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de exercícios com pesos livres produz efeito negativo na
força muscular de mulheres idosas, especialmente após a
8a semana.
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ABSTRACT

The muscle strength of elderly women decreases special-
ly 8 weeks after interruption of a muscle strengthening
training program

The purpose of this study was to verify the interruption
effect of a muscle strengthening training program on mus-
cle strength through one maximum repetition test in elder-
ly women. Before interruption, eight healthy elderly wom-
en (x: 64.3 ± 7.6 yr.) were engaged in a muscle strengthen-
ing training program for 12 weeks, 3 times per week, 3 sets
of 10 repetitions at 50% of one maximum repetition test
(1-RM) in six exercises for both upper and lower limbs. The
1-RM test was performed immediately after the training
period and subsequently every four weeks (4th, 8th and 12th

week). Values showed a statistically significant decrease
on muscle strength of lower and upper limbs, specially af-
ter 8 weeks. In the 12th week, lower and upper limb muscle
strength decreased 27.5% to 35.1%, respectively; howev-
er, decrease was more remarkable in the upper limb. A
greater capacity of muscle strength maintenance after train-
ing interruption was observed in the lower limb (22.9% to
71.9%) than in the upper limb (–14.8% to 16.1%) when
the absolute values of the detraining period were compared
to the values at the beginning of the training period. These
data allowed the authors to conclude that the weight train-
ing program interruption leads to a negative impact on
muscle strength of elderly women, specially after 8 weeks.

Key words: Aging. Detraining. Muscle strength and muscle strength
training.

RESUMO

Este estudo teve como objetivo verificar o efeito da in-
terrupção de um programa de exercícios com pesos livres
sobre a força muscular de mulheres idosas através do teste
de uma repetição máxima (1-RM). Para tanto, a amostra foi
constituída por oito mulheres idosas saudáveis (x: 64,3 ±
7,6 anos) que foram envolvidas, previamente à interrup-
ção, em um programa de exercícios com pesos livres du-
rante 12 semanas, três vezes por semana, três séries de 10
repetições a 50% 1-RM para seis tipos de exercícios para os
membros superiores e inferiores. O teste 1-RM foi realiza-
do imediatamente após a interrupção do programa e sub-
seqüentemente a cada quatro semanas (4a, 8a e 12a sema-
nas). Os valores demonstraram decréscimo estatisticamente
significativo na força muscular de ambas as extremidades
corporais, principalmente após a 8a semana de pausa. O
decréscimo percentual na 12a semana variou de 27,5% a
35,1% para a força muscular de membros inferiores e su-
periores, respectivamente; aconteceu, principalmente, nos
membros superiores. Os membros inferiores preservaram
mais a capacidade de manutenção da força muscular após
a interrupção do treinamento (22,9% a 71,9%) que os mem-
bros superiores (–14,8% a 16,1%) quando os valores abso-
lutos finais do período de destreinamento foram compara-
dos com os valores iniciais do treinamento. Esses resulta-
dos permitem concluir que a interrupção de um programa
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INTRODUÇÃO

O nosso serviço previamente registrou que um adequa-
do programa de exercícios com pesos livres produziu in-
cremento significativo na força muscular de ambas as ex-
tremidades corporais em mulheres idosas (135,2% e 66,8%
para membros inferiores e superiores, respectivamente)1.
Esses ganhos observados na força parecem ser devidos pro-
vável e principalmente às adaptações neurais2-4, mas po-
dem ser atribuídos ao incremento no tamanho da fibra mus-
cular5-8. Independente do mecanismo, os exercícios com
pesos melhoram significativamente (p < 0,05) a velocida-
de para levantar-se de uma posição sentada (8,9%) e para
subir escada (4,3%)9-11.

No entanto, as adaptações morfológicas e funcionais crô-
nicas induzidas pela atividade física regular são reduzidas
ou retornam à situação anterior ao treinamento quando o
programa de exercícios é interrompido. Esse fenômeno tem
sido denominado de “efeito da pausa de treinamento” ou
simplesmente “destreinamento” e a magnitude da reversi-
bilidade é proporcional ao período de ausência de estímu-
lo12. A restrição para realizar atividades físicas cotidianas
(como, por exemplo, o repouso em cama), a imobilização
e viagens espaciais13, infecções14 e o envelhecimento per
se15 são algumas outras condições que deterioram a capa-
cidade do sistema muscular em realizar eficientemente suas
funções.

Vários estudos têm reportado que a força muscular pro-
duzida por ações musculares isométricas, concêntricas,
excêntricas, isotônicas e isocinéticas decresce após a in-
terrupção de um programa de treinamento, independente
da faixa etária, sexo, nível de aptidão física e enfermida-
des associadas16-22. Staron et al.23 submeteram um grupo
de mulheres adultas jovens, previamente treinadas em exer-
cícios com pesos durante 20 semanas, a um período de
destreinamento de 30 a 32 semanas e verificaram decrésci-
mo na força muscular dinâmica, porém a alteração não al-
cançou os níveis pré-treinamento. Outro estudo demons-
trou que a interrupção de um programa provocou redução
na área média das fibras musculares tipo I e II24. Da mes-
ma forma, Colliander e Tesch16 observaram maior preser-
vação do pico de torque concêntrico e excêntrico após a
interrupção, quando o programa de exercícios com pesos
foi constituído de ações concêntricas e excêntricas do que
somente concêntricas.

Embora existam estudos que demonstrem os efeitos da
interrupção subseqüente a um programa de exercícios com
pesos em adultos de ambos os sexos, a quantidade de tra-
balhos que têm características semelhantes em populações
idosas é extremamente baixa. Desse modo, este estudo teve
como objetivo verificar o efeito de 12 semanas de inter-

rupção de um programa de exercícios com pesos livres so-
bre a força muscular de mulheres idosas.

CASUÍSTICA E MÉTODOS

Voluntárias

A amostra foi constituída por oito mulheres idosas sau-
dáveis na faixa etária de 56 a 81 anos de idade (64,3 ± 7,6
anos), com 155,2 ± 7,4cm de altura e 67,5 ± 9,9kg de peso
corporal. As voluntárias foram informadas sobre os objeti-
vos deste estudo assim como sobre os benefícios e possí-
veis riscos à saúde. Também foram informadas de que a
participação no estudo era voluntária e que poderiam de-
sistir a qualquer momento. Após essas orientações, um ter-
mo de consentimento foi obtido de cada voluntária.

Programa de treinamento

A interrupção do treinamento foi precedida por um pro-
grama de exercícios com pesos livres realizado durante 12
semanas (três vezes por semana). As voluntárias engaja-
ram-se em um programa de exercícios com pesos livres
que consistia em realizar três séries de 10 repetições a 50%
de uma repetição máxima (1-RM) para os exercícios supino
reto, supino inclinado, flexão de cúbito, extensão de cúbi-
to, leg press 45º e agachamento, com pausa de dois minu-
tos entre as séries e os exercícios. Antes e após cada sessão
de treinamento, as voluntárias realizavam exercícios de
alongamento para os membros superiores e os inferiores.
As sessões de treinamento foram supervisionadas por pro-
fessores de Educação Física. Foram constantemente medi-
das a pressão arterial e a freqüência cardíaca.

As voluntárias foram avisadas de que durante o período
de interrupção não poderiam engajar-se em nenhum tipo
de programa regular de atividade física. Mesmo assim, uma
das voluntárias reportou aderir a um programa de hidrogi-
nástica de baixa intensidade (duas vezes por semana; 25 a
30 minutos por sessão) durante as quatro semanas finais
do período de interrupção do programa. Todavia, esse fato
parece não ter influenciado os resultados relativos, assim
como absolutos, visto que essa voluntária experimentou
fenômeno de magnitude similar ao das outras voluntárias,
independente do exercício analisado. Portanto, é pouco pro-
vável que a hidroginástica tenha induzido qualquer efeito
sobre a estrutura e a função musculares da referida voluntária.

Por outro lado, a reanálise dos dados feita sob a estraté-
gia de exclusão da referida voluntária poderia induzir erro
por falso-negativo, independente do alfa empregado – sen-
do importante referenciar o valor conservador adotado no
presente estudo. Nesse caso, é provável que todas as alte-
rações resultantes da interrupção que apresentassem valo-
res inferiores a 14,3% fossem ocultadas e as demais tives-
sem magnitude diminuída. Portanto, o poder estatístico
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“encobriria” a plausibilidade biológica – por razões de cál-
culo amostral. Visto que os resultados da voluntária não
representaram uma forma outlier e não alteraram a plausi-
bilidade biológica do fenômeno (como discutido acima) –
fato este corroborado pela característica gaussiana da mag-
nitude do evento entre as voluntárias, em que a amplitude
do coeficiente de variação foi de 8,0% a 29,8% – foi, por-
tanto, possível incluir a referida voluntária na análise.

Teste de uma repetição máxima (1-RM)

O teste 1-RM foi feito subseqüentemente em períodos de
quatro semanas imediatamente após o final do programa
de exercícios (pós-programa) e na 4a, 8a e 12a semanas de
interrupção (quatro avaliações). O procedimento do teste
foi realizar exercícios de alongamento para os grupamen-
tos musculares específicos e, imediatamente após, uma série
de dez repetições em cada exercício sem sobrecarga, a não
ser a da própria barra, que era de 7,5kg para os exercícios
supino reto e inclinado, de 5kg para o exercício flexão de
cúbito e de 1kg para o extensão de cúbito. Os valores ante-
riores do teste 1-RM foram utilizados como parâmetro para
o incremento da sobrecarga. Em seguida, o teste foi inicia-
do aumentando gradativamente a sobrecarga (aumento nun-
ca superior a 10%) até a voluntária conseguir realizar uma
repetição com o máximo peso possível. Foi respeitado um
período mínimo de dois minutos de recuperação entre as
tentativas, sendo que o número de tentativas para alcançar
1-RM não ultrapassou três; a seguinte ordem de exercícios
foi adotada: supino reto, leg press 45º, supino inclinado,
agachamento, flexão e extensão de cúbito. O propósito da
seqüência dos exercícios e das voluntárias realizarem o teste
em duplas, proporcionando período de repouso mais pro-
longado, foi evitar a fadiga muscular.

Foi recomendado às voluntárias inspirarem antes de reali-
zar o movimento, expirarem durante a fase positiva do mo-
vimento e novamente inspirarem quando o peso retornasse
à posição inicial, para evitar a manobra de Valsalva25.

Análise estatística

A estatística descritiva foi utilizada por meio das medi-
das de tendência central (média aritmética) e de dispersão
(desvio padrão). A análise de variância para medidas repe-
tidas (1a avaliação x 2a avaliação x 3a avaliação x 4a avalia-
ção) foi empregada para verificar a significância estatísti-
ca dos resultados nos distintos períodos das avaliações e o
post-hoc Tukey foi utilizado para localizar as possíveis di-
ferenças. Também foi calculado o delta percentual, que foi
determinado no período pós-programa e ao final das 12
semanas de pausa. O intervalo de confiança (IC 95%) re-
presenta a amplitude numérica em que é provável os resul-
tados ocorrerem repetindo o experimento e mantendo as

mesmas condições. O nível de significância adotado foi de
p < 0,05. O software Graph Pad Instat (versão 2.0) foi usa-
do para os cálculos.

RESULTADOS

Como descrito anteriormente, o período de destreina-
mento foi precedido por um programa de exercícios com
pesos livres com duração similar à da interrupção (12 se-
manas). Maiores detalhes sobre o programa foram publi-
cados em trabalho anterior1.

Na tabela 1 podem ser observados os resultados antes
do início do programa (PRÉ) e após 12 semanas (PÓS) do
programa de exercícios com pesos livres e a variação per-
centual alcançada após o treinamento (∆%). Foi verificado
incremento percentual na força muscular predita através
do aumento da sobrecarga utilizada para executar o teste 1-

RM, que variou de 25,6% (flexão de cúbito) a 66,8% (supi-
no inclinado) para os membros superiores. Os membros
inferiores apresentaram maior incremento na capacidade
de gerar força muscular (135,2% e 69,7% para o agacha-
mento e leg press 45º, respectivamente). Os pequenos gru-
pamentos musculares (estimados através dos exercícios fle-
xão e extensão de cúbito) demonstraram menor incremen-
to após o programa do que os grandes grupamentos mus-
culares (supino reto e inclinado).

Em relação ao período de interrupção do treinamento
(tabelas 2 a 8), os resultados demonstraram decréscimo sig-
nificativo na força muscular dos membros superiores e in-
feriores, especialmente após a 8a semana de interrupção.
Nos valores absolutos do teste 1-RM que são apresentados
neste estudo, não estão inclusos os pesos das barras, mas
somente a sobrecarga adicional a elas.

As letras a, b, c, e d inseridas nas tabelas representam as
diferenças estatisticamente significativas entre as avalia-
ções. Como pode ser observado na tabela 2, houve redu-
ção estatisticamente significativa nos valores médios do

TABELA 1

Alteração na força muscular após 12 semanas

de um programa de exercícios com pesos livres

PRÉ (kg) PÓS (kg) ∆∆∆∆∆%

Supino reto 29,1 ± 06,2 046,0 ± 06,4* 058,0
Supino inclinado 24,7 ± 05,2 041,2 ± 05,4* 066,8
Flexão de cúbito 19,5 ± 03,9 024,5 ± 03,3* 025,6
Extensão de cúbito 16,5 ± 02,8 023,3 ± 01,9* 041,2
Agachamento 44,2 ± 16,3 104,0 ± 25,6* 135,2
Leg press 45o 76,6 ± 25,0 130,0 ± 29,7* 069,7

* Todos os valores do pós-programa (PÓS) são estatisticamente diferentes (p < 0,05)1.
Os valores referem-se à média ± desvio padrão e ao delta percentual (∆%).
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TABELA 2

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos valores

(média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício supino reto

(n = 8) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 40,0 30,0 20,0 24,0 –40,0

Máximo 58,0 50,0 40,0 40,0 –31,0

Média ± DP 44,7 ± 6,5 38,0 ± 6,6a 30,2 ± 6,0ab 32,2 ± 5,5ab –30,0

IC 95% 39,3-50,2 32,5-43,5 25,2-35,3 27,6-36,8 –

∆% Mínimo –25,0 –33,3 20,0
Máximo –13,7 –20,0 0,0
Médio –17,3 –20,5 6,6

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.

TABELA 3

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos valores

(média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício supino inclinado

(n = 8) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 34,0 30,0 26,0 24,0 –29,4

Máximo 50,0 36,0 34,0 30,0 –40,0

Média ± DP 38,7 ± 5,4 33,7 ± 1,6a 30,7 ± 3,7a 28,7 ± 2,4ab –30,3

IC 95% 34,2-43,3 32,3-35,1 27,7-33,8 26,8-30,7 –

∆% Mínimo –11,7 –13,3 –7,6
Máximo –28,0 –5,5 –11,7
Médio –18,2 –8,9 –6,5

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.

exercício supino reto (30,0%) ao final do período de inter-
rupção do programa de exercícios, com variação percen-
tual entre as distintas avaliações de –20,5% a 6,6%. O de-
créscimo significativo iniciou-se na 4a semana após a pau-
sa, mas a maior redução percentual ocorreu entre a 4a e a 8a

semanas (20,5%). Na 12a semana houve tendência não sig-
nificativa de aumento de 6,6%. O decréscimo percentual
para a carga mínima e a máxima desempenhada foi de
40,0% e 31,0%, respectivamente. A variação dos resulta-
dos durante o período de pausa foi de –33,3% a 20,0%
(carga mínima) e de –20,0% a 0,0% (carga máxima).

A capacidade de produção de força muscular declina
gradativa e significativamente com o decorrer do período
de interrupção também para o exercício supino inclinado
(tabela 3). Foi verificada alteração percentual média
(–30,3%) similar àquela experimentada no desempenho do

exercício supino reto (–30,0%). A variação percentual mé-
dia entre o valor mínimo e o máximo após as 12 semanas
de pausa foi de –29,4% a –40,0%, respectivamente. Com
exceção da alteração de –13,3% observada na 8a semana
para o valor mínimo, os maiores decréscimos percentuais
tanto do valor máximo como do resultado médio ocorre-
ram nas primeiras quatro semanas (28,0% para o valor
máximo e 18,2% para o médio). Isso demonstra que esse
período causou maior impacto sobre a perda da força mus-
cular que os demais, especialmente naqueles indivíduos
que tinham melhor performance no teste 1-RM.

Foi verificada redução estatisticamente significativa no
exercício flexão de cúbito após o período de interrupção.
A diminuição percentual média foi de 32,2% ao final das
12 semanas de interrupção do programa de exercícios. Os
resultados relativos (%) entre as semanas variaram de
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TABELA 4

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos valores

(média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício flexão de

cúbito (n = 8) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 20,0 16,0 10,0 14,0 –30,0

Máximo 30,0 24,0 24,0 18,0 –40,0

Média ± DP 23,2 ± 2,8 21,0 ± 3,5 17,0 ± 4,5a 16,6 ± 1,9ab –32,2

IC 95% 20,9-25,6 18,0-23,9 13,2-20,8 15,0-18,2 –

∆% Mínimo –20,0 –37,5 –40,0
Máximo –20,0 –00,0 –25,0
Médio –14,2 –19,0 –2,3

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.

TABELA 5

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos valores

(média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício extensão de

cúbito (n = 8) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 20,0 20,0 12,0 10,0 –50,0

Máximo 26,0 26,0 23,0 25,0 –3,8

Média ± DP 23,4 ± 1,9 22,1 ± 1,7 15,2 ± 3,4ab 15,1 ± 4,6ab –35,1

IC 95% 21,8-25,0 20,7-23,6 12,4-18,1 11,3-18,9 –

∆% Mínimo –0,0 –40,0 –16,6
Máximo –0,0 –11,5 –08,6
Médio –5,1 –31,2 0–0,6

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.

–37,5% na 8a semana (valor mínimo) a 40,0% na 12a se-
mana (valor mínimo). As maiores perdas foram verifica-
das entre a 8a e a 12a semanas no valor máximo (25,0%), e
no período entre a 4a e a 8a semanas, tanto para a variação
percentual do valor mínimo (37,5%) como para a do valor
médio (19,0%) (tabela 4). No entanto, a resposta à inter-
rupção na 4a semana foi similar para os sujeitos que apre-
sentavam pior ou melhor performance no 1-RM (–20,0%).

No exercício extensão de cúbito foi observado decrésci-
mo significativo na força muscular a partir da 8a semana de
interrupção do programa de exercícios (31,2%) quando
comparado com os resultados executados na 4a semana,
alcançando ao final do período de interrupção a percenta-
gem de –35,1% (tabela 5).

Em relação a todos os exercícios direcionados para as
extremidades superiores, os valores de execução do teste

1-RM no exercício extensão de cúbito demonstraram a maior
alteração percentual (–35,1%), em que a amplitude dos re-
sultados para os exercícios foi de –35,1% a –30,0%. Quan-
do o valor máximo do exercício extensão de cúbito foi ana-
lisado, observou-se menor decréscimo percentual (3,8%)
após as 12 semanas de interrupção quando comparado com
os demais exercícios. O maior decréscimo percentual foi
observado independente do valor (mínimo, máximo ou mé-
dio) entre a 4a e 8a semanas, variando de –11,5% a –40,0%.
Ao contrário dos exercícios supino reto e inclinado, tanto
o exercício de flexão como o de extensão de cúbito apre-
sentaram decréscimo significativo somente na 8a semana,
sugerindo talvez que, embora estes exercícios tenham tido
as maiores perdas absolutas quando comparados com os
dois anteriores, esta região corporal parece ter maior capa-
cidade para preservar a força muscular durante um período
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de tempo relativo (oito semanas); sendo assim, é necessá-
rio maior período total de interrupção para observar altera-
ções significativas. Essa alusão é corroborada pelos valo-
res de ∆%, enquanto na 4a semana houve decréscimo sig-
nificativo de 17,3% e de 18,2% nos valores de 1-RM para
os exercícios supino reto e supino inclinado, respectiva-
mente. Para os exercícios flexão e extensão de cúbito, hou-
ve tendência não significativa de –14,2% e –5,1%, respec-
tivamente. Paradoxalmente, as respectivas situações na 8a

semana foram de –20,5% e –8,9%, e de –19% e –31,2%
(todos estatisticamente significativos).

O exercício agachamento foi o único que não apresen-
tou alteração estatisticamente significativa (p > 0,05) ao
final do período de interrupção (tabela 6). Os resultados
demonstraram decréscimo percentual médio de 26,9%. A
variação percentual de diminuição entre os valores míni-

mo e máximo foi de 18,9% e 26,6%, respectivamente. Foi
observada, na 8a semana de interrupção, queda dramática
no valor inferior do IC 95% (51,4) em relação à 4a semana
(81,8), sugerindo que o decréscimo da força muscular nes-
te período de tempo foi maior entre os sujeitos que desem-
penhavam o teste 1-RM com menor sobrecarga. As maiores
alterações nos valores mínimo e máximo ocorreram na 4a

semana (18,9% e 26,6%, respectivamente), enquanto para
o valor médio a magnitude de perda foi similar tanto na 4a

(11,9%) como na 8a semana (15,8%).
A tabela 7 apresenta os dados referentes ao exercício leg

press 45º. Houve decréscimo médio de 27,5% após as 12
semanas de pausa. Assim como ocorreu com os exercícios
supino reto e extensão de cúbito, a redução percentual do
resultado mínimo para o leg press 45º foi maior (45,4%)
do que para o valor máximo (31,5%).

TABELA 7

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos

valores (média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício leg

press 45o (n = 7) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 110,0 080,0 080,0 060,0 –45,4

Máximo 190,0 130,0 140,0 130,0 –31,5

Média ± DP 140,0 ± 42,0 105,7 ± 19,0a 106,6 ± 20,4a 94,3 ± 25,1a –27,5

IC 95% 101,1-178,9 88,1-123,3 87,7-125,4 71,1-117,5 –

∆% Mínimo –27,2 –0,0 –25,0
Máximo –31,5 –7,6 0–7,1
Médio –19,2 –1,7 0–8,7

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.

TABELA 6

Efeito da interrupção de um programa de exercícios com pesos livres nos valores

(média ± desvio padrão) do teste 1-RM (kg) e ∆∆∆∆∆% para o exercício agachamento

(n = 5) imediatamente ao final (PÓS) e após quatro, oito e doze semanas

PÓS 4ª semana 8ª semana 12ª semana PÓS – 12ª

(a) (b) (c) (d) ∆∆∆∆∆%

Mínimo 074,0 060,0 060,0 060,0 –18,9

Máximo 150,0 110,0 120,0 110,0 –26,6

Média ± DP 110,0 ± 23,4 98,0 ± 13,0 80,6 ± 23,5 76,0 ± 20,7 –26,9

IC 95% 80,1-139,1 81,8-114,2 51,4-109,8 50,2-101,7 –

∆% Mínimo –18,9 –00,0 –0,0
Máximo –26,6 –09,0 –8,3
Médio –11,9 –15,8 –1,4

DP = desvio padrão; IC 95% = valor inferior-valor superior; abcd p < 0,05.
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Ao contrário dos membros superiores (exceção de supi-
no inclinado [4a semana, valor máximo: –28,0%; e valor
médio: –18,2%]), em que a alteração percentual entre as
avaliações freqüentemente foi maior após a 8a semana, nos
membros inferiores, com exceção do agachamento (8a se-
mana: –15,8%), o declínio foi maior nas quatro primeiras
semanas de pausa.

Foram observadas várias características quando os valo-
res absolutos finais do período de interrupção (PÓS) foram
comparados com os valores iniciais do treinamento (PRÉ)
(tabela 8). Os membros inferiores preservaram mais a ca-
pacidade de manutenção da força muscular após a inter-
rupção do treinamento (22,9% a 71,9%) que os membros
superiores (–14,8% a 16,1%).

DISCUSSÃO

As medidas foram divididas em níveis estrutural e fun-
cional para tornar mais clara e específica a compreensão
dos fenômenos observados no presente estudo. No plano
transversal, os exercícios supino reto, supino inclinado, fle-
xão e extensão de cúbito foram considerados como mem-
bros superiores enquanto o agachamento e o leg press 45º
como membros inferiores. Ao contrário do que ocorreu
durante o programa de treinamento, a força muscular dos
membros superiores apresentou maior declínio induzido
pela interrupção do que a de membros inferiores. Prova-
velmente, esses resultados sugerem que o incremento da
força muscular dos membros inferiores alcançado com o
programa de treinamento tenha aumentado a atividade fí-
sica diária espontânea das voluntárias, fato que poderia
parcialmente explicar a maior capacidade de retenção da
força adquirida nessa região.

Os grupamentos musculares foram analisados de acordo
com o volume de músculos envolvidos na ação de um de-
terminado exercício, sendo divididos em pequenos (flexão

e extensão de cúbito) e grandes grupamentos musculares
(supino reto e inclinado)26,27. Tanto os pequenos como os
grandes grupamentos musculares diminuíram significati-
vamente a força muscular após o período de 12 semanas
de interrupção. No entanto, houve tendência de maior de-
créscimo nos pequenos grupamentos musculares (35,1%:
extensão de cúbito) que nos grandes (30,0%: supino reto).
Quando comparados com os valores do pré-treinamento,
os pequenos grupamentos musculares apresentaram maior
decréscimo percentual (14,8% e 8,5%, flexão e extensão
de cúbito, respectivamente) do que os grandes grupamen-
tos musculares, que diminuíram, mas ainda preservaram
10,6% da capacidade adquirida com o treinamento para o
supino reto e 16,1% para o supino inclinado (tabela 8).

Embora os exercícios de flexão e extensão de cúbito uti-
lizados neste estudo se constituam tanto de ações concên-
tricas como excêntricas e, portanto, se caracterizando como
isotônicos, foi adotado para fins de análise o termo con-
cêntrico para o exercício flexão de cúbito (por tratar-se de
um exercício que tem o objetivo de estimular os músculos
da face anterior do braço, que por sua vez apresenta como
músculos motores primários o bíceps braquial e o braquial.
Como sinergistas, o braquiorradial, extensores radiais lon-
go e curto do carpo, pronador redondo, flexor radial do
carpo, palmar longo e flexor ulnar do carpo, todos com
ação concêntrica no momento positivo da execução). O
termo excêntrico foi empregado para o exercício extensão
de cúbito (pelo fato de ter o propósito de estimular os mús-
culos da face posterior do braço, sendo músculos motores
primários o tríceps braquial e o ancôneo, ambos com ação
excêntrica no momento positivo da execução)26-28. Houve
maior tendência de preservação da força muscular na ação
concêntrica (32,2%) do que no movimento excêntrico
(35,1%), mesmo que a magnitude da diferença tenha sido
discreta (2,9%). A característica de perda diferencial tam-
bém foi observada considerando os valores iniciais do trei-
namento (pré-programa) com os valores finais do período
de interrupção (tabela 8). O exercício flexão de cúbito per-
deu 74,1% (–14,8%) da força muscular quando compara-
do com exercício extensão de cúbito (–8,5%).

Os dados deste estudo não fornecem evidências precisas
de que o decréscimo da força muscular após o período de
interrupção tenha sido maior nas voluntárias que apresen-
tavam piores ou melhores resultados na execução do teste
1-RM. Mas essa alusão pode ser sugerida através da varia-
ção percentual que ocorreu entre os valores mínimos e
máximos após as 12 semanas de interrupção. Houve maior
decréscimo percentual no valor mínimo nos exercícios su-
pino reto, extensão de cúbito e leg press 45º, enquanto para
os exercícios supino inclinado, flexão de cúbito e agacha-
mento, a maior redução foi no valor máximo. O decrésci-

TABELA 8

Valores absolutos (kg) do teste 1-RM no início do

programa de exercícios com pesos livres (PRÉ)

e após 12 semanas de interrupção (PÓS)1

PRÉ PÓS ∆∆∆∆∆%2

Supino reto 29,1 ± 06,2 32,2 ± 05,5 –10,6
Supino inclinado 24,7 ± 05,2 28,7 ± 02,3 –16,1
Flexão de cúbito 19,5 ± 03,9 16,6 ± 02,3 –14,8
Extensão de cúbito 16,5 ± 02,8 15,1 ± 04,5 0–8,5
Agachamento 44,2 ± 16,3 76,0 ± 20,7 –71,9
Leg press 45o 76,6 ± 25,0 94,2 ± 25,0 –22,9

1 Os valores referem-se à média ± desvio padrão; 2 Representa a variação percentual
entre os dois períodos (PRÉ e PÓS).
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mo percentual da força muscular induzido pela interrup-
ção foi menor do que o ganho adquirido em resposta ao
programa de exercícios com pesos de mesma duração1,
sugerindo que provavelmente sejam necessárias mais de
12 semanas de interrupção para que os valores alcançados
com o treinamento retornem à situação pré-treinamento.

Todavia, alguns estudos têm demonstrado que a força
muscular pode ser preservada de cinco a até 31 semanas
após o programa de exercícios ter sido interrompido29-32.
Recentemente, Lemmer et al.32 observaram as repercus-
sões provocadas na força muscular por um programa de
exercícios com pesos de nove semanas, assim como pela
sua subseqüente interrupção durante 31 semanas, de acor-
do com a faixa etária e sexo. Ao contrário do presente estu-
do, os autores demonstraram que a força muscular foi pre-
servada mesmo após 12 semanas de interrupção do pro-
grama e que os valores eram ainda significativamente su-
periores aos encontrados antes do início do treinamento
após 31 semanas de interrupção, mas foram estatisticamente
inferiores quando comparados com os valores imediata-
mente após o treinamento e após 12 semanas de interrup-
ção, independente da idade e sexo, com exceção das mu-
lheres jovens. A magnitude de perda durante as 31 sema-
nas de interrupção foi maior para os sujeitos mais velhos,
embora não tenha havido nenhuma interação entre sexo e
tempo. O decréscimo desigual na força muscular entre os
sujeitos jovens e idosos no período de 12 a 31 semanas
sugeriu que possa existir maior declínio no tamanho da
fibra muscular e maior perda da eficiência do recrutamen-
to das unidades motoras nos sujeitos idosos como efeitos
induzidos pela interrupção do programa.

Ivey et al.33 registraram os dados referentes à máxima
produção de força por unidade de massa muscular, referi-
da como qualidade muscular (QM), obtidos nos mesmos
sujeitos e durante o mesmo protocolo empregado por Lem-
mer et al.32. Nesse estudo, a QM foi obtida por meio da
performance no teste 1-RM (extensão de joelho [perna do-
minante]) dividida pelo volume muscular da perna domi-
nante (obtido através de imagem de ressonância magnéti-
ca) e expressa em kg/cm3. Houve incremento estatistica-
mente significativo na força e volume muscular (p < 0,05)
assim como na QM (p < 0,01), independente da idade e
sexo após o período de nove semanas de treinamento. A
QM permaneceu acima dos valores anteriores ao treinamen-
to, mesmo após 31 semanas de interrupção do programa
para todos os grupos (masculino [jovem e idoso] e femini-
no [jovem e idoso]), com exceção do grupo de mulheres
idosas. A preservação da QM durante o período de cessa-
ção foi atribuída ao menor declínio da força quando com-
parada com a perda de massa muscular. No entanto, Dut-
ta34 comenta que os dados do estudo de Ivey et al.33 devem

ser considerados com cautela, visto ser provável que indi-
víduos idosos tenham maior componente não contrátil na
área de secção transversa muscular comparados com indi-
víduos jovens e, portanto, seria importante diferenciar os
componentes contráteis dos não contráteis para determi-
nar os efeitos do treinamento sobre a QM assim como so-
bre a reversibilidade dos efeitos.

Os achados de Taaffe e Marcus31 respaldam a sugestão
do decréscimo do tamanho da fibra muscular proposta por
Lemmer et al.32. Os autores observaram os efeitos da inter-
rupção e subseqüente retreinamento na morfologia e fun-
ção musculares de 11 homens na faixa etária de 65 a 77
anos. Os sujeitos foram previamente submetidos a um pro-
grama de exercícios com pesos constituído de três séries
de oito repetições a 75% 1-RM para 10 exercícios, realiza-
dos três vezes por semana, durante 44 semanas. Após 12
semanas de destreinamento foi verificada redução de 29,9
± 5,2% na força muscular quando comparada com os valo-
res iniciais de ganho de força. A área de secção transversa,
tanto das fibras tipo I como II, retornaram aos valores pré-
treinamento. No entanto, quando os indivíduos foram sub-
metidos ao retreinamento, um curto período de tempo de-
monstrou ser suficiente para promover ganhos na força si-
milares aos alcançados durante o treinamento. De modo
oposto, as modestas melhoras na área de secção transversa
induzidas pelo retreinamento sugerem que grande parte da
reaquisição da força perdida com o destreinamento reflita
adaptação neural mais do que hipertrofia.

Connelly e Vandervoort21 analisaram os efeitos de longo
prazo da interrupção em 10 mulheres (idade média de 82,8
anos) residentes em asilo, após participarem de um pro-
grama de exercícios com pesos. A força muscular do qua-
dríceps declinou 68,3% (p < 0,05) em relação aos valores
do treinamento; houve decréscimo estatisticamente signi-
ficativo na força isométrica de 24,4% (20º), 28,7% (60º) e
29,8% (90º) para a flexão de joelho. A velocidade máxima
e selecionada de caminhada, assim como o tempo para se
levantar e correr, reduziu-se significativamente em 28,6%
e 19,5%, e não significativamente em 54,1%, respectiva-
mente. Quando os valores da interrupção foram compara-
dos com os do pré-treinamento, o decréscimo na força iso-
métrica variou de 0% a 14,3%, enquanto na mobilidade
funcional o intervalo foi de 16,5% a 20,7%; para a força
dinâmica o declínio foi de 48,9%.

O fenômeno observado no presente estudo é similar àque-
le encontrado por outros autores e parece ser independente
da presença de condições crônicas, embora a magnitude e
as características da reta possam ser diferentes. Häkkinen
et al.22 observaram decréscimo significativo (p < 0,001) na
força muscular isométrica e dinâmica em indivíduos por-
tadores de artrite reumatóide, sem alteração na forma da
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curva força-tempo. Os valores absolutos alcançados por
essa população no teste após a interrupção do treinamento
foram muito menores do que os de indivíduos saudáveis
ajustados pela idade e sexo.

Portanto, os resultados deste estudo suportam a hipótese
de que a interrupção de um programa de exercícios com
pesos produz efeitos negativos sobre a força muscular. Os
dados demonstraram decréscimo significativo na capaci-
dade de produção de força muscular dos membros inferio-
res e superiores, especialmente após a 8a semana de inter-
rupção. Essa redução variou entre –27,5% para os mem-
bros inferiores e –35,1% para os superiores, e ocorreu prin-
cipalmente para os membros superiores. Os sujeitos dimi-
nuíram em média sua capacidade de produzir força mus-
cular para cada dia de interrupção das sessões do progra-
ma em 0,76% e 0,97% para membros inferiores e superio-
res, respectivamente. Os membros inferiores preservaram
mais a capacidade de manutenção da força muscular após
a interrupção do treinamento (22,9% a 71,9%) que os mem-
bros superiores (–14,8% a 16,1%), mesmo quando os va-
lores absolutos finais do período de interrupção foram com-

parados com os valores iniciais do treinamento. Portanto,
esses resultados corroboram que a continuidade do pro-
grama de exercícios com pesos com intensidade suficiente
para minimizar/prevenir a redução da força muscular é tam-
bém necessária para pessoas idosas. Todavia, fornecem evi-
dências de que, apesar do claro impacto negativo, talvez
seja provável que o indivíduo possa interromper o progra-
ma durante aproximadamente quatro a seis semanas, sem,
neste período, induzir qualquer ou mínima repercussão
sobre a capacidade muscular, visto que os efeitos negati-
vos associados à interrupção ocorreram principalmente após
oito semanas. Neste caso, evidentemente, não se podem
considerar eventuais infecções oportunísticas e/ou agravo
das complicações de determinadas doenças crônico-dege-
nerativas comuns a essa população.
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