A N

ISSN: 2230-9926

Available online at http://www.journalijdr.com

1JDR

International Journal of Development Research

Vol. 11, Issue, 07, pp. 48811-48813, July, 2021
https://doi.org/10.37118/ijdr.22464.07.2021

RESEARCH ARTICLE OPEN ACCESS

1J DR

DESTREINAMENTO DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19 AUMENTOU O
NUMERO DE QUEDAS EM IDOSOS COM SINDROME METABOLICA

*Layce Bianca Pereira da Silva, Felipe Costa da Gama, Julio Anténio Lopo da Silva, Emanuelly
Etelvina de Paula Azevedo, Adriana Maria Leao de Moura, Camila Damasceno Ferreira, Danielle
da Costa Cardoso, Eduarda Elisa Martins Amaral, Fran Riera Brotas, Caio Ruan Pinheiro da Silva

Meninéa, Milena Vasconcelos Medeiros, Andrew de Almeida Furtado, Adridn Taina Magno de

Souza, Everton Vinicius Souza do Nascimento, Evitom Corréa de Sousa

Laboratério de Exercicio Resistido e Satide (LERES) da Universidade do Estado do Para (UEPA)

ARTICLE INFO ABSTRACT

Article History:

Received 07" April, 2021
Received in revised form
11" May, 2021

Accepted 16™ June, 2021

Published online 28" July, 2021 idosos com SM.

Key Words:

Destreinamento, Sindrome Metabdlica,
Quedas.

*Corresponding author:
Layce Bianca Pereira da Silva

O presente estudo teve como objetivo analisar os efeitos do destreino (DT) durante a pandemia
causada pela COVID-19, no nimero de quedas em idosos com Sindrome Metabdlica (SM). O
estudo foi realizado com 28 idosos com SM com idade entre 61 e 91 anos. Os resultados constam
diferencas significativas (0,031) no nimero de quedas antes (0,29) e apos (0,82) um periodo de
DT. Conclui-se que o DT durante a pandemia do covid-19 aumentou o niimero de quedas em
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INTRODUCTION

O envelhecimento é um processo natural, irreversivel e progressivo
da vida humana (Fechine; Trompieri, 2012). Com o avango da idade,
esse processo pode gerar limitagdes para a pessoa idosa, como
diminuicdo da forca, baixa flexibilidade, perda dos sentidos,
fragilidade musculoesquelética causando o aumento do numero de
quedas, entre outros (Santos; Andrade; Bue, 2009). Apesar de o
envelhecimento ser um processo natural e inevitavel, quando
associado com o sedentarismo, as limitagdes citadas acima podem ser
acentuadas, favorecendo o aparecimento de doengas, como diabetes,
hipertensao, obesidade, que quando associadas se caracterizam como
a Sindrome Metabolica (SM) (Ciolac; Guimaraes, 2004). A SM ¢ um
conjunto de disfungdes metabodlicas, o individuo é acometido pela SM
quando possui 3 ou mais disfungdes como obesidade central,
hipertensio arterial sistémica, diabetes ou hiperglicemia, aumento do
nivel de triglicerideos e a diminuigdo da lipoproteina de alta

densidade (HDL-colesterol) (Sociedade Brasileira De Hipertenséo et
al, 2005). Dentre as medidas para combater o sedentarismo, o
exercicio fisico tem sido fortemente recomendado, entre as
alternativas de exercicio fisico, o treinamento resistido (TR),
comumente conhecido como “musculagdo”, tem sido utilizado
comointerveng¢do ndo-farmacologica, na prevengdo e no tratamento de
doengas que acometem a populagdo em geral, entre elas, a SM
(Pereira Junior et al, 2013). A pandemia causada pela Coronavirus
Disease 2019 (COVID-19) identificada pela primeira vez em
dezembro de 2019 na cidade de Wuhan, na China, colocou a
populacdo mundial em alerta, gerando a necessidade de isolamento
social, afastando os praticantes de TR da sua vida fisicamente ativa
(Ferreira et al, 2020). Dito isso, é sabido que durante a inatividade
fisica ocorre a perda de forga e a diminui¢do da flexibilidade, o que
afeta diversos aspectos da capacidade funcional do idoso, podendo
aumentar o numero de quedas (SIQUEIRA et al, 2007). Além disso,
Segundo Soares et al (2020, p. 7) “os idosos com SM apresentaram
maior risco ¢ medo de quedas quando comparados aos pacientes sem
SM”. O presente estudo teve como objetivo, analisar os efeitos do
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destreino causado pela pandemia do COVID-19 no niimero de quedas
em idosos com SM.

METODOLOGIA

Populacdo: O estudo foi realizado com amostra constituida de 28
individuos com Sindrome Metabdlica, com idade entre 61 e 91 anos,
sendo 10 homens e 18 mulheres, no Laboratorio de Exercicio
Resistido e Saude (LERES), da Universidade do Estado do Para
(UEPA).

Critérios de inclusdo: Foram instituidos individuos idosos de ambos
os sexos, praticantes de TR ha pelo menos 6 meses com diagndsticos
de SM, ou seja, a presenca de no minimo trés disfun¢des metabolicas,
de acordo com a I Diretriz Brasileira de Diagnoéstico e Tratamento da
Sindrome Metabolica: Obesidade Central > 80 cm para mulheres e >
94cm para homens; Glicemia Plasmatica em Jejum > 100 mg/dL ou
tratamento para diabetes; HDL < 50 mg/dL para mulheres e < 40
mg/dL para homens; Triglicerideos > 150 mg/dL; Pressdo Arterial
Sistolica < 130 mmHg e/ou Diastdlica < 85 mmHg ou uso de anti-
hipertensivo.

Critérios de exclusao: Foram excluidos os individuos que possuirem
frequéncia de TR inferior a 75% e pacientes que apresentaram alguma
patologia cardiovascular, neuroldgica, psiquica, musculoesquelética
grave que impeca ou se agrave com a pratica do TR.

Avaliagdes: A avaliacdo foi realizada apos um semestre de TR, antes
e depois de 1 ano de destreino (fevereiro de 2020 e fevereiro de 2021,
respectivamente).

Questionario de quedas (QQ): Consiste em perguntas como
historico de quedas no ultimo ano (resposta sim ou ndo) e numero de
quedas (quantitativo).

Protocolo de treinamento: Os idosos treinados realizaram duas
sessOes semanais em dias ndo consecutivos. No inicio de cada sessao,
todos os idosos realizavam o aquecimento prévio. Apods o
aquecimento, cada individuo realizou o treinamento de forca, sendo 2
séries de 08 a 12 repeti¢des com intervalo de 1 a 2 minutos entre as
séries e entre os exercicios (Silva et al, 2020). Para a progressdo de
carga, foi realizado um aumento entre 2 a 10 % no peso levantado, e
ocorreu sempre que a pessoa conseguiu realizar uma ou duas
repeticdes a mais do que as planejadas. Além disso, a intensidade de
treino foi subméxima, caracterizada pelas alteragdes biomecanicas
nas ultimas repeticdes: alteragdo da cadéncia, tendéncia a isometria,
bloqueio respiratorio e alteracdo da técnica (Nascimento et al, 2018).
Os exercicios foram: levantamento terra, legpress, mesa flexora,
panturrilha em pé, remada unilateral, supino biodelta sentado, tragdo
frontal, desenvolvimento e abdominal infra, sendo divididos em
treino A (supino, legpress 45°, tracdo frontal, panturrilha em pé,
abdominal infra, desenvolvimento e levantamento terra) e treino B
(supino, legpress 45, tragdo frontal, remada unilateral, panturrilha em
pé, abdominal infra e flexora). Cronograma: As avaliagdes de foram
realizadas ap6s um semestre de TR, antes e ap6s o periodo de
destreino, o qual durou um ano (fevereiro de 2020 e fevereiro de
2021) para a retomada dos protocolos de TR, respectivamente.

Estatistica: Para a estatistica utilizou-se o Biostat versdo 5.3.
Primeiramente, utilizou-se o teste de Shapiro-Wilk para verificar a
normalidade dos dados, em seguida o Teste de Wilcoxon foi utilizado
para comparar as amostras antes e apds o periodo de destreino.
Determinou-se dados estatisticamente significantes p<0.05. Todos os
procedimentos realizados no presente estudo foram aprovados pela
comissdo de revisdo do comité de ética envolvendo seres humanos da
Faculdade Metropolitana da Amazonia (CAAE: 30059120.
30000.5701).

RESULTADOS E DISCUSSOES

Apbs a analise das amostras foi possivel identificar médias 0,29, 0,29
e 0,82 para o periodo de novembro de 2019, fevereiro de 2020 e

fevereiro de 2021, respectivamente (tabela 1). Dessa forma, houve
uma resposta decrescente dos pacientes nas avaliagdes do numero de
quedas ap6s o periodo de destreinamento (Grafico 1). Esta pesquisa
demonstrou que houve aumento significativo no numero de quedas
nos avaliados apos a interrupcdo do programa de treinamento no
periodo de um ano.
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Grifico 1. Resposta de questionario de niimero de quedas

Diversos estudos realizados mostram desfechos semelhantes a estes,
como o de Bartolomeu, Marques ¢ Monteiro (2015) que mostrou em
seus resultados que um periodo de pausa de doze semanas de
treinamento foi suficiente para diminuir o equilibrio dindmico,
aumentar o risco de quedas e o medo de cair no publico idoso.
Semelhante a isso, Vogleret al (2012) implementaram 12 semanas de
exercicios resistidos em 109 idosos que tiveram alta hospitalar, o que
reduziu significativamente os escores na avaliacdo do risco de quedas
nesses voluntarios. Em seguida, avaliaram os efeitos de 12 semanas
de auséncia de exercicios, ¢ concluiram em seu estudo que este
periodo de interrupgdo no treinamento foi capaz de reverter os ganhos
obtidos, ¢ aumentar o risco de quedas para préximo dos niveis pré-
exercicios. O estudo de Amorim et al. (2013) tragou os seguintes
fatores de risco associados a prevaléncia de quedas: sexo, faixa etaria,
situacdo conjugal, atividade fisica no lazer, multimorbidades,
dificuldades no sono, limitagdes em atividades basicas de vida diaria
e uso de dispositivo para marcha. Corroborando com o estudo de
Amorim, Esainer al (2017) avaliou o efeito de nove meses de
treinamento multicomponente (contemplando exercicios de forca,
equilibrio, velocidade e alongamento), seguido de trés meses de
destreinamento em 49 idosos. Os resultados da pesquisa demonstram
que apds 3 meses de destreino 18,4% dos avaliados sofreram uma
queda, e em 89% das quedas sofridas, os acometidos eram do sexo
feminino; também houve um declinio significativo de funcionalidade,
aumento de dor corporal, e declinio em diversos aspectos
relacionados a qualidade de vida dos avaliados, evidenciando uma
maior suscetibilidade & quedas entre mulheres idosas. Nesse contexto,
Santos et al (2021) afirma que as recomendagdes de isolamento social
para prevencdo da contaminagdo pela COVID-19 associado as
demandas de atividades domésticas, podem ser um potencializador
dos fatores de risco para a quedas em mulheres, principalmente
idosas, o que pode estar associado ao maior ntimero de quedas nesse
publico.

CONSIDERACOES FINAIS: O destreino no periodo de isolamento
social contribuiu no aumento do numero de quedas na populagdo
idosa.
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