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RESUMO 

Introduçao: o envelhecimento esta associado a mudanças fisiol6gicas como 

diminuiçao na massa livre de gordura e aumento na gordura corpora!. Buscando 

otimizar o efeito do exercicio para a reduçao da gordura corporal, foi desenvolvido o 

conceito do Fatmax, contudo, nenhum estudo buscou identificar o Fatmax na 

populaçao idosa. Objetivo: Determinar a intensidade do exercicio que proporciona 

maior oxidaçao de gordura em mulheres idosas. Metodologia: Participaram do 

estudo 23 mulheres idosas (idade: 66,7±7,43 anos; IMC: 28,22±3,18; V02max: 21,33 

ml/kg/min.). Foi avaliada a estatura (EST), massa corporal (MC), indice de massa 

corporal (IMC), V02max (teste de esforço incrementai até a exaustao, protocolo de 

Bruce). O Fatmax e a MOG foram determinados individualmente a partir dos dados do 

teste incrementaI. Com os resultados obtidos individualmente foi realizado a média 

do grupo e determinada a Fatzona com as taxas de oxidaçao de gordura dentro de 

10% de variaçao das taxas da MOG. Todos os dados foram analisados utilizando 

uma analise descritiva usando o SPSS para Windons versao 18.0. Resultados: Os 

resultados do presente estudo demonstram que o Fatmax de mulheres idosas foi a 

uma intensidade de 54% do V02 Max. e a MOG foi de 0,367 g/min. Conclusao: para 

a utilizaçao deste conceito na prescriçao do exercicio pode ser utilizada pautando-se 

na Fatzona, correspondente no presente estudo a uma variaçao de 10% do Fatmax (48 

- 59 %V02 Max) o que corresponde a uma intensidade moderada em exercfcios 

aer6bios para individuos idosos. 

Palavras-chave: Fatmax, Exercfcio, Idoso 
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1 INTRODUçAO 

o envelhecimento esta associado a algumas alteraç6es fisiol6gicas, como o 

incremento do peso corporal, diminuiçao na massa livre de gordura - principalmente 

no tecido muscular - e aumento do tecido adiposo (LEVADOUX, MORIO et al. 2001). 

O incremento da gordura corporal durante o envelhecimento pode ser resultado do 

desequilibrio entre ingestao e utilizaçao de gordura. De acordo com Morio et al. 

(MORIO, HOCQUETTE et al. 2001), em individuos idosos, este fenomeno ocorre 

principalmente em funçao da menor utilizaçao desse substrato. 

Cabe ressaltar que o aumento na gordura corporal esta associado a um 

risco para o desenvolvimento de doenças cardiovasculares, diabetes, hipertensao. 

Além disso, prévios estudos (MAZZEO and TANAKA 2001; MORIO, HOCQUETTE 

et al. 2001; TUCKER and TURCOTIE 2003) demonstram que a relaçao entre 

maiores percentuais de gordura corpora I e geraçao de doenças cronicas se torna 

mais evidente durante a senescencia. Devido às implicaç6es da gordura corporal no 

desenvolvimento de doenças, ha um grande interesse em se estudar formas para 

reduzi-Ia ou atenua-Ia (RAGUSO, KYLE et al. 2006). 

O exercicio fisico tem se apresentado como uma importante ferramenta 

para o contrale do peso corporal e para a reduçao da gordura corporal em longo 

prazo em individuos adultos (JAKICIC, MARCUS et al. 2003; JAKICIC 2009). 

Contudo, a escolha de uma intensidade do exercicio aprapriada para maximizar a 

perda da gordura corporal em sujeitos idosos apresenta-se pouco explorada. 

Na tentati va de encontrar estratégias para maximizar a perda da gordura 

corporal durante o exercicio, pesquisas tem sugerido uma zona de intensidade a 

qual prioriza a maior oxidaçao de gordura corporal (MOG) como substrato energético 

- caracterizado como Fatmax - (JEUKENDRUP and ACHTEN 2001). 

Contudo, é documentado que existe uma grande variaçao na intensidade 

relativa do exercicio no qual ocorre o Fatmax e a MOG (BOGDANIS, 

VANGELAKOUDI et al. 2008). Em estudos realizados buscando estabelecer o 

Fatmax, Venables et al. (VENABLES, ACHTEN et al. 2005) encontrau um Fatmax de 

48% do V02max em adultos saudaveis (45% do l>02max para homens e 52% do 

t'02max para mulheres). Em um estudo realizado em cicJistas moderadamente 
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treinados, Achten et al. (ACHTEN, GLEESON et al. 2002) reportou um Fatmax de 

64% do ì;ro2max. E em um recente estudo, Bogdanis et al. (BOGDANIS, 

VANGELAKOUDI et al. 2008) verificou que homens e mulheres sedentarias com 

sobrepeso apresentam um Fatmax similar de -40% do f'02max. 

Evidencias sugerem que a intensidade do exercicio no qual ocorre o Fatmax 

pode ser afetada pelo sexo, dieta, status de treinamento, composiçao corporal, 

modelo de exercicio e idade (ACHTEN, GLEESON et al. 2002; ACHTEN and 

JEUKENDRUP 2003; BOGDANIS, VANGELAKOUDI et al. 2008). Em relaçao ao 

efeito da idade, um estudo buscou abordar este aspecto (RIDDELL, JAMNIK et al. 

2008), contudo foram analisadas apenas individuos meninos de 11-12 anos e 

homens jovens de 20 a 26 anos. Em geral, a maioria dos estudos que pesquisaram 

o Fatmax tem utilizado uma média de populaçao entre 24 e 32 anos de idade, sem 

nenhuma pesquisa direcionada a populaçao idosa. Além disso, estes estudos foram 

realizados principalmente utilizando ciclo ergometro (ACHTEN, GLEESON et al. 

2002; ACHTEN, VENABLES et al. 2003; STISEN, STOUGAARD et al. 2006). 

Nesse sentido, descrever qual a intensidade de exercicio que propicia a 

maxima oxidaçao de gordura corporal em atividades fisicas de facil acesso, simples, 

populares e seguras, como a caminhada em idosas torna m-se relevante. Com base 

nas informaç6es supracitadas, o presente estudo tem por objetivo responder o 

seguinte questionamento: Qual é a intensidade de exercicio que proporciona a 

maxima oxidaçao de gordura em mulheres idosas? 

1.1 Objetivos 

1.1.1 Objetivo Geral 

Determinar a intensidade de exercicio que proporciona a maxima oxidaçao de 

gordura em mulheres idosas. 

1 .1.2 Objetivos Especificos 

a) Verificar os aspectos fisiol6gicos relacionados ao envelhecimento 

b) Descrever a utilizaçao de substratos durante o exercicio 
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c) Conceituar maxima oxidaçao de gordura (Fatmax) e sua importància na 

prescriçao de exercicios 

1 .2 Justificativa 

o decréscimo da massa corporal magra, o incremento do percentual de 

gordura, e a quantidade de exercicio fisico san fatores influenciados pelo avanço da 

idade (ELMADFA and MEYER 2008). A participaçao regular de idosos em 

programas de exercicios fisicos é principal maneira de prevenir os declinios 

funcionais e decrescer os riscos de doenças cronicas associados ao envelhecimento 

(MAZZEO and TANAKA 2001; PATERSON, JONES et al. 2007). 

Na busca de estratégia para maximizar a oxidaçao de gordura, durante o 

exercicio, estudos t8m utilizado o Fatmax como uma ferramenta para neste processo, 

contudo, a maioria das pesquisas foram realizadas em populaç6es adultas, 

ocorrendo poucos estudos fora deste padrao, e até o presente momento nao ha 

estudos realizados com idosos. 

O presente estudo pretende determinar a maxima oxidaçao de gordura em 

mulheres idosas a fim de ampliar os conhecimentos cientificos a cerca da oxidaçao 

de gordura durante o exercicio em idosos e oferecer maiores informaç6es para a 

prescriçao do exercicio na reduçao e manutençao do peso corporal nesta 

populaçao. 



2 REVISAO DA L1TERATURA 

2. 1 Mudanças fisiologicas durante o envelhecimento 

o senescencia é um processo natural que ocorre nos seres vivos, sendo 

inevitaveis as mudanças decorrentes deste processo. Com o incremento da 

expectativa de vida dos seres humanos os estudos com individuos idosos tem 

aumentado, se tornando uma ferramenta importante para o entendimento dos 

mecanismos fisiologicos associados ao envelhecimento (SIECK 2003). 

Os mecanismos envolvidos neste processo sao considerados complexos e 

multifatoriais, podendo envolver fatores intrinsecos e fatores extrfnsecos ou 

ambientais (CARMELI, COLEMAN et al. 2002; WEINERT and TIMIRAS 2003). 

As mudanças associadas aos fatores intrfnsecos incluem alteraç6es 

neuromusculares, no sistema cardiorrespiratorio, na composiçao corporal, entre 

outros (MATSUDO, MATSUDO 2000). Os fatores extrinsecos incluem dieta, les6es, 

exercicio, e estilo de vida sedentario (CARMELI, COLEMAN et al. 2002). 

Na funçao neuromuscular o musculo do individuo idoso se torna menor e 

fraco, a perda da massa muscular se mantém constante entre 1-2% ao ano, a partir 

dos 50 anos, a area de secçao transversa tem uma reduçao de 25-30% e a força 30 

a 40%, por volta do 70 anos (MCARDLE, VASILAKI et al. 2002; FAULKNER, 

LARKIN et al. 2007). A diminuiçao da massa muscular (sarcopenia) e da força 

muscular (dinapenia) é acompanhada pela reduçao no numero de unidades motoras 

e atrofia das fibras musculares, especialmente as rapidas, tipo" a (THOMAS 2007). 

O sistema cardiorrespiratorio apresenta um grande declinio funcional, 

afetando a habilidade de captaçao, transporte e utilizaçao de oxigenio, mudanças 

como diminuiçao na diferença artério - venosa de oxigenio, débito cardiaco, numero 

de mitoc6ndrias, entre outras, san as principais alteraç6es (KRAUSE, 

BUZZACHERA et al. 2007; RAVAGNANI, COELHO 2005 et al.) 

Num estudo que avaliou a aptidao respiratoria de idosos, (KRAUSE, 

BUZZACHERA et al. 2007) foi verificado que este componente declinou 18,9% entre 

individuos de 60 e 80 anos, Ravagnani obteve em seus resultados que os adultos 

apresentam diferentes quedas (por década) no V02max com a idade, sendo os 
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resultados mais expressivos entre 30 e 49 anos (RAVAGNANI, COELHO et al. 

2005). 

Com uma baixa aptidao cardiorrespirat6ria o desenvolvimento de diabetes, 

hipertensao e sindrome metab61ica tem uma alta influencia na morte por doenças 

cardiovasculares (JACKSON, SUI et al. 2009). 

Evidencias suportam um declinio de 10% no V02màx, por década, em 

individuos de ambos os sexos , contudo estudos longitudinais indicam que pode 

haver uma variaçao de 5 a >20% por década (FLEG, MORRELL et al. 2005). Este 

declinio esta relacionado ha adaptaç6es centrais e periféricas como reduçao da 

frequencia cardiaca maxima e massa corporal magra (HAWKINS and WISWELL 

2003). 

As mudanças na composiçao corporal influenciam o peso e o indice de massa 

corporal (IMC), em geral, ocorre o incremento do percentual de gordura e 

decréscimo da massa 6ssea e muscular (GILLETTE-GUYONNET and VELLAS 

2003). O aumento na gordura corpora I é distribuido na regiao abdominal e esta 

associado com doenças cardiovasculares e diabetes (ST-ONGE and GALLAGHER 

2010). 

A taxa metab61ica de repouso (TMR) diminui 1-2% por década, a partir dos 20 

anos e influencia o balanço energético, este fator torna-se um dos responsaveis 

pelas alteraç6es no peso na gordura corporal (MANINI 2010; ST-ONGE and 

GALLAGHER 2010). 

O estilo de vida, a dieta e o exercicio san fatores modificaveis que influenciam 

o processo natural de envelhecimento. Um programa de exercicio produz resultados 

significantes nas funç6es metab61icas dos individuos idosos (MARTINS, 

VERISSIMO et al. 2010). 

O exercicio fisico nao pode parar o processo de envelhecimento biol6gico, 

contudo ha evidencias que a pratica regular de exercicios pode minimizar os efeitos 

fisiol6gicos de um estilo de vida sedentario e aumentar a expectativa de vida 

limitando o desenvolvimento e progressao de doenças cronicas e incapacitantes 

(CHODZKO-ZAJKO, PROCTOR et al. 2009). 
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2. 2 Metabolismo das gorduras 

o armazenamento das gorduras pelo corpo representa a fonte mais 

abundante de energia potencial. Nos exercicios onde a gordura é a fonte de energia 

predominante ocorre a preservaçao do glicogénio muscular e uma maior Iiberaçao 

de acidos graxos como substratos energéticos (CURI, LAGRANHA et al. 2003) 

Para a utilizaçao dos acidos graxos provenientes do tecido adiposo, ocorre a 

mobilizaçao, ou seja, hidr61ise do tecido adiposo, controlada pelo sistema nervoso e 

estimulada pela açao de hormònios como adrenalina, noradrenalina, corti sol e 

hormònio do crescimento - GH - (CURI, LAGRANHA et al. 2003) 

O incremento na secreçao de hormònios lipoliticos é um passo determinante 

para mobilizaçao dos acidos graxos, aumentado a sua concentraçao no plasma e, 

consequentemente, na oxidaçao pelos musculos esqueléticos (BONIFAcIO, CÉSAR 

2005). 

Os hormònios iniciam uma série de reaç6es em cascatas onde, ao final, a 

enzima hormònio sensivel-lipase é ativada e, junto com a enzima monoacilglicerol 

lipase, sao responsaveis pela degradaçao do tecido adiposo em trés moléculas de 

acidos graxos e uma e de glicerol. Os acidos graxos se ligam à albumina e sao 

transportados até o musculo esquelético onde sao utilizados como fonte energética 

(LlMA-SILVA, ADAMI 2006). 

No citoplasma da célula muscular os acidos graxos sao convertidos em acil

CoA e em seguida san transportados para a mitocòndria. Dentro da mitocòndria a 

acil-CoA é destinada a beta oxidaçao, formando a acetil-CoA e direcionada ao ciclo 

de Krebs para a formaçao do citrato (JEUKENDRUP, SARIS et al. 1998) 

O incremento da oxidaçao de gordura durante o exercicio pode promover 

mudanças a nivei muscular, que favorecem um aumento na utilizaçao de gorduras 

durante o exercicio (MELANSON, GOZANSKY et al. 2009). Foi observado que o 

treinamento fisico melhorou a eficiéncia do exercicio e a quantidade de energia 

derivada da gordura durante o exercicio moderado (AMATI, DUBE et al. 2008) 

O treinamento aer6bio além de aumentar a capacidade musculo-esquelético 

para a oxidaçao de gordura incrementa a densidade mitocondrial, a atividade 
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enzimatica envolvida na beta oxidaçao, e o transporte de oxigenio para o musculo 

(MELANSON, GOZANSKY et al. 2009). Um incremento na oxidaçao de gorduras 

pode ter implicaç6es importantes para indivfduos que se exercitam para a saude ou 

para a manutençao do peso corporal (STEVENSON, ASTBURY et al. 2009). 

O incremento da oxidaçao de gordura é mediado a partir da ativaçao da 

enzima AMPK (AMP-activated protein kinase), no qual restaura o equilibrio 

energético celular estimulando a captaçao da glicose pelo musculo, a oxidaçao de 

gorduras e inibindo processos de consumo, incluindo a sfntese do glicogenio 

(GREENBERG and OBIN 2006; MORTENSEN, POULSEN et al. 2009). Assim o 

entendimento do papel da AMPK no controle da oxidaçao de acidos graxos no 

musculo tem uma grande importancia clinica (THOMSON, WINDER 2009). 

A ativaçao da AMPK no ffgado além de aumentar a oxidaçao de acidos 

graxos, também inibe simultaneamente a lipogenese hepatica, sintese do colesterol 

e produçao de glicose, assim os estudos demonstram que a AMPK regula o 

metabolismo lipidico celular em grande parte através da estimulaçao da oxidaçao 

dos acidos graxos (VIOLLET, GUIGAS et al. 2009). 

A oxidaçao de acidos graxos no musculo é complexo, pois envolve varios 

fatores como: frequencia de transporte de acidos graxos pela membrana plasmatica, 

taxa de consumo de acidos graxos pela membrana mitocondrial, transporte de 

acidos graxos dentro do citosol entre outros (THOMSON and WINDER 2009). 

O aumento da ativaçao da AMPK durante o exercicio acontece de acordo 

com a intensidade, de modo que sua ativaçao aguda é observada em exercicio 

aproximadamente acima de 60% da capacidade aer6bica maxima e em exercicios 

de baixa intensidade e longa duraçao (RICHTER and RUDERMAN 2009). Estas 

informaç6es sao apresentadas no estudo de Chen (Chen, Stephens et al. 2003), que 

analisou a ativaçao da AMPK durante o repouso, e exercicio de baixa (40% V02max), 

média (60% V02max) e alta intensidade (80% V02max). Foi verificado que atividade da 

AMPK nao incrementa significamente do repouso para o exercicio de baixa 

intensidade, contudo, aumenta moderadamente na média intensidade, mantendo um 

platD na alta intensidade (Figura 1). A resposta da atividade da AMPK esta 

inversamente correlacionada com a concentraçao de glicogenio muscular (CHEN, 

STEPHENS et al. 2003). 
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Figura 1. Ativaçao da AMPK durante o repouso e em diferentes intensidades 

de exercicio (CHEN, STEPHENS et al. 2003) 

Em mulheres a ativaçao da AMPK é menor em comparaçao a homens numa 

mesma intensidade relativa de exercicio, devido a um menor stress metabolico 

durante o exercicio (CHEN, STEPHENS et al. 2003) 

O envelhecimento apresenta impactos na funçao mitocondrial, no qual pode 

prejudicar o fornecimento de energia, tais como: decréscimo na transferencia de 

elétrons, incremento na permeabilidade de H+ na membrana interna, 

comprometimento de H+ na sintese de ATP (NAVARRO ANO BOVERIS 2007). 

Recentes estudos tem demonstrado uma forte relaçao entre reduç6es 

associada ao envelhecimento da funçao mitocondrial, desregulaçao do metabolismo 

dos Iipideos e resistencia a insulina. Assim, tem-se dado importancia no papel da 

AMPK na regulaçao da oxidaçao de gordura e biogenese mitocondrial (REZNICK, 

ZONG et al. 2007). 

Reznick (REZNICK, ZONG et al. 2007) sugere em seu estudo que o 

envelhecimento reduz a atividade da AMPK, podendo ser um fator contribuinte na 

reduçao da funçao mitocondrial, e na desregulaçao do metabolismo dos lipideos 

com o envelhecimento. 
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2.3 Mudanças da utilizaçao de substratos com o aumento da intensidade do 

exercicio. 

A Iiteratura apresenta o carboidrato e as gorduras como principais fontes de 

produçao de energia oxidativa durante o exercicio (VENABLES, ACHTEN et al. 

2005). A contribuiçao dos carboidratos e gorduras durante o exercicio submaximo 

resulta da utilizaçao de diferentes carboidratos (glicogenio muscular e glicose 

sanguinea) e gorduras como: acidos graxos do plasma, ligados a albumina, acidos 

graxos circulantes nas lipoproteinas de baixa, triglicerideos intramusculares 

(ROEPSTORFF, STEFFENSEN et al. 2002). Varios estudos tem apresentado que a 

intensidade do exercicio é o mais importante regulador da utilizaçao desses 

substratos (JEUKENDRUP, ACHTEN 2001). 

A relaçao de contribuiçao de energia a partir dos substratos oxidativos, em 

termos absolutos, o corre quando a oxidaçao do carboidrato aumenta 

proporcionalmente com a intensidade do exercicio (JEUKENDRUP, ACHTEN 2001). 

Durante o repouso e exe rci ci o , o musculo esquelético é o principal local para a 

oxidaçao de acidos graxos. Quando o exercicio é iniciado a frequencia de lip6lise e a 

utilizaçao de acidos graxos pelo tecido adiposo é incrementada, porém, decresce 

com a alta intensidade do exercicio (figura 2). Durante o exercicio moderado a 

lip61ise incrementa devido, principalmente, a estimulaçao hormonal (JEUKENDRUP 

2002). 
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Figura 2. Mudança na utilizaçao do substrato energético, de acordo com a 

intensidade do exerdcio (BROOKS and MERCIER 1994). 

Com o aumento do fluxo de glicose ocorre a inibiçao do transporte de acidos 

graxos de cadei a longa para dentro da mitocondria e uma reduçao da oxidaçao do s 

acidos graxos de cadeia longa. Ha hip6teses que a reduçao do transporte de acidos 

graxos de cadeia longa para dentro da mitocondria ocorra devido a uma 

consequente reduçao do pH provocada pela acumulaçao de ions H+ durante a alta 

intensidade do exerdcio. A diminuiçao do pH inibe a atividade da carnitina palmitol 

transferase, uma enzima reguladora do transporte dos acidos graxos (VENABLES, 

ACHTEN et al. 2005). 

Outra hip6tese para a diminuiçao da oxidaçao de acidos graxos durante o 

exercicio intenso é uma possivel diminuiçao do fluxo sanguineo no tecido adiposo, 

reduzindo a chegada de albumina livre no local. Os acidos graxos livres nao 

podendo ser transportados livremente no plasma seriam reesterificados (LlMA

SILVA, ADAMI 2006). 
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2.4 Maxima oxidaçao de gordura (Fatmax) 

A oxidaçao de gordura incrementa durante o exercicio de baixa a moderada 

intensidade e decresce no exercicio de moderada a alta intensidade, o Fatmax é a 

intensidade do exercicio no qual acontece maxima oxidaçao de gordura (RIDDELL, 

JAMNIK et al. 2008) 

Abaixo de 25% do V02max a gordura é considerada a principal fonte de 

energia para o musculo , descartando praticamente o uso do glicogenio. Acima 

desta intensidade de V02max a utilizaçao do glicogenio aumenta, e se torna o 

combustfvel energético predominante, contudo, a oxidaçao de gordura também 

incrementa até que o Fatmax seja alcançado (figura 3), ap6s, ocorre o decréscimo da 

utilizaçao do metabolismo das gorduras como fonte energética (BRUN, ROMAIN et 

al. 2011 ). 
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Figura 3, Curva te6rica indicando a oxidaçao das gorduras em funçao da 

intensidade do exercicio. O ponto mais alto é considerado o Fatmax (JEUKENDRUP, 

ACHTEN 2001). 

Um programa de exercicios no qual enfatiza a maxima oxidaçao de gordura 

pode ser usual em uma variedade de condiç6es e populaç6es, como: tratamentos e 
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prevenç6es de doenças cardiovasculares, obesidade, hipertensao, individuos 

idosos, entre outras (JEUKENDRUP, ACHTEN 2001). 

O Fatmax pode ocorrer entre 33 e 65% do V02max (ACHTEN, GLEESON et al. 

2002). Varios estudos foram realizados buscando estabelecer o Fatmax. Em um 

estudo que verificou o Fatmax em adolescentes magros e obesos, do sexo masculino, 

com idade entre 12 e 17 anos, foi encontrado um Fatmax de 47% do V02max nos 

adolescentes obesos e 54% do V02max nos adolescentes magros (ZUNQUIN, 

THEUNYNCK et al. 2009). Outro estudo comparou o Fatmax entre ciclistas e 

corredores, moderadamente treinados, seus resultados encontram um Fatmax de 

44% V02max para os ciclistas e 57 % do V02max para os corredores (CHENEVIERE, 

MALATESTA et al. 2010). 

Evidencias sugerem que a intensidade do exerdcio no qual ocorre o Fatmax 

pode ser afetada pelo sexo, dieta, status de treinamento, composiçao corporal, 

modelo de exerdcio e outros fatores. 

A partir da determinaçao do Fatmax, também é determinada a zona de 

exerdcio no qual ocorre a maior oxidaçao de gordura (Fatzona), representada pela 

figura 4. 
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Figura 4. Zona de exerdcio no qual ocorre a maior oxidaçao de gordura (Fatzona). 



3 MATERIAL E MÉTODOS 

3.1 Sujeitos 

Partieiparam do presente estudo, 23 mulheres idosas com idade entre 60 e 

75 anos. O recrutamento das possiveis partieipantes foi realizado através de 

convites pessoais e anuncios impressos, fixados em murais de grupos comunitarios 

e centros de convivèncias de igrejas. O presente estudo foi aprovado pelo Comitè de 

Ética em Pesquisa da UFPR. Cada partieipante assinou um termo de consentimento 

livre esclareeido ap6s da explicaçao dos objetivos, procedimentos experimentais, 

possiveis riscos e beneficios. 

Foram estabeleeidos os seguintes critérios de inclusao: (a) condiçao de 

previamente sedentaria, indicado por uma participaçao inferior a 30 minutos de 

atividade fisica moderada em très ou mais dias da semana (b) totalidade das 

respostas negativas ao Physical Activity Readiness Questionnaire (PARQ); (c) nao 

ingestao de medicamentos que influencia as funç5es metab61icas ou cognitivas; (d) 

serem eumenorrèicas a pelo menos seis meses; e (e) nao ser usuario de tabaco nos 

ultimos seis meses. 

3.2 Delineamento experimental 

A presente investigaçao utilizou um delineamento ex post facto (THOMAS, 

NELSON et al. 2005). Cada partieipante realizou duas sess5es experimentais 

programadas em dias distintos. Durante a primeira sessao, os individuos foram 

submetidos a uma triagem inieial, familiarizaçao com a esteira e mensuraç5es 

antropométricas. A realizaçao da segunda sessao envolveu um teste incrementai até 

a exaustao para determinaçao das variaveis fisiol6gicas utilizadas no presente 

estudo. Todos os experimentos foram conduzidos pela manha (entre 8 e 12 horas) e 

sobre condiç5es ambientais similares 21°C e 55% de umidade relativa). Todos os 

participantes foram instrufdos a abster-se de exercfcios e evitar produtos que 
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continham cafeina nas 24 horas antes dos testes e apresentar-se no laborat6rio 

ap6s um periodo de 10-12 horas de jejum noturno. 

3.3 Instrumentos e procedimentos 

3.3.1 Mensuraç6es antropométricas 

Estatura (cm; estadiametro SannyTM, Sao Pau lo, Brasil) e a massa corporal 

(kg; balança Toledo™, Sao Paulo, Brasil) foram mensurados de acordo com as 

técnicas descritas por Gordon et al. (GORDON, CHUMLEA et al. 1988). O indice de 

massa corporal (IMC, kg·m-2) foi calculado com a massa corporal dividida pela 

estatura ao quadrado. 

3.3.2 Teste incrementai até a exaustao 

O teste incrementai até a exaustao em esteira foi realizado utilizando o 

protocolo padrao proposto por Bruce (BRUCE, KUSUMI et al. 1973), utilizando 

estagios de 3 minutos para avaliaçao do f-02màx. Os participantes foram verbalmente 

encorajados a continuar o exercicio até o ponto de exaustao. O critério para alcançar 

o ç>02màx exigia dos sujeitos atenderem um destes critérios: a) Um plata de f-02 

(mudanças < 150 mL·min-1), b) razao de troca respirat6ria (RER) ~ 1,10 e (c) a 

frequencia cardiaca (FC) dentro de 10 bpm do nivei maximo previsto pela idade 

(MIDGLEY, MCNAUGHTON et al. 2007). 

A FC (bpm) foi mensurada a cada 5 segundos utilizando um sistema de 

monitoramento Polar (Polar Electro TM, Oy, Finlandia). Um sistema metab6lico

respirat6rio de circuito aberto (True Max 2400, Parvo Medics TM, Salt Lake City, EUA) 

foi usado para mensurar ('02, produçao de di6xido de carbono (f"C02) e ventilaçao 

pulmonar (~:/E, STPD), a cada 20 seg., durante todo o teste. Anteriormente a cada 
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determinaçao do ('02max, o analisador de gases foi calibrado com concentraç6es 

conhecidas de gases. 

3.3.3 Calorimetria indireta e calculos 

Para realizaçao dos calculos, uma média de cada minuto foi realizada para o 

f'02 (L'min-1) e frC02 (L'min-1) obtidos durante os estagios do teste incrementai até a 

exaustao, para os valores obtidos até o RER :5 1,0. A oxidaçao da gordura e do 

carboidrato foi calculada usando uma equaçao estequiométrica (FRA YN 1983), com 

a suposiçao de que a taxa de excreçao de nitrogenio pela urina foi insignificante. 

Para cada individuo uma curva polinomial ajustada foi construfda 

apresentando a taxa de oxidaçao de gordura (expressada em g/min.) versus a 

intensidade do exercicio (expressada em % (·02max). 

Para cada individuo a curva foi usada para a obtençao das seguintes 

variaveis: (a) maxima oxidaçao de gordura (MOG); (b) Fatmax, intensidade do 

exerdcio no qual a MGO foi observada; e (c); e (d) zonas do Fatmax, intervalo de 

intensidades de exercicios com as taxas de oxidaçao de gordura dentro de 10% de 

variaçao das taxas da MOG (ACHTEN, GLEESON et al. 2002; ACHTEN and 

JEUKENDRUP 2003; VENABLES, ACHTEN et al. 2005). 

3.3.4 Analises estatisticas 

Os dados descritivos foram expressos em médias ± desvio padrao (DP) e 

médias ± erro padrao da média (EPM). Todos os dados foram analisados usando o 

SPSS para Windows versao 18.0 (SPSS, Inc., Chicago, USA) software package. 



4 RESULTADOS 

A tabela 1 apresenta as caracterfsticas antropométricas e aptidao 

cardiorrespirat6ria dos participantes do estudo. Os participantes apresentam média 

de IMC entre 24 e 29 kg·m-2 . Mulheres com idade acima de 65 anos com IMC dentro 

deste limite san consideras mulheres de peso normal. 

Tabela 1. Caracterfsticas ffsicas e fisiol6gicas dos sujeitos 
Mfnimo Maximo Média Desvio Padrao 

Idade 60,00 75,00 66,74 7,43 
MC 51,20 85,30 68,38 9,52 
EST 1,47 1,70 1,55 0,05 
IMC 22,73 34,45 28,22 3,18 
V02màx 11,72 29,58 21,33 4,44 

Na figura 5 estao apresentados o Fatmax e a MOG determinados 

individualmente a partir dos dados do teste incrementaI. Com os resultados obtidos 

individualmente foi realizado a média do grupo e determinada a Fatzona com as taxas 

de oxidaçao de gordura dentro de 10% de variaçao das taxas da MOG. 
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Figura 5. Média do Fatmax, MOG e determinaçao da Fatzona 



5 DISCUSSAO 

o conceito de F atmax foi introduzido por Jeukend rup e Achten 

(JEUKENDRUP and ACHTEN 2001) objetivando expandir as perspectivas atuais 

relacionadas ao exercfcio e o metabolismo de gordura. Pesquisas t8m si do 

direcionadas ao estudo do Fatmax em diversas populaç6es, contudo, nenhum estudo 

buscou determinar o Fatmax em mulheres idosas. 

Os principais resultados do presente estudo foram que mulheres idosas 

apresentam o Fatmax em uma intensidade de 54% do % ì"02màx, com uma MOG de 

0,367 g·min-1. Em um prévio estudo realizado por Stisen et al. (STISEN, 

STOUGAARD et al. 2006), os quais avaliaram mulheres treinadas e destreinadas foi 

observado que o Fatmax nao apresentou diferenças entre os grupos (53% e 56% do 

ç-02màx para mulheres destreinadas e treinadas, respectivamente). Apesar da idade 

dos participantes nao ser apresentada no estudo, seus resultados foram 

seme/hantes ao do presente estudo. Similarmente, Venables et al. (VENABLES, 

ACHTEN et al. 2005) utilizando 300 sujeitos saudaveis (157 homens e 143 

mu/heres) observou que mu/heres e homens adu/tos apresentaram um Fat max de 

52% e 45% do i02màx, respectivamente. 

Embora diversos estudos tenham sido destinados a investigar os efeitos da 

realizaçao do exercfcio fisico sobre o Fatmax , cabe ressa/tar que até o momento, 

nenhuma pesquisa foi rea/izada buscando estudar mu/heres idosas, desta maneira, 

torna-se dificil a comparaçao com as prévias investigaç6es. Em gera/, pode se 

observar que o Fatmax de mu/heres idosas sedentarias foi simi/ar ao verificado em 

prévios estudos realizados com outras populaç6es, sendo c1assificado de acordo 

com o Colégio Americano de Medicina do Esporte, um exercfcio de intensidade 

moderada (NELSON, REJESKI et al. 2007). 

Outro resultado a se destacar foi que a zona de maxima oxidaçao de 

gordura (Fatzona ), parametro de grande utilidade na prescriçao de exercfcios aer6bios 

com o intuito de priorizar a oxidaçao de gordura, apresentou-se entre 48 e 59% do 

V02max. No grafico 1, pode ser observado que na Fatzona , a variaçao na oxidaçao de 

gordura foi pequena em relaçao à MOG. Desta forma, o conhecimento da faixa do 

Fatzona pode ser empregado com mais facilidade no ambito da prescriçao do 

exercfcio, em especial para individuos idosos, visto a possibilidade dos mesmos 
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oscilarem dentro deuma faixa de -10% do V02màx possibilitando assim alternancias 

em intensidade mais elevadas e mais baixas dentro de uma zona que ainda otimiza 

a gordura como substrato energético. 

O valor encontrado para MOG entre as mulheres idosas do presente estudo 

foi de 0,367 g·min-1 . Comparar este resultado com investigaç6es prévias torna-se 

dificil, devido à presença de variaveis intervenientes, como diferentes niveis de 

condicionamento, e utilizaçao de protocolos em cicloergometro. Apesar das 

diferenças verificadas entre o presente estudo e o realizado por Stisen et al. 

(STISEN, STOUGAARD et al. 2006), verificou-se valores similares para MOG, entre 

mulheres treinadas e destreinadas. Outros estudos apresentam resultados 

controversos, Achten (ACHTEN and JEUKENDRUP 2003; ACHTEN, VENABLES et 

al. 2003) realizou uma série de estudos com ciclista moderadamente treinados, e 

verificou diferentes valores na MOG (0,56; 0,48; e 0,52 g-min-1), resultados 

superiores ao presente estudo. 

Estas controvérsiasobservadas podem ser justificadas pelos achados de 

Stisen et al. (STISEN, STOUGAARD et al. 2006), que observaram que em 

intensidades similares do V02màx, individuos treinados tem uma oxidaçao de 

gorduras maior que os destreinadas, devido à maior atividade enzimatica que 

favorece a oxidaçao da gordura durante o exercicio. Além disso, Bogdanis et al. 

(BOGDANIS, VANGELAKOUDI et al. 2008) identificou que mulheres inativas com 

sobrepeso apresentam uma baixa oxidaçao de gordura (0,20 g-min-1 ) durante urna 

caminhada em intensidade moderada (5,0 - 5,5 kmh-\ Outro fator que dificulta a 

comparaçao e possibilita diferenças na MOG é a utilizaçao de diferentes protocolos 

de exercicio. Esta diferença foi reportada por Achten et al. (ACHTEN, GLEESON et 

al. 2002; ACHTEN and JEUKENDRUP 2003), que observaram uma maior MOG 

durante exercicio realizado em esteira comparado ao realizado em ciclo ergometro. 

Desta forma, para uma analise mais precisa da influencia da idade sobre a 

MOG, futuros estudos devem levar em conta o controle de variaveis como o nivei de 

condicionamento dos participantes, protocolo de exercicios utilizado, além e outros 

possiveis fatores intervenientes a fim de obter resultados fidedignos, comparando 

com outras faixas etarias em protocolo similar. Além disso, cabe ressaltar que 

futuros estudos utilizando protocolo em esteira, com esta populaçao, sao 

necessarios, devido à grande popularidade da caminhada entre individuos idosos. 



5 CONCLUsAo 

Pode-se verificar que mulheres idosas apresentam o Fatmax em uma 

intensidade moderada de caminhada. Além disso, foi observado que mulheres 

idosas apresentam o Fatmax em uma intensidade semelhante a outras populaç5es do 

mesmo genero. No ambito pratico, a utilizaçao da Fatzona como ponto de referencia 

para prescriçao da intensidade de exercicio apresenta-se como uma ferramenta util, 

quando o principal objetivo da atividade é otimizar a utilizaçao de gordura como 

substrato, favorecendo a perda e/ou manutençao do peso corpora!. Além disso, o 

estudo da MOG verificada em mulheres idosas necessita ser mais investigada, visto 

as discrepancias observadas na comparaçao com outras pesquisas. Desta forma, a 

necessidade de futuros estudos investigando os efeitos do envelhecimento sobre a 

MOG, controlando fatores como o nivei de condicionamento dos participantes e o 

protocolo de exercicios utilizado fazem-se necessarios. 
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