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TREINAMENTO INTERVALADO DE ALTA INTENSIDADE EM MULHERES
COM SOBREPESO E OBESIDADE

RESUMO

A oxidagdo lipidica € um dos muitos beneficios
fisiologicos  encontrados em  diferentes
populacdes, quando estas utilizam o treino
intervalado de alta intensidade e curta
duracdo. O objetivo da presente pesquisa, foi
analisar o comportamento da massa corporal
total e circunferéncia abdominal de mulheres
com sobrepeso e obesidade, que realizaram
um treinamento intervalado de alta intensidade
durante oito semanas de treino. Para tanto
foram avaliadas oito mulheres com idade
média de 23 + 2,61 anos que praticaram o
protocolo experimental da presente pesquisa.
As médias para 0 peso corporal pré e poés-
treinamento foram de 79 kg e 77,4 kg, nesta
ordem, e evidenciaram que as participantes do
estudo perderam 2% da massa corporal total.
Em se tratando da circunferéncia abdominal
pré e pos treino, os valores médios foram de
96 cm e 90 cm respectivamente, mostrando
uma diminuicdo de 6,7%. Desta maneira
conclui-se que o programa de treino realizado
no presente experimento foi efetivo para perda
de peso em mulheres com sobrepeso e
obesidade.
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ABSTRACT

Interval training high intensity in overweight
and obesity

The lipid oxidation is one of the many
physiologic  benefit found in different
population, when these use the interval
training of high intensity and short time. The
purpose of this research was to analyze the
behavior of total body mass and the abdominal
circumference of overweight and obese
women, who performed an interval training of
high intensity during 8 weeks. Therefore were
measured 8 women with age’s 23 + 2.61 years
old which practiced the experimental protocol
of this research. The measure for the body
weight before and post training was 79 kg and
77.4 kg, following this order, and it showed that
the participants of this study lost 2% of its total
body mass. In case of the abdominal
circumference before and post training, the
average values were 96 cm and 90 cm
respectively, showing a reduction of 6,7%. In
this way it is concluded that the training
program accomplished with this experiment
was effective for the weight lost in women with
overweight and obesity.
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INTRODUCAO

Diferentes modalidades de exercicios
regulares, quando executadas em alta
intensidade e curta duracdo tém aumentado
em popularidade nos ultimos anos.

O apelo destes exercicios reside na
sua capacidade de fornecer um estimulo
efetivo, para a melhora do desempenho
humano em um curto espago de tempo, um
atrativo para as pessoas que possuem
limitacbes em suas agendas (Townsend e
colaboradores, 2013).

A respeito da falta de tempo, dados
epidemiolégicos indicam que a maioria da
populacdo adulta ndo cumpriu 0s niveis
recomendados de atividade fisica.

O que contribui para 0 aumento da
epidemia mundial de sobrepeso/obesidade e
doencas cardiovasculares associadas (Keating
e colaboradores, 2013).

No Brasil a obesidade entre adultos
atingiu entre 2008 a 2009 pelo menos 10% da
populacdo (Conde e Borges, 2011).

Projecdes estimam que a obesidade
atinja, em 2025, 40% da populagdo nos EUA,
30% na Inglaterra e 20% no Brasil (Hu, 2008).

Costumeiramente a forma de exercicio
mais prescrita é a modalidade aerdbia
continua, em intensidade moderada a
vigorosa, sustentada por um tempo de 20 até
60 minutos.

Tal conduta se respalda nas diretrizes
de saude publica atuais, que recomendam que
adultos acumulem pelo menos 150 minutos
por semana de atividade fisica de intensidade
moderada ou 75 minutos por semana de
atividade fisica de intensidade vigorosa
(Gaesser e Angadi, 2011).

Porém, pesquisas  atuais  tém
demonstrados os beneficios fisioldgicos em
diferentes popula¢des quando estas utilizam o
treino intervalado de alta intensidade e curta
duracéo, aumento da capacidade
cardiorrespiratéria  em pacientes  com
insuficiéncia cardiaca pés-infarto (Wisloff e
colaboradores, 2007) e melhora na oxidacdo
de gordura (Talanian e colaboradores, 2007;
Hazell e colaboradores, 2012).

No que se refere a oxidacdo
otimizada, por meio do treinamento intervalado
de alta intensidade, justifica-se pelo excesso
de consumo de oxigénio pos-exercicio (EPOC)
um marcador fisiolégico que demonstra o
aumento da utilizacdo do O2 ap6és a atividade

fisica regular, porém este consumo pode ser
maior ou menor conforme a intensidade do
exercicio (Hazell e colaboradores, 2012).

Tal elevacdo no consumo de oxigénio
contribui para o custo metabdlico global de
uma sessdo de exercicios (Silva e
colaboradores, 2010).

Cabe frisar, que a melhoria da
oxidacdo dos acidos graxos do musculo
esquelético é de consideravel importancia
para os individuos que tentam aumentar a
oxidacdo de gordura ou poupar carboidratos
durante o exercicio (Talanian e colaboradores,
2007).

Sendo assim, o objetivo da presente
pesquisa, foi analisar o comportamento da
massa corporal total e circunferéncia
abdominal de mulheres com sobrepeso e
obesidade, que realizaram um treinamento
intervalado de alta intensidade durante oito
semanas de treino.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal,
realizado com uma amostra de oito
académicas, saudaveis, com idade mediana
de 23 anos sedentarias. Foram incluidas na
pesquisa as participantes que: a) Possuiam
idade compreendida entre 18 a 40 anos; b)
Que nédo praticavam atividade fisica regular
mais de trés meses.

Foram excluidas da pesquisa as
participantes que: a) apresentaram IMC
inferior a 25 kg/m2; b) possuiam alguma
doenca crdnica degenerativa; c) ao responder
ao teste PAR-Q, alguma questdo foi
respondida como sim; d) faltaram mais de 75%
do programa de treinamento; e) durante o
processo de treinamento, iniciaram outra
pratica regular de exercicio fisico.

Todos o0s participantes depois de
informados dos procedimentos, aos quais
seriam submetidos, assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.
Posteriormente as coletas ocorreram em dias
pré-agendados.

Esta pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa sob o protocolo
n° 1.084.511.
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Procedimentos e Instrumentos
Avaliacédo Pré-Participacéao

As participantes responderam ao
Questionario de Prontiddo para Atividade
Fisica (PAR-Q), a fim de identificar riscos de
natureza cardiovascular.

Tal instrumento tem sido sugerido
como padrdo minimo de avaliacao pré-
participacdo, pois pode identificar, por alguma
resposta  positiva, 0s individuos que
necessitam de avaliagio médica prévia para
realizar atividade fisica regular.

O questionério é composto por sete
perguntas objetivas, as quais apresentam
opgéao de resposta “sim” ou “ndo”. A presenca
de uma ou mais respostas afirmativas (sim)
indica, a principio, a falta prontiddo para a
pratica de exercicios fisicos, e que o avaliado
deve procurar um médico antes de intensificar
suas atividades fisicas e/ou de ser avaliado
para um programa de condicionamento fisico
(Carvalho e colaboradores, 1996).

Avaliagdo Antropométrica

A avaliagdo antropométrica  foi
composta por medidas de massa corporal total
(MCT), estatura total aferida em balanca
antropométrica tipo plataforma (Filizola®,
Filizola S.A., Brasil) com precisdo de 100
gramas, estatura (ESTT), foi determinada com
estadibmetro portatil  (Seca®, Hamburgo,
Alemanha) com precisdo de 0,1cm. Calculou-
se o indice de massa corporal (IMC) dividindo-
se o0 valor do peso em quilos (Kg), pelo
quadrado da altura, medida em metros,
(kg/m2).

A seguinte classificacdo foi adotada.
Sobrepeso: IMC > 25 e < 29,9 kg/m2;
Obesidade grau 1: IMC > 30 e < 34,9 kg/m2;
Obesidade grau 2: IMC > 35 e < 39,9 kg/m2;
Obesidade grau 3: IMC > 40 kg/m2.

A avaliagdo da circunferéncia da
cintura (CC) foi realizada por meio de uma fita
antropométrica (Cescorf) com 2m de
comprimento e precisdo de 0,1cm, sendo
realizada a medida na altura da cicatriz
umbilical (Loman e colaboradores, 1988).

Teste de esfor¢o
Protocolo de esteira rolante (Ellestad)

O protocolo apresentou cargas
progressivas por meio de incrementos da

velocidade da esteira a cada estagio; contudo,
a inclinagéo foi constante em 10% nos quatro
primeiros estagios e, a partir do quinto, elevou-
se para 15% foi mantida assim até o final do
teste.

Sobre a velocidade, iniciou-se a 2,7
km/h (1,7 mph), elevou-se para 4,8 km/h (3,0
mph) no segundo estagio; depois, a cada
estagio, adicionou-se 1,6 km/h (1,0 mph).

Da passagem do quarto para o quinto
estagios, considerando a elevacao de 10 para
15% na inclinag@o da esteira, sugere-se néo
adicionar incrementos na velocidade, mas sim
manter o nivel alcancado de 8,0 km/h (5,0
mph).

A duracgdo dos estagios varia entre 2 e
3 minutos: no estagio inicial e no estagio 5,
guando existe elevacdo na inclinacdo da
esteira, sua duracgdo foi de 3 min; nos demais
estagios foi estabelecido a duracéo constante
de 2 min (Ellestad e colaboradores, 1969).

Monitoramento da Frequéncia Cardiaca
durante a sesséo de treino

A mensuracdo e o monitoramento da
frequéncia cardiaca foram realizados por meio
do frequencimetro da marca “Sunnto” e do
programa “Sunnto monitor”.

As participantes foram monitoradas
durante uma aula de treinamento de HITT que
teve uma duracdo de 17 a 20 minutos, com
transmissdo em tempo real da frequéncia
cardiaca para um notebook onde estava
instalado o programa Sunnto Mananger,
programa que acompanha o]
radiofrequencimetro, para que os dados
pudessem ser gravados de forma individual.

Cabe salientar que o monitoramento
comecgara poucos minutos precedentes ao
teste, e sO terminar4d apd6s 10 minutos de
recuperacao. A partir dos dados registrados da
Frequéncia Cardiaca, foram determinados o
EPOC e o gasto energético total da atividade.

Inicialmente  as  mulheres, que
participaram da pesquisa tomaram ciéncia dos
objetivos do estudo, assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido e em
seguida responderam ao questionario PAR-Q,
na sequéncia caso a participante ndo possua
nenhum sim em suas respostas, foram
submetida a uma avaliacdo
cineantropométrica, gue  constou das
seguintes mensuracdes: massa corporal total,
estatura e circunferéncias, em seguida
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realizaram um teste de esforco para
determinar o Vo2max. Tais procedimentos
foram realizados pré e pds-treinamento
intervalado de alta intensidade.

Ap6s do processo avaliativo, as
mulheres que fizeram parte do experimento,
em dias pré-determinados realizaram um
treinamento de oito semanas de HIIT
(treinamento intervalado de alta intensidade).

Andlise Estatistica

Os dados foram analisados por meio
do software BioState 5.0 ano 2007. Para
apresentar o comportamento da frequéncia
cardiaca méaxima, frequéncia cardiaca média
durante a atividade, gasto energético durante
a atividade, consumo de oxigénio pos-
exercicio componente rapido (EPOC) e o
gasto energético total pds-energia, foi utilizada
a estatistica descritiva e os valores foram
apresentados no formato de média e desvio
padrdo, erro padrdo de média, amplitude e
percentuais.

Para verificar se as variaveis: peso e
CA possuiam uma aderéncia a normalidade foi
realizado o teste de Lilliefors onde p>0,05.

O teste t de amostras pareadas foi
utilizado para observar diferenca estatistica
entre as variaveis antropométricas antes e
ap6s o0 treinamento intervalado de alta
intensidade.

Para verificar diferenca estatistica
significativa entre as fases as respectivas
variaveis monitoradas e mesuradas,
frequéncia cardiaca média, gasto energético
durante a atividade, consumo de oxigénio pos-
exercicio rapido e o gasto energético total da
atividade, foi empregado o teste Anova de
amostras pareadas assumindo uma
significancia de p<0,05.

RESULTADOS

A presente amostra foi constituida de
oito mulheres com idade média de 23 anos,
sedentarias que foram submetidas a oito
semanas de treinamento intervalado de alta
intensidade. Ao realizar o teste de
normalidade de Lillierfors, verificou-se que o
peso e CA possuiam uma aderéncia a
normalidade p=0,2850.

As médias para o peso corporal pré e
pés-treinamento  evidenciaram que as
participantes do estudo perderam 2% de peso
corporal no periodo, demonstrando diferenca
significativa entre os valores p=0,05.

No que se refere a CA pré e poés
treino, os valores tiveram uma diminuicdo de
6,7% certificando uma diferenca significativa
entre os valores p=0,01.

Demonstrando que o0 programa de
treino realizado no presente experimento foi
efetivo para perda de peso em mulheres com
sobrepeso e obesidade.

Tabela 1 - Comportamento do peso e circunferéncia abdominal pré e pés-treino (n=8).

Variaveis  Peso Pré (kg) Peso Pés(kg) CAPré(cm) CAP6s (cm)
Média 79,0 96 90

DP 14,2 8,8 8,7
EPM 5,0 3,1 31
Amplitude 63—-104,5 61,1 - 100 102,5- 93 96 - 92

Legenda: CA = circunferéncia da cintura; DP = desvio padrdo; EPM = erro padrao das médias.

O Grafico 1, apresenta os valores
médios do comportamento da frequéncia
cardiaca maxima e média, durante as quatro
fases do treinamento intervalado de alta
intensidade (HITT) das oito académicas que
fizeram parte do experimento.

Ao realizar o teste Anova para
amostras pareadas, e comparar a frequéncia
cardiaca méxima, durante as fases néo
apresentaram diferenca significativa p=0,2750.

A frequéncia cardiaca maxima média
na fase 1 foi de 175 + 9,9 bpm, para a fase 2

encontrou-se valores médios de 183, = 9,7
bpm, a fase 3 demonstrou valores médios de
184,8 + 9,4bpm e a fase 4 valores médios de
181,9 + 11,6 bpm.

No entanto ao repetir o teste para a
frequéncia cardiaca média, os valores entre as
fases, apresentaram diferenga estatistica
significativa p=0,0005.

A média da frequéncia cardiaca média
na fase 1 foi de 144,9 £ 7,0 bpm, para a fase 2
encontrou-se valores médios de 156,6 = 8,3
bpm, a fase 3 demonstrou valores médios de
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163,5 + 8,1 bpm e a fase 4 valores médios de
163,5,9 £ 10,1 bpm. Tais valores demostram
gue o treinamento realizado impds durante a
periodizagdo uma intensidade crescente
durante as fases, 0s as participantes se
exercitaram na zona do limiar anaerdébio.
Grafico 2, reporta os valores médios
referentes ao gasto energético durante a
atividade de alta intensidade, o consumo de
oxigénio componente rapido pos exercicio
(EPOC) e o gasto energético total pos a
atividade fisica de alta intensidade, da oito
académicas que fizeram parte do estudo. Ao
realizar o teste Anova amostras pareadas,
obteve-se diferenca significativa entre as fases

para gasto energético durante atividade
p=0,00001, EPOC p=0,00004 e gasto
energético pés p=0,00001.

O gasto energético médio durante as
fases 1,2,3 e 4 foram 94,2 + 13,6 kcal, 150,6
23 kcal, 176,3 + 18,9 kcal e 191,5 + 26,5 kcal
respectivamente. Para o EPOC, os valores
médios variaram em 190,5 + 48,1 kcal, 348 +
100,1, 403,7 + 74,7 kcal e 423,7 + 98,7 kcal
nesta ordem para as fases 1,2,3 e 4.

Em se tratando do gasto energético
total pés-atividade de alta intensidade a fase 1
apresentou valores de 284,7 + 58,7 kcal, a
fase 2 498,6 + 116,9 kcal, fase 3 580,1 + 84,8
kcal e a fase 4 615,2 + 116,4 kcal.
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Grafico 1 - Comportamento da frequéncia cardiaca durante as fases do treino HITT (n=8).
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Grafico 2 - Comportamento do gasto energético durante treinamento de alta intensidade, EPOC
componente rapido e gasto energético total apés treinamento de alta intensidade (n=8).
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DISCUSSAO

O exercicio intervalado de alta
intensidade pode ser considerado uma boa
estratégia para a melhora dos niveis de saude,
pois além de otimizar a oxidacdo lipidica, o
mesmo promove adaptacdes fisioldgicas
benéficas, em relacdo ao controle metabdlico
e a funcao cardiovascular (Gibala, 2012).

Em se tratando do exercicio moderado
de longa duracao, este proporciona beneficios,
em particular com relacdo a perda de peso,
porém esses mesmos beneficios podem ser
amplificados com o exercicio de alta
intensidade e curta duracdo (Shiraev e
Barclay, 2012).

No tocante a circunferéncia abdominal
Tabela 1, a medida tem sido utilizada como
um indicativo, para o0 desenvolvimento de
doencas crénico degenerativas nao
transmissiveis. Valores marginais de 84 cm
(aumentada) e 88 cm (muito aumentada) para
mulheres, indicam que as académicas
participantes do estudo compdem um grupo
de risco para o desenvolvimento de doengas
cardiovasculares (Lean, 1995).

Em um estudo conduzido por Racil e
colaboradores (2013) com 34 mulheres, com a
média de idade de 15,9 anos, que praticaram
HIT durante 12 semanas, além da diminui¢édo
do peso corporal, os autores reportaram uma
reducdo dos valores da CA em 3,5%, dados
estes que corroborando com o presente
estudo.

No que diz respeito aos beneficios do
HIIT, percebe-se melhoras na composicdo
corporal, bem como em componentes
metabolicos e cardiovasculares, mostrando
que este tipo de exercicio pode contribuir tanto
para qualidade de vida quanto acao profilatica
contra muitas doencas (Del Vecchio, 2014).

Sobre o estudo de Sijie e
colaboradores (2012), onde o0s autores
avaliaram sessenta estudantes universitarios
do sexo feminino com idade entre 19 e 20
anos, e percentual de gordura corporal = 30%,
que praticaram HIIT por 12 semanas, foi
observado  melhoras  significativas  na
composicao corporal e uma perda de peso de
8,5%, correspondendo com os resultados da
presente investigacdo, atestando que o
treinamento intervalado de alta intensidade é
uma ferramenta eficaz no combate do
sobrepeso e obesidade em mulheres.

Em relacdo ao comportamento da
variavel EPOC e dispéndio calérico Gréfico 2,
Townsend e colaboradores (2013),
compararam o exercicio aerébio moderado
(AM) com o exercicio de alta intensidade (Al)
em 10 individuos com idade compreendida
entre 22 a 33 anos , 0S pesquisadores
averiguaram que o EPOC e os niveis de
dispéndio calérico durante a recuperacdo
foram maiores nos individuos que praticaram
Al, mostrando sua efetividade em contraste ao
AM.

Em outro estudo conduzido por Knab e
colaboradores (2011) o gasto energético foi
potencializado apds atividades realizadas
acima do limiar anaerébio, por até 14 horas.
Este fato se justifica devido ao consumo
elevado de oxigénio poés-exercicio (EPOC) que
€ aumentado para promover a recuperagao
metabdlica e retorno a homeostase corporal.

Percebe-se que o exercicio intervalado
de alta intensidade, é capaz de aumentar os
niveis do EPOC, assim como a taxa
metabdlica de repouso devido as adaptacdes
fisiolégicas que promove, dessa forma
aumentando o gasto energético total diério,
podendo ser considerado uma alternativa para
a perda de peso (Foureaux, 2006).

Colaborando com 0s dados
encontrados na presente averiguacdo, um
estudo orientado por Sevits e colaboradores
(2013), com 15 individuos que praticaram o
exercicio de alta intensidade e baixo volume,
foi encontrado um aumento no gasto
energético total diario, promovendo o
emagrecimento devido ao seu efeito
termogénico.

CONCLUSAO

Os resultados da presente
investigacdo demonstram que o treinamento
intervalado de alta intensidade, pode ser uma
alternativa viavel, quando o objetivo for a
perda de peso a curto e médio prazo e
melhora da saude geral.

Ao final de oito semanas, as mulheres
que fizeram parte da atual amostra perderam
2% do peso corporal total e 6,7% da
circunferéncia abdominal.

Em se tratando do gasto energético
total, foi verificado que da fase um até a fase
quatro as praticantes perderam em média
284,7 kcal a 615,2 kcal nesta ordem.
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Devido a tais achados, se conclui que
0 protocolo de treinamento utilizado, foi efetivo
para perda de peso em mulheres com
sobrepeso e obesidade, que participaram do
referido experimento.

Porém, um limitante do estudo, diz
respeito ao tamanho da amostra, o que faz
com que os dados encontrados, ndo possam
ser generalizados para a populacdo com
sobrepeso e obesidade. Sendo assim sugere-
se que em novas pesquisas, uma amostra
maior, contemplando também a participacao
do sexo masculino.
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