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EFEITOS DO EXERCÍCIO RESISTIDO SOBRE A FORÇA 
MUSCULAR DE IDOSOS: UMA REVISÃO DE LITERATURA.

Effects of resistance exercise on the muscle strength of elderly:
a review of the literature.

Caroline da Silva Dourado¹, Everton Luiz dos Santos2, José Renato Romero3,
Alexandre Ribeiro Alcaide4, Alexandre Sabbag da Silva5

RESUMO

Introdução: O envelhecimento populacional está em 
constante crescimento, sendo constatado um acréscimo de 15 
milhões de indivíduos no Brasil nos últimos 60 anos. Altera-
ções na composição corporal, menor qualidade na contração 
muscular, menor força e coordenação de movimentos tornam a 
população idosa mais dependente para realizar suas atividades 
cotidianas. 

Objetivo: realizar uma revisão bibliográfica sobre os 
efeitos do exercício resistido na força muscular de idosos. Me-
todologia: revisão de literatura entre os anos de 2003 a 2014, 
durante o período de agosto/2013 a março/2014, mediante a 
busca de estudos na Biblioteca Regional de Medicina (BIRE-
ME). Resultados: foram selecionados 18 estudos, agrupados pela 
similaridade de objetivos e tratamento. Uma vez identificadas, 
as características em cada um dos estudos foi analisada e rela-
cionada à força muscular de idosos. Conclusão: A determinação 
de métodos que melhorem a aptidão física dos idosos é essen-
cial para promover a esta população uma melhor qualidade de 
vida. O exercício resistido nos estudos analisados proporcionou 
melhoras significativas na força muscular e influenciou na 
flexibilidade, equilíbrio, mobilidade e capacidade funcional.

Palavras-chave: Terapia por exercício. Envelhecimento. 
Força muscular. Levantamento de peso. 

ABSTRACT

Introduction: The aging population is constantly growing, 
and revealed an increase 15 million people in Brazil in the last 
60 years. Changes in body composition, the lower quality in 
muscle contraction, less strength and coordination of move-
ments make the elderly more dependent to perform their daily 
activities. Objective: To conduct a Bibliographic review on the 
effects of weathered exercise on muscle strength in the elderly. 
Methodology: review of the literature between the years 2003-
2014, during the period from August / 2013 to March / 2014, 
by pursuing studies in the Virtual Health Library (BIREME).
Results: 18 studies were selected, grouped by similarity of goals 
and treatment. Once identified, the features in each study was 
analyzed and related to the elderly muscular strength. Conclu-
sion: The determination of methods that improve the physical 
fitness of the elderly is essential to promote this population a 
better quality of life. The weathered exercise in the analyzed 
studies provided significant improvements in muscle strength 
and influenced the flexibility, balance, mobility and functional 
capacity.

Key-Words: Exercise therapy. Aging. Muscle strength. 
Weight lifting.
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INTRODUÇÃO
 Nos últimos 60 anos foi possível constatar um acréscimo de 

15 milhões de indivíduos idosos no país¹ e em 2030 terá a sexta maior 
população mundial idosa em número absoluto² evidenciando o aumento 
da expectativa de vida.

As principais causas deste aumento significativo foram os avan-
ços dos métodos diagnósticos e cirúrgicos e maior controle de doenças 
infectocontagiosas e crônico-degenerativos². 

O processo de envelhecimento é caracterizado por alterações 
significativas na composição corporal como o aumento de massa de 
gordura, redução da massa óssea, alteração da cartilagem articular e 
redução gradual da massa e força muscular máxima²,3 que se evidencia 
a partir da sexta década de vida¹ e resulta em 30 a 40% de perda².

Este declínio promoverá menor qualidade na contração muscular, 
menor força e coordenação de movimentos² tornando a população idosa 
mais dependente para realizar suas atividades cotidianas estimando-se 
que atualmente 84% das pessoas que possuem idade igual ou superior 
a 65 anos sejam dependentes e que em 2020 haverá um aumento de 
84 a 167% o número de idosos com moderada a grave incapacidade2.

A vida saudável e ativa que inclui a prática da atividade física 
é capaz de minimizar ou prevenir o aparecimento de incapacidades² 
porque esta prática induz a diversas adaptações fisiológicas e é capaz 
de melhorar a função física²,4.

O exercício resistido desempenha um papel importante sobre a 
manutenção da função muscular1,3,5,6 e aumentos substanciais de força8 
estimulando a contração contra uma resistência, força ou peso7,8 a partir 
de suas variáveis, número de séries, intervalos entre as repetições, quan-
tidade, tipo e ordem dos exercícios9 possuindo baixos riscos de lesão 
porque a sobrecarga é gradual e adaptativa de acordo com a capacidade 
individual10, proporcionando mudanças positivas nos aspectos físico e 
emocional dos adultos mais velhos11. 

Com e envelhecimento e a consequente diminuição de força 
devido ao processo natural de sarcopenia fica evidenciado a importân-
cia de recursos que possam minimizar tal situação e suas respectivas 
consequências negativas.

Assim o objetivo desse trabalho foi realizar uma revisão da lite-
ratura sobre o efeito do exercício resistido na força muscular em idosos.

MÉTODOS
Foi realizada revisão de literatura entre os anos de 2003 e 2014 

e apenas uma publicação de 1999, durante o período de agosto/2013 
a março/2014, mediante a busca de estudos na Biblioteca Regional de 
Medicina (BIREME), pelos descritores (DEC’S): terapia por exercício, 
envelhecimento, força muscular, levantamento de peso, treinamento 
resistido (em inglês e português)e para o cruzamento destes descritores 
foram empregadas a expressão “booleana” que compreende os códigos 
“AND”, “OR” e “NOT”. As bases de dados resultantes foram: Scientific 
Eletronic Library Online (Scielo), PubMed e Lilacs.

Os critérios utilizados para inclusão dos estudos a serem analisados 
foram: pesquisas experimentais e de revisão bibliográfica em idosos sem 
incapacidade específica com 60 anos de idade ou mais nos quais o exercício 
resistido fosse utilizado isoladamente ou em conjunto com outros métodos.

RESULTADOS
A tabela 1 apresenta as principais características de 14 

pesquisas experimentais, a tabela 2 apresenta as principais ca-
racterísticas de 4 pesquisas de revisão bibliográfica discutidas 

neste trabalho e a tabela 3 apresenta a classificação dos tipos 
de artigos. A figura 1 apresenta os itens avaliados nas pesqui-
sas abordadas neste estudo, evidenciando que 5 dos 18 artigos 
abordaram as variáveis do exercício resistido sobre a capacidade 
funcional, autonomia, mobilidade funcional e força muscular,  
3 analisaram o intervalo de recuperação sobre o desempenho e 
força muscular, 3 a influencia do método sobre a flexibilidade, 
equilíbrio, coordenação e força e os itens intensidade, ordem 
dos exercícios, reposição hormonal, composição corporal, 
sessões semanais foram analisados individualmente. A figura 
2 apresenta a porcentagem com as características dos estudos 
apresentados, determinando 80% em pesquisas experimentais 
e 20% revisões bibliográficas.
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Tabela 1. Pesquisas experimentais.  
RM: repetição máxima; IMC: índice de massa corpórea; 
PA: pressão arterial; DT: destreinamento; GE: grupo 
experimental; GC: grupo controle; RG: grupo resistência; 
SRG: grupo resistência e alongamento; SG: grupo 
alongamento; GR: grupo resistência; GA: grupo aeróbico; 
SPPB: Short PhysicalPerformanceBattery; 6MWT: Six 
Minute Walk Test; LPS: levantar da posição sentado; LPDV: 
levantar da posição decúbito ventral.

GH: growth hormone (hormônio do crescimento).
Tabela 2.Estudo de revisão bibliográfica/sistemática.

Figura 1. Itens avaliados nos trabalhos pesquisados.

Figura 2. Porcentagem em relação aos trabalhos 
pesquisados quanto à revisão bibliográfica e pesquisa de 
campo.

Tabela 3. Classificação dos tipos de artigos. FM: força 
muscular; ER: exercício resistido; IR: intervalos de 
recuperação.

DISCUSSÃO
Diversos autores9,12-18 têm investigado os efeitos do 

exercício resistido e suas variáveis sobre a força muscular de 
idosos, Silva et al12 analisaram por meio de revisão sistemática 
os efeitos do treinamento de força provocados pela manipulação 
de suas variáveis: carga, número de séries, frequência semanal, 
intervalo de recuperação e ordem dos exercícios. Foi constatado 
que a combinação das variáveis pode ser igualmente eficiente 
para o desenvolvimento de força em idosos, as variáveis séries e 
frequência semanal não apresentaram diferenças significativas, 
mas as cargas maiores, em média 80% de 1RM produziram 
ganho de força significativo. 

Dentre estas variáveis do exercício resistido, a atenção de 
alguns investigadores se voltou para o intervalo de recuperação 
(IR)13-15 determinando este como interferente no desempenho 
muscular.

Ernesto et al13 avaliaram o pico de torque, o trabalho 
total e o índice de fadiga sobre os IR de 1, 2 e 3 minutos na 
realização de 3 séries de contração isocinética. Constataram que 
o IR influenciou o desempenho muscular a partir da segunda 
série evidenciando menor eficácia e maior índice de fadiga na 
realização da terceira série de exercícios com o intervalo de 1 
minuto com relação às outras séries e intervalos.

Com o objetivo de verificar a influência de dois IR no 
desempenho de força muscular de idosas treinadas, Jambassi 
Filho et al14, aplicaram três séries de  exercícios com IR de 90 e 
180 segundos nas variáveis volume total e sustentabilidade das 
repetições. Em ambos os IR, as participantes não mantiveram 
a sustentabilidade das repetições, reduzindo o desempenho do 
exercício, porém, aquelas que utilizaram IR de 180 segundos 
apresentaram volume de treino significativamente superior.

Jambassi Filho et al15 utilizaram três séries de exercícios 
e dois IR, 1 e 3 minutos. Aplicaram em idosas não treinadas e 
constataram como os autores anteriores13,14, redução do número 
de repetições ao avançar das séries, que é justificado pelo sur-
gimento de fadiga e tempo sob tensão e volume total de treino 
maiores no IR de 3 minutos. 

Pode-se definir que IR maiores permitem uma maior 
manutenção no desempenho muscular e que são alternativas 
para o aumento de força.

Assim como o IR, a intensidade, sessões semanais e ordem 
dos exercícios são importantes variáveis que influenciam no 
ganho de força muscular da população idosa.

Calori et al16 aplicaram duas intensidades diferentes (90% 
de 15RM e 100% de 15RM) e compararam seus efeitos sobre 
o desempenho muscular de idosas treinadas. 

A sustentabilidade entre as séries da intensidade de 100% 
de 15RM declinou em seu desenvolvimento se apresentando 
40% menor quando comparadas a 1ª e 3ª série de exercícios. Em 
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contrapartida, a intensidade de 90% de 15RM apresentou maior 
sustentabilidade sob tensão e volume de treino superior (22,5%).

As sessões semanais não foram às principais característi-
cas a serem analisadas nos demais artigos, porém, grande parte 
dos estudos revelaram utilizar dois a três dias11,13,14, 21,24,25,26.  

Para investigar a eficiência de duas sessões semanais na 
força muscular, Campos et al17 determinaram 12 semanas de 
treinamento e testaram a capacidade de movimentar cargas 
de mulheres idosas que inicialmente realizavam os exercícios 
com intensidade de 50%do teste submáximo que aumentou 
gradativamente para 60% na 5ª semana de treinamento e 70% 
da 9ª a 12ª demonstrando, portanto, melhora no nível de força 
e consequentemente a capacidade de movimentar cargas mais 
pesadas.

Ao comparar o desempenho de mulheres jovens e ido-
sas utilizando sequencias inversas de exercícios, Silva et al18 

constataram que as sequencias não influenciaram no volume 
total do treino porém, influenciaram no número total de séries 
realizadas. Os dois grupos realizaram duas sequencias diferentes 
de exercícios, SEQA iniciava pelo maior grupamento muscular 
e SEQB iniciava pelo menor grupamento muscular. Nos dois 
grupos o maior número de séries tendeu a ocorrer no início 
das sequencias, mas no grupo de idosas houve um declínio no 
último exercício quando realizaram a SEQB.

Portanto, as variáveis intervalo de recuperação, intensi-
dade dos exercícios e ordem dos exercícios foram identificadas 
como influenciadoras no desempenho dos exercícios resistidos. 
A população idosa obteve um volume de treino superior quando 
realizou exercícios com intensidade menor de 90% de 1RM e 
intervalos de recuperação de 3 minutos, permitindo uma maior 
manutenção do desempenho muscular e quando relacionada à 
sequência de exercícios, demonstrou melhor resultado ao iniciar 
pelo maior grupamento muscular.

Para analisar a influencia de outros métodos sobre a força 
muscular de idosos com alterações hormonais, Borst19 realizou 
uma revisão bibliográfica e apontou que as reposições de tes-
tosterona e GH influenciaram mudança na composição corporal 
da população estudada, porém os ganhos de força não foram 
consistentes ou impressionantes.

Quando associada ao exercício resistido, a reposição de 
GH não apresentou diferenças significativas com relação ao 
exercício resistido realizado isoladamente, concluindo que o 
treinamento de resistência continua a ser a intervenção mais 
eficaz no ganho de força muscular em idosos.

Ao utilizar o exercício resistido como método de estudo, 
autores constataram melhoras nos aspectos de equilíbrio20 e 
força muscular20,21 de idosos, alterações de circunferência  no 
grupo ativo20 o que não determina alterações na composição 
corporal como ganhos de massa magra e redução de gordura e 
mesmo em avaliação mais criteriosa, afirmou-se que a alteração 
nesse aspecto depende de variáveis nutricionais e necessita de 
interação com dieta específica21.

Além da composição corporal e força muscular, a flexibili-
dade, equilíbrio e resistência aeróbia que caracterizam a aptidão 
física, fundamental para a vida do idoso foram analisadas22-24. 
Por meio de revisão bibliográfica, Dias et al22 abordaram as 
respostas adaptativas obtidas por meio da prática do exercício 
resistido e concluíram que este método influencia positivamente 
na força e potência muscular e nos níveis de flexibilidade e 
resistência aeróbia.

Autores compararam o exercício resistido e outras téc-

nicas23,24 e concluíram que a atividade aeróbia isoladamente 
não foi capaz de apresentar resultados significativos sobre a 
flexibilidade e equilíbrio de idosos23 mas quando foi associada 
a exercícios de equilíbrio, coordenação, alongamentos e de 
força sendo aplicados a populações distintas com relação ao 
sexo, a manutenção e ganho de força muscular foram aumen-
tados24 podendo ser justificado pela inclusão do exercício de 
força com utilização de pesos, onde o grupo que realizou esta 
técnica isoladamente apresentou melhoras significativas nas 
variáveis analisadas23. 

Autores concluem que o método do exercício resistido foi 
determinante na melhora da capacidade e autonomia funcional 
da população idosa25,11. Os autores dividiram seus participantes 
em dois grupos, controle e experimental.

Pereira et al25 investigaram as mudanças produzidas pelo 
treinamento de força. O grupo controle não realizou atividade 
alguma, apresentando desempenho reduzido nos períodos de 
pré-treino, pós-treino e destreinamento em todos os aspectos 
analisados. O grupo experimental apresentou melhorias de 
96,4% para todos os teste de desempenho no período de análise, 
após 6 semanas de destreinamento apresentou preservação da 
capacidade e declínio da força muscular.

Vale et al11 investigaram os efeitos do treinamento na for-
ça, flexibilidade e autonomia funcional. O grupo experimental 
apresentou melhoras significativas nos aspectos analisados.

Assim como em idosas saudáveis, o exercício com pesos 
pode proporcionar melhora de força e mobilidade em idosas 
com mobilidade reduzida26, porém não foi capaz de influenciar 
na qualidade de vida das participantes analisadas. Os autores 
supõem que 8 semanas foi um tempo curto para detectar mu-
danças consideráveis na qualidade de vida, que esta depende 
dos aspectos físico e emocional e que o método de avaliação 
pode ter sido complexo para esta faixa etária.

Lockset al27 avaliaram os efeitos do exercício de força, 
alongamento ou associação dos dois na força muscular dos 
membros inferiores, aptidão cardiorrespiratória e pressão arterial 
no período de treinamento e após 6 semanas de destreinamento. 
Para isso dividiu seus participantes em quatro grupos, grupo 
controle, grupo resistência, grupo alongamento e grupo resis-
tência e alongamento, sendo que o grupo controle não realizou 
atividade alguma. O grupo de resistência apresentou melhora 
da aptidão cardiorrespiratória e força muscular dos membros 
inferiores após 6 semanas de treinamento e aumento da PA 
diastólica após o destreinamento.

O período de destreinamento nos estudos citados25,27 foi 
influenciador negativo sobre as respostas de força muscular e 
PA, reduzindo o desempenho alcançado durante o treinamento.

No idoso ocorrem diversas alterações que reduzem a 
condução nervosa, força, potencia, flexibilidade e equilíbrio 
com o avançar dos anos28. 

Com o objetivo de analisar correlações entre o forta-
lecimento muscular e o desempenho funcional de idosos no 
equilíbrio e na marcha, Faria et al28 realizaram uma revisão 
bibliográfica e concluíram que a utilização do treinamento 
resistido pode melhorar a função, mobilidade e equilíbrio pelo 
ganho de força.

Os resultados deste estudo demonstraram que o exercício 
resistido associado ou não a outras técnicas, teve importante 
contribuição para o ganho de força, mobilidade, capacidade 
funcional dos idosos.



  Página - 15

Vol. 7 - Número 2 - ABR/MAI/JUN - 2015

movimento & saúde • REVISTAINSPIRAR

CONCLUSÃO
O exercício resistido nos estudos analisados proporcionou 

melhoras significativas na força muscular de idosos e influenciou 
os aspectos de equilíbrio, mobilidade e capacidade funcional 
positivamente.
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