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® RESUMO

Introdugio: O exercicio fisico é um importante fator de promogio da satde, imprescindivel
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para um

envelhecimento sauddvel. Evidéncias sugerem que o envolvimento em programas de exercicios previne e/

ou minimiza os efeitos deletérios do envelhecimento. Objetivo: Comparar os ganhos de flexibilidade entre
idosas praticantes de gindstica localizada (GGL) e hidrogindstica (GH). Método: A amostra foi composta

por 60 idosas, distribuidas aleatoriamente em trés grupos: 20 idosas no GGL (65+3,15 anos);

20 idosas

no GH (6543,1 anos); e 20 idosas no grupo controle (GC) (65+3,01 anos). A avalia¢io da flexibilidade
foi feita por meio da mensuracio da amplitude articular nos movimentos abdu¢io de ombros (AbdO)

e flexdo de quadril (FQ), utilizando o método da goniometria. Resultado: No movimento

AbdO, o

GGL obteve 168,16+4,3°, o GH 166,74%4,32° ¢ o grupo GNP obteve 136,84+17,79°, sendo GGL
e GH significativamente maiores que GNP. Na FQ, o GGL obteve 79,26+3,72°, GH 80,21+4,59° ¢
GC 87,63+2,52°; da mesma forma, GGL e GH obtiveram diferenca significativa em relacio ao GC.

Conclusio: A pritica regular dos dois tipos de gindstica pode promover ganhos de amplitude
nas articulagdes estudadas.

Palavras-chave: Flexibilidade; exercicio; envelhecimento.

m ABSTRACT

Introduction: Physical exercise is an important factor for health promotion, essential for healt
Evidence suggests that engaging in exercise programs prevents and/or minimizes the deleterious

de idosas

hy aging.
effects of

aging. Purpose: To compare the flexibility gain among older practitioners of located gymnastics (GLG)
and hydrogymnastics (GH). Method: The sample consisted of 60 elderly women, randomly assigned
to three groups: 20 elderly in GLG (65+3.15 years); 20 elderly in GH (65+3.1 years); and 20 elderly in
the control group (CG) (65+3.01 years). The flexibility assessment was made by measuring the range of
motion in shoulder abduction (AbdS) and hip flexion (HF) movements through the goniometry meth-
od. Result: During AbdS, GLG showed 168.16+4.3°, GH 166.74+4.32°, and the GNP group showed
136.84+17.79°, demonstrating that GLG and GH data was significantly greater than GNP. In HE the
GLG obtained 79.26+3.72°, GH 80.21+4.59°, and CG 87.63+2.52°; GLG and GH also showed sig-

nificant difference compared to the CG. Conclusion: The regular practice of both types of exercise can

promote amplitude gains in the studied joints of elderly women.

Keywords: Flexibility; exercise; aging.
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Introducao

O ntmero de idosos tem aumentado em ter-
mos relativos e absolutos em quase todos os paises
do mundo. No Brasil, segundo dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), o grupo
de idosos de 60 anos ou mais serd maior que o grupo
de criancas até 14 anos em 2030'. Com o envelhe-
cimento o individuo sofre diversas alteracbes mor-
folégicas e fisioldgicas, tais como atrofia muscular,
declinio funcional, descalcificagao 4ssea, aumento da
espessura da parede de vasos, aumento do nivel de
gordura corporal total e diminui¢do da capacidade
coordenativa’®.

Essas modificagoes acabam gerando declinio dos ni-
veis de atividade fisica e de vida didria’, além de redu-
¢ao da flexibilidade decorrente da falta de mobilidade
das articulagées, associada ao envelhecimento do tecido
conjuntivo, tenddes, ligamentos e cdpsulas articulares®.
Essa diminuigao da flexibilidade pode tornar o idoso
dependente de outras pessoas ou de algum tipo de assis-
téncia na realizacio das atividades da vida didria’. Ainda
nesse sentido, diferentes autores parecem concordar
que as implicacoes das perdas de forca e flexibilidade
aliadas ao envelhecimento fisiolégico normal apresenta
uma tendéncia 2 inatividade fisica, o que compromete
as principais capacidades fisicas do idoso®®.

O exercicio fisico ¢ um importante fator de promo-
¢ao da satde, imprescindivel para um envelhecimen-
to sauddvel’. Evidéncias sugerem que o envolvimento
em programas de exercicios previne e/ou minimiza os
efeitos deletérios do envelhecimento, uma vez que um
programa de atividade fisica adequado pode retardar a
progressao do processo degenerativo que acompanha o
envelhecimento'. Entre as diferentes atividades reco-
mendadas para o idoso temos a hidrogindstica, constitu-
ida por exercicios especificos baseados no aproveitamen-
to da dgua como sobrecarga, com intensidade moderada
e formato aerébico, porém, sem enfatizar o trabalho de
forca e flexibilidade; e a gindstica localizada, que é uma
modalidade de treinamento resistido que ocorre com
aulas coreografadas'"'>. Apesar das diferengas metodo-
l6gicas entre as duas atividades, ambas parecem promo-
ver aspectos da aptidao fisica importantes para a saide
de idosos>™2.

Por outro lado, evidéncias na literatura sobre o de-
senvolvimento e manutencgao da flexibilidade de ido-
sos nas aulas de hidrogindstica e gindstica localizada
sdo escassos. Dessa forma, torna-se interessante iden-
tificar qual modalidade de exercicio fisico associa-se
com maiores niveis de flexibilidade em articulacées
como o ombro e joelho, que sio primordiais para a
execu¢do de grande parte dos movimentos realizados
durante a realizagao das atividades de vida didria'.

Logo, este estudo teve como objetivo avaliar a flexibi-
lidade de mulheres idosas praticantes de hidrogindstica
e gindstica localizada com a flexibilidade de idosas nao
praticantes.

Métodos
Amostra

A amostra foi composta por 60 mulheres idosas, vo-
luntdrias, aparentemente sauddveis, nio praticantes de
atividade fisica sistematizada ha no minimo seis meses,
oriundas da Zona Oeste da cidade do Rio de Janeiro. As
participantes foram subdivididas em trés grupos: prati-
cantes de hidrogindstica (GH) (20 idosas com idade entre
65+3,15 anos), praticantes de gindstica localizada (GGL)
(20 idosas com idade 65+3,10 anos) e o grupo controle
(GC), que nio praticou atividade fisica (20 idosas com
65+3,01 anos). Foi adotado como critério de inclusao
para os grupos GC, GH e GGL nao praticar atividades
fisicas regulares hi no minimo um ano. Foram adotados
como critérios de exclusio para GH e GGL: apresentar
problemas osteomioarticulares ou metabélicos que limi-
tassem ou contraindicassem a pratica dos exercicios pro-
gramados; quadro de infarto hd pelo menos dois anos;
insuficiéncia cardiaca, cardiopatia isquémica ou angina
instdvel; participagio em outros programas regulares de
exercicios; uso de substincias ergogénicas.

Para atender a lei 466/12 do Conselho Nacional de
Saudde, as participantes assinaram o termo de partici-
pacio livre e esclarecido pela diretoria do projeto Vila
Olimpica Ary de Carvalho e participantes do estudo
diregao. Este estudo foi devidamente aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Castelo
Branco sob o ndmero 006/2010.

Procedimentos

Neste estudo foi realizada uma pesquisa descritiva
com caracteristica observacional e delineamento lon-
gitudinal®®. A avaliacio da flexibilidade foi feita antes
e apds um periodo de 20 semanas de treinamento. Em
um dia previamente combinado as idosas foram ava-
liadas antes de iniciar as aulas de gindstica localizada e
hidrogindstica, e apés um periodo de 20 semanas de
treinamento as participantes foram retestadas.

Protocolo de treinamento

O programa de exercicios nas aulas de gi-
ndstica localizada foi composto por exercicios
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multiarticulares para o membro superior e inferior,
realizando em média 8-10 exercicios conjugados,
com intervalo de recuperagio ativo entre as séries,
realizando entre 12 a 20 repeti¢des com cargas sub-
mdximas. Um programa similar foi adotado nas
aulas de hidrogindstica. As idosas realizaram duas
aulas por semana com duragio média de 50-60
minutos.

Avaliacdo da flexibilidade

A mensuragio da amplitude articular foi realiza-
da com o goniémetro Carci (ind. E com. De apar.
Cirtr. e ortop. Ltda), com a técnica em que os resul-
tados s3o expressos em angulos formados entre dois
segmentos que se opoem na articula¢do. Foram uti-
lizados os testes angulares de goniométrica do proto-
colo Labifie!®. A abducio de ombro (AbdO) foi me-
dida solicitando ao voluntdrio para ficar de pé com
o braco abduzido; localizado o acrémio e medindo
aproximadamente dois dedos abaixo dele, segue em
diregdo a espinha da escdpula o teste da flexdo do
quadril (FQ), que foi realizado com o voluntdrio em
decubito dorsal, sendo solicitado a flexao do quadril
com o joelho em extensio na maior amplitude do
movimento possivel.

Tratamento estatistico

A estatistica descritiva foi realizada pela média
e desvio padrio dos resultados. O teste de Shapiro-
Wilk foi aplicado para verificar a normalidade dos
dados. Em seguida, a One way Anova para medidas
repetidas seguidas pelo post hoc de Tukey, quando
necessdrio, foi aplicado. Foi adotado o nivel de signi-
ficAncia de p<0,05 para todos os procedimentos esta-

tisticos. A andlise estatistica foi realizada no software
SPSS 20.0.

Resultados

De acordo com os resultados, houve diferenca signi-
ficativa no movimento de abdugao de ombros, que foi
maior no grupo GGL (p=0,001) sobre os grupos GH
(p=0,02) e GC. Adicionalmente, foi observada diferen-
ca entre o grupo GH e GC.

Também foi observada diferenga significativa no
movimento de flexio de quadril, que foi maior no
grupo GC sobre os grupos GGL (p=0,002) ¢ GH
(p=0,001), assim como verificou-se diferenca entre o

grupo GH sobre o grupo GGL.

Tabela 1: Média e desvio-padrao (DP) dos valores da goniome-
tria no movimento de abdugao do ombro e flexdao do quadril.

Abdugao de ombros  Flexdo do quadril
(graus) (graus)
Hidrogindstica 166,7 (4,3)* 80,2 (4,5)* ¥
Gindstica 168,1 (3,3)* 79,2 (3,7)*
Nio praticante 136,8 (17,9) 87,6 (2,5)

* Diferenca significativa em relagio ao grupo de nio praticantes de atividades
fisicas.

¥ Diferenca significativa para o grupo de praticantes de gindstica.

Analise e discussao dos resultados

O principal achado do nosso estudo foi que a mo-
dalidade de gindstica (GGL) promove maiores ganhos
de amplitude articular da cintura escapular no movi-
mento de abdugio de ombros em relacio 2 modalidade
hidrogindstica (GH) e aos que nao praticaram nenhuma
atividade (GC). Em rela¢io ao movimento de flexao de
quadril, o grupo de nio praticantes apresentou maiores
ganhos de amplitude articular sobre as modalidades de
gindstica e hidrogindstica.

Os resultados encontrados nos individuos do gru-
po GGL corroboram com um estudo que analisou os
beneficios da modalidade sobre a postura e a flexibi-
lidade de idosas'’. Nesse estudo, foi avaliado o movi-
mento de flexao de tronco por meio do teste de sen-
tar e alcangar. Foi observado que com a intervengao
da gindstica localizada aumentou a flexibilidade e a
mobilidade da articulagio em questao. Apesar de ar-
ticulacoes diferentes, ambos promoveram ganhos de
flexibilidade e mobilidade articular. Outros autores es-
tudaram a influéncia da atividade fisica sobre a flexibi-
lidade em idosas e chegaram a conjunta conclusio que
a intervengio de atividade fisica traz ganhos em curto
e longo prazo'®*°. Nio existem estudos anteriores que
analisaram a flexibilidade e mobilidade da cintura es-
capular e cintura pélvica nos movimentos de abdugao
de ombros e flexao de quadril por meio da técnica de
goniometria.

Os resultados encontrados nos individuos do grupo
GH corroboram com estudos anteriores, que demonstra-
ram que exercicios de hidrogindstica promovem ganhos
de mobilidade articular da cintura pélvica e cintura es-
capular. Nesse estudo, foram selecionadas 74 mulheres
idosas que nunca praticaram exercicios fisicos, e foram
divididas em dois grupos com o mesmo niimero de in-
dividuos. No grupo um (G1) foram ministradas aulas
de hidrogindstica com volume semanal de duas vezes e
volume de treinamento de 45 minutos por 12 semanas.
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O grupo dois (G2) foi o controle, os individuos nio pra-
ticaram exercicios fisicos. Foram realizados os testes de
alcancar atrds das costas para mensuragio de mobilidade
articular da cintura escapular e sentar e alcangar mobili-
dade de tronco e cintura pélvica. Apds 12 semanas, foi
observado aumento de mobilidade da cintura escapular
em ambos os grupos - sendo superior no G1 -, e aumen-
to de mobilidade de tronco e cintura pélvica em ambos os
grupos, sendo inferior no G1?'. Em outro estudo foram
selecionadas 36 mulheres idosas que nunca praticaram
atividades fisicas e foram submetidas ao treinamento de
hidrogindstica com volume semanal de trés vezes em dias
alternados com volume de treinamento de 50 minutos
por 12 semanas. Foi observada melhora na flexibilidade e
mobilidade da cintura pélvica em relagio aos movimen-
tos de flexdo e extensio do quadril e em relagio ao inicio
e fim do programa de intervengio, medidos por meio de
fita métrica e gonidémetro'. Nao parece verdade que a in-
tervengao de hidrogindstica melhora a flexibilidade e mo-
bilidade da cintura escapular em relagao a0 movimento
de abdugio de ombros em praticantes idosos de gindstica
e de individuos ndo praticantes de exercicio fisico. Outro
estudo observou diferente varidvel, que idosos pratican-
tes de hidrogindstica possuem maior forga isométrica de
preensao manual do lado esquerdo sobre os praticantes
de gindstica™.

Diferente estudo analisou durante oito semanas
19 idosos, que praticaram um treinamento de for-
ca trés vezes por semana, com sete exercicios totais
e com método alternado por segmento. Observou-se
manutengao e aumento na flexibilidade e mobilidade
articular do ombro (flexdo e extensio), do cotovelo
(flexao e extensdo), do quadril (flexao e extensdo) e
do joelho (flexao)®. Outro estudo analisou durante
58 semanas 32 idosos, que realizaram 174 sessoes de
treinamento de forga trés vezes por semana, com du-
racido entre 50 e 55 minutos total; nao foi observado
aumento significativo na flexibilidade dos individuos
testados®.

A reserva funcional de certos individuos de idade
avancada é bem reduzida, e as perdas de forca, flexibilida-
de e agilidade podem representar a diferenca entre uma
vida autdnoma ou nao®. Ao decorrer do envelhecimento
vamos perdendo importantes fungoes como forga, flexi-
bilidade e mobilidade, além da perda de massa livre de
gordura (6ssea e muscular) e ganho de massa de gordura.

Fator de grande importancia relacionado ao enve-
lhecimento ¢ que naturalmente ocorre perda de agili-
dade e da massa muscular e éssea, e elevado niimero de
quedas e fraturas nessa fase®. Diferente estudo obser-
vou que em mulheres de meia idade (pds-menopausa)
o aumento da densidade mineral dssea foi maior em
praticantes de hidrogindstica’. Em relagio A massa
corporal (propor¢io de gordura e peso corporal total;

propor¢ao de gordura nos bracos; propor¢ao de gordu-
ra nas pernas; propor¢ao de gordura no tronco e massa
magra), um estudo anterior demonstrou que tanto a
gindstica aerdbica quanto a hidrogindstica apresenta-
ram melhoras, e nio foram observadas diferencas sig-
nificativas entre as duas modalidades?”’. O ntimero de
quedas foi consideravelmente menor em individuos
idosos ativos®.

Diversas varidveis atuam diretamente para a perda de
amplitude articular sauddvel, e duas delas sao encontra-
das mais facilmente, a falta de mobilidade ou elasticida-
de articular’®® e o encurtamento muscular®.

A literatura apresenta poucos estudos desse género
com idosos. Analisando a especificidade de cada moda-
lidade e dos movimentos articulares avaliados e compa-
rando-as entre si e com individuos sedentdrios, pode-
mos elucidar algumas possiveis questdes. Exercicios em
meio liquido desenvolvem maiores ganhos de amplitu-
de articular da regiao téraco-lombar aos pés comparado
aos membros superiores'’. Uma possivel resposta é que
devido a sua posi¢io a0 meio em que é gerada a resistén-
cia e maior amplitude de alongamento ao movimento
realizado, a dgua fica préxima a regido meso-esternal.
Exercicios em meio sélido possibilitam maior liberdade
aos movimentos de membros superiores, aproveitando
as amplitudes médximas de cada movimento; em contra-
partida, limita determinados movimentos com hiperfle-
x40 e hiperextensio do quadril.

Maiores estudos acerca dessa temdtica e desse perfil
etdrio se faz necessdrio para um melhor entendimento
sobre os mecanismos mecano-fisio-articulares envolvi-
dos. Uma adequada variagao das modalidades e mani-
pulacio das varidveis metodoldgicas promove melhor
autonomia na populacio idosa. Entretanto, hd neces-
sidade de um ndmero maior de estudos que avaliem os
efeitos aqui abordados e outros da hidrogindstica sobre
a aptidao fisica dos idosos.

Limitagées do estudo

Foram comparados exercicios em dois ambientes di-
ferentes (solo e dgua), e nos exercicios de hidrogindstica
utilizou-se aumento de cargas por meio de escala de per-
cepgio subjetiva de esforgo. O sexo e a faixa etdria sdo
fatores limitantes para trabalhar com intensidades altas
nas atividades propostas, em que como mecanismo de
defesa os individuos utilizam cargas submdximas.

Conclusao

Programas de gindstica localizada e hidrogindstica
corroboram para a melhoria e manutengao da aptidao
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fisica em idosos. Podemos concluir que ambas melho-
ram movimentos importantes para a vida didria dos
individuos e que ao passar dos anos vao perdendo sua
melhor fungio. A gindstica localizada promove maior
ganho de amplitude no movimento de abdugio do
ombro e consequente maior mobilidade da cintura es-
capular; ja a hidrogindstica promove maior ganho de
amplitude no movimento de flexdo de quadril e conse-
quentemente maior mobilidade da cintura pélvica.
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