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e do indice Relativo de Musculo Esquelético (IRME). /

INTRODUCAO

por alteragées irreversiveis, mas que podem ter seus efeitos atenuados

pela escolha de um estilo de vida que favoreca a qualidade de vida.

Um importante agravante para a qualidade de vida dos idosos é o
processo de sarcopenia, caracterizado pela reducao de forca e massa

muscular. O Treinamento com Pesos tem se mostrado a forma mais

efetiva de prevencao da sarcopenia.

OBJETIVO

O objetivo do presente estudo foi avaliar o efeito de um programa de
Treinamento com Pesos sobre os indicadores de forca muscular (1-RM)
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Com o processo natural do envelhecimento, nosso organismo passa
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METODOLOGIA \

Para o estudo foram selecionados 23
individuos do sexo masculino, sendo 13 do
grupo treinamento (GT) e 10 do grupo
controle (GC), partindo todos de uma
condicdo nao ativa e clinicamente saudaveis.

O GT realizou 16 semanas de TP (3 sessoes
semanais, 10 exercicios), enquanto o GC nao
se envolveu em nenhum programa regular de

exercicios.

A forca muscular foi avaliada pelo teste de
repeticao maxima (1-RM).

Ambos os grupos tiveram sua composi¢ao
corporal avaliada por Absortometria
Radioloégica de Dupla Energia (DEXA) nos
momentos pré e pés-treinamento. A
sarcopenia foi avaliada pelo indice Relativo de
Musculo Esquelético (IRME).

IRME= massa muscular apendicular*

Estatura?

*massa muscular apendicular= soma da massa livre de
Qdura de bracos e pernas obtido pelo DEXA
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Tabela 3. Valores médios e desvios-padrao dos indicadores de forga muscular
(1RM) dos grupos estudados (Grupo treinamento — GT e Grupo Controle —
GC) nas condic@es pré e pos-treinamento com pesos.
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: | CONCLUSOES
Tabela 2. Valores médios e desvios-padrdo do Indice Relativo de Misculo

Esquelgtico (IRME) dos grupos estudados (Grupo trenamento - GT e

Os resultados obtidos no presente estudo nos
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