interferéncia quando o mesmo ocorre em homens idosos'>*.
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Treinamento de forca e concorrente em idosos Cadoreetal.
Quadro 2. Adaptagdes neuromusculares ao treinamento concorrente vs. treinamento de forca.
Autor Periodo e Frequéncia Volume e intensidade Resultados
TF: 2 séries de 12-15 repeticdes (75%
. 1RM (15-29%)* TFeTC.
12 sem; TF: 3x/sem; TA: de SRM) até 8-12RM. TA: 60-70% da Terfor(msan?eA)ime:gstesefufwc:\onais
Wood et al.” g "7 | FC,_, estimada, 21-45 min em cicloer- p

Izquierdo et al."”

Sillanpad et al.®

Sillanpaa et al.*

Karavirta et al.¥”

Cadore et al.””

Holviala et al.*

Holviala et al.3®

Karavirta et al.?®

Cadore et al.’®

Cadore et al.*?

2x/sem: TC: TF+TA

16 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: 1x/sem TF +
1x/sem TA.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA
dias alternados.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA dias
alternados.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA,
dias alternados.

12 sem; TF: 3x/sem; TA:
3x/sem: TC: TF+TA, TA
antes de TF, mesma
5essao.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA,
dias alternados.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA,
dias alternados.

21 sem; TF: 2x/sem; TA:
2x/sem; TC: TF + TA,
dias alternados.

12 sem; TF: 3x/sem; TA:
3x/sem: TC: TF+TA, TA
antes de TF, mesma
5essao.

12 sem; TF: 3x/sem; TA:
3x/sem: TC: TF+TA, TA
antes e depois do TF,
mesma sessao.

goémetro. TC: 1 série de 8-12RM  + 30
min em cicloergémetro (TA)

3-5 séries de 6-15 repeticoes (50-80%
de 1RM) Contragdes lentas e explosivas
(20% do volume de 30 a 50% de 1RM).
TA: 30 a 40 min em cicloergdbmetro, nas
cargas (W) de 2, 3 e 4mmol-L".

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA: 30 a 60 min em cicloergémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA: 30 a 60 min em cicloergdémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA: 30 a 60 min em cicloergdémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: 18-20RM a 6-8RM. TA: 30 min em
cicloergémetro, 80 a 100% do LV,.

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA: 30 a 60 min em cicloergdémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA:30 a 60 min em cicloergémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: multiplas séries (40-90% de 1RM).
TA: 30 a 60 min em cicloergdémetro,
intensidades abaixo do LV, entre LV, e
LV,eacimado LV,

TF: 18-20RM a 6-8RM. TA: 30 min em
cicloergémetro, 80 a 100% do LV,.

TF: 18-20RM a 6-8RM. TA: 30 min em
cicloergdmetro, 80 a 100% do LV,. TC
com TF antes do TA (FA) vs. TC com o
TA antes TF (AF).

em ambos os grupos*. Nenhuma
diferenca entre TF e TC.

TMRM em TF e TC (22-41%)**; 1
poténcia muscular a 45% de TRM em
TF e TC (45%)*.1AST QF em TF e TC
(ambos 11%)*. Nenhuma diferenca
entre TF e TC.

TMRM em TF e TC (22%)***; 1 es-
pessura VL+VM em TF e TC (9%)***.
Nenhuma diferenca entre TF e TC.

1PT em TF e TC (15-17%)***. Nenhu-
ma diferenca entre TF e TC.

TMRM em TF e TC (22%)***. Nenhuma
diferenca entre TF e TC.

maior 11RM em TF (67%)*** compa-
rado a TC(41%)***; maior 1 no PT em
TF (14%)* comparado a TC (1%, NS).
maior 1EMG VL e RC em TF (30%)*
comparado a TC (16%, NS); maior 1
ECO neuromuscular* em TF compa-
radaa TC.

TMRM em TF e TC (22%)***. Nenhuma
diferenca entre TF e TC. {EMG VL
(18%)* e RF (14%)* em TC e 1EMG

VM (32%) em TF*, 1PTem TF e TC
(8-12%)*. Nenhuma diferenca entre
TFeTC.

1 poténcia a 50% de 1RM (10%)**;
TEMG VL e VM em TF (26 e 25%)** e
TC (33 e 23%)**; 1 performance em
testes funcionais em TF e TC. Nenhu-
ma diferenca entre TF e TC.

TMRM em TF e TC (22%)***. 1PT em
TF e TC (14 e 20%)*; 1EMG VM em TF
(41%)* e TC (28%)*. Maior TEMG VL
em TF do que TC na semana 10, mas
sem diferencas na semana 21. TAST
fibras tipo Il somente em TF (16%)*.

1 ECO neuromuscular dindmica* so-
mente em TC no RCa 50, 75 e 100W e
emTFeTCnoVLa 100W.

maior 11RM em FA do que AF (35 vs.
21%)***; maior T QM em FA do que
em AF (27 vs. 15%)***. 1 na espessura
do QF semelhante entre os grupos
(9%)***.

1, aumento; min, minutos; ECO, economia; TRM, 1 repeticdo mdxima; PT, pico de torque isométrico; AST, drea de seccdo transversal;

QF, quadriceps femoral; VL, vasto lateral; VM, vasto medial; RC, reto da coxa; sem, semanas; x/sem, nimero de treinos por semana; TF,
treinamento de forca; TA treinamento aeroblco TC, treinamento concorrente; EMG sinal eletromlograﬁco QM, qualidade muscular LV e
LV, primeiro e segundo I|m|arvent|Iator|o respectivamente. *P<0,05; **P<0,01; ***P<0 0071; NS, ndo significativo.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Baseado nos resultados dos estudos revisados, a melhora na performance
neuromuscular decorrente do treinamento de for¢ca em idosos aparenta
ser semelhante a de individuos jovens. Esse aumento na performance da
produgdo de for¢a muscular decorrente do TF pode ser explicado a partir
de adaptagdes neurais e morfoldgicas. Todos os estudos que investigaram
o treino de for¢a em idosos encontraram aumento na for¢ca maxima, seja
dinamica ou isométrica. Entretanto, somente os estudos que treinaram algu-
mas séries de forma explosiva encontraram aumento na poténcia muscular
e na taxa de produgio de for¢a. Com relagio ao treino concorrente, o efeito
de interferéncia nessa populacio pode ocorrer quando maiores volumes de
treinamento semanais sdo executados, mas a manipula¢do da ordem dos
exercicios pode prevenir esse efeito, ji que a execugdo do TF antes do TA
parecer gerar maior aumento na forca muscular do que a ordem inversa.
Contudo, mesmo havendo um menor desenvolvimento da for¢a muscular
com o treino concorrente comparado ao treino de forga isolado, ainda assim
é recomendavel a execugao desse tipo de treinamento, ja que 0 mesmo con-
templa tanto as adaptacdes neuromusculares quanto cardiorrespiratorias.
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