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RESUMO

Introducao: A obesidade infantil é considerada
uma doenca cronica e problema de salde
publica. Nesse sentido, o treinamento de forca
parece promissor por seu efeito no acumulo de
gordura e aumento da massa magra. No
entanto, € importante entender qual o impacto
do treinamento resistido na composi¢do
corporal de criancas com sobrepeso e
obesidade. Objetivo: O objetivo deste estudo foi
analisar, por meio da literatura, qual o impacto
do treinamento contra resisténcia ha
composicdo corporal de criangcas com
sobrepeso e obesidade. Materiais e métodos:
Trata-se de uma revisao integrativa da literatura
realizada nas bases de dados Embase,
PubMed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS).
Os critérios de inclusdo foram estudos com
criangas com sobrepeso e obesidade, que
analisaram a composi¢ao corporal antes e ap6s
uma intervengdo de treinamento contra
resisténcia. Resultados: Foram identificados
833 artigos, dos quais cinco compuseram a
amostra final. Um total de 366 criancas com
obesidade ou sobrepeso compuseram a
amostra. A frequéncia de treinamento semanal
foi de trés sessodes, sendo o volume de séries
por exercicio de trés séries. O nimero de
repeticdes variou entre trés e 20. Uma reducéo
significativa no % de gordura foi relatada no
grupo que realizou o treinamento contra
resisténcia. Dois estudos encontraram aumento
significativo com o treinamento na massa
magra dos participantes. Conclusdo: O
treinamento contra resisténcia pode contribuir
significativamente para a redugdo da gordura
corporal e aumento da massa corporal magra
em criangas com sobrepeso ou obesidade.
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ABSTRACT

Resistance training reduces body fat and
stimulates an increase in lean mass in
overweight and obese children: an integrative
review

Introduction: Childhood obesity is considered a
chronic disease and public health problem. In
this sense, strength training appears promising
for its effect on fat accumulation and increased
lean mass. However, it is important to
understand the impact of resistance training on
the body composition of overweight and obese
children. Objective: The objective of this study
was to analyze, through literature, the impact of
resistance training on the body composition of
overweight and obese children. Materials and
methods: This is an integrative review of the
literature in the Embase, PubMed and Virtual
Health Library (VHL) databases. The inclusion
criteria were studies with overweight and obese
children, which analyzed body composition
before and after a resistance training
intervention. Results: 833 articles were
identified, of which five comprised the final
sample. A total of 366 children with obesity or
overweight made up the sample. The weekly
training frequency was three sessions, with the
volume of sets per exercise being three sets.
The number of repetitions varied between three
and 20. A significant reduction in fat % was
reported in the group that performed resistance
training. Two studies found a significant
increase in participants' lean mass with training.
Conclusion: Resistance training can
significantly reduce body fat and increase lean
body mass in overweight or obese children.

Key word: Strength training. Body composition.
Childhood obesity.
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INTRODUCAO

A obesidade é caracterizada como um
processo inflamatério devido ao acimulo
excessivo de gordura corporal, sendo
considerado uma doenga croénica (Nascimento,
Silva, Santos, 2022).

Além disso, mesmo os individuos sem
complicac@es, além de sobrepeso, ainda sim, é
necessario acompanhamento e tratamento
(Oliveira, Fattori, 2020).

As consequéncias do sobrepeso e
obesidade podem incluir desgaste nas
articulacdes, perda de forca muscular, uma pré-
disposi¢éo para fraturas de ossos, reducdo da
capacidade pulmonar e até insuficiéncia
cardiaca, causando impacto na expectativa de
vida, implicando no crescimento e
desenvolvimento musculoesquelético
(Capistrano e colaboradores, 2022).

Assim como a obesidade em adultos,
criangas com  obesidade podem ter
consequéncias graves e duradouras na saude.
No entanto, diferentemente dos adultos, a
obesidade pode afetar o desenvolvimento
infantil, fisico e cognitivo e sua qualidade de
vida a curto e longo prazo de crian¢as (Moura e
colaboradores, 2022).

Além disso, a obesidade infantil pode
aumentar o risco de problemas de saude como
diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares,
asma e até mesmo alguns tipos de cancer
(Nascimento, Silva, Santos, 2022).

Nesse sentido, a obesidade infantil é
um problema de salde publica. Segundo dados
recentes do Ministério da Sadde no Brasil, uma
a cada trés criangas entre 5 a 9 anos uma esta
obesa (Santos e colaboradores, 2023).

Muitas vezes, criancas com obesidade
durante a infancia ndo apresentam problemas
de saude, porém, tendem a ser adolescentes
e/ou adultos com sobrepeso. A saber, 40% das
criangas e 70% dos adolescentes com
obesidade se tornardo adultos obesos,
considerando um estilo de vida através de um
comportamento sedentario e da rotina
alimentar (Ministério da Saude, 2019).

Dessa forma, criancas que carregam a
obesidade para a adolescéncia ou vida adulta
tendem a desencadear doencas, como,
hipertensé@o arterial, aumento do colesterol e
diabetes (Souza e colaboradores, 2022).

Segundo Santos, Rocha e Oliveira
(2020), os fatores que levam & obesidade
infantil sdo varios, desde os transtornos
alimentares, tempo de tela e questbes

relacionadas ao psicolégico, como ansiedade e
depressao.

Para determinar se uma pessoa esta
com sobrepeso ou obesidade, é feito o célculo
do indice de massa corporal (IMC), através da
medida de massa corporal e estatura, e apés é
feito a classificacdo considerando a idade, o
sexo e as medidas de peso e altura (Lopes e
colaboradores, 2019).

Além disso, podemos adquirir as
informacdes de composicdo corporal através
de férmulas especificas (com uso da
adipometria), calculadoras virtuais e
equipamentos como a bioimpedancia e a
densitometria 6ssea por DXA - Dual-energy X-
ray Absorptiometry. Os valores obtidos séo
entdo comparados valores de composicdo
corporal padronizados em tabelas validadas
para cada tipo de populagdo (Bortolia e
colaboradores, 2022).

Dito isso, o caminho mais coerente
para manter o IMC nos padrdes adequados é a
prevencéo (Coelho e colaboradores, 2021).

Portanto, a pratica regular de
exercicios ou atividades fisicas sao
fundamentais para aumentar o gasto calérico e
auxiliar no controle ou reducdo de peso
(Andrade e Mello, 2022). Quanto mais cedo as
criangcas forem estimuladas a praticarem
alguma atividade fisica, maiores sdo as
chances de se tornarem adultos ativos e mais
saudaveis (Silva e colaboradores, 2021).

Nesse contexto, o treinamento contra
resisténcia pode ser uma estratégia eficaz para
o tratamento de criancas com sobrepeso, e,
principalmente, de pessoas com obesidade.

O treinamento contra resisténcia €
definido como a prética de exercicios fisicos em
gue o individuo precisa vencer uma resisténcia
através da contracdo do tecido muscular
(Philomeno, 2023). Comumente sdo usadas
maquinas, pesos livres, e até o préprio peso
corporal para aplicar resisténcia (Philomeno,
2023).

Dessa forma, auxiliando criancas e
adolescentes no desenvolvimento motor e
mental (Passos e colaboradores, 2022).

Além disso, o treinamento contra
resisténcia gera beneficios para a saulde
cardiovascular, desenvolvimento da massa
muscular, fortalecimento das estruturas 6sseas
e articulares, reduzindo assim o risco de lesdes
(Silva e colaboradores, 2021).

Uma prescricdo de treinamento deve
apresentar componentes basicos como, o tipo
de exercicio, nimero de séries, repeticoes,
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intervalos e tempo (Fernandes, Sousa, Silva,
2022).

Ainda, a escolha dos exercicios é uma
etapa importante visando a maior reten¢do da
crianga na atividade. Nesse sentido, devem ser
considerados o0s seguintes fatores para a
escolha dos exercicios: objetivos,
necessidades e caracteristicas pessoais
(Souza, Drummond, Salgado, 2019).

Vale ressaltar, que o0s exercicios
multiarticulares funcionam de forma mais eficaz
com esse publico, envolvendo midltiplas
articulacdes, recrutando  mais  tecidos
musculares, corroborando para um melhor
desenvolvimento motor (Carvalho e
colaboradores, 2021; Vieira, 2022).

Também existem diferentes influéncias
do numero de séries, repeticdes e frequéncia
no treinamento de forga (Oliveira, Martin-
Rivera, Silva-Grigoletto, 2020).

Para o aumento da @ forga,
pesquisadores indicam um menor nimero de
repeticbes e maior carga (Gomes e
colaboradores, 2020).

Ja para a hipertrofia muscular, tem sido
indicado um nimero maior de repeticdes e uma
carga moderadamente  (Evangelista e
colaboradores, 2021).

Por dltimo, a resisténcia muscular,
exige um maior numero de repeticbes e uma
carga leve é a melhor opcdo (Pontes Neto,
Silva, 2022).

No entanto, para conhecimento dos
autores, ainda ndo ha um consenso sobre o
volume, intensidade e frequéncia mais
adequada para essa populacdo visando uma
melhor composi¢éo corporal.

E importante compreender como o0s
pesquisadores tém trabalhado com esse
publico, e qual o impacto do treinamento contra
resisténcia na composi¢ao corporal de criangcas
com obesidade.

Por fim o presente estudo tem como
objetivo analisar, por meio da literatura, qual o
impacto do treinamento contra resisténcia na
composicdo corporal de criancas com
obesidade. Além de verificar qual o volume,
intensidade e frequéncia de treinamento que
tem sido aplicado.

MATERIAIS E METODOS
Trata-se de uma revisao da literatura,

realizada a partir das recomendacfes do
(PRISMA): Preferred Reporting Items for

Systematic Reviews and Meta - Analyses (Page
e colaboradores, 2021).

Critérios de elegibilidade

Os critérios de inclusdo foram estudos
com criancas com obesidade e sobrepeso, que
analisaram a composigdo corporal antes e apés
uma intervencdo de treinamento contra
resisténcia. Publicacdes originais de periédicos
cientificos em inglés, portugués ou espanhol.

Os critérios de exclusdo foram:
revisbes da literatura, testes e dissertacdes,
artigos em forma de apostilas, cartas ao editor.
A selecdo dos artigos ocorreu durante os
meses de margo e maio de 2023 nas bases de
dados eletrdbnicas Embase, PubMed e
Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Estratégia de busca

Os descritores foram selecionados a
partir do dicionario Medical Subject Heading
Terms e dos Descritores em Ciéncias da Saude
(MeSH/DeCS) e combinados através de
operadores booleanos para a busca nas bases
de dados. Na base de dados BVS a estratégia
de busca utilizada foi a seguinte: (Treinamento
de Forca OR Resistance Training OR
Entrenamiento de Fuerza OR Entrainement en
résistance) AND (Obesidade OR Obesity OR
Obesidad OR Obésité OR Obesidade Infantil
OR Pediatric Obesity OR Obesidad Infantil OR
Obésité  pédiatrique) AND (Crianca OR
Criangas OR Child OR Children OR Nifio OR
Nifios). Na base de dados PubMed e EMBASE
a estratégia de busca foi: ((child OR children)
AND (Obesity OR "Pediatric Obesity" OR
“Obesity in Childhood” OR "Childhood Onset
Obesity" OR "Child Obesity" OR "Childhood
Obesity" OR "Infantile Obesity" OR "Infant
Obesity")) AND ("Resistance Training" OR
"Strength Training" OR "Weight-Lifting Exercise
Program" OR "Weight Lifting Exercise Program"
OR "Weight-Lifting Exercise Programs" OR
"Weight-Bearing Strengthening Program” OR
"Weight Bearing Strengthening Program" OR
“Weight-Bearing Strengthening Programs” OR
“Weight-Bearing Exercise Program” OR
“Weight Bearing Exercise Program” OR
“Weight-Bearing Exercise Programs”).

Processo de selecéo

Os estudos retornados pelas bases de
dados foram inicialmente avaliados pela leitura
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do titulo e resumo. Para o0s artigos
selecionados, foi realizado a leitura na integra
e posterior inclusdo aos que se enquadrarem
nos critérios de inclusdo. A busca foi realizada
por dois pesquisadores de forma independente
(MGCS) E (JHA). Um terceiro autor (GFAB)
participou nos casos em que houve
discordancia. O aplicativo web Rayyan foi
utilizado no processo de selecdo e exclusao
das duplicatas.

Desfechos analisados

Foram extraidos dos artigos os
seguintes dados: autores, amostra, idade,
instrumentos de avaliagdo da composicao
corporal, frequéncia, volume, faixa e
intensidade e repeticBes, descanso entre as
séries, exercicios utilizados, tempo total de
intervencéo do treinamento e indice de massa
corporal (IMC). Os desfechos foram incluidos

em uma planilha de Excel. Utilizamos a média
das médias de idade e IMC reportados nos
artigos para caracterizacdo da amostra.

RESULTADOS

Foram identificados um total de 833
artigos, sendo 422 na Embase, 185 Pubmed e
226 na BVS. Foram encontrados oito artigos
duplicados, restando 825 artigos. Apls a
triagem por titulo e resumo, 786 artigos foram
excluidos.

Somente 39 estudos foram elegiveis
para a leitura na integra, sendo cinco incluidos
ao final.

O processo de sele¢do é descrito no
diagrama de fluxo do PRISMA (figura 1).
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Figura 1 - Diagrama de Fluxo PRISMA.
Caracteristicas dos estudos

Um total de 366 criancas com
obesidade ou sobrepeso foram avaliadas. A
média de idade dos participantes era de
aproximadamente 6,05 anos.

A média dos valores de IMC pré-
intervencdo é de aproximadamente 25,481
kg/m? e do IMC pdés-intervencdo de 24,816
kg/m?, apenas Cadenas-Sanchez e
colaboradores (2022) nao menciona o IMC.

Dos cinco estudos incluidos os
métodos reportados de avaliacdo da
composicao corporal foram: IMC (Porto e
colaboradores, 2013; McGuigan e

{(n=0)

Felatérios excluidos (n=02
Fazio 1; Informag des
inguficients

Fazio 2: Estudos com
adolesce ntes

colaboradores, 2009; Sgro e colaboradores,
2009; Yackobovitch-Gavan e colaboradores,
2009), absorciometria de raios-X de dupla
energia (DXA) (McGuigan e colaboradores,
2009; Sgro e colaboradores, 2009), e
adipometria e ressonancia magnética foram
usados por apenas um estudo cada (Cadenas-
Sanchez e colaboradores, 2022; Porto e
colaboradores, 2013; Yackobovitch-Gavan e
colaboradores, 2009).
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Caracteristicas do treinamento contra

resisténcia

A frequéncia de treinamento foi de trés
sessfes semanais, sendo o volume de séries
por exercicio citado em apenas trés artigos
(Porto e colaboradores, 2013; Sgro e
colaboradores, 2009; Yackobovitch-Gavan e
colaboradores, 2009) com todos utilizando trés
séries. O numero de repeticdes variou entre 3 e
20 (Porto e colaboradores, 2013; Sgro e
colaboradores, 2009; Yackobovitch-Gavan e
colaboradores, 2009).

O periodo de treinamento contra
resisténcia variou de 8 até 24 semanas
(Cadenas-Sanchez e colaboradores, 2022;
Porto e colaboradores, 2013; McGuigan e
colaboradores, 2009; Sgro e colaboradores,
2009; Yackobovitch-Gavan e colaboradores
2009).

O tempo de descanso entre as séries
foi relatado apenas nos estudos de Porto e
colaboradores (2013) e McGuigan e
colaboradores (2009). Porto e colaboradores
(2013) adotaram um descanso de 30 segundos
entre as séries na fase de adaptacdo e 45
segundos na segunda fase. J& McGuigan e
colaboradores (2009) permitiram o descanso
de 3 a 5 minutos entre as tentativas. Os
exercicios utilizados e outros detalhes do
treinamento estéo disponiveis na Tabela 2.

Resultados na composicao corporal

Apenas dois estudos relataram o efeito
do treinamento na massa magra dos
participantes (Sgro e colaboradores, 2009;
Yackobovitch-Gavan e colaboradores 2009),
sendo que ambos encontraram aumento
significativo com o treinamento. Uma redugéo
significativa de IMC foi relatada por apenas um
estudo (Yackobovitch-Gavan e colaboradores,
2009) dos quatro estudos que utilizaram essa
medida.

Uma reducdo significante no % de
gordura foi relatada em quatro estudos no
grupo que realizou o treinamento contra
resisténcia (Cadenas-Sanchez e
colaboradores, 2022; McGuigan e
colaboradores, 2009; Sgro e colaboradores,
2009; Yackobovitch-Gavan e colaboradores,
2009).

Trés estudos encontraram reducéo na
quantidade de gordura total (Porto e
colaboradores, 2013; Cadenas-Sanchez e
colaboradores, 2022; Sgro e colaboradores,
2009). Porto e colaboradores (2013),
reportaram  diminuicdo  significativa na
espessura das dobras cutdneas apés o
treinamento. Cadenas-Sanchez e
colaboradores (2022) reportou maior
diminuicdo na é&rea adiposa visceral e
subcutanea no grupo que realizou exercicio. J&
Sgro e colaboradores (2009) reportaram
diminuicdo significativa na quantidade de
gordura principalmente no grupo que realizou
24 semanas de treinamento contra resisténcia
comparado com 0s grupos que realizaram 8 ou
16 semanas.
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Tabela 1 - Demonstrativo dos artigos que integram a Reviséo Integrativa.

Autores e

IMC pré

IMC p6s

ano Titulo Objetivos Amostra (kg/m?) (kg/m?) Resultados
Effects of a
family-based | Examinar o
lifestyle efeito do
intervention | exercicio O grupo de
plus juntamente exercicio teve |
supervised com um maiores nas
exercise programa de 116 criancas fracdes de
(Cadenas- training on | intervengdo (grupo & gordura (-18,1%
abdominal no estilo de | 9"UP _ ~ ~ VAT, -9,9%
Sanchez € | fat deposits | vida controle [n = | Nao Nao ASAT e -6.0%
colaboradores, in P roietado 57]; grupo de | Apresentou | Apresentou IMAAT) ,em
2022) . proj .| exercicios [n =
overweight para reduzir | - 59)) comparagdo com
or obese | a massa 0 grupo controle
children: A | gorda de (-8,5%, -3,0% e -
Secondary criangas com 2,6%,
Analysis of a | sobrepeso respectivamente)
Non- ou
Randomized | obesidade
Clinical Trial
Avaliar o]
Resistance efeito de um ?forgr?] mursncgé?ar
training programa de | Nove 40.25%
program on | treinamento | criangas do ( _’0 002)
(Porto e | body de forca | sexo Pré=25,24 | Pos= 25,22 I-l?_ ’ :

- . ouve uma | nas
colaboradores, | composition | sobre aforga | masculino, + + dobras cutaneas
2013) and muscle | muscular e a | no estdgio 1 | 1,23kg/m2 | 1,29kg/m2 wicipital  (11%

strength  in | composicdo | da escala de —0p02) e‘
children with | corporal de | Tanner p=L,
obesity criangas com ?g tieSSO/capEIgrog)
obesidade 270, P=0,
Elght_weeks Foi  observada
of resistance .
e Investigar o | Quarenta e uma| no
training can feito d i . tal
_ significantly efeito de um | oito criangas ) percentua
(McGuigan e programa de | (n =26 L Pos = | absoluto de
change body . . Pré = 25,66
colaboradores, composition treinamento meninas e 22 Ka/m?2 25,96 gordura corporal
2009) in P de forga de 8 | meninos; 9 kg/m2 (p=0,003) e um 1
. semanas em | idade média na massa
overweight . _
criangas =9,7 anos) corporal magra
or obese (p=0,07)
children P=0,
31 criancas
pré-
adolescentes Todos 0s grupos
Investioar os | €°M apresentaram |
The effect of estig sobrepeso no percentual de
- efeitos  de
duration of | . ou _ gordura corporal,
; diferentes . G8 = S
resistance duractes de obesidade 24.862.7 49% em | NS 8 primeiras
(Sgro e | training rac (idades de 7 T p semanas (5-7%).
. . treinamento G 16 | 16
colaboradores, | interventions a 12 anos), | _ Na semana 24, o
. de forca na | |. - =25.364.0 semanas
2009) in S divididas em _ _ G24 apresentou
. composicao G24 = | (p =0,001) .
overweight 3 grupos. uma | ainda
corporal e 24,766.8 ;
or obese oténcia de Grupo 8 (G8) maior, com uma
children P treinou por 8 | significativa de

criangas

semanas, 8,1% na massa
grupo 16 gorda total

(G16) treinou

por 16
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semanas, e 0
grupo 24
(G24) treinou
por 24
semanas
Pais que
completaram o
Questionario de
Qualidade de
Vida Pediatrica
Grupo _(Re_dsQL)_ no
Brersicior | X0 |
IMC p.ré I(ll/IZC POS | fndice de Massa
The Comparar os (linha de semanas): Corporal (IMC)
influence  of efeitos do | Um total de | base): 25,5 245 k /rﬁz das criancas em
diet and/or exercicio, 162 criangas | kg/m2. = K9 comparagdo com
exercise and dieta ou|de 6 a 11 | Grupo 'Gru o criangas  cujos
(Yackobovitch- arental dieta + | anoscomum | Dieta: IMC Dietg' IMC pais nao o]
Gavan e gdherence exercicio na | indice de | pré (linha és. (12 completaram (-
colaboradores, on  health- qualidade de | massa de base): gemanas)' 1,8+13vs-10+
2009) related vida corporal 26,5 kg/m?2, 245 k /m; 1,5;p=0,048). 0
uality of life relacionada | (IMC) Grupo Grh og " | mesmo
iqn yobese a saude em | superior ao | Dieta + DietFe)\ + | aconteceu com
. criangas com | percentil 95 Exercicio: L criangas na qual
children . . | Exercicio: -
obesidade. IMC pré .| os pais
- IMC  pos
(inha  de (12 preencheram_ o]
base): 25,9 semanas): PedsQL ao final
kg/m? 239kg/mé da intervencgéo,

em comparacao
com as criangas
gue os pais ndo
completaram (-
2,0+13vs-1,3+
1,3; P =0,013).

Legenda: (VAT) Tecido Adiposo Visceral; (ASAT) Tecido Adiposo
Adiposo Intermuscular.

Subcutaneo; (IMAAT) Tecido

Tabela 2 - Demonstrativo dos artigos que integram a Revisdo Integrativa.

Autores e
ano

Frequéncia
(Treinamento)

Volume
(Séries)

Intervalo de
repeticdes e
ansiedade

Descanso
entre
séries

Exercicios

(Cadenas-
Sanchez e
colaboradores,
2022)

3x por semana/
Durante 22
semanas

N&o
Apresentou

N&o
Apresentou

Nao
Apresento
u

O programa de exercicios foi
baseado nas
recomendacdes para
atividade fisica em criancas,
levando em conta as
necessidades de atividades e
jogos aerdbicos e de
fortalecimento muscular e
6sseo. Os exercicios contra-
resisténcia envolveram:
Rosca para biceps, triceps
no banco, extensao de
triceps com theraband, band
pull-aparts, abdominal
lateral, abdominal com
medicine ball, medicine ball
throw-downs, fitball bridge,
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prancha frontal e lateral,
agachamento, afundos, etc.
a A a
iemztﬁa-a o 12 até 5?2 | 1.rosca direta com halter em
40/45%' rRM | S€mana: pé, 2. supino na maquina, 3.
(15-20 30 desenvolvimento na
(Porto e | 3 x semana/ repeticoes) segundos magquina, 4. panturriiha em
colaboradores, | Durante 10 | 3 séries Gap a(ié 102 pé na maquina, 5. remada
2013) semanas semana: 60- 62 até 102 | reta na maquina, 6. cadeira
65% RM (12- semana: extensora, 7. mesa flexora, 8.
15 45 triceps pulley, 9. abdominal
repeticdes) segundos com arco.
12 treino/semana:
agachamento, supino,
Ao remadas, afundos, rosca
12 treino da p p
. semana: para biceps, triceps  no
12 treino da 90 ’ banco, flex6es e abdominais
semana: 8-10 22 treino/semana:
. RM segundos agachamento, levantamento
(McGuigan e | 3x por semana, 22 treino da 2% treino da terra de erné reta, crucifixo
colaboradores, | durante 08 | 3 séries . semana: ep S ’
semana: 10- elevagdes frontais, remadas
2009) semanas 60 ~ .
12RM sequndos extensbes de ftriceps, e
32 treino da 3a£tJreino da elevagbes de calcanhar.
semana: 3-5 . 32  treino/semana: saltos,
semana: 3 . h
. puxadas explosivas, supino,
minutos
remadas, saltos com barra,
lying press, salto horizontal, e
abdominais
12 - 8a Semana:
12 - 8a agachamento, supino,
semana - 6 a afundo, remada,
8 repeticbes desenvolvimento de ombros,
3 X por semana méaximas flexBes e abdominais.
durante: 9 - 16: agachamento,
(Sgro e G8 (n =6) 8 9 - 162 No levantamento terra, crucifixo,
colgabora dores. | S€manas 3 séries semana - 4 a Apresento elevacdes frontais,
2009) "1 G16 (n =9) 16 6 repeticbes up extensfes de triceps, rosca
semanas maximas biceps e elevagBes de
G24 (n =16) 24 calcanhar.
semanas 172 - 242 17 - 24: salto agachado,
semana - 3 a salto contramovimento,
5 repeticbes puxadas explosivas, supino,
maximas remada, desenvolvimento de
ombros e flexdo de perna.
- Exercicio aerodbico
L o (esportes coletivos e corrida);
g;;::rc])bovnche 3 x semana/ No f7r§/ouéncia da Nao — Exercicios de treinamento
colaboradores Durante 12 apresentou cagjl'acaOOZO Apresento | de resisténcia (abdominais,
2009) ' | semanas P maxima u levantamento de  pesos
pequenos e exercicios com
bola).

Legenda: (G) GRUPO; (RM) Repeticdo Maxima.
DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo
principal analisar qual o impacto do treinamento
contra resisténcia na composicdo corporal de
criangas com obesidade.

Os resultados dos estudos indicam que
as intervengBes com treinamento contra

resisténcia mostraram-se eficazes na reducao
da gordura corporal e para o aumento da
massa magra.

Ademais, o volume de séries para cada
exercicio ndo variou, com 3 séries para cada
exercicio. A intensidade houve uma grande
amplitude o que mostra que criangas podem
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colher beneficios com o treinamento contra
resisténcia em intensidades moderadas a altas.

Segundo Passos e colaboradores
(2022), sugere que o treinamento de for¢a pode
ser uma estratégia eficaz para o gerenciamento
do peso e melhoria da saide em adultos com
excesso de peso.

Além disso, Macedo Macedo e
colaboradores (2022) nos mostram que o
treinamento contra resisténcia na reducao de
gordura corporal e aumento de massa muscular
em adultos apresenta resultados semelhantes
aos encontrados neste estudo para criancas.

Nesta perspectiva, podemos dizer que
o0 treinamento contra resisténcia pode ser
benéfico tanto para adultos quanto para
criangas, mas € importante compreender que
existem algumas diferencas essenciais, como a
capacidade fisica, condicbes de salde. As
diferencas entre a capacidade fisica e as
condi¢des de saude de criangas e adultos sao
influenciadas por uma série de fatores
bioldgicos, desde o processo de maturacdo da
crianga, desenvolvimento do adulto, e de estilo
de vida (Carvalho e colaboradores, 2021).

Enquanto as criangas estdo em um
estagio de crescimento e desenvolvimento,
seus musculos e o0ssos ainda estdo se
formando, o que pode afetar sua forga muscular
e resisténcia (Nascimento, 2020).

Além disso, as criangas geralmente
possuem um metabolismo mais acelerado, o
que influéncia a maneira como elas utilizam
energia durante o exercicio (Nascimento,
2020).

Dessa forma o direcionamento e o foco
da abordagem de treinamento para cada faixa
etaria podem ser diferentes, levando em
consideragdo a um treinamento supervisionado
e seguro (Carvalho e colaboradores, 2023).

A flexibilidade também varia entre as
faixas etérias, com criangas geralmente
exibindo maior flexibilidade devido a
caracteristicas do tecido conjuntivo e a fase de
desenvolvimento (Costa, 2019).

No que se refere a capacidade
cardiovascular, as criangas podem apresentar
frequéncia cardiaca de repouso mais elevada e
atingir frequéncias cardiacas méaximas mais
rapidamente durante o exercicio, entretanto, é
importante  considerar que 0 sistema
cardiovascular estd em maturagdo (Takken e
colaboradores, 2017).

Portanto, ao planejar atividades fisicas
ou programas de exercicios como O
treinamento contra resisténcia, é crucial levar

em consideracdo essas nuances especificas de
cada grupo, garantindo uma abordagem segura
e eficaz para o desenvolvimento fisico e a
salide em todas as idades.

O treinamento contra resisténcia em
adultos é uma abordagem essencial para
melhorar a sadde, a capacidade funcional e a
composicao corporal, por isso, a frequéncia, o
volume e a intensidade desempenham papéis
cruciais na eficacia desse tipo de treinamento.

Quanto a frequéncia, estudos tém
sugerido que os adultos pratiquem treinamento
contra resisténcia de 2 a 3 vezes por semana
para alcancar beneficios satisfatérios em
relacio a composicdo corporal (Sousa,
Homero, Mello, 2023; Torres e colaboradores,
2021) o que corrobora com a frequéncia de
treinamento encontrado em nossa revisao.

Além disso, essa frequéncia permite
um equilibrio entre a recuperagdo dos
musculos e a estimulagdo do crescimento
muscular (Almeida, Rosa, 2022).

Em relagcdo ao volume, refere-se ao
ndmero total de séries e repeticBes realizadas
durante uma sessado de treinamento (Silva,
Abreu, 2020).

A quantidade adequada de volume
varia de acordo com os objetivos individuais, a
experiéncia de treinamento e a capacidade de
recuperacdo. Geralmente, de 2 a 4 séries de 8
a 12 repeticbes por grupo muscular sdo
aceitaveis para a maioria dos adultos que
buscam aumento da forca e hipertrofia
muscular (Evangelista e colaboradores, 2021,
Oliveira, Vieira, 2021).

A intensidade ¢é frequentemente
expressa como uma porcentagem da carga
méxima que um individuo pode levantar em
uma Unica repeticdo (1RM), para adultos que
buscam ganhos de forca e hipertrofia,
recomenda-se trabalhar na faixa de intensidade
de 60% a 80% de 1RM (Padulo e
colaboradores, 2023; Oliveira, Martin-Rivera,
Silva-Grigoletto, 2020; Cruz e colaboradores,
2022).

Dessa forma, o volume e a intensidade
gue proporcionam beneficios de composicao
corporal parecem ndo alterar muito com
diferentes faixas etérias.

Estudos incluidos nessa revisdo como
Cadenas-Sanchez e colaboradores (2022) e
Sgro e colaboradores (2009) relataram
reducdes na gordura corporal em resposta ao
treinamento fisico supervisionado.

Embora Cadenas-Sanchez e
colaboradores (2022) tenha avaliado uma
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intervencao baseada no estilo de vida familiar
(incluindo também  habitos alimentares
saudaveis e bom comportamento do sono),
Sgro e colaboradores (2009) focaram apenas
no treinamento resistido com ambos os estudos
reportando beneficios na composi¢éo corporal
nas criangas com obesidade.

Em contrapartida, Yackobovitch-Gavan
e colaboradores (2009), a énfase foi colocada
em uma intervencdo combinada de dieta e
exercicios em criancas obesas. Foi observada
uma reducdo no indice de massa corporal
maior nos grupos de dieta e dieta + exercicio
em comparagdo com 0 grupo que realizaram
apenas exercicios.

Isso mostra que, diferentemente do
estudo de Cadenas-Sanchez e colaboradores
(2022) em que houve apenas uma
recomendacgdo baseada nos habitos diarios,
talvez haja a necessidade de controle caldrico
para superiores beneficios do treino de for¢a na
composicdo corporal, assim como foi feito no
estudo de Yackobovitch-Gavan e
colaboradores (2009).

Desse modo, os estudos fornecem
evidéncias de que apenas o treinamento
resistido pode resultar em melhorias na
composicao corporal, mas o treinamento contra
resisténcia aliado a um controle caldrico pode
possibilitar melhores resultados no manejo do
sobrepeso e obesidade em criangas.

Atualmente a literatura cientifica mostra
os beneficios do treinamento contra resisténcia
associado a melhorias na resisténcia a insulina,
sensibilidade a insulina e perfil lipidico, fatores
importantes para a prevengdo e controle do
diabetes tipo 2 e doencas cardiovasculares
para a populacdo adulta (Santos, Bagestao,
Silva, 2021).

Segundo Capistrano e colaboradores
(2022), criangas obesas podem ter tendéncias
a adquirirem sensibilidade a insulina com o
decorrer da vida levando em consideragdo um
estilo de vida sedentario e consequentemente
aumentar seu perfil lipidico.

Dessa forma, aliado com os achados
dessa revisdo podemos destacar a importancia
de estratégias elou agBes como a
implementacdo do treinamento  contra
resisténcia para controle do diabetes tipo 2 e
doencas cardiovasculares e composicdo
corporal para criangas adentrarem a fase adulta
com um estilo de vida mais saudavel.

Neste sentido, as implicagbes clinicas
dos achados desta revisdo séo relevantes para
a pratica clinica e saude publica. Os resultados

sugerem que o treinamento contra resisténcia
pode ser uma estratégia eficaz e segura para o
gerenciamento do peso e melhoria da saude
em criangcas com obesidade ou sobrepeso além
de atuar na prevencgédo e provavel reversao de
sindrome metabdlica de criangas na transigdo
para adolescentes e posteriormente adultos.

Portanto, Collier (2019) sugere que,
profissionais de saulde, incluindo médicos,
nutricionistas e profissionais de educacédo
fisica, devem considerar a incluséo do
treinamento contra resisténcia em programas
de intervencao para essa populacgéo.

Consideragdes futuras e limitacGes

Em termos de pesquisa, esta revisdo
destaca a necessidade de estudos adicionais
gue investiguem diferentes, frequéncias e
volumes de treinamento que podem fornecer
informacdes adicionais sobre a eficacia dessa
intervencao.

Em relagdo as politicas de saude,
reforcamos a importancia da promocao de
programas de atividade fisica, incluindo o
treinamento contra resisténcia, no contexto
escolar e comunitario.

Politicas publicas que incentivem a
pratica de atividade fisica desde a infancia
podem contribuir para a prevencdo da
obesidade e o estabelecimento de habitos
saudaveis que perdurem ao longo da vida.

No entanto, como pontos fracos,
apesar da utilizacao de varias bases de dados,
pode haver limitagcdes no alcance da pesquisa.

Algumas bases podem nao indexar
todos os estudos relevantes, o0 que pode
resultar na exclusdo de pesquisas importantes
para a reviséo.

Além disso, como a quantidade limitada
de pesquisas, as limitagBes individuais dos
estudos e a falta de uma meta-anélise, devem
ser considerados ao interpretar os resultados e
tirar conclusdes sdlidas.

CONCLUSAO

Constatou-se que, os estudos incluidos
nesta revisdo demonstram que o treinamento
contra resisténcia pode contribuir
significativamente para a reducdo da gordura
corporal e aumento da massa corporal magra,
em criancas com sobrepeso ou obesidade.

A incorporagdo do treinamento contra
resisténcia, incluindo interven¢6es combinadas
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de dieta e exercicios podem potencializar ainda
mais 0s ganhos de composicao corporal.

A intensidade ndo parece ser um fator
determinante para os ganhos na composicéo
corporal, no entanto, o volume apresentado foi
de 3 séries por exercicios em todos os estudos,
se apresentando como um volume eficaz.

No entanto, cabe mais investigacdes a
respeito da influéncia do volume na
composicdo corporal de criancas com
sobrepeso e obesidade.
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