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RESUMO

A poténcia muscular é de grande importancia nas atividades diarias de todos os individuos
independente da faixa etaria. No decorrer da vida, devido ao processo do envelhecimento, o
ritmo em que diminui a poténcia muscular € maior do que o ritmo de diminui¢do de massa e
forca muscular. A falta de poténcia muscular esta associada a mortalidade e o risco
aumentado de quedas. As atividades aquaticas em posicdo vertical apresentam resultados
expressivos na melhora de capacidades funcionais que atingem diretamente as atividades
fisicas diarias, se mostrando uma excelente ferramenta na manutencdo e aumento de valéncias
fisicas. Ainda ndo se tem uma dosagem segura de treinamento que vai auxiliar nos objetivos e
minimizar os riscos da pratica em alta intensidade. Ndo foram encontradas pesquisas que
tenham comparado o treinamento aerdbico aquatico com e sem progressdo de intensidade
com desfecho principal em poténcia muscular. O objetivo da pesquisa é comparar os efeitos
do treinamento aquatico na posicdo vertical com e sem progressdo na poténcia de adultos e
idosos. Caracterizado como um ensaio clinico, com dois grupos realizando intervencGes em
paralelo, sendo ambos os grupos de treinamento de hidroginastica e Jogging aquatico

. Ambos os grupos realizaram treinamento aerobio intervalado durante 12 semanas, com trés
sessOes semanais, com duracdo de 50 minutos. Um grupo realizou treinamento com
progressao na intensidade (TCP), enquanto o outro grupo nao teve progressao de intensidade
(TSP) ao decorrer da intervencdo. O desfecho primério foi a poténcia muscular, obtida através
do célculo utilizando o teste de sentar e levantar de 30 segundos, a estatura e a massa corporal
e a altura da cadeira. Vinte participantes de ambos 0s sexos, com média de idade 55,33+8,66
anos (TSP) e 55,82+11,91 anos (TCP) completaram o periodo de intervencdo, onze do grupo
TSP e nove do grupo TCP. O nivel de significancia adotado foi de 0,05. O grupo TSP obteve
melhora significativa em poténcia muscular W/kg (pré=3,89+0,26; p6s= 4,61+0,31; p=0,001),
enquanto o grupo TCP ndo apresentou melhoras significativas (pré=3,46+0,21; pds=
3,41+0,27; p=0,846).

Palavras-chave: Treinamento aerobico; Ambiente Aquatico; Exercicio Aquatico; Poténcia
muscular.



ABSTRACT

Muscle power is of great importance in the daily activities of all individuals regardless of age
group. In the course of life, due to the aging process, the rate at which muscle power
decreases is greater than the rate of decrease in muscle mass and strength. Lack of muscle
power is associated with mortality and an increased risk of falls. Aquatic activities in a
upright position show expressive results in the improvement of functional capacities that
directly affect daily physical activities, proving to be an excellent tool in the maintenance and
increase of physical valences. There is still no safe dosage of training that will help achieve
goals and minimize the risks of high-intensity practice. No studies were found that compared
aquatic aerobic training with and without intensity progression with the main outcome in
muscle power. The objective of the research is to compare the effects of aquatic training in the
upright position with and without progression in the potency of adults and elderly.
Characterized as a clinical trial, with two groups performing interventions in parallel, both
groups of hydrogymnastics training and aquatic jogging. Both groups performed interval
aerobic training for 12 weeks, with three weekly sessions lasting 50 minutes. One group
performed training with intensity progression (TCP), while the other group did not undergo
intensity progression (TSP) during the intervention. The primary outcome was muscle power,
calculated using the 30-second sit-to-stand test, height and body mass, and chair height.
Twenty participants of both genders, with a mean age of 55.33+8.66 years (TSP) and
55.82+11.91 years (TCP) completed the intervention period, eleven from the TSP group and 9
from the TCP group. In order to verify the effect of the intra and intergroup intervention, the
Generalized Estimating Equations (GEE) analysis was performed, adopting the Bonferroni
post-hoc, the data were expressed as mean and standard error, using the SPSS software,
version 21.0. The significance level adopted was 0.05. The TSP group obtained a significant
improvement in muscle power W/kg (pre=3.89+0.26; post=4.61+0.31; p=0.001), while the
TCP group did not present significant improvements (pre=3 .46+0.21; post= 3.41+0.27,
p=0.846).

Keywords: Aerobic training; Aquatic environment; Aquatic exercise, muscular power.
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1 INTRODUCAO

O treinamento aquatico vem ganhando visibilidade e praticantes, isso acontece devido as
caracteristicas que envolvem sua pratica. O treinamento aquatico é definido por Nagle et al.
(2019) como uma adaptacdo dos exercicios fisicos realizados em terra como caminhada,
corrida e calistenia, transferidos para o ambiente aquatico.

O ambiente aquatico se apresenta como uma alternativa excelente para as praticas
motoras, pois apresenta queda na frequéncia cardiaca, somente por estar imerso na dgua sem a
realizacdo de exercicios fisicos (ALBERTON; KRUEL, 2009), além de reduzir os impactos
sobre as articulagdes, abrange grupos que necessitam da pratica, porém ndo suportam 0s
impactos devido a fatores osteoarticulares, que sdo agravados mediante o processo de
envelhecimento (KUMAR, 2015).

Os beneficios da préatica dos exercicios aquaticos vém sendo evidenciados em diversas
revisbes sistematicas e metanalises, com resultados expressivos na melhora de fatores
cardiometabodlicos (LEONEL et al., 2023), capacidade funcional (WALLER et al., 2016) e
forgca muscular de membros inferiores e superiores (PRADO et al., 2022). Dentro dessa ampla
gama de possibilidades de exercicio fisico aquatico na posicéo vertical, encontra-se 0 jogging
aquatico que consiste em caminhada e/ou corrida em agua profunda e a hidroginastica. A
modalidade mais conhecida dos exercicios aquaticos é a hidroginastica convencional,
realizada em centros aquaticos e academias, que historicamente ficou estigmatizada como
uma préatica pertencente a uma faixa etaria especifica, os idosos (TEIXEIRA et al., 2009).

No decorrer da vida, devido ao processo natural de envelhecimento, o cuidado com as
valéncias fisicas precisa ser maior, o ritmo em que diminui a poténcia muscular é maior do
que o ritmo de diminuicdo de massa e a forca muscular (REID, 2014). A poténcia muscular é
um produto de forca sobre trabalho (FLECK & KRAEMER, 1999), e trabalho é a forca
multiplicada pela distancia que uma carga € deslocada (FLECK & KRAEMER, 2017).
Entende-se que com o aumento de forca ou de velocidade, proveniente do exercicio fisico, ha
um aumento da poténcia muscular. A poténcia muscular é de grande importancia nas
atividades diarias de todos os individuos independente da faixa etaria, 0 que acarreta em
menor nivel de funcionalidade de um individuo, além de estar fortemente associado a
mortalidade (METTER, 2004). Isso faz com que seja necessario a manutencdo e o cuidado
com essa valéncia fisica.

Existem diversos modelos de periodizagdo de treinamento que podem ser utilizadas no

treinamento aquéatico, como o modelo ndo linear, linear classico e sem variacdo de progressao
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(KRAEMER, 2017). Estes modelos auxiliam na progresséo e ajustes de volume e intensidade
ao decorrer do periodo de treinamento (American College of Sports Medicine, 2009). Bracht
(2019) comparou o treino aquatico com e sem progressao no controle da diabetes mellitus tipo
2, como objetivo secundario desta pesquisa foi feito um teste de forca de membros inferiores,
que ndo apresentou melhora de forca nos membros inferiores, porém como discutido, a
intervencdo ndo tinha as caracteristicas para o ganho de forca muscular dos extensores de
joelho. Outra pesquisa, de revisdo sistematica avaliou o efeito do treinamento aquéatico no
equilibrio dindmico e forca, as intervencdes usadas ndo seguiam um padrdo de prescricao e
periodizacdo de treino, porém quando analisados de forma individual as intervencgdes, alguns
seguiam modelos com e sem progressao de intensidade dentro da pesquisa, favorecendo a
melhoria de forga muscular em ambos os modelos (LIMA et al., 2021).

O exercicio fisico no ambiente aquatico difere da mesma acdo realizada no meio
terrestre. Uma das questes determinantes é o impacto gerado pelo exercicio fisico, que no
meio aquético é reduzido (Ruschel et al., 2016). Desta forma, € relevante pesquisar o efeito do
treinamento aquatico na poténcia muscular, como possibilidade de ferramenta alternativa com
menor impacto articular. Contudo, é necessario identificar a importancia da progressao de
intensidade para o publico atingido na amostra, aléem de trazer um teste de facil aplicacédo e

baixo custo que viabiliza a afericdo da poténcia muscular.

1.1  OBJETIVO GERAL

Comparar os efeitos do treinamento aquatico na posi¢do vertical com e sem

progressdo de intensidade na poténcia muscular de adultos e idosos.

1.2  OBJETIVOS ESPECIFICOS

. Verificar o efeito do treinamento aquéatico na posi¢do vertical com e sem progressao
de intensidade na massa corporal de adultos e idosos;
. Verificar o efeito do treinamento aquético na posigdo vertical com e sem progressao

de intensidade na forca e resisténcia de membros inferiores de adultos e idosos.
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1.3  JUSTIFICATIVA

Em 2021, tive a oportunidade de entrar no projeto de atividades aquaticas na posicao
vertical, que faz parte de um subgrupo do GPEC - Grupo de Pesquisa em Exercicio Clinico,
da Universidade Federal de Santa Catarina. O principal motivo que me fez querer entrar no
projeto, foi o desejo de sempre querer evoluir como profissional. Dentro do projeto percebi a
importancia dessa area de pesquisa, por conta dos inumeros profissionais capacitados que ali
se encontravam.

As atividades aquéaticas na posicao vertical vém recebendo notoriedade, pois é uma
atividade prazerosa e com grandes beneficios provenientes de sua pratica, beneficios estes
como perda de peso, melhora na aptiddo fisica, diminui¢do da frequéncia cardiaca, melhora
em indicadores de doencas cardiometabdlicas, como diabetes e hipertensdo (LEONEL et al.,
2023). Além disso, para os profissionais em Educacdo Fisica € um campo de atuacdo
promissor.

No decorrer das vivéncias dentro do projeto, surgiam inquietagfes e questionamentos,
que ndo sabia responder, e para elucida-las, buscava respostas através dos meios possiveis.
Uma destas indagacfes foi a impulsionadora desta pesquisa, que era: O treinamento no
ambiente aquatico, tem melhora na poténcia muscular de membros inferiores?

Na tentativa de procurar respostas para o questionamento acima citado, foi possivel
encontrar algumas pesquisas com treinamento intervalado no cenario terrestre que
apresentaram a necessidade de aumento da carga externa de treino a fim de melhoras em
poténcia muscular. No cenario aquatico é perceptivel a falta de pesquisas, que estudam o
treinamento com progressao e sem progressao no ambiente aquatico. Neste sentido, a presente
pesquisa apresenta como intuito, buscar entender melhor esta lacuna, e desta forma entender
se a progressao do treinamento terd impacto na poténcia muscular, valéncia tdo importante,
que reflete no desempenho tanto de atletas quanto de pessoas que visam o exercicio na busca
por saude. Assim como, de ajudar a contribuir na necessidade de aumento ou ndo de

intensidade durante o periodo de treinamento.
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2 REVISAO DE LITERATURA

A revisdo de literatura sera dividida em quatro topicos principais: o0 primeiro ira
discutir sobre Ambiente aquatico; o segundo, Modalidades de atividades aquaticas na posicdo
vertical e seus beneficios; o terceiro, Controle de intensidade e periodizacdo; e o ultimo,

Poténcia muscular.

2.1.1 AMBIENTE AQUATICO E IMERSAO

O exercicio fisico praticado no ambiente aquatico € distinto do realizado no ambiente
terrestre, 0 mesmo movimento realizado fora e dentro da dgua véo ter respostas fisioldgicas e
mecanicas diferentes. 1sso ocorre devido as propriedades fisicas da &gua, as principais sao
Densidade; Pressdo Hidrostatica; Flutuabilidade; Termodindmica e Viscosidade.

O primeiro deles é a densidade, que é massa por volume. A densidade da dgua varia de
acordo com sua temperatura. Se comparado com a densidade do ar no nivel do mar, é 800
vezes mais densa (COLE et al, 2011).

Pressdo hidrostatica é a pressdo que a agua exerce sobre o que esta imerso nela, na
medida em que a profundidade aumenta a pressdo aumenta a cada 0,5 polegadas (1,27 cm) a
pressdo aumenta em 1 mmHg (COLE et al, 2011).

Flutuabilidade é produzida pela diferenca da gravidade especifica da dgua que é de 1,0
g/cm3 comparada pela massa corporal de um individuo a massa magra é de 1,1 g/cm3
enguanto a massa gorda é de 0,974 g/cm3 (COLE et al, 2011), quanto maior o nivel de massa
gorda melhor vai ser a flutuabilidade de um individuo.

Termodinamica, a 4gua conduz de forma eficiente o calor, a condutividade térmica da
agua é 25 vezes mais abrangente que o ar (NAGLE, 2019).

Por fim, a Gltima das propriedades ¢ a viscosidade, é o atrito causado pelo movimento
dentro de um fluido. Um fluido com alta viscosidade aumenta a dificuldade de deslocamento
dentro dele, aumentando a dificuldade dependente da forma e superficie desse objeto ou
pessoa em deslocamento (NAGLE, 2019).

Alberton e Kruel (2009) mostram que s6 de estar imerso na agua, alteragdes
fisioldgicas sdo encontradas, diferencas como o0 peso hidrostatico proveniente das
propriedades da agua e a diferenciacdo que acontece com a troca de calor do ambiente
aquatico. Com intuito de se adaptar ao ambiente aquatico inserido, o corpo precisa se adaptar
neste contexto. Isso acontece por algumas propriedades que sdo caracteristicas do ambiente
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aquatico, como fatores hidrostaticos, maior resisténcia para efetuar o movimento,
termorregulacdo, viscosidade, flutuabilidade e densidade (KRUEL, 1994; BARELA et al.,
2006; SILVA & KRUEL, 2008).

2.1.2 ATIVIDADES AQUATICAS NA POSICAO VERTICAL E SEUS BENEFICIOS

As atividades aquaticas na posicdo vertical chamam a atencdo devido as suas
caracteristicas unicas e seus beneficios relacionados a sadde, como exemplo, diminuicdo do
peso hidrostatico, o que a transforma em uma excelente saida ndo farmacoldgica para diversas
comorbidades, pois diminui o risco de possiveis lesdes devido ao estresse proveniente dos
impactos gerados nas articulag@es, trazendo mais seguranca para a pratica (KRUEL, 2000).

Segundo Gongcalves (2008), em pesquisa efetuada em varias bases de dados, observou-
se a ndo padronizacao referente a terminologia utilizada para definir a hidroginastica. Quando
procurado, aparecem inimeras as palavras chaves utilizadas para designar: hydrogymnastic;
hydro aerobic; aqua aerobics; water aerobics; aquatic exercice; water exercice; aquatic
fitness; aquatic training program; agua running.

A hidroginastica é possivelmente a mais conhecida destas modalidades, também
chamada de Aquafitness (ADAMI, 2003). E um exercicio satisfatorio que usa a resisténcia
natural da &gua e impuls&o. Promove um treino de impacto reduzido, que é recomendado para
todas as faixas etarias. Outra modalidade é a caminhada em aguas profundas, um exercicio
onde o praticante ndo tem contato com o solo, é feito com uso de colete flutuador, que impede
0 usuario de afundar.

Como apresentado por Richie e Hopkins (1991), a corrida no ambiente aquatico é
diferente da técnica feita no ambiente terrestre, por isso € importante a familiarizagdo e
realizacdo da técnica correta no exercicio. Este exercicio também é conhecido como jogging
aquatico, estudos vém sendo feitos a respeito do treinamento com essa modalidade, alguns
autores apresentam o jogging como uma vertente, sempre atrelada ou préxima da
hidroginéstica, pois os beneficios sdo muito similares entre as modalidades (REICHERT,
2018; KANITZ, 2016).

O exercicio fisico ¢ uma saida ndo farmacologica, no combate e prevencéo de diversas
comorbidades que atingem a populagdo, como mostra a Organizacdo Mundial de Saude, cerca
de 23% da populacdo adulta ndo atinge as diretrizes de atividade fisica propostas pela mesma,
que é de 150 minutos semanais de atividade fisica moderada e vigorosa (World Health
Organization, 2018; WHO, 2010).
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As modalidades aquaticas na posicdo vertical sdo excelentes possibilidades para
cumprir esta meta de 150 minutos, pois favorecem aderéncia ao treinamento, menor impacto
sobre as articulagBes diminuindo o risco de lesbes durante a pratica. Esta caracteristica faz
com que as atividades aquaticas se tornem uma opcdo para individuos com doencas
reumaticas, idosos e obesos (DELEVATTI et al., 2015).

O peso hidrostatico no ambiente aquatico € um fator que precisa ser enfatizado,
segundo Kruel (2001), quando imerso até o processo xiféide o peso hidrostatico € reduzido
em 67,4%. Quando o peso é reduzido, o impacto resultante nas articulacBes causado pelo
exercicio também é diminuido.

Pesquisas mostram resultados benéficos em programas de treinamento aquatico na
posicdo vertical, aerdébicos, forca e combinados, com melhora no desempenho funcional,
composicdo corporal, aptiddo cardiorrespiratoria, resisténcia muscular e forca, além de ter
melhora direta em indicadores de doencas cardiometabodlicas (MATTQOS, 2016; WALLER,
2016; BARKER, 2014).

2.1.4 CONTROLE DE INTENSIDADE PARA A PERIODIZACAO

Existe adaptacdo do fisico a intensidade do exercicio, quando aumenta a intensidade
do exercicio realizado, o corpo necessita utilizar maior namero de fibras musculares (FINK
ET AL., 1977). Ao decorrer de um periodo de treinamento, 0 corpo passa por um processo de
adaptacdo cronica, que melhora o recrutamento de fibras musculares, e aumenta a regido
transversa da musculatura (KRAEMER, 2017).

O controle adequado da intensidade é fator fundamental para a prescricdo de um
treinamento, e existem diversos modos de se controlar a intensidade, por meio de indicadores
fisiologicos, como VO2amaximorpico, limiares ventilatorios, niveis de lactato sanguineo, frequéncia
cardiaca (FC) e percepcao subjetiva de esforco (PSE). Neste tdpico o foco serd na PSE e FC.

Segundo Grael (2006), a FC por sua facil aplicacdo, é o indicador mais utilizado no
controle de intensidade do esfor¢co produzido, entretanto os testes incrementais para o controle
individualizado, sdo na sua maioria realizados em ambiente terrestre e como demonstrado a
FC sofre alteracbes por conta das propriedades fisicas da dgua (KRUEL, 2001), ou seja,
superestimando a intensidade controlada pela frequéncia cardiaca. A PSE se apresenta como
uma ferramenta eficiente no controle de intensidade.

O treinamento aquatico com e sem progressdo de intensidade, apresentaram respostas

positivas no desempenho de capacidades funcionais em testes como o de sentar-se e levantar
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de 30 segundos e o Timed Up and Go (TUG), além de melhoras em forca e perda de peso. Os
estudos foram realizados com mulheres obesas, a forma de controle de intensidade do grupo
que nao progrediu foi feita através da FC e ficou sempre entre 60 a 75% da FCmaxima
(ZANIBONI et.al 2019).

Mattos (2016) apresentou uma revisao bibliografica e dentro dos artigos pesquisados,
somente duas das intervengdes possuiam progressdao de intensidade no seu protocolo de
treinamento, enquanto um controlava a progressdo de forma individualizada, a outra

intervencdo utilizava a PSE para fazer o controle (Wallis et al. 2014; Wang et al. 2007).

2.1.5 POTENCIA MUSCULAR

Alguns autores trazem conceitos de poténcia muscular como: "poténcia € a velocidade
em que se desempenha o trabalho” (FLECK & KRAEMER, 1999). “Poténcia ¢ a forga
dividida pela unidade de tempo” (ZATSIORSKY, 1999). Para se obter melhoras em aspectos
de poténcia muscular é necessario a melhora de alguma das variaveis, apresentadas no calculo
de poténcia, velocidade/trabalho ou forca/unidade de tempo. Segundo Farinatti (2000) é
preciso extrapolar os limiares de despolarizagdo das células musculares com um estimulo
suficiente para se ter respostas adaptativas, para assim ter acréscimo de forca. Porém, para
atingir os beneficios, provenientes do treino especifico para poténcia sdo necessarias cargas de
trabalho que muitas vezes o praticante ndo consegue atingir.

O treinamento pliométrico aquético e terrestre tem sido evidenciado como uma
excelente saida para o desenvolvimento de poténcia muscular (PM), entretanto a grande
maioria das pesquisas é feita com atletas ou pessoas fisicamente ativas (ESTEVES et al.,
2012). Cargas mais baixas com tempo de movimento acelerado, representam possibilidades
boas no desenvolvimento de poténcia, sendo possivel em exercicios multi ou mono articulares
(KOMI, 1979).

O treinamento pliométrico deve ser bem observado e trabalhado com bastante
precaucao, pois € um exercicio que enfatiza o uso da forga elastica utilizando do ciclo de
alongamento e encurtamento (KRAEMER, 2017) o que acaba gerando sobrecarga sobre as
articulacdes, limitando o uso deste treinamento em grupos com doengas osteoarticulares.

Pensando no treino aerobico terrestre, para obter melhoras na poténcia muscular,
Obert (2001), observou gue o treinamento aerdbico realizado em terra com duas intensidades
diferentes, 50 e 70 da FCwmax reserva, sem progressdao de intensidade, durante os treinos

resultou em ndo respostas significativas na poténcia muscular anaerdbica, porém obteve
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melhoras significativas na poténcia aerdbica. Indo contra os resultados, estudo feito na
universidade de Malaga, Espanha, que avaliou o efeito do treino aerdbico sobre a forga
explosiva/poténcia dos membros inferiores, para a prescricdo do treinamento aerobico houve
a realizacdo de progressao de intensidade, o efeito do treinamento aerdbico foi significativo
na melhora de poténcia de membros inferiores (GARCIA, 2003).

No ambiente aquatico, € dificil encontrar pesquisas que avaliam os efeitos do
treinamento aquatico em poténcia muscular, porém metanalises vem mostrando o poder do
treinamento aquatico em forca muscular (PRADO et al., 2022), além de melhoras na
capacidade de marcha e resisténcia muscular (FILENI et al., 2021). Capacidades que podem

estar atreladas a melhora ou manutencdo da poténcia muscular.

3. MATERIAIS E METODOS

3.1 CaracterizacGes do estudo

Caracteriza-se como um ensaio clinico, com dois grupos realizando intervencfes em
horéarios distintos, ambos os grupos de treinamento revezavam nas modalidades hidroginastica
e jogging aquatico. O intuito do estudo é a aplicacdo dos conhecimentos, ajudando a colaborar
com a elucidacdo da lacuna exposta, por isso, 0 estudo segue a natureza aplicada (ASSIS,
2009). O tipo de estudo é classificado como experimental, pois busca, por meio de uma

intervencao, respostas de variaveis selecionadas (SILVERMAN, 2009),

3.2 Participantes

Foram recrutados adultos e idosos participantes do projeto de extensdo de atividades
aquaticas em posicdo vertical- Estudo de Intervencdo com Treinamento Aquéatico (EITA),

vinculados a Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC).

3.2.1 Critérios de elegibilidade

Foram utilizados os seguintes critérios de elegibilidade: ter liberacdo médica para a
pratica de exercicio fisico, ndo possuir limitacdes osteomioarticulares que impedissem a
realizacdo de exercicio, ter o ciclo vacinal do Covid-19 completo, estar na faixa etéria entre
30 e 80 anos.
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3.3 Aspectos éticos

Todos os participantes da pesquisa foram informados dos objetivos, procedimentos da
pesquisa e possiveis riscos que envolvem. E apds isso, assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecimento (APENDICE A).

O estudo foi autorizado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Federal de Santa Catarina (5.510.243) e registrado no Registro Brasileiro de
Ensaio Clinico (RBR- 2txw8zy)

3.4 VARIAVEIS

3.4.1 Variaveis de caracterizacdo da amostra

Para caracterizacdo da amostra foi aplicado uma anamnese para obter informagdes
sociodemogréaficas e condices de saude dos participantes (APENDICE B). Também foram
realizadas medidas da massa corporal, utilizando a balanca digital com precisdo 100 gramas
(Marte®, modelo PP 180), estatura mediante o estadidmetro com precisdo de 1 milimetro, e

foi realizado o célculo do indice de massa corporal (IMC) para cada participante.

3.4.2 Variaveis dependentes

Como desfecho primério foi mensurado a poténcia muscular, através do célculo
matematico que usa o numero de repetices executadas durante o teste de sentar e levantar em
30 segundos, a estatura e a massa corporal do individuo que executou o teste e, a altura da
cadeira utilizada no teste. Com os dados, é possivel identificar a média da velocidade da
execucdo do teste, média da forca do teste e com as duas variaveis expostas € identificavel a
poténcia muscular relativa (ALCAZAR et al.,2018).

Poténcia muscular relativa = 0,9 x [estatura x 0,5 - altura da cadeira] / n°de repeticdes

no teste de sentar e levantar x 0,5

Foi realizado o teste de sentar e levantar, que consiste em fazer o maior nimero de

repeticdes em 30 segundos, a fim de avaliar a funcionalidade do individuo ao realizar esta
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atividade diéria. Partindo da posicdo onde se estad sentado com a mao posicionada sobre os
ombros, o avaliado deve iniciar o movimento de levantar, com as costas no encosto da
cadeira, a partir do momento que a costas saem do encosto o cronémetro € disparado pelo
avaliador, em 30 segundos o avaliado deve levantar e sentar na cadeira 0 maior nimero de
vezes que conseguir. Realizar a extensdo completa de joelho durante o movimento de subida,
depois do primeiro movimento de subida o avaliado ndo precisa mais encostar as costas no
encosto da cadeira (RIKLI e JONES, 1999).

3.4.3. Variaveis independentes - Treinamento aquéatico na posi¢do vertical com

progressdo (TCP) e Treinamento aquético na posic¢éo vertical sem progressao (TSP)

Como variavel independente foram os modelos de treinamento, em que oS
participantes foram alocados em dois grupos: grupo de treinamento aquatico na posicdo
vertical com progressdo (TCP) ou grupo de treinamento aquatico na posigdo vertical sem
progressdo (TSP). O periodo de intervencdo foi de 12 semanas, com trés sessGes semanais,
sendo realizadas na segunda, quarta e sexta-feira. As sessdes de treino tiveram duracao de 50
minutos, separadas em 3 partes: aquecimento (5 a 10 minutos), parte principal (36 minutos) e
volta calma (5 minutos). O aquecimento e a volta calma eram iguais nos dois grupos.

A intervencdo ocorreu no complexo aquatico situado dentro da Universidade Federal
de Santa Catarina, em duas piscinas, uma olimpica com variacdo de profundidade de 1,85 a
2,00 metros onde era realizada a caminhada e corrida em agua profunda, e outra pequena,
onde ocorria a hidroginastica com profundidade variando de 1,50 a 1,70 metros. A caminhada
em agua profunda foi realizada na piscina olimpica, onde o participante ndo tinha contato com
o0 solo, a atividade era feita com uso de colete flutuador que auxiliava e impedia os alunos
afundarem.

As sessbes de hidroginastica seguiam a mesma ordem nos dois grupos eram baseadas
nestes 6 exercicios: 1-corrida estacionaria, 2-elevacao posterior, 3-deslizes laterais, 4-deslizes
frontal, 5-chute frontal, 6-corrida posterior.

A ferramenta para controle de intensidade, foi através de PSE, e a escala utilizada foi a
escala de Borg de 6 a 20 (BORG, 2000). Houve uma semana de familiarizagdo com a escala
de percepcdo de esforco, assim como sugerido por Nagle et. al (2019), que apresenta ser

importante contato prévio com as faixas de intensidade exposto pela PSE. Para organizar a
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periodizacdo da intervencdo o macrociclo foi 12 semanas, dividido em 4 mesociclos, com 3
semanas cada mesociclo.

Até este ponto da metodologia aplicada, as informacdes eram validas para os dois
grupos, ja que o objetivo da intervencdo era controlar a progressdo e nao progressao de
intensidade. Na sequéncia é apresentado como foi realizada a periodizacdo para o controle da
intensidade.

O Treinamento aquatico com progressdao de intensidade (TCP) iniciou com
intensidade de PSE de 11 a 15, o Gltimo mesociclo do treinamento chegou na PSE de 13 a 17,
passando por outras duas trocas de intensidade. O Treinamento aquatico sem progressdo de
intensidade (TSP) teve inicio com a intensidade de PSE 11 a 15, intensidade intermediaria
comparado a periodizagcdo do grupo que progrediu a intensidade, ndo houve alteracbes de
intensidade na periodizacdo. Na Tabela 1 estdo os modelos de periodizacdo dos treinamentos

propostos.

Tabela 1 - Modelo de Periodizagao

Mesociclos Semanas TCP TSP
) 18 x (1 min PSE 11 com 18 x (1 min PSE 11 com
Mesociclo 1 1-3 ) )
1 min PSE 13) 1 min PSE 15)
) 18 x (1 min PSE 11 com 18 x (1 min PSE 11 com
Mesociclo 2 4-6 ) )
1 min PSE 15) 1 min PSE 15)
) 18 x (1 min PSE 13 com 18 x (1 min PSE 11 com
Mesociclo 3 7-9 ) )
1 min PSE 15) 1 min PSE 15)
) 18 x (1 min PSE 13 com _
Mesociclo 4 10-12 18 x (1 min PSE 11 com

1 min PSE 17)

1 min PSE 15)

Nota: TCP= Treinamento com progressdo; TSP= Treinamento sem progressdo; PSE= percepgao

subjetivo ao esforgo.

3.5 Analise estatistica
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A amostra foi caracterizada através de variaveis sociodemograficas: idade e IMC e
variaveis de estado de saude: presenca de diabetes mellitus, dislipidemia e hipertensdo arterial
sisttmica. As varidveis continuas foram expressas através de média e desvio padrdo e as
variaveis categoricas através de frequéncia absoluta e relativa.

Diferencas entre os grupos na baseline foram testadas através do teste de qui-
quadrado de Pearson/Fischer para as variaveis categéricas e para as variaveis continuas foram
aplicados o teste de Shapiro-Wilk para avaliar a normalidade dos dados e aplicado o teste t de
Student independente. Para verificar o efeito da intervencdo intra e intergrupos foi realizada a
analise de Generalized Estimating Equations (GEE), adotando-se o post-hoc de Bonferroni,
os dados foram expressos em média e erro padrdo. A magnitude de diferenca (p6s — pré) entre
as avaliagdes foram expressas em delta (A). O nivel de significancia adotado foi de 0,05.
Todas essas analises foram realizadas usando o SPSS, versédo 21.0 (IBM Corp., Armonk, NY,
EUA).

4 RESULTADOS

A Figura 1 representa 0 desenho experimental da intervencdo e mostra os 50
participantes que iniciaram o projeto de extensao de atividades aquéticas em posi¢éo vertical e
assinaram o TCLE. No decorrer da intervencdo houve desisténcias devido motivos pessoais
de diversas naturezas. Contudo, vale destacar que ndo houve relato de eventos adversos.
Finalizaram a intervencdo vinte participantes com meédia da frequéncia as sessdes de
64,00+16,86% no grupo TSP, enquanto no grupo TCP aderéncia média de 65,09+15,73%
(p=0,609) das 32 sessdes prescritas.



Figura 1 - Desenho Experimental

Coletas Pre-
intervencao:

Intervencao:

Coletas Pos-
intervencao:
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TCLE e Anamneses

(n=50)

Testes Fisicos

Medidas
Antropométricas

Familiarizacao

Randomizacao

Treinamento sem
progresséo (n=26)

Treinamento com
progressao (n=24)

P6s TSP (n=11)

P6s TCP (n=09)

Testes Fisicos

Medidas
Antropométricas

As caracteristicas dos participantes que completaram a intervengdo sao

representadas na Tabela 2.

Tabela 2 - Caracteristicas dos participantes.

) TSP (n=09) TCP (n=11)
Variavel Valor p
X (£ sd) X (£ sd)
Idade (anos) 55,33+ 8,66 55,82+11,91 0,920
IMC (kg/m?) 27,9845,03 27,10£4,22 0,605
Diabetes Mellitus 1(11,1%) 2 (18,2%) 0,579
Dislipidemia 4 (44,4%) 5 (45,5%) 0,658
Hipertensdo arterial sistémica 4 (44,4%) 3 (27,3%) 0,370

Nota: IMC= indice de massa corporal
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No que diz respeito ao teste de sentar e levantar e massa corporal, antes e depois da

intervencgédo de cada grupo, os resultados sdo expostos na Tabela 3, que demonstra melhoras

significativas no grupo TSP no teste de sentar e levantar.

Tabela 3 — Efeitos de 12 semanas de treinamento aerébio no meio aquéatico

na massa corporal e na forca e resisténcia de membros inferiores dos participantes.

Pré- Pos- p valor
intervengdo  intervencgao .
X X A g t |
(+ep) (*ep) t
Massa Corporal (kg)
T 77,3 77,6 0
SP 746,40 816,35 31 0 0 0,
T 69,0 68,5 - 214 ,866 285
CP 143,01 942,93 0,42
Sentar e levantar em 30s (repeticGes)
T 15,1 18,3 0
SP 440,81 3+1,13* ,19 0 0 0,
T 15,6 15,5 - ,386 ,027 020
CP 4+1,07 611,15 0,08

grupo.

Nota: X =média; ep= erro padrio;
TSP= treinamento sem progressdo; TCP= treinamento com progressao;

g= diferenca entre os grupos; t= diferenca entre os tempos; g*t= interacdo entre tempo e

* =Diferenca significativa pré vs pés (p <0,050).
A= diferenca entre 0 momento pés e o pré-intervengao

A Figura 2 apresenta os valores pré e poOs-intervencdo dos grupos na poténcia
muscular expressa por W/kg nos grupos TSP (Pré=3,89+0,26; Pos= 4,61+0,31; p=0,001) e
TCP (Pré=3,46+0,21; Pds= 3,41+0,27; p=0,846).



Figura 2 - Poténcia muscular relativa, expressa em watts por quilograma.
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* = diferenca significativa pos-intervengdo no TSP (p<0,05 — p=0,001).
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5 DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo avaliar o efeito de 12 semanas de treinamento
aquatico na posicao vertical, com e sem progressao de intensidade, na poténcia muscular de
adultos e idosos. Foram observadas melhoras significativas na forca e resisténcia de
membros inferiores e na poténcia muscular apenas no grupo de treinamento sem progresséo.
O grupo que realizou o treinamento sem progressdo de intensidade apresentou
melhoras significativas (p<0,05), na poténcia muscular relativa, enquanto o grupo com
progressao de intensidade ndo obteve melhora significativa (p>0,05), mantendo a poténcia
muscular relativa do inicio do programa de treinamento. Vale destacar, que o programa de
treinamento néo tinha como objetivo principal montar um treinamento exclusivo para
melhorar a poténcia muscular, e sim, se aproximar das praticas realizadas em centros de
treinamentos com populagdes visando incentivar possiveis melhoras em aspectos de saude.

A partir dos resultados obtidos vale ressaltar que inicialmente havia uma expectativa
de que o grupo com progressdo de a intensidade apresentaria melhores resultados, pois a
sobrecarga que a resisténcia da adgua exerce sobre a pratica do exercicio fisico, contribui
para a melhora da forca muscular (KRUEL et. al, 2018), e agilidade de marcha (LIMA et.
al, 2021), que poderiam favorecer a melhora da poténcia muscular. Contudo, o grupo de
treinamento sem progressdo de intensidade obteve beneficios superiores. Um dos motivos
de tal retorno ndo esperado, para o TCP pode ter sido a questdo de a progressao ndo ser o
suficiente para as adaptacdes cronicas que 0s praticantes necessitavam. Porém, a ndo perda
dessa valéncia também se faz importante para manter as funcionalidades diarias.

Outra variavel que interfere diretamente na resposta do treinamento foi a assiduidade
dos treinos, onde a média de frequéncia dos participantes foi de 64% e 65%, nos grupos sem
progressao e com progressao, respectivamente. Cabe a reflexdo que mesmo sem o potencial
maximo atingido, todos os individuos melhoraram ou mantiveram suas valéncias
preservadas, desta forma mostrando a capacidade que o treinamento aquatico possui em
qualificar a vida e saude dos seres humanos.

Né&o teve diferenca significativa na massa corporal nos grupos, porém com aumento
de poténcia muscular do grupo sem progressdo, € um indicio de possivel aumento de forca

muscular.
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O treinamento aquatico em posicdo vertical se apresenta como uma excelente
ferramenta para a manutencdo e melhora de valéncias importantes como forga e poténcia
muscular que se ligam diretamente as funcionalidades cotidianas. Por isso, encontrar uma
dose segura de exercicio fisico que tenha resultados benéficos é algo que precisa ser
explorado, ndo s6 com modelos de periodizacdo, mas também com intensidade de treino e
volume de treino semanal, com a pretensdo de encontrar um modelo que seja cada vez mais
seguro para a pratica do treinamento aquatico.

Destaca-se a necessidade de mais estudos e pesquisas dentro do segmento da
periodizacdo e treinamento aquatico em posicdo vertical, ja percebendo mudancga no cenario
académico brasileiro atual. Aliado a construcdo mais gradual e lenta do cenéario citado esta a
falta de espagos publicos e de qualidade para o fomento das praticas desta atividade,
contribuindo para que as pessoas nao se sintam motivadas. Avaliando o processo da pesquisa,
observando a caminhada realizada apresentou-se como possibilidade uma intervencdo com
maior tempo, a fim de acompanhar o processo de evolucao e identificar um possivel limite no
TSP. Em paralelo, uma avaliacdo ao final de cada mesociclo se mostra relevante para o

processo da pesquisa.

6 CONCLUSAO

Com base nos resultados encontrados na pesquisa, ndo houve alteragéo significativa
na massa corporal dos grupos com e sem progressdo. Em poténcia muscular o grupo com
progressao de intensidade ndo teve melhoras significativas, porém, manteve a poténcia
muscular que iniciou a intervencdo. O treinamento aquatico em posicdo vertical sem

progressdo de intensidade apresentou melhora em indicadores de poténcia muscular.
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo: EFEITOS DO TREINAMENTO AQUATICO EM POSICAO VERTICAL SOBRE DESFECHOS
HEMODINAMICOS, METABOLICOS, FUNCIONAIS E PSICOSSOCIAIS DE ADULTOS E IDOSOS

Pesquisador responsavel: Prof. Dr. Rodrigo Sudatti Delevatti (CDS/ UFSC)

Prezado senhor (a), vocé esta sendo convidado (a) a participar como voluntario (a) de um projeto de
pesquisa a ser desenvolvido pela Universidade Federal de Santa Catarina, cujo objetivo é avaliar os efeitos de
um programa de treinamento aerobio, de forca ou combinado em meio aquatico em posicéo vertical sobre as
repostas na pressao arterial, glicemia capilar, aptidao fisica, qualidade de vida, qualidade do sono, sintomas
depressivos e marcadores bioquimicos. Este projeto esta pautado na Resolugdo 466/2012, do Conselho Nacional
de Saude e os pesquisadores comprometem-se em cumprir todos os seus itens.

Os procedimentos: Ao concordar em participar do estudo, o (a) senhor (a) serd submetido (a) aos
seguintes procedimentos: preencher um formulario contendo perguntas relacionadas a aspectos da sua salde e
pratica de exercicios fisicos. O(a) senhor(a) sera convidado(a) a participar de um programa de treinamento
aerdbio e/ou forca e/ou combinado em meio aquatico que ocorrerd no Centro de Desportos da Universidade
Federal de Santa Catarina, e terd que realizar avaliagdes de aptiddo fisica, pressdo arterial, glicemia capilar,
coletas sanguineas e preencher uma anamnese e questionarios referentes a sua qualidade de vida, qualidade do
sono, sintomas depressivos e quando necessario de sintomas de menopausa.

Riscos e desconfortos: Na realizacdo das avaliacfes e do programa de treinamento, existem minimos
riscos e desconfortos. A saber: cansaco ou aborrecimento ao responder as perguntas do questionario, dificuldade
ou aborrecimento ao realizar as medidas de pressao arterial, glicemia capilar, aptiddo fisica. Ainda, apesar de
todas as orientacdes para prevencdo de quedas e todo o suporte estrutural para melhor encorajamento nas
sessdes, pode haver riscos de desequilibrio ou escorregbes. Caso venha a ocorrer qualquer um desses casos, a
equipe de pesquisadores ird fornecer todo o suporte necessario. Além disso, cabe ressaltar que os protocolos de
avaliacdo e prescricdo de exercicio adotados serdo supervisionados por profissionais com a devida especializacéo
e capacitagdo. Em qualquer caso, a equipe de pesquisadores ira fornecer todo o suporte necessario.

Beneficios: A pesquisa proporcionara diversos beneficios aos participantes, que seguem: Possibilitar
aos participantes realizarem treinamento fisico supervisionado por profissionais capacitados; proporcionar aos
participantes o conhecimento do seu estado fisico e resultados clinicos importantes para a saide; orientar com
dicas que podem contribuir para a salude, alimentagdo mais saudavel e qualidade de vida e elucidar questfes
referentes a prescri¢do de exercicios fisicos no meio aquético.

A confidencialidade: A identidade dos participantes sera completamente preservada, mas a quebra de
sigilo, ainda que involuntaria e ndo intencional, pode ocorrer. Os resultados gerais da pesquisa (ndo relacionados

aos participantes, sem identificagdes nominais) serdo divulgados apenas em eventos e publicacfes cientificas.
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Seré garantido ao participante a confidencialidade dos dados e o direito de se retirar do estudo quando melhor
Ihe convier, sem nenhum tipo de prejuizo, e toda e qualquer informacdo/ duvida seré esclarecida em qualquer
momento do estudo. Ressaltamos que € de grande importancia que o(a) senhor(a) guarde em seus arquivos uma
cbpia do documento, para possiveis consultas futuras.

Garantia de ressarcimento e indenizagdo: O(A) senhor(a) ndo terd nenhum tipo de despesa para
participar desta pesquisa, bem como ndo receberd nenhuma compensagdo financeira para tal, mas, em caso de
gastos comprovadamente decorrentes da pesquisa, garante-se o direito ao ressarcimento. Ademais, diante de
eventuais danos materiais ou imateriais provenientes da pesquisa, o(a) senhor(a) tera direito a indenizacéo
conforme preconiza a resolucdo vigente.

A devida pesquisa esta pautada em acordo com o CEPSH, que é um 6rgdo colegiado interdisciplinar,
deliberativo, consultivo e educativo, vinculado a Universidade Federal de Santa Catarina, mas independente na
tomada de decisdes, criado para defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua integridade e
dignidade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos. Ficando disponivel ao

senhor(a) entrar em contato com o drgéo caso tenha alguma consideracéo ou divida sobre a ética desta pesquisa.

Apos estes esclarecimentos, solicitamos 0 seu consentimento para participar desta pesquisa. Duas vias
deste documento deverao ser rubricadas e assinadas pelo(a) senhor(a) e pelo pesquisador responsavel, sendo que

uma destas vias devidamente assinada ficara com o(a) senhor(a).

Floriandpolis — SC, de de 2022.

Assinatura do Participante Assinatura do Pesquisador

Agradecemos antecipadamente a atencdo dispensada e colocamo-nos a disposicéo para quaisquer

esclarecimentos.

Atenciosamente.

Prof. Dr. Rodrigo Sudatti Delevatti (UFSC)
Tel: (48) 3721-8554
e-mail: rsdrodrigo@hotmail.com
Enderecgo: Rodovia Jodo Paulo, n° 710, apto 703b, torre 2, Jodo Paulo, Florianépolis — SC.
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
Universidade Federal de Santa Catarina- Prédio Reitoria Il
R: Desembargador Vitor Lima, n® 222, sala 401, Trindade, Floriandpolis/SC.
CEP 88.040-400


mailto:rsdrodrigo@hotmail.com

Contato: (48) 3721-6094

E-mail: cep.propesg@contato.ufsc.br
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APENDICE B- Anamnese

aades ATIVIDADES AQUATICAS VERTICAIS SP0s,
g . SARTAN
3;3-{ HIDROGINASTICA/JOGGING gﬁ‘é
UFSC INE IS
ANAMNESE sl
Data: Horério:
1) PERFIL SOCIODEMOGRAFICO
1.1) Nome
Completo:
1.2) Enderego:
1.3) CEP: 1.4) Telefone de contato: 1.5) Celular:
1.6) Em caso de emergéncia, avisar (nome e telefone):
1.7) Qual é sua data de nascimento: / /
1.8) Qual o seu estado civil: (0) Casado(a)/unido consensual (2) Solteiro(a)
(1) Separado(a)/divorciado(a)/desquitado(a) 3)
Viavo(a)

1.9) Qual o seu grau de escolaridade: (0) Fundamental incompleto (1) Ensino médio incompleto (2)
Fundamental completo

(3) Ensino médio completo (4) Superior incompleto (5)
Superior completo

1) HISTORICO DE SAUDE

11.1) Algum médico ja lhe disse que vocé tem ou ja teve:

11.1.1) Doenca arterial coronariana (0) Néo (1) Sim  Ha quanto tempo?
11.1.2) Hipertenso arterial/ presséo alta (0) Nao (1) Sim  H& quanto tempo?
11.1.3) Diabetes (aglcar no sangue) (0) Nao (1) Sim  Ha quanto tempo?

11.1.4) Colesterol e/ou Triglicérides alto (gordura no sangue) (0) Néo (1) Sim  Ha quanto tempo?

mga pulmonar (asma, enfisema, DPOC, etc) (0) Nao (1) Sim  Ha quanto tempo?
méo grande ou ja fez transplante cardiaco (0) Néo (1) Sim  Ha& quanto tempo?
mnias, disritmias, falha no coragdo (0) Nao (1) Sim  Ha quanto tempo?
WAneurisma, derrame ou acidente vascular cerebral (0) Nao (1) Sim  Ha quanto tempo?
mema nas valvulas do coracao (0) Néo (1) Sim  Ha quanto tempo?
mnga de Chagas (0) Nao (1) Sim  Ha quanto tempo?
mria entupida, enfarte, ataque cardiaco ou ja fez ponte de safena (0) N&o (1) Sim  Ha quanto
ﬁTE%?Diagnéstico de cancer  (0) Nao (1) Sim Ha quanto tempo? Qual tipo
de céncer?

11.1.13) Outras doencas ou problemas de satde?

11.1.13) Esté& sob acompanhamento médico? (0) Nao (1) Sim
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11.2) Sente dores no peito (angina)? Se sim, com que frequéncia?

11.3) Qual(is) medicamento(s) vocé utiliza regularmente (Informar nome, dose, frequéncia semanal e
horério do dia)?

11.4) Vocé possui alguma limitacao fisica (dor, lesdo ou cirurgia nos 0ssos, musculos ou articulagdes) que
limite e/ou impeca a pratica de atividades fisicas?

11.5) Durante a prética de atividade fisica vocé ja sentiu algum desses sintomas?

I1.5.1) Dor ou desconforto no peito (0) Nao (1) Sim
11.5.2) Falta de ar durante exercicio leve (0) Nao (1) Sim
I1.5.3) Tontura ou desmaio (0) Néo (1) Sim
11.5.4) Palpitacdo ou taquicardia (0) Néo (1) Sim
I1.5.5) Dor nas pernas quando caminha (0) Nao (1) Sim
I1.5.6) Cansaco grande para atividades leves (0) Nao (1) Sim

[1.6) Algum parente (primeiro grau) ja teve problema cardiaco? (0) Nao (1) Sim
(7) Nao sabe

[1.7) Atualmente, vocé fuma cigarros? (0) Nao (1) Sim

I.7.1) Se sim, em média quantos cigarros vocé fuma por dia? cigarros (7) Nao

sabe (8) NA

[1.8) Vocé teve COVID-19? (0) Nao (1) Sim
11.8.1) Se sim, quando?
11.8.2) Se sim, precisou de internacéo? (0) Nao (1) Sim
11.8.3) Se sim, ficou com sintomas persistentes? (0) N&o (1) Sim

11.8.3.1) Se sim, quais?

lll) PRATICA DE EXERCICIOS FiSICOS

[11.1) Vocé possui alguma experiéncia com a pratica da modalidade de hidroginéstica
ou corrida em piscina funda?

(0) Nao (1) Sim Se sim, especifiquei o tempo que
praticou

[11.2) Atualmente, vocé pratica outra atividade fisica (além daquelas realizadas na
piscina) de maneira regular (pelo menos 2 vezes por semana)?
(0) Nao (1) Sim
[11.2.1) Se sim, por favor, especifique:

() corrida () caminhada () futebol
() musculagéo
(  )ginastica ( ) natagéo ( ) outro (especifique)

[11.1.2) Total de minutos dispendidos em atividades nestas atividades elencadas acima, por
semana:
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() 40-60 minutos/semana
minutos/semana

() 81-100 minutos/semana
minutos/semana

( )61-80

() 100 ou mais

DADOS ANTROPOMETRICOS:

Peso: kg

Estatura: metros

Circunferéncia da Cintura (CC): cm cm cm
cm

Circunferéncia do Quadril (CQ): cm cm cm
cm

Média das medidas:

Meédia das medidas:

PRESSAO ARTERIAL, FREQUENCIA CARDIACA e GLICEMIA CAPILAR (repouso):

14 22 32

medida medida medida

Meédia

1° dia

de medida

PA
sistolica
(mmHg)

PA
diastolica
(mmHg)

FC
(bpm)

Glicemi

20 dia
de medida

PA
sistolica

(mmHg)

PA
diastolica

(mmHg)

FC
(bpm)

3° dia
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de medida

PA
sistolica

(mmHg)

PA
diastolica

(mmHg)

FC
(bpm)




