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EFEITOS DE UM PROGRAMA DE EXERCICIOS RESISTIDOS NA COMPOSICAO CORPORAL
E ASPECTOS CARDIOVASCULARES EM IDOSOS HIPERTENSOS

RESUMO

Objetivo: Verificar os efeitos de um programa
de exercicios resistidos sobre a composi¢édo
corporal e aspectos cardiovasculares de
idosos hipertensos. Metodologia: Selecionou-
se um grupo voluntario de dezessete sujeitos
praticantes de musculagdo. Mensurou-se a
massa corporal, estatura, circunferéncias
corporais, dobras cuténeas, pressdo arterial.
Para a avaliacéo estatistica utilizou-se o teste t
de student sendo p < que 0,05. Resultados:
N&o houve diferenca na média para as dobras
cutdneas e relagdo cintura/quadril. Houve
diferenca na pressdo arterial média e
frequéncia cardiaca de repouso. Conclusées:
O treinamento de resistido proposto foi capaz
de modificar a pressdo arterial média e
frequéncia cardiaca de repouso, porém, nao
alterou a composicdo corporal do grupo
selecionado.

Palavras-chave: Relagdo Cintura-Quadril.
Frequéncia Cardiaca. Pressdo Arterial.
Composicdo Corporal. Exercicio Fisico.
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ABSTRACT

Effect of resistance exercise program upon the
body composition and cardiovascular aspects
in hypertensive elderly

Aim: To verify the effects of a resistance
exercise program upon the body composition
and cardiovascular aspects in elderly.
Methodology: Was selected a volunteer group
of sixteen subjects that practice body building.
Was measured the body mass, height, body
circumferences, cutaneous fold, blood
pressure. To statistical analysis was used the
student t test with p < 0.05. Results: Do not
have differences to average of cutaneous fold
and waist hip ratio. Had difference in the blood
pressure and the cardiac frequency in the rest.
Conclusions: The propose resistance training
was able for modify the blood pressure and the
rest cardiac frequency, but do not change the
body composition in the selected group.
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INTRODUCAO

O envelhecimento € uma manifestagao
de eventos biolégicos que ocorrem ao longo
de um periodo em ritmos diferente para cada
pessoa, representando a perda das funcdes
normais que ocorrem logo apds a maturacao
sexual e continua até a longevidade maxima.

As pessoas envelhecem de forma
diferenciada dependendo como organizam a
sua vida, das circunstancias historicas,
culturais, econdmicas, sociais em que vivem e
viveram; da ocorréncia de problemas de saude
durante o processo de envelhecimento e da
interacdo entre fatores genéticos e ambientais,
de forma a facilitar sua adaptacdo as
mudancas ocorridas entre si € no mundo em
que os cerca e do estilo de vida adotado
(Gremeaux e colaboradores, 2012).

O Brasil, que era um pais de jovens,
esta envelhecendo e para Meirelles (2000) a
expectativa de vida do brasileiro nos dias de
hoje est4 se aproximando dos 65 anos. Em
1980, 6,1% da populacao tinha idade superior
a 60 anos; em 1990 esse percentual subiu
para 7,2% chegando pelo previsto a 22% no
ano de 2025, o que corresponde a 32 milhdes
de pessoas nessa faixa etaria. Portanto, sédo
os jovens de hoje que conviverdo com essa
realidade social nos préoximos 30 anos.

Com o aumento da idade, observa-se
um processo de degeneragdo gradual das
fungbes anato-morfoldgicas (Gremeaux,
2012).

Para Zawadski e Vagetti (2007) na
medida em que a expectativa de vida da
populacdo aumenta cresce também a
preocupacdo quanto a qualidade de vida.
Apés os 60 anos além das alteracbes
morfologicas, biolégicas ha também, as
psicolégicas e sociais que dificultam o seu
relacionamento com a familia, amigos,
sociedade e consigo mesmo. Com a velhice
vem a reducdo das aptiddes fisicas, declinio
das capacidades funcionais, diminuicdo da
massa 0Ossea e muscular, elasticidade,
circulagdo e movimento das articulagdes,
aumento de peso, maior lentiddo e doencas
cronicas incluindo as cardiovasculares.

Para Mezzani e colaboradores (2012)
0 exercicio fisico € um conhecido instrumento
na prevencdo de obesidade e de doencas
crbnicas com a hipertensdo arterial e o
diabetes, pois libera horménios que melhoram
0 estado psicoldgico, mobiliza as articulagoes,

aumenta o tbnus muscular, reduz a gordura
corporal, aumentando a for¢a, facilita a
independéncia cotidiana e mantém a pressao
sanguinea dentro dos limites.

De acordo com Suzuki (2005) os
beneficios promovidos pelo treinamento contra
resisténcia dependem da manipulacdo de
varios fatores, dentre os quais se destacam a
intensidade, a frequéncia, o volume de
treinamento e tempo de recuperagdo entre
séries.

Em outra via, Farinati e Polito (2003)
afirmam que exercicio intermitentes sdo mais
seguros para populagdes com  risco
cardiovascular, pois, pela sua natureza néo
continua de realizacdo dos exercicios, 0
coracdo e outros Orgdos desse sistema
sofreria uma menor sobrecarga, ja que durante
0s momentos de recuperag¢do entre uma seérie
e outra de exercicio a frequéncia cardiaca, a
pressao arterial diminuiriam e,
consequentemente, o duplo produto, que é um
produto da frequéncia cardiaca (FC) x pressao
arterial (PA) e considerado o principal
marcador ndo invasivo de sobrecarga
cardiovascular.

Embora muito se saiba acerca de
diferentes modalidades de exercicio para a
melhoria da salde, inclusive acerca de dos
exercicios resistidos, sdo escassos os dados
acerca da modalidade de circuito na
musculacao. Investigacbes anteriores
verificaram a eficAcia desse método na
composicdo corporal de mulheres obesas
idosas respostas fisiolégicas agudas
(Monteiro, 2008) e uma comparagdo entre o
referido método e o jogging. Mesmo assim,
dados mais consistentes sdo desejaveis para
corroborar com o0s possiveis efeitos e a
seguranca do método.

Assim sendo, a pergunta que
direcionou a presente investigacdo foi se a
modalidade de circuito seria capaz de
modificar a composic¢éo corporal e aspectos da
salde cardiovascular de idosos hipertensos, ja
gue essa possui uma caracteristica um pouco
diferentes das metodologias de treinamento
tradicionais, diminuindo a recuperagéo
passiva.

Dessa maneira, hipotetizou-se, de
acordo com a literatura, que a musculacdo na
modalidade de circuito possui a capacidade de
modificar a composicdo corporal e aspectos
cardiovasculares de idosos hipertensos.
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Portanto, o objetivo do presente
estudo foi verificar os efeitos de um programa
de exercicios resistidos na modalidade de
circuito sobre a composicdo corporal e
aspectos cardiovasculares  de idosos
hipertensos.

MATERIAIS E METODOS
Tipo do estudo

Estudo longitudinal de abordagem
qualitativa do tipo quase experimental, pois,
possui grupo experimental, mas ndo o grupo
controle.

Etica da pesquisa

A presente pesquisa foi avaliada e
aprovada pelo Conselho de Etica para
Pesquisas em Seres Humanos do Centro
Universitario Luterano de Ji- Parana, Rondénia
— CEP — sob niimero de protocolo 122/2010.

Grupo Voluntario

Este estudo contou com um grupo
voluntério de dezessete sujeitos, sendo desses
dez do sexo feminino e sete do sexo masculino,
ja praticantes de musculagdo, selecionados de
forma intencional através do convite dos
pesquisadores com idade média de 62,7 + 1,8
anos, altura média de 164,2 + 8,7 cm e peso
médio de 63,5 + 14,3 kg.

Como critérios de inclus&o os sujeitos da
populacdo em estudo deveriam estar aptos
fisicamente e devidamente atestados pelo
médico a pratica de atividade fisica, deveriam
ser classificados como estdgio 1 ou 2 de
hipertensdo arterial. Assim, ndo participariam
do estudo aqueles que porventura se
identificassem com algum destes critérios de
excluséo descritos a seguir:

Ndo possuam idade minima de 60
anos, estejam impossibilitados da pratica de

musculacdo por algum  motivo, ndo
apresentarem atestado médico, nao
desejarem participar voluntariamente, nao

concordarem com o termo de participacdo de
livre consentimento para a pesquisa,
apresentar alguma impossibilidade fisica para
a realizacdo do programa de treinamento e
estar classificado como estagio 3 de
hipertenséo.

Instrumentos e procedimentos de coleta de
dados

Para a realizacdo desta pesquisa 0s
dados foram coletados em dois momentos
distintos, uma coleta pré-teste realizada antes
do experimento e uma coleta apos.

A coleta de dados iniciou em abril do
ano de 2010 e foi concluida em novembro do
mesmo ano. Foi entregue para cada
participante um Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), onde s6 pode participar
da pesquisa o individuo que concordou
participar voluntariamente e assinou o TCLE.

As medidas antropométricas foram
coletadas na sala de avaliacdo da academia
de ginastica que permitiu a realizacdo dos
experimentos nas suas instalagdes.

A medida da massa corporal foi
utiizada uma balanca antropométrica da
marca Filizola, com precisdo de 100g. Os
individuos estavam descalcos e usando
roupas leves quando subiram na balanca
ficando de pé com os olhos voltados para a
linha do ‘horizonte’.

Para medida da estatura empregou-se
um estadidmetro da marca Cescorf, com
precisdo de 0,1 cm. Mensurou-se a estatura os
individuos de costas para o estadibmetro, na
posicdo ereta, calcanhares unidos e com os
olhos voltados para a linha do “horizonte”.

Para medir as circunferéncias
corporais foi usada uma trena antropométrica,
da marca Sanny, com precisdo de 0,1cm.

Para a mensuracdo das dobras
cutéaneas foi utilizado um plicdbmetro da marca
Cescorf com precisdo de 0,21mm. A medida do
triceps foi realizada na face posterior do braco
paralelamente ao eixo longitudinal e o sujeito
avaliado permaneceu com o braco estendido
ao longo do corpo, 0 ponto a pincado foi a
distancia média entre a borda sUpero-lateral
do acrdmio e o olecranio. A dobra cutanea
subescapular foi pingada obligua ao eixo
longitudinal, onde o ponto pin¢gado foi a dois
centimetros abaixo do &angulo inferior da
escapula. A dobra cuténea supra-iliaca foi
obtida obliqgua ao eixo longitudinal, onde o
ponto foi pingado com o plicbmetro
posicionado sobre a linha axilar (média) na
metade da distancia entre o Ultimo arco costal
e a crista iliaca. Para a dobra cuténea supra
espinal, o avaliador localizou a intersec¢éo
entre uma linha horizontal na altura do ponto
ileo-cristal e uma obliqua proveniente da borda
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axilar anterior destacada num angulo de 45°
(quarenta e cinco graus).

Por fim, para a dobra cutdnea da
perna medial o avaliado esteve sentado, com
o joelho em angulo de 90° (noventa graus) e
pé voltado para frente e sem apoio, 0 ponto
pincado foi paralelo ao eixo longitudinal do
corpo na proporcdo de maior volume muscular
da perna, com o polegar apoiado no bordo
medial da tibia.

Utilizou-se a média do somatdrio das
dobras cutdneas como medida da composi¢éo
de gordura corporal.

Todos os pontos acima citados foram
aferidos trés vezes Quando as medidas deram
valores acima de 5% de diferenca, refez-se o
procedimento ap6s 5 minutos de intervalo.

Durante a mensuragao da
circunferéncia do quadril, o sujeito ficou em pé
e ereto, com 0s pés unidos, bragos afastados
lateralmente e gluteos contraidos, o avaliador
se posicionou lateralmente ao individuo
avaliado e mediu, com a fita métrica, o local de
maior volume muscular da regido glutea.

A mensuragdo da circunferéncia da
cintura foi realizada abaixo da ultima costela,
no local de menor circunferéncia da regiao
abdominal, o individuo avaliado ficou em pé,
com os bracos levemente abduzidos ao longo
do corpo e com o abdémen relaxado.

Para obter a medida da perna medial,
segmento entre o joelho e o tornozelo, o
avaliado ficou em pé, com as pernas
levemente abduzidas, o avaliador mediu o
local de maior volume muscular do
gastrocnémio.

A circunferéncia do braco foi obtida
com o individuo avaliado em pé, com braco e
antebraco flexionados a um &angulo de 90°
(noventa graus), a ponto médio entre o
acrdmio e o olécranio. O avaliador coletou a
circunferéncia do braco relaxado, com a outra
mao, o avaliado, segurou o punho e contraiu o
braco forcando o mesmo em sua propria
direcdo, para que fosse coletada a
circunferéncia do bracgo contraido.

As mensuracdes da pressao arterial e
frequéncia cardiaca seguiram 0s
procedimentos recomendados pela American
Colege of Sport Medicine (2000) utilizando-se
o esfigmomandmetro de braco digital
TECHLINE modelo MG 150-F. Todas as
medidas foram realizadas com o individuo
sentados em uma cadeira com o bracgo direito

apoiado apés cinco minutos de descanso e
siléncio.

Os protocolos seguiram uma aplicagédo
de um treinamento de exercicios resistidos por
um periodo de cento e oitenta dias, levando
em consideracdo a frequéncia, intensidade e
duracdo para o0 programa respeitando as
individualidades biolégicas de cada sujeito.
Ap6s a coleta inicial, realizou se um trabalho
de forga, trés vezes por semana, com duragao
de 60 min, em dias alternados da semana
(segunda-feira, quarta-feira e sexta-feira).

O método de treinamento realizado foi
por alternado por segmento para evitar fadiga
muscular, onde ocorre a alterndncia de
solicitacdo de segmentos corporais. A maneira
de execucdo foi em forma de circuito com
exercicios realizados um apés o outro, com
descanso ativo, ocorrendo da alternancia de
grupos musculares; e, o descanso passivo, se
deu somente apds as passagens completas
(Iminuto e 30 segundos), 12 repeticbes de
cada exercicio, com intensidade entre 70 e
80% do teste de uma repeticdo maxima (RM).

O ritmo de execucdo dos exercicios
teve velocidade baixa, utilizando o protocolo
estabelecido: crucifixo com halter de barra
curta em decubito dorsal, desenvolvimento
pela frente com halter de barra curta, abducdo
lateral dos bracos halter de barra curta, flexdo
dos bracgos halter de barra curta, remada em
pé halter de barra curta, crucifixo inverso halter
de barra curta, rosca biceps direta halter de
barra curta, triceps no puxador de polia alta,
abducdo de quadril na cadeira abdutora,
extensdo de quadril com caneleira em quatro
apoios, agachamento bilateral até 100° de
flexdo, extensdo de joelhos na cadeira
extensora, flexdo dos joelhos na cadeira
flexora, flexdo plantar em pé com halter de
barra curta, flexdo de tronco 35° em decubito
dorsal e flexdo inversa de tronco em decubito
dorsal.

A respiragdo utilizada neste periodo de
treinamento foi passiva, soltando o ar na fase
concéntrica para se evitar a manobra de
valsalva.

Vale ressaltar que todas as medidas
foram realizadas fora dos dias de treinamento
24 horas antes do primeiro dia de experimento
e também 24 horas apés o ultimo.

N&do foi realizado um controle
medicamentoso, pois, havia liberagdo médica
para a pratica de exercicios e todos os
individuos possuiam nivel de pressédo arterial
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classificado como hipertensos estagio 1 ou 2 Anédlise Estatistica
de acordo com a V Diretrizes Brasileiras de
Hipertensao Arterial (2006).

Nenhum individuo classificado como

estagio 3 participou da investigacao.

A analise estatistica foi descritiva,
expresso em média + desvio padrdo da média
e inferencial utilizando-se o teste “t” de Student
com significancia de 5% através do
programa BioEstat 5.3.

RESULTADOS

Tabela 1 - Médias dos valores do somatério das dobras cutaneas, R.C.Q., P.A.M. e F.C.R. no pré
teste, pos teste e valor de p do teste “t” de student.

Pré Teste Pos Teste Teste “t” de student
Dobras cutaneas (cm) 182,6 + 80,3 156,8 + 68,4 P=0,16
R.C.Q. 0,86 + 0,103 0,83+0,1 P=0,22
P.A.M. (mm/Hg) 102,4 + 9,4 942 +7,1 P= 0,005
F.C.R (bpm) 80,2 +5,8 73,3+7,1 P=0,0001
DISCUSSAO Em outro estudo, ficou evidenciando

O objetivo do presente estudo foi
verificar os efeitos de um programa de
exercicios resistidos na modalidade de circuito
sobre a composicdo corporal e aspectos
cardiovasculares de idosos hipertensos.

Com o aumento da idade, observa-se
um processo de degeneragdo gradual das
funcbes anato-morfologicas, a partir dos 40
anos a estatura comega a diminuir perdendo
cerca de 1 cm por década (Lima, 2012 e
Meirelles, 2000).

Os resultados encontrados na
presente pesquisa demonstram que, apesar
de o treinamento com exercicios resistidos na
modalidade de circuito tenha diminuido o
tamanho da dobra cutdnea a andlise
estatistica ndo  demonstrou  diferenca
significativa (p= 0,16).

Esses dados vao de encontro com 0s
de Monteiro, Riether e Burini (2004) os quais
verificaram que o exercicio foi capaz de
reduzir a massa gorda e circunferéncia
abdominal apos 40 semanas de treinamento
em mulheres no climatério.

Ainda em Cakmakci (2011) em um
estudo com o0 método Pilates, que se
caracteriza por ter uma natureza de exercicios
de resisténcia e intermitentes, concluiu que
apos oito semanas de treinamento houve uma
significativa reducdo da obesidade, de
parametros de composicdo corporal como a
relacado cintura quadril de mulheres obesas.

uma associacdo positiva entre nivel de
inatividade fisica e acumulo de gordura
corporal, circunferéncia do abdémen, aumento
do indice de massa corporal e relacdo cintura
quadril tanto em mulheres adolescentes
guanto em adultas, sugerindo fortemente que
a pratica de atividade fisica diminui o risco do
desenvolvimento de obesidade e fatores de
riscos cardiovasculares (Nikilaids, 2013).

Por outro lado, os nossos dados
concordam com os dados de Alvarez e
colaboradores (2012) que mesmo apos doze
semanas de treinamento mulheres obesas néo
tiveram a diminuigdo das  varidveis
antropométricas como o IMC, a circunferéncia
da cintura e porcentagem da massa corporal
gorda.

J& para Francischi, Pereira e Lancha-
Junior (2001) esse tipo de treinamento ndo é
muito utilizado em programas de reducdo de
peso, pois 0 custo energético para oS
tradicionais periodos de atividade é elevado,
porém, o0 tempo necessario para a
recuperacdo e execucdo de nova série de
exercicios é alto, resultando em inatividade
relativa, ou seja, momentos ociosos. Com isso,
0 consumo energético médio se torna inferior
ao observado nas atividades cardiovasculares
continuas como caminhada, corrida ou
ciclismo.

Ballor e colaboradores  (1988)
verificaram o custo energético do treinamento
de forca em cinco individuos obesos por 42
minutos utilizando a calorimetria indireta
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notando que o consumo médio de calorias Leite e colaboradores (2013) afirmam
encontrado para esse periodo de atividade foi que exercicios de resisténcia podem

de apenas 139,2 kcal demonstrando que a
musculacdo pode ndo ser eficaz na perda de
peso e diminuicdo do acumulo de gordura sem
restricao alimentar.

A frequéncia cardiaca é um dos
marcadores utilizados para avaliar o trabalho
que o coracdo realiza em resposta a uma
situagdo especifica, pois, durante o exercicio,
o volume de sangue em circulagcdo aumenta
de acordo com a necessidade de fornecer
oxigénio aos musculos esqueléticos.

As respostas agudas da pulsagédo ao
exercicio dependem de diversos fatores, como
a posic¢ao corporal, o estado clinico, a volemia
e as condigbes ambientais. Um bom exemplo
deste fato pode ser encontrado nos estudos de
Benn, Mccartney e Mckelvie (1996), Farinatti e
Assis (2000) Farinatti e Polito (2003) nos quais
as respostas da frequéncia cardiaca, presséo
arterial e do duplo produto foram observadas
em situacdes de treinamento contra-
resisténcia e aerdbio continuo.

No estudo de Benn, Mccartney e
Mckelvie (1996) os individuos realizaram 10
repeticbes de rosca biceps unilateral e
levantamento supino (80% de 1RM) e 12
repeticdes de leg-press simples e duplo (80%
de 1 RM).

Nas atividades cardiovasculares, foi
executado 10 minutos de caminhada a 4 km/h
com transporte de um implemento de 9 kg em
cada uma das méaos entre 0 4° e 6° minutos e
14 kg entre o 8° e 10° minutos, logo 4 minutos
de caminhada a 5 km/h em esteira rolante a
8% de inclinacdo e finalmente subir 12 lances
de escada com ritmo entre 60 e 65
degraus/min. Eles demonstraram que tanto de
forma aguda como de forma crénica, a PAM
sofre uma adaptagdo em funcao do exercicio
cardiovascular.

Assim, os dados achados na presente
pesquisa concordam com dados de inimeros
autores ao demonstrarem que a pressao
arterial meédia diminuiu como efeito do
treinamento com exercicios resistidos.

Mesmo pessoas obesas, idosas, ou
que apresentam algum fator de risco
cardiovascular podem se beneficiar desse tipo
de exercicio ja que Farinatti e Polito (2003)
concluiram que a modalidade de exercicio
resistido, € mais segura para diferentes
populagfes ja que o duplo produto € menor
em exercicios contra resisténcia.

concomitantemente beneficiar a composi¢céo
corporal, a pressdo arterial e a atividade
muscular do ventriculo esquerdo de ratos e
Guerra e colaboradores (2013) afirmam
também que o treinamento com carga
influencia positivamente a frequéncia cardiaca
de recuperacdo de adultos saudaveis, fator
gque é um dos indicadores de salde do
sistema cardiovascular.

Harris e  colaboradores  (2000)
corroborado com Perez-Gomez e
colaboradores (2013), Leite e colaboradores
(2013) e Botero e colaboradores (2013)
comentam que estudos cientificos relacionam
futuras doencas e risco a salude com a
quantidade de gordura depositada em
determinadas partes do corpo, especialmente,
na regido abdominal. Os dados da presente
pesquisa ndo demonstraram diferenca na
R.C.Q. (p= 0,22) fato discordante dos
resultados de outras pesquisas como a de
Dutheil e colaboradores (2013) mas que
diferentemente da nossa pesquisa, utilizou de
restricdo alimentar didria, demonstrando a
importancia da reeducacdo alimentar para tal
objetivo.

Dados da literatura demonstram que a
relagdo cintura quadril apresenta alto indice de
correlacdo com doencas cardiovasculares, co-
morbidades e mortalidade relacionada com
esse fator (Leite e colaboradores 2013; Botero
e colaboradores, 2013; Krémer e
colaboradores, 2009 e Cabrera e Jacob,
2001).

Apesar disso, clinicamente, qualquer
modificacdo nesse indice pode ser benéfico a
salde como afirmam Nikilaids (2013) e Perez-
Gomes e colaboradores (2013) j4 que quando
se fala em saude qualquer melhora pode ser
significativa.

O exercicio regular pode promover
beneficios ao organismo como a melhoria da
capacidade cardiovascular e respiratoria,
diminuicdo na presséo arterial em hipertensos,
melhora da tolerancia a glicose e na acao da
insulina, assim como na relacdo da
mortalidade em geral e melhoria na relagao
cintura quadril.

Mas, no entanto, o presente estudo
demonstrou que o treinamento proposto foi
incapaz de modificar significativamente essa
medida no grupo pesquisado.
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Os dados do presente estudo
demonstraram que a frequéncia cardiaca de
repouso diminuiu conforme demonstrado pela
andlise estatistica (p= 0,00013). Esses dados
corroboram com os dados de Goldberg e
Colaboradores (1994) os quais demonstraram
que a frequéncia cardiaca de repouso diminuiu
significativamente em funcdo do trabalho
aerébio de 85 + 3 bpm no pré-treino, para 72 +
3 bpm no pos-treino e no trabalho de forca
variando de 80 + 3 bpm no pré-treino para 72
+ 2 bpm no pés-treino.

Ainda, Guerra e colaboradores (2013),
Leite e colaboradores (2013), Gremeaux e
colaboradores (2012) concordam com a
efichcia do exercicio em promover esses
efeitos no sistema cardiovascular. Nossos
dados vém de encontro ainda aos encontrados
por Stone e colaboradores (1991) que
apontam que atletas treinados em exercicios
de forca apresentam uma menor frequéncia
cardiaca, média de repouso quando
comparado a individuos pouco treinados ou
sedentarios. Para Esses dados demonstram
que o sistema cardiovascular sofre adaptacdes
ao exercicio de forca sugerindo a eficacia
desse tipo de treinamento em promover
modificacdes benéficas a saude
cardiovascular.

Finalmente em algumas revisdes
como a de Cornelissen e Smart (2013) e
Pattyn e colaboradores (2013) afirmam que
um exercicio de resisténcia seja dinamica,
estatica possuem um potencial efeito favoravel
na maioria dos fatores de risco cardiovascular,
como na diminuicdo da pressdo arterial
sistdlica e diastdlica diminuindo o risco
cardiovascular total; dados que corroboram
com os encontrados na presente investigacao.

CONCLUSAO

Exercicios resistidos na modalidade de
circuito ndo se mostrou capaz de modificar a
composicdo corporal dos sujeitos aqui
investigados, porém, o0s nossos dados
demonstraram que indicadores de saulde
cardiovascular como FCR e PAM diminuiram
com treinamento proposto.

Na pratica esses resultados
demonstram que a modalidade de circuito
possui um viés seguro e eficaz para idosos
hipertensos no que tange a pratica de
atividade fisica para a recuperagdo ou
manutencéo da saude cardiovascular.
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