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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 

O presente estudo teve como objetivo analisar os efeitos do destreino (DT) durante a pandemia 
causada pela COVID-19, no número de quedas em idosos com Síndrome Metabólica (SM). O 
estudo foi realizado com 28 idosos com SM com idade entre 61 e 91 anos. Os resultados constam 
diferenças significativas (0,031) no número de quedas antes (0,29) e após (0,82) um período de 
DT. Conclui-se que o DT durante a pandemia do covid-19 aumentou o número de quedas em 
idosos com SM. 
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INTRODUCTION 
 
O envelhecimento é um processo natural, irreversível e progressivo 
da vida humana (Fechine; Trompieri, 2012). Com o avanço da idade, 
esse processo pode gerar limitações para a pessoa idosa, como 
diminuição da força, baixa flexibilidade, perda dos sentidos, 
fragilidade musculoesquelética causando o aumento do número de 
quedas, entre outros (Santos; Andrade; Bue, 2009). Apesar de o 
envelhecimento ser um processo natural e inevitável, quando 
associado com o sedentarismo, as limitações citadas acima podem ser 
acentuadas, favorecendo o aparecimento de doenças, como diabetes, 
hipertensão, obesidade, que quando associadas se caracterizam como 
a Síndrome Metabólica (SM) (Ciolac; Guimaraes, 2004). A SM é um 
conjunto de disfunções metabólicas, o indivíduo é acometido pela SM 
quando possui 3 ou mais disfunções como obesidade central, 
hipertensão arterial sistêmica, diabetes ou hiperglicemia, aumento do 
nível de triglicerídeos e a diminuição da lipoproteína de alta  

 
 
densidade (HDL-colesterol) (Sociedade Brasileira De Hipertensão et 
al, 2005).  Dentre as medidas para combater o sedentarismo, o 
exercício físico tem sido fortemente recomendado, entre as 
alternativas de exercício físico, o treinamento resistido (TR), 
comumente conhecido como “musculação”, tem sido utilizado 
comointervenção não-farmacológica, na prevenção e no tratamento de 
doenças que acometem a população em geral, entre elas, a SM 
(Pereira Junior et al, 2013).  A pandemia causada pela Coronavírus 
Disease 2019 (COVID-19) identificada pela primeira vez em 
dezembro de 2019 na cidade de Wuhan, na China, colocou a 
população 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 
física ocorre a perda de força e a diminuição da flexibilidade, o que 
afeta diversos aspectos da capacidade funcional do idoso, podendo 
aumentar o número de quedas (SIQUEIRA et al, 2007). Além disso, 
Segundo Soares et al (2020, p. 7) “os idosos com SM apresentaram 
maior risco e 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 número de quedas 
em idosos com SM. 
 

METODOLOGIA 
 
População: O estudo foi realizado com amostra constituída de 28 
indivíduos com Síndrome Metabólica, com idade entre 61 e 91 anos, 
sendo 10 homens e 18 mulheres, no Laboratório de Exercício 
Resistido e Saúde (LERES), da Universidade do Estado do Pará 
(UEPA). 
 

Critérios de inclusão: Foram instituídos indivíduos idosos de ambos 
os sexos, praticantes de TR há pelo menos 6 meses com diagnósticos 
de SM, ou seja, a presença de no mínimo três disfunções metabólicas, 
de acordo com a I Diretriz Brasileira de Diagnóstico e Tratamento da 
Síndrome Metabólica: Obesidade Central ≥ 80 cm para mulheres e ≥ 
94cm para homens; Glicemia Plasmática em Jejum ≥ 100 mg/dL ou 
tratamento para diabetes; HDL < 50 mg/dL para mulheres e < 40 
mg/dL para homens; Triglicerídeos ≥ 150 mg/dL; Pressão Arterial 
Sistólica < 130 mmHg e/ou Diastólica < 85 mmHg ou uso de anti-
hipertensivo. 
 

Critérios de exclusão: Foram excluídos os indivíduos que possuírem 
frequência de TR inferior a 75% e pacientes que apresentaram alguma 
patologia cardiovascular, neurológica, psíquica, musculoesquelética 
grave que impeça ou se agrave com a prática do TR. 
 
Avaliações: A avaliação foi realizada após um semestre de TR, antes 
e depois de 1 ano de destreino (fevereiro de 2020 e fevereiro de 2021, 
respectivamente). 
 
Questionário de quedas (QQ): Consiste em perguntas como 
histórico de quedas no último ano (resposta sim ou não) e número de 
quedas (quantitativo). 
 

Protocolo de treinamento: Os idosos treinados realizaram duas 
sessões semanais em dias não consecutivos. No início de cada sessão, 
todos os idosos realizavam o aquecimento prévio. Após o 
aquecimento, cada indivíduo realizou o treinamento de força, sendo 2 
séries de 08 a 12 repetições com intervalo de 1 a 2 minutos entre as 
séries e entre os exercícios (Silva et al, 2020).  Para a progressão de 
carga, foi realizado um aumento entre 2 a 10 % no peso levantado, e 
ocorreu sempre que a pessoa conseguiu realizar uma ou duas 
repetições a mais do que as planejadas. Além disso, a intensidade de 
treino foi submáxima, caracterizada pelas alterações biomecânicas 
nas últimas repetições: alteração da cadência, tendência à isometria, 
bloqueio respiratório e alteração da técnica (Nascimento et al, 2018). 
Os exercícios foram: levantamento terra, legpress, mesa flexora, 
panturrilha em pé, remada unilateral, supino biodelta sentado, tração 
frontal, desenvolvimento e abdominal infra, sendo divididos em 
treino A (supino, legpress 45º, tração frontal, panturrilha em pé, 
abdominal infra, desenvolvimento e levantamento terra) e treino B 
(supino, legpress 45, tração frontal, remada unilateral, panturrilha em 
pé, abdominal infra e flexora). Cronograma: As avaliações de foram 
realizadas após um semestre de TR, antes e após o período de 
destreino, o qual durou um ano (fevereiro de 2020 e fevereiro de 
2021) para a retomada dos protocolos de TR, respectivamente.  
 

Estatística: Para a estatística utilizou-se o Biostat versão 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 após o período de destreino. 
Determinou-se dados estatisticamente significantes p<0.05.  Todos os 
procedimentos realizados no presente estudo foram aprovados pela 
comissão de revisão do comitê de ética envolvendo seres humanos da 
Faculdade Metropolitana da Amazônia (CAAE: 30059120. 
30000.5701). 

 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 
 

Após a análise das amostras foi possível identificar médias 0,29, 0,29 
e 0,82 para o período de novembro de 2019, fevereiro de 2020 e 

fevereiro de 2021, respectivamente (tabela 1). Dessa forma, houve 
uma resposta decrescente dos pacientes nas avaliações do número de 
quedas após o período de destreinamento (Gráfico 1). Esta pesquisa 
demonstrou que houve aumento significativo no número de quedas 
nos avaliados após a interrupção do programa de treinamento no 
período de um ano.  
 

 
 

Gráfico 1. Resposta de questionário de número de quedas 
 
Diversos estudos realizados mostram desfechos semelhantes a estes, 
como o de Bartolomeu, Marques e Monteiro (2015) que mostrou em 
seus resultados que um período de pausa de doze semanas de 
treinamento foi suficiente para diminuir o equilíbrio dinâmico, 
aumentar o risco de quedas e o medo de cair no público idoso. 
Semelhante a isso, Vogleret al (2012) implementaram 12 semanas de 
exercícios resistidos em 109 idosos que tiveram alta hospitalar, o que 
reduziu significativamente os escores na avaliação do risco de quedas 
nesses voluntários. Em seguida, avaliaram os efeitos de 12 semanas 
de ausência de exercícios, e concluíram em seu estudo que este 
período de interrupção no treinamento foi capaz de reverter os ganhos 
obtidos, e aumentar o risco de quedas para próximo dos níveis pré-
exercícios. O estudo de Amorim et al. (2013) traçou os seguintes 
fatores de risco associados a prevalência de quedas: sexo, faixa etária, 
situação conjugal, atividade física no lazer, multimorbidades, 
dificuldades no sono, limitações em atividades básicas de vida diária 
e uso de dispositivo para marcha. Corroborando com o estudo de 
Amorim, Esainet al (2017) avaliou o efeito de nove meses de 
treinamento multicomponente (contemplando exercícios de força, 
equilíbrio, velocidade e alongamento), seguido de três meses de 
destreinamento em 49 idosos. Os resultados da pesquisa demonstram 
que após 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 declínio significativo de funcionalidade, 
aumento de dor corporal, e declínio em diversos aspectos 
relacionados a qualidade de vida dos avaliados, evidenciando uma 
maior suscetibilidade à quedas entre mulheres idosas. Nesse contexto, 
Santos et al (2021) afirma que as recomendações de isolamento social 
para prevenção da contaminação pela COVID-19 associado às 
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  número de quedas nesse 
público.  
 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: O destreino no período de isolamento 
social contribuiu no aumento do número de quedas na população 
idosa.  
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