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Resumo
O objetivo do estudo e verificar o efeito de programas de treinamento fisico

personalizado sobre a relagdo cintura quadril (RCQ), circunferéncia abdominal (CA),
massa corporal (MC) e percentual da gordura (%G) em mulheres adultas saudaveis e
fisicamente ativas durante quatro meses. A amostra foi composta por vinte e um
individuos do sexo feminino (N = 21), dividido em dois grupos. Grupo A, onze sujeitos
(N=11) com média de idade de 3918,6 anos. Grupo B, dez sujeitos (N=10) com média de
idade de 46,2+12,4 anos. Todas ja participavam dos programas de treinamento fisico
personalizado da In Forma — Centro de Atividade Corporal, na cidade de Santos, estado
de Sao Paulo, por pelo menos um ano consecutivo. Os sujeitos tinham uma freqiiéncia
de duas vezes (Grupo B) e de trés vezes (Grupo A) por semana de treinamento fisico
personalizado, sendo estes realizados em dias alternados, com duragado de 60 minutos
por sessao, e ndao apresentavam nenhum problema de saude aparente e nem uso de
medicamentos controlados nos ultimos seis meses anteriores ao experimento. A
amostra foi submetida a avaliacdo, antes da sessdao numero 01 e apds as sessdes
numero 32 (Grupo B) e 48 (Grupo A). Os dados foram estatisticamente analisados
através do teste “t” de Student dependente (intragrupos) e independente (entre grupos)
para analise das variancias entre as duas avaliacbes, baseado em um nivel de
significancia de p<0,05. Apesar de ndo encontrar diferengas estatisticamente
significativas, os resultados obtidos nos dois grupos (A e B) sdo semelhantes, o que
pode ser considerado favordvel porque foram alcancadas apenas com programas de

treinamento fisico personalizado, sem acompanhamento nutricional.

Palavras-chaves: composicao corporal, treinamento personalizado, avaliagao fisica,
atividade fisica.
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Abstract
The objective of the study was to verify the effects of personal training

programs on the waist-to-hip ratio (WHR), waist circumference (WC), body mass (BM)
and percentage of fat (%F) of healthy and physically active adult women during a
period of four months. The sample was composed by twenty-one women (n = 21),
divided in two groups. Group A, eleven subjects with a mean age of 3948, 6 years old.
Group B, ten subjects with a mean age of 46, 2112, 4 years old. All subjects has
already participated of the personal training programs at “In Forma: Body Activity
Personal Center”, in the city of Santos, state of Sdo Paulo, for at least one consecutive
year. The subject had a frequency of two times (Group B) and three times (Group A)
per week personal training, on alternated days, each session lasting 60 minutes. The
individuals were healthy and did not use any medicine or drug for at least six months
previous the study. The sample was submitted to an evaluation, before the first
session and after the last one (sessions number 32 and 48). The data were
statistically analyzed by the “t” of dependent Student test (intra groups) and
independent (between groups) for analysis of the variants between the two
evaluations, based in a level of significance of p< 0, 05. Although there were no
statistically significant differences, the results between the two groups (A and B) are
similar. This fact should be considered relevant because these results were reached

only with personal training programs, without nutritional accompaniment.

Keywords: Body composition, personal training, physical evaluation, physical activities
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Introducgao

Estudos que identificam a distribuicdo da gordura corporea por meio da relagao
cintura quadril (RCQ), circunferéncia abdominal (CA) e somatério das dobras cuténeas
(%G) sdo de extrema importancia para a salde, visto que o excesso de gordura corporal
principalmente na regido central do corpo compde em um dos mais sérios problemas de
saude da sociedade atual.

Na mulher, segundo McARDLE et al (1998), o maior depdsito de gordura corporal,
localiza-se ao redor dos quadris e das coxas (regido gluteo-femoral). Por este motivo,
muitas mulheres ao aderirem uma pratica de exercicios fisicos regulares tém optado
pela contratacao de um personal trainer, com intuito de acompanha-las durante a sesséo
de treinamento. Entende-se por personal training como exercicio fisico desenvolvido
com base em um programa particular, especial, que respeita a individualidade bioldgica,
preparado e acompanhado por profissional de Educacgao Fisica, realizado em horarios
preestabelecidos para, com seguranga, proporcionar um condicionamento adequado,
com finalidade estética, de reabilitacdo, de treinamento ou de manutengao da saude
(DOMINGUES FILHO 2006)

Aparentemente as modificagbes associadas a pratica do treinamento fisico
regular, além de auxiliarem na melhoria da estética corporal, podem repercutir
favoravelmente na qualidade de vida e saude de individuos de diferentes faixas etarias e
de ambos os sexos. (ACSM, 2003).

Pesquisas (AVERY, 1991; McARDLE et al 1998; NHLBI, 1998, HEYWARD,
STOLARCZYK, 2000; MACHADO, SICHIERI 2002) alertam para a RCQ e para as
dimensdes da CA, cujo acumulo e ma distribuicdo de gordura nessa regidao pode ser
deletérios a saude. A maior preocupacdo e com a gordura visceral, que fica na area
subcutanea do abdome, e que pode comprometer o bom funcionamento dos érgaos
como: o figado, os pancreas, os rins e os intestinos. Alguns estudos (PEREIRA et al 1999;
AVERY, 1991; KAPLAN, 1989; NRC, 1989) demonstraram que essa gordura contribui para
o aumento na taxa de triglicérides e de LDL, criando um desequilibrio lipidico, o que pode
elevar a pressao arterial e desenvolver diabetes, além de contribuir para o risco de infarto
do miocérdio e de um acidente vascular cerebral (AVC). Além disso, nas mulheres ha o

risco de desenvolver cancer nas mamas, no utero e no célon. (McARDLE et al 1998)
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Apesar da pratica de programas regulares de exercicios fisicos virem sendo
estudada mais criteriosamente, somente nos ultimos anos, e que alguns estudos, tém
buscado investigar o potencial do treinamento fisico personalizado para a melhoria de
diferentes componentes antropomeétricos.

Assim, o objetivo estudo foi verificar o efeito de programas de treinamento fisico
personalizado sobre a relagdo cintura quadril (RCQ), circunferéncia abdominal (CA),
massa corporal (MC) e percentual da gordura (%G) em mulheres adultas saudaveis e

fisicamente ativas durante 16 semanas.

Materiais e Métodos

Sujeitos

A amostra foi composta por vinte um individuo (n = 21) do sexo feminino
saudaveis e fisicamente ativas, dividido em dois grupos. Grupo A, onze sujeitos com
média de idade de 39+8,6 anos. Grupo B, dez sujeitos com média de idade de 46,2+12,4
anos. Todas ja participavam dos programas de treinamento fisico personalizado da In
Forma — Centro de Atividade Corporal, na cidade de Santos, estado de Sao Paulo, por
pelo menos um ano consecutivo. Os sujeitos tinham uma freqiiéncia de duas vezes
(Grupo B) e de trés vezes (Grupo A) por semana de treinamento fisico personalizado,
sendo estes realizados em dias alternados, com duragdo de sessenta minutos por
sessdo, e nao apresentavam nenhum problema de saude aparente e nem uso de
medicamentos controlados nos ultimos seis meses anteriores ao experimento.

Todos os sujeitos, apds serem convenientemente informados sobre a proposta do
estudo e procedimentos aos quais seriam submetidos, assinaram consentimento

esclarecido e concordaram em ceder os dados referentes as avaliagoes.

Procedimentos de coleta de dados e equipamentos utilizados.

Os sujeitos foram submetidos a duas avaliagbes, a primeira avaliagdo (AV 1),
aconteceu antes da sessao de treinamento fisico personalizado nimero 01, e a segunda

(AV 2) ocorreu apds a sessdo de treinamento numero 32 para o grupo B e apds a sessédo
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de treinamento numero 48 para o grupo A, o qual compreendeu um periodo de 16
semanas de duragéo.

As avaliagGes foram realizadas na In Forma: Centro de Atividade Corporal, por um
mesmo avaliador, experiente, que ndo teve contato com os resultados obtidos nas
medidas.

Na afericdo da MC foi utilizada a balanca digital Toledo ®, com carga maxima de
150 kg e precisdo de 0,1 kg. Os sujeitos foram pesados uma unica vez, e os valores
registrados em quilos.

Para a estatura foi utilizado o estadiometro profissional SANNY®, com 200 cm e
divisbes em milimetros, onde as participantes foram medidas uma unica vez, e os
valores registrados em centimetros.

As circunferéncias da cintura, do abdome e do quadril foram feitas com fita
antropométrica metalica SANNY®, com 200 cm e divisdes milimetros. Para medir a
circunferéncia da cintura, a fita métrica era posicionada na menor curvatura localizada
abaixo da ultima costela e acima da cicatriz umbilical. Na circunferéncia do abdome, a
fita métrica era colocada no nivel da cicatriz umbilical. Para a circunferéncia do quadril
era posicionada na area de maior protuberancia glutea. Os perimetros foram medidos
uma Unica vez, e os valores registrados em centimetros. A RCQ foi obtida pela divisao da
circunferéncia da cintura pelo do quadril e o resultado registrado em centimetros.

A composicao corporal foi determinada pela técnica de espessura de dobras
cutaneas sendo as medidas feitas pelo compasso de dobras cutaneas SANNY®, com
pressao constante de 10 g /mm 2 na superficie de contato e precisao de 0,1 mm. Trés
medidas foram tomadas em cada ponto (triceps, supra-iliaca e coxa), em seqiiéncia
rotacional, do lado direito do corpo, sendo registrado o valor mediano. Depois, através da
equacao de predicao de densidade e gordura corporal que utiliza somatério de dobras
cutaneas, idade e sexo encontramos o0 %G. (JACKSON et al, 1980).

Para tratamento dos dados foi utilizado o software Microsoft Office Excel
2007® para WINDOWS XP®.
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Procedimentos experimentais

O programa de treinamento fisico personalizado teve duracdo de 16 semanas (32
e 48 sessOes de treinamento), com freqiiéncia semanal de duas vezes (Grupo B) e de
trés vezes (Grupo A), com intervalo minimo de 48 horas entre as sessdes, as quais
tinham duracédo de 60 minutos cada. O programa foi executado na In Forma — Centro de
Atividade Corporal (unidade | e Il), onde cada individuo, foi acompanhado de forma
individualizada por um educador fisico credenciado no érgao regulador da profissao.

Os sujeitos executaram treinos regulares, compostos de treinamento de
flexibilidade, resisténcia (aerébia e anaerdbia) e treinamento de forga (resistido),
conforme protocolos individualizados que cada sujeito ja executava pelo menos um ano.
A sessao era subdividida em um periodo de aquecimento, em torno de 5 minutos,
seguido por um periodo de treinamento de forca muscular (exercicios resistidos), com
duragdo de 25 a 30 minutos, periodo de exercicios de resisténcia aerdbia e anaerébia
com duracgao de 25 a 20 minutos e periodo de relaxamento com duragao aproximada de
5 minutos. A evolugao dos exercicios ndo seguia uma ordem cronolégica para todos os
individuos, por se tratar de um programa de treinamento individualizado e em respeito ao
principio do treinamento esportivo da individualidade biolégica. Nao foi seguido nenhum
programa nutricional orientado durante todo o decorrer desta pesquisa, ou seja, 0s

sujeitos mantiveram seus regimes alimentares habituais.

Tratamento estatistico

Os dados do grupo estdo expressos com média (+), e desvio padrao (DP), e
apresentado em tabela. Foi utilizado o teste “t” de Student dependente (intragrupos) e
independente (entre grupos) para andlise das variancias entre as duas avaliagdes (AV 1

e AV 2), baseado em um nivel de significancia de p< 0,05.
Resultados

A caracterizagdo dos resultados da andlise dos dados estatisticos referentes a

este estudo é apresentada nas tabelas a seguir.
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Tabela 1. Resultados do grupo A (trés sessdes de treinamento semanal) com média e
desvio-padrao dos itens antropométricos, avaliados apdés 16 semanas de treinamento
fisico personalizado, e modificagbes entre as avaliagbes expressas em valores
percentuais.

Item avaliado Avaliagao 1 Avaliacao 2 A%
Estatura (cm) 160,1 + 4,3 160,2 £ 4,5 +0,06
Massa corporal (kg) 63,40 £ 11,94 62,98 + 11,73 -0,67
Gordura corporal (%) 25,60 + 5,46 25,68 + 5,68 +0,69
C. Cintura (cm) 76,5+9,2 754182 -1,43
C. Abdome (cm) 82,589 81,3+8,7 -1,45
C. Quadril (cm) 98,8+8,8 98,3182 -0,50

RCQ (cm). 0,77 + 0,04 0,77 £ 0,01 0

Tabela 2. Resultados do grupo B (duas sessbes de treinamento semanal) com média e
desvio-padrao dos itens antropométricos, avaliados apdés 16 semanas de treinamento
fisico personalizado, e modificagbes entre as avaliagbes expressas em valores
percentuais.

Item avaliado Avaliagao 1 Avaliagao 2 A%
Estatura (cm) 162,3 + 4,1 162,4+39 +0,06
Massa corporal (kg) 66,72 *+ 6,40 66,40 + 6,16 -0,48
Gordura corporal (%) 28,02 + 6,48 27,49 + 5,08 -1,89
C. Cintura (cm) 81,3+10,2 80,6 + 9,5 -0,86
C. Abdome (cm) 86,1+ 8,2 86,7 + 8,2 +0,69
C. Quadril (cm) 99,4 +6,5 999 + 5,7 +0,50
RCQ (cm). 0,82+0,10 0,81 + 0,09 -1,22

Na comparagdo intragrupos nao foi observada diferengca estatisticamente
significativa para RCQ, CA, MC e %G, quando comparado as médias das diferengas dos
valores pré e pos-treinamento de 16 semanas dentro do mesmo grupo para 3 sessdes
de treinamentos semanais e para 2 sessdes de treinamentos semanais.

Na comparagdo entre grupos também ndo foram observadas diferenga
estatisticamente significativa para RCQ, CA, MC e %G, quando comparado as médias das
diferencas dos valores pré e pds-treinamento de 16 semanas entre os grupos de trés

sessoOes de treinamentos semanais e de duas sessdes de treinamentos semanais.

Discussao
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H4 poucas pesquisas relacionando o treinamento fisico personalizado com
mudangas na RCQ, CA, MC e %G, porém, este servigo esta muito difundido pelo mundo,
sendo importante a execugao de pesquisas que incluam os possiveis beneficios deste
treinamento. Assim, o objetivo do estudo foi verificar o efeito de programas de
treinamento fisico personalizado sobre a relagdo cintura quadril (RCQ), circunferéncia
abdominal (CA), massa corporal (MC) e percentual da gordura (%G) em mulheres adultas
saudaveis e fisicamente ativas durante 16 semanas.

Nao existe uma massa corporal ideal, mas sim uma faixa de peso corporal em
que o individuo tem mais chance de ser saudavel e sentir-se bem. Esta faixa de peso
corporal saudavel, nem sempre satisfaz os individuos, iludidos com modelos de corpos e
normas sociais que levam a uma expectativa de magreza e aptidao fisica inatingivel pela
maioria dos individuos do sexo feminino. Alguns autores (GOING, DAVIS, 2003;
MCcARDLE et al, 1998), tém demonstrado que o valor médio recomenddvel de gordura
corporal para mulheres adultas, saudaveis e fisicamente ativas varia de 16% a 25%.
Neste trabalho apenas o grupo A manteve-se dentro desse padrao, enquanto o grupo B
estava fora dessa recomendagao, mesmo apos os quatro meses de treinamento fisico
personalizado.

Acredita-se que a reducdo do percentual de gordura corporal, associada ao
treinamento fisico, possa ser produto da elevagdo do consumo de oxigénio pds-
exercicio, acarretada pela estimulagcdo de alta intensidade, o que ao menos
hipoteticamente, poderia aumentar a oxidagdo lipidica apés o esforgco (POEHLMAN,
MELBY, 1998).

A combinacao de dieta hipocaldrica com treinamento fisico auxilia na reducao de
gordura corporal. Sobre o efeito da dieta na redugcdao da massa corporal e bastante
conhecida, entretanto a inclusdo de exercicios fisicos nem sempre resulta em perda
adicional de peso (WING, 1999). Percebemos que nas amostras, houve uma redugéo
discreta da massa corporal (GA= -0,67%; GB= -0,48%) ao final de 16 semanas de
treinamento fisico personalizado, mesmo sem uma orientagao nutricional. Isto pode ter
acontecido devido ao fato de terem realizado um trabalho individualizado onde constava
a combinacdo de exercicios de resisténcia (aerébica e anaerébica), e treinamento de

forgca muscular, o que acarretou gasto energético maior.
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A magnitude das modificagcbes na composigao corporal aparentemente depende
de muitos fatores, diretas ou indiretamente, relacionadas ao treinamento fisico, entre
eles: duragdo, método, intensidade, volume do treinamento utilizado, intervalo entre os
exercicios e entre as sessoes e a existéncia ou ndo de controle nutricional.

Num estudo realizado por HUNTER et al. (1987) compararam dois grupos
experimentais, um submetido a treinamento com pesos combinado com treinamento
aerodbico (TPA), e outro submetido somente a treinamento com pesos (TP). Conforme os
resultados, ndao houve diferenga significativa entre os tratamentos, apds o periodo
experimental tanto na massa corporal quanto no percentual de gordura corporal, embora
reducdes de 1,6% e 2,6% na gordura corporal relativa tenham sido encontradas nos
grupos TP e TPA, respectivamente. Na nossa pesquisa usamos apenas o TPA em ambos
0S grupos e mesmo assim, tanto o MC como o %G a redugao foi minima.

A capacidade cardiorrespiratéria é composta pelo condicionamento aerdbio e
anaerobio, geralmente s&o utilizados dois métodos de treinamento: continuo e
intervalado. SANTOS et al (2003), averiguou as alteragdes na composi¢do corporal
dentro de um treinamento intervalado (TI) quando comparado com o treinamento
continuo (TC), em 30 mulheres adultas na faixa etdria de 18 a 40 anos, com no minimo
cinco semanas de atividades aerébias em academia. No TC (AV 1 =24,80 + 7, 69; AV 2 =
23,50 * 6, 46), ndo houve uma diferenca significativa, sendo a diferenca entre as médias
de 1,31% de gordura corporal, € no grupo de Tl (AV 1= 30,94 + 591; AV 2 = 27,21+ 4,55),
houve diferenca significativa, onde a diferenga entre as médias foi de 3,73% de gordura.
A reducdo do percentual de gordura, no Tl, mostrou-se mais eficiente fazendo com o
gasto caldrico desse tipo de trabalho seja maior do que em um trabalho com intensidade
baixa. Amostra aqui estudada eram individuos experientes em termos de pratica de
exercicios fisicos, optou-se nesse estudo pelo Tl, mesmo assim os resultados foram
minimos para MC, %G, RCQ e CA.

O treinamento aerdbio e de forga, visando a hipertrofia muscular, devem ou nao
ser realizados na mesma sessdo de treinamento. Segundo BUCCI et al (2005), em
ambas as modalidades de treinamento, aerobio ou de forga, o glicogénio é utilizado
como fonte de energia para o fornecimento de ATP. Treinar as duas modalidades na
mesma sessao de treinamento resulta em estados de fadiga e overtraining

principalmente pelo excesso de volume, deplegcdo de fontes energéticas inerentes aos
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dois treinamentos, incapacidade de adaptagao das fibras intermediarias. Concluimos
gue tanto o treinamento aerdbio quanto o treinamento de hipertrofia sdo importantes
para a melhoria na qualidade de vida, da estética corporal, na capacidade funcional do
organismo, entre outros beneficios. Contudo, ha a necessidade de se elaborar
programas de treinamento onde as duas modalidades sejam realizadas em dias ou
periodos diferentes, para que possamos otimizar os objetivos, sejam eles quais forem.
Nesse caso KRAEMER et al (2004), sugere que a especificidade do treinamento de
resisténcia e forca muscular (ja que o treinamento para os membros superiores nao
influencia o treinamento para os membros inferiores), baseia-se na inclusdo de cargas
médias para mais pesadas em um programa de periodizacdao de treinamento de
resisténcia e forga. Para isso, 85 mulheres jovens com média de idade 23,1 + 3, 5, que
nao praticavam exercicios regulares, foram divididos em 5 grupos {treinamento para o
corpo inteiro TP = 18 (3 a 8 RM); TH = 21(8 a 12 RM); treinamento apenas para os
membros superiores UP = 21 (3 a 8 RM); UH = 19(8 a 12 RM); grupo controle = 6},
seguiram um programa de treinamento de resisténcia e forga por 24 semanas, sendo a
frequéncia semanal de 3 vezes, em dias alternados. Observou-se que houve melhoras
significativas nos 4 grupos (TP, TH, UP, UH) sendo que nos grupos (TP, UP) o nimero de
repeticdes variava de 3 a 8 RM, os percentuais foram melhores. Isto pode tornar-se mais
vantajoso em um programa de condicionamento direcionado para o desenvolvimento de
massa muscular em mulheres. Nesse estudo usou-se apenas o TH, na qual também
apresentou melhoras, mas nada significativa.

Quanto a RCQ para mulheres o valor médio recomendavel varia de 0,75 a 0,80 cm.
(HEYWARD; STOLARCZYK, 2.000). Dentro desses valores, os riscos de doengas cronicas
relacionadas a gordura podem ser menores. Em nosso estudo o grupo A manteve-se
dentro desse padrao, enquanto o grupo B mesmo com redugao (-1,22%), apds as 16
semanas de personal training, continuaram fora recomendacao.

Segundo VAN DER KOOY et al (1993), a relagéo cintura quadril ndo deve ser usada
para predizer com exatiddo as mudangas que ocorrem na gordura visceral apos um
tratamento de perda de peso. Alguns trabalhos (NRC, 1989; LEAN, HAN 1995; NHLBI,
1998) sugerem que apenas a medida do abdome j4 seria suficiente para predizer sobre a
presencga de deposito de gordura visceral quando comparado a RCQ, pois ao apresentar

um valor > 88 cm para mulheres, por si sO ja seria um sinal de risco. Nesse sentido a
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pratica de exercicio fisico para perda de peso para quem esta igual ou acima desse

valor, deve ser enfatizado.

Conclusao

Nao houve diferencas estatisticamente significativas intragrupos e entre grupos
nas variaveis estudadas. Os dados sugerem que este periodo pode ter sido insuficiente
para proporcionar maiores mudangas, ja que se trata de uma amostra ja previamente
treinada, com experiéncia minima de um ano de exercicio fisico personalizado, tornando
mais lento e/ou dificil as respostas adaptativas organicas nas medidas antropométricas
o que dificulta mudangas em curto prazo. Novas pesquisas, com duragdo e com uma

amostra maior sao necessarias para obter conclusdes mais abrangentes.
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