v.6, n.5, 2025

AA RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
RECIMAY | ISSN 2675-6218

A EFETIVIDADE DO TREINAMENTO RESISTIDO NA MELHORA DA CAPACIDADE FUNCIONAL
DE PACIENTES COM INSUFICIENCIA CARDIACA: UMA REVISAO SISTEMATICA

THE EFFECTIVENESS OF RESISTANCE TRAINING IN IMPROVING THE FUNCTIONAL
CAPACITY OF PATIENTS WITH HEART FAILURE: A SYSTEMATIC REVIEW

LA EFICACIA DEL ENTRENAMIENTO DE RESISTENCIA PARA MEJORAR LA CAPACIDAD
FUNCIONAL DE PACIENTES CON INSUFICIENCIA CARDIACA: UNA REVISION SISTEMATICA

Lilian Davila Soares Lopes?, Ana Cristina Nobre de Oliveiral, Saulo Araljo de Carvalho?
€656460
https://doi.org/10.47820/recima21.v6i5.6460

PUBLICADO: 5/2025

RESUMO

O objetivo desse estudo foi analisar, por meio de uma reviséo sistematica, a eficacia do treinamento
resistido na melhora da capacidade funcional e da qualidade de vida de pacientes jovens e adultos
com insuficiéncia cardiaca, a partir dos desfechos relacionados a diferenca nos testes de forca,
consumo maximo de oxigénio e teste de caminhada de 6 minutos. Trata-se de uma reviséo
sistemética com recorte temporario de 2018 a 2025. A busca foi realizada nas plataformas de busca
Physiotherapy Evidence Database (PEDro), Cochrane Central Register of Controlled Trials (Central) e
National Library of Medicine (PubMed) e os resultados foram obtidos apos a aplicacdo dos critérios de
inclusédo e excluséo, totalizando 8 artigos incluidos na amostra. Apds a realiza¢do deste estudo, foi
possivel constatar que na maioria dos ensaios selecionados, o teste de resisténcia foi efetivo para a
melhora da capacidade funcional e dessa forma, impactou positivamente na qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Treinamento de resisténcia. Capacidade funcional. Insuficiéncia cardiaca.

ABSTRACT

The aim of this study was to analyze, through a systematic review, the effectiveness of resistance
training in improving the functional capacity and quality of life of young and adult patients with heart
failure, based on the outcomes related to the difference in strength tests, maximum oxygen
consumption and 6-minute walk test. This is a systematic review with a temporary cut-off from 2018 to
2025. The search was carried out on the search platforms Physiotherapy Evidence Database (PEDro),
Cochrane Central Register of Controlled Trials (Central) and National Library of Medicine (PubMed)
and the results were obtained after applying the inclusion and exclusion criteria, totaling 8 articles
included in the sample. After conducting this study, it was possible to verify that in most of the selected
trials, the resistance test was effective in improving functional capacity and thus, had a positive impact
on quality of life.

KEYWORDS: Resistance training. Functional capacity. Heart failure.

RESUMEN

El objetivo de este estudio fue analizar, mediante una revision sistematica, la efectividad del
entrenamiento de resistencia para mejorar la capacidad funcional y la calidad de vida de pacientes
jévenes y adultos con insuficiencia cardiaca, basandose en los resultados relacionados con la
diferencia en las pruebas de fuerza, el consumo maximo de oxigeno y la prueba de marcha de 6
minutos. Se trata de una revision sistematica con un periodo de corte temporal de 2018 a 2025. La
busqueda se realizé en las plataformas de busqueda Physiotherapy Evidence Database (PEDro), el
Registro Cochrane Central de Ensayos Controlados (Central) y la Biblioteca Nacional de Medicina
(PubMed). Los resultados se obtuvieron tras aplicar los criterios de inclusién y exclusion, con un total
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de 8 articulos incluidos en la muestra. Tras realizar este estudio, se pudo verificar que, en la mayoria
de los ensayos seleccionados, la prueba de resistencia fue efectiva para mejorar la capacidad
funcional y, por lo tanto, tuvo un impacto positivo en la calidad de vida.

PALABRAS CLAVE: Entrenamiento de resistencia. Capacidad funcional. Insuficiencia cardiaca.

INTRODUCAO

A insuficiéncia cardiaca (IC) € uma condi¢&o crbénica e progressiva na qual o coragéo perde a
capacidade de bombear sangue de forma a atender as necessidades do corpo. Durante episédios de
descompensacédo aguda, os requisitos fisiolégicos para fornecimento de sangue e oxigénio ndo séo
atendidos, resultando em uma sindrome clinica com diversos sinais e sintomas, como dispneia,
intolerancia ao exercicio e qualidade de vida prejudicada como consequéncia (Shoemaker et al.,
2020).

Nos ultimos anos, dados do sistema de informacédo do Ministério da Saude baseados em
hospitais publicos do Sistema Unico de Saude (SUS), revelam que a taxa de mortalidade por IC
aumentou em 11%. Um levantamento realizado com dados dos Arquivos Brasileiros de Cardiologia,
da SBC, aponta que, entre 2018 e 2021, houve 80 mil mortes e 1,4 bilhdes de reais gastos em
hospitalizagBes. Quase 50% dos pacientes internados por IC no pais sdo readmitidos em até seis
meses apods a alta. Em 40% dos casos, o retorno tem razdes evitaveis (Sociedade Brasileira de
Cardiologia,2024).

A reducao da capacidade funcional e da tolerancia ao exercicio em pacientes com IC esta
associada a incapacidade e mortalidade. O estilo de vida sedentario adotado por pessoas com IC
leva a reducbes no consumo maximo de oxigénio (VO2) e a baixa qualidade de vida (QV). As
atividades da vida diaria exigem uma combinacao de resisténcia e forca, dessa forma, o treinamento
aerdbico sozinho parece ndo ser a melhor escolha para obten¢do do ganho de forca muscular e
melhoria da QV e da funcionalidade de forma isolada (Do Nascimento et al., 2023). A IC também est4
associada a atrofia muscular esquelética, reducéo da forca e mudancas na composicao das fibras
musculares, aspectos que ndo sao completamente abordados pelo treinamento aerdbico isolado
(Morris; Sinaei; Smart, 2024).

O treinamento fisico € amplamente reconhecido como uma recomendacao de Classe 1 para
pacientes com IC, independentemente de a fracdo de ejecdo estar reduzida ou preservada. A
prescricdo correta aumenta a capacidade fisica, melhora a qualidade de vida e reduz tanto as
hospitalizagbes quanto a mortalidade em pacientes com essa condi¢cdo (Taylor; Myers; Bonikowske,
2023). A forca muscular é um fator de risco modificavel importante, que impacta diretamente no
prognoéstico de diversas doengas cardiovasculares (DCV). Os impactos do treinamento de resisténcia
(TR) sobre véarios fatores de risco cardiovascular devem ser estudados (Bjarnason-Wehrens et al.,
2022).
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O recorte temporal de 8 anos adotado nesse artigo cientifico se justifica pelo fato de j& existir
um estudo com o titulo: “Eficacia do treinamento resistido na melhora da capacidade funcional e na
qualidade de vida de pacientes com insuficiéncia cardiaca: uma revisdo sistematica e metanalise”,
indexado na Scientific Electronic Library Online (SciELO) no ano de 2017, realizado por Do
Nascimento Janior et al.,, que sugere a redacdo de futuras novas revisGes sistematicas sobre os
efeitos dessa intervencao.

Diante da necessidade de aprofundamento sobre a efetividade do TR na IC e sua
aplicabilidade clinica, este estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisdo sistemética, a
eficacia do treinamento resistido na melhora da capacidade funcional e da qualidade de vida de
pacientes com insuficiéncia cardiaca. A investigagdo contribuira para consolidar as evidéncias
cientificas disponiveis, fornecendo subsidios para aprimorar a prescricdo de exercicio nessa

populacdo e otimizar as estratégias de reabilitacao.

METODO

A presente revisdo sistematica teve inicio ap0s ser registrada no registro prospectivo
internacional de revisdes sistematicas (PROSPERO), com o nimero de registro CRD42024616732.
Os critérios de inclusdo foram estudos classificados como ensaios clinicos randomizados, com
recorte de tempo de 2018 a 2025, que abordassem o efeito do TR na capacidade funcional de
pacientes com IC. Os critérios de exclusao foram artigos duplicados, artigos que possuiam como
amostra animais e aqueles que ndo possuiam ligacdo com a tematica do estudo. De fevereiro a abril
de 2025, duas revisoras independentes selecionaram artigos por uma busca eletrénica nas bases de
dados eletrbnicas Physiotherapy Evidence Database (PEDro), Cochrane Central Register of
Controlled Trials (Central) e National Library of Medicine (PubMed). Nenhuma restricao de idioma foi
aplicada. Os descritores em inglés utilizados foram “resistance training”, “functional capacity” e “heart
failure”, com suas respectivas tradu¢des em portugués: “treinamento de resisténcia”, “capacidade
funcional” e “insuficiéncia cardiaca”. O operador booleano AND foi empregado para combinar os
termos durante as buscas. As associagfes utilizadas foram: “Resistance training AND functional

capacity AND heatrt failure”. Para redagéo deste estudo, seguiu-se as diretrizes PRISMA 2020.

Quadro 1: Estratégia de busca nas bases de dados utilizadas no processo de investigacéo e selecao
dos estudos. Teresina - PI, Brasil, 2025

Base de dados Combinacéo de DeCs
PubMed ("Heart Failure") AND ("Resistance Training")
PEDro ("Heart Failure™) AND ("Resistance Training")
Central ("Heart Failure™) AND ("Resistance Training")

Fonte: PubMed, PEDro e Central, 2025.

No que diz respeito a combinacao de descritores para a estratégia de busca em cada base de
dados, apesar das buscas iniciais terem sido realizadas associando o descritor “functional capacity”

aos dois descritores evidenciados no Quadro 1, num segundo momento optou-se por realiza-las de
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forma que abrangesse um numero maior de resultados, buscando apenas por ‘heart failure”
associado a ‘“resistance training” e fazendo a leitura critica individual dos artigos para verificar se
traziam respostas sobre a capacidade funcional ap6s essa intervencao, j4 que capacidade funcional é
um conceito amplo, mensurado através de diferentes avaliagfes. Ressalta-se que os resultados das
buscas iniciais contendo os 3 descritores propostos no paragrafo anterior continuaram aparecendo na
segunda busca, descrita no Quadro 1.

ApOs a extracao dos dados, estes foram empregados para elaborar fluxograma e tabelas que
incluem o titulo, ano de publicacdo, os autores, o idioma, a base de dados, o tamanho da amostra, 0
protocolo, a descricdo da intervencdo e os resultados obtidos em cada estudo. Para conduzir o
processo de analise foi realizada uma avaliagdo criteriosa, onde duas revisoras, separadamente
fizeram a andlise, e encaminharam os resultados a um terceiro revisor (orientador), a fim de se evitar
falhas no processo. Os produtos da revisao foram tabelados, utilizando a ferramenta Microsoft Office
Excel.

Para avaliar a qualidade dos artigos, utilizou-se a escala de qualidade PEDro. Essa escala se
concentra na avalia¢do da validade interna dos estudos, contemplando os critérios de 2 a 9. Ademais,
essa ferramenta também analisa a qualidade da apresentagdo estatistica, verificando se o estudo
fornece informacgdes estatisticas minimas para que os resultados sejam claros, abordando os critérios
10 e 11 (PEDro0,20009).

RESULTADOS

A busca foi realizada nas plataformas de busca Physiotherapy Evidence Database (PEDro),
Cochrane Central Register of Controlled Trials (Central) e National Library of Medicine (PubMed) e os
resultados foram obtidos apds a aplicacdo dos critérios de inclusédo e exclusao, totalizando 8 artigos

incluidos na amostra. Conforme o fluxograma de pesquisa representado na figura 1:
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Figura 1: Processo da selecao dos estudos. Teresina — PI, Brasil, 2025 (N=8)

Identificacao

Filtragem

Triagem

Elegibilidade

PubMed . PEDro I Central
N=170 N=17 N=156
PubMed - PEDro — Central

N= 34 N =17 N=3
Numero de artigos Estudos excluidos N=46

encontrados Motivos da excluséo:

N=54 1. Tematicas divergentes
2. Duplicidade

A 4
Estudos elegiveis para

leitura na integra
N =8

|

Inclusao

Artigos incluidos na revisao
N=8

Fonte: PubMed, PEDro e Central, 2025.

A escala de avaliacdo PEDro foi utilizada para avaliar a qualidade dos ensaios clinicos

randomizados, estabelecendo 11 critérios para a pontuacdo. A escala vai de 0 a 10, pois o primeiro

item ndo entra na contagem. Sendo assim, os estudos com pontuacdo maior ou igual a 6 séo

considerados de alta qualidade e aqueles com pontuagcdo menor ou igual a 5 sdo considerados de

baixa qualidade. A tabela 1 a seguir demonstra a aplicacdo da escala nos 8 estudos que comp8em

essa amostra:
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Tabela 1: Avaliacdo da qualidade dos estudos através da escala PEDro (N=8)
Autoria do trabalho

Critérios De Alshamari Redwine Saeidi Thomaz Gojevic Tl.Jm' Abo"’."hra”'

Andrad et al Silva Shirazi
e et al. et al. et al. et al. et al. ot al ot al

1 v v v N v v v

2 v v v v N v v v

3 v v v v N v v

4 v v v v N v v v

5 v v

6 v v

7 v v N N v

8 v N N v

9 v N N v

10 v v v N v N v

11 v v v v v v v v

Total 8 6 7 9 4 5 7 9

Nota: O item de critérios de elegibilidade nédo conta para a pontuacgéo total. Os itens marcados com
“Y” indicam os critérios atendidos pelos respectivos artigos

Conforme representado na tabela acima, os estudos que apresentaram maior qualidade
obtiveram pontuacdo 9 e o de menor qualidade obteve pontuagcdo 4. Além disso, é importante
ressaltar que nessa amostra a maioria dos estudos, 6 das 8 publicacdes, foram consideradas de alta
qualidade, agregando valor a andlise dos ensaios randomizados selecionados.

ApOs a andlise das amostras quanto aos critérios de qualidade, as informacg6es dos estudos

foram categorizadas conforme o perfil das produgfes, como consta no quadro 2 a seguir:

Quadro 2: Categorizacdo dos artigos quanto ao titulo, autor, ano de publicacédo, idioma e base dados,
2025 (N=8)

Base de

Ne° Titulo Autores Ano | Idioma
dados

A randomized study examining the effects of mild-
to-moderate Redwine et

01 | group exercises on cardiovascular, physical, and al 2019 | Inglés PubMed
psychological '

well-being in patients with heart failure

The Acute Effects of 2 Different Intensities of
Resistance Exercise on Autonomic Function - "
02 in Heart Failure Patients: A Randomized Saeidietal. | 2022 Ingles | PubMed.

Controlled Trial

Improving cardiorespiratory fithess and

quality of life among heart failure patients: Thomaz et
A comparative study of circuit resistance al.

training and myofascial release techniques

03 2024 | Inglés | PubMed

Home-based training program in patients with

04 | chronic heart failure and reduced ejection fraction: De étnglrade 2021 | Inglés PEDro
a randomized pilot study '
Does the Addition of Strength Training to a High- Alshamari et
05 Intensity Interval al 2023 | Inglés PEDro

Training Program Benefit More the Patients with
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Chronic Heart
Failure?

Effects of low vs. moderate intense resistance
exercise training combined with endurance
exercise training in patients with heart failure: a
randomized clinical tria

06 Gojevic et al. | 2024 | Inglés Central

High-intensity interval training versus progressive
high-intensity circuit resistance training on
07 | endothelial function and cardiorespiratory fitness in
heart failure: A preliminary randomized controlled
trial

Turri-Silva et

2021
al

Inglés Central

Efficacy of combined endurance-resistance training
versus endurance training in patients with heart
failure after percutaneous coronary intervention

A randomized controlled trial

Abolahrari-

08 Shirazi et al.

2018 | Inglés Central

Fonte: PubMed, PEDro e Central, 2025.

Como demonstra o quadro anterior, observa-se grande distribuicdo entre os anos de
publicacdo, contudo, mesmo incluindo na amostra artigos publicados entre os anos de 2018 e 2025, 6
das 8 publica¢des foram realizadas nos ultimos 5 anos, 0 que demonstrou que a tematica esta sendo
discutida na literatura atual.

Em relacdo ao idioma empregado, houve o predominio absoluto da lingua inglesa, mesmo
ndo havendo limita¢cdes de idiomas durante a busca. Tal resultado demonstrou que a tematica esta
sendo discutida no &mbito internacional, mas necessita ser ampliada e fortalecida no &mbito nacional.

Os maiores achados foram encontrados na PubMed, e na Central, somando 6 das 8
publicacbes, sendo que os demais artigos foram publicados na PEDro. Além disso, os dados foram
organizados conforme os resultados em evidéncia, que envolveu o tamanho da amostra e o protocolo
da pesquisa, retirados de cada publicacdo apds uma andlise criteriosa para responder a questdo

norteadora desse estudo. Conforme mostra o Quadro 3:

Quadro 3: Categorizacao dos artigos quanto ao titulo, tamanho da amostra, protocolo e resultados
em evidéncia (N=8)

Tamanho Resultados em
o .
N Titulo da Protocolo Evidéncia
amostra
examining the effects
of mild-to-moderate C o grupo TC e RB, e gue RB
: 16 semanas de Tai Chi (TC), | e TAU diferiram
group exercises on O . P .
. 70 exercicio de faixa de significativamente entre si
01 cardiovascular, : L
. pacientes | resisténcia (RB) ou tratamento | ao longo do tempo. Isso
physical, and .
. usual (TAU). pode sugerir que RB pode
psychological o iy
N : dificultar o declinio da
well-being in patients ~ e . .
. ; funcéo fisica relacionada a
with heart failure IC
The Acute Effects of A intervencao consistiu na O exercicio de resisténcia
2 Different Intensities realizacdo de um exercicio em 50% de 1 repeticdo
57 - . . L
02 of ) aerobico curto, incluindo 15 maxima (1RM) em
. . pacientes . . ~
Resistance Exercise minutos de caminhada a uma | comparagdo com
on Autonomic intensidade de 50% da 75% de 1 repeticdo
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Function frequéncia cardiaca reservada | maxima teve efeitos mais
in Heart Failure para todos os 3 grupos e favoraveis na variabilidade
Patients: A exercicio de resisténcia da frequéncia cardiaca na
Randomized adicional com intensidade de | insuficiéncia cardiaca
Controlled Trial 50% de 1 repeticdo maxima e | crbnica. Os
75% de 1 repeticdo maxima | resultados do teste de
para os grupos R1 e R2, caminhada de 6 minutos
respectivamente. (TC6) mostraram que a
distancia percorrida
aumentou em todos os 3
grupos, mas foi
significativa apenas para
R2.
Os  participantes  dos
- grupos TRC melhoraram o
. Os participantes foram .
Improving designados para Treinamento | P'¢° de consumo  de
cardiorespiratory gnacos pa o oxigénio, pulso de
. de Resisténcia em Circuito S o x
fitness and (TRC) realizando 2 circuitos oxigénio e inclinagéo
quality of life among o . VE/NVCO2. No CRT+MRT
) . ) de 8 exercicios trés vezes por ~
heart failure patients: 36 R nao se encontrou
03 . . semana durante trés meses . PP
A comparative study | pacientes P diferenca significativa.
. : ou CRT+ Técnicas de
of circuit resistance . S : Ambos 0s grupos
- liberac@o miofascial (MRT)
training and R mostraram uma melhora
: recebendo uma combinagéo . :
myofascial release de intervencies de CRTe 6 | " qualidade de Vvida
techniques & usando o Minnesota Living
MRT uma vez por semana. . .
with Heart Failure
Questionnaire (MLHF).
A capacidade de exercicio
Home-based trainin 12 semanas de treinamento | avaliada pelo teste
> Aning aerdbico (60%-70% de cardiopulmonar foi
program in patients o
. reserva de frequéncia semelhante em ambos os
with p . : A
. . cardiaca): caminhada para o | grupos. A distancia no TC6
chronic heart failure 23 - - _
04 o : grupo domiciliar e ciclismo foi melhorada em ambos
and reduced ejection | pacientes isionad
fraction: supervisionado para 0 grupo | 0s grupos, mas apenas o
o baseado no centro, ambos grupo domiciliar atingiu
a randomized pilot ; ! it -
study comblnagos_com treinamento gll erenga minima
de resisténcia (50% de 1RM). | importante.
Os pacientes no grupo
COM melhoraram o pico
previsto de consumo de
oxigénio, limiar
Does the Addition of Programa de 36 sessdes em | anaerobico, pico de taxa
Strength Training to a dois grupos: HIIT (grupo HIIT) | de trabalho, pico de
High-Intensity ou HIIT combinado com ventilacdo minuto, 1RM e
05 Interval Training 44 treinamento de forca (grupo | resisténcia muscular, bem
Program Benefit pacientes | de treinamento intervalado de | como sua fracdo de
More the Patients alta intensidade combinado ejecdo. A melhora no teste
with Chronic Heart com treinamento de forca de 1RM, nlmero de
Failure? (COM). repeticbes dos musculos
peitorais e a taxa de pico
de trabalho no AT foi maior
no grupo COM em
comparacao com o HIIT.
Os participantes seguiramum | O treinamento com
23 ~ iy A
06 Effects of low vs. . programa de 45 sessdes exercicios de resisténcia
. pacientes g o S
moderate intense supervisionadas (3xsemana). | exercicios de resisténcia
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resistance exercise
training combined
with endurance
exercise training in
patients with heart
failure: a randomized
clinical trial

As sessdes compreenderam
20-40 min de exercicios de
resisténcia (em esteira,
cicloergbmetro/braco, stepper,
cross-trainer e/ou maquina de
remo) e 15-25 min de
exercicios de resisténcia.

de baixa intensidade (LI) e
a moderada intensidade
(MI), combinado com o
treinamento com
exercicios de resisténcia,
melhora de forma
semelhante o pico de
VO2,a capacidade de
caminhada e a forca
muscular, mas 0
treinamento com
exercicios de resisténcia
LI pode ser superior na
melhoria da qualidade de
vida em pacientes com IC.

High-intensity interval
training versus
progressive high-
intensity circuit
resistance training on
07 | endothelial function

Os pacientes foram
randomizados em trés grupos:
Treinamento intervalado de
alta intensidade (HIIT),
Treinamento de resisténcia
em circuito (CRT) e controle

23 (GC) com proporcéo de

CRT reduziu o tempo para

completar o teste de
sentar-se e levantar,
demonstrando uma

melhora neste parametro.

coronary intervention
A randomized
controlled trial

intensidade inicial foi definida
como 40% de 1RM e entédo
aumentada gradualmente para
60% de 1RM. Os pacientes
realizaram esses exercicios
em duas séries de 10
repeticdes por sessao.

) . pacientes | alocacdo de 1:1:1. As sessdes . ; ;
and cardiorespiratory o E foi mais eficaz em
. X de exercicios ocorreram 3
fitness in heart melhorar o desempenho
Lo S vezes por semana com .
failure: A preliminary ~ ~ fisico quando comparado
i duracdo de sessédo
randomized ao HIIT.
. correspondente
controlled trial .
(aproximadamente 50
minutos).
Ambos os grupos de
exercicios receberam Os valores médios de
treinamento trés vezes por mudanca na capacidade
Efficacy of combined semana durante 7 semanas. | funcional, duracéo do teste
endurance-resistance O protocolo de exercicios de | de exercicio e frequéncia
training versus resisténcia incluiu quatro cardiaca maxima no grupo
endurance training in regimes de exercicios: ET foram
patients with heart 75 extensdo do joelho, flexdo do | significativamente maiores
08 failure after : joelho, flexdo do cotovelo e do que no grupo controle.
pacientes ~ .
percutaneous abducédo do ombro. A Nenhuma diferenca

significativa foi encontrada
entre os grupos ET e CT
para mudancas em
nenhum dos resultados
apés o treinamento de
exercicio.

Fonte: PubMed, PEDro e Central, 2025.

O gquadro acima evidenciou os principais resultados de cada estudo, facilitando a exposi¢éo

das informacdes necessarias para a construcdo das categorias presentes na discusséo e para melhor

compreensdo sobre a tematica dessa pesquisa. Foram, no total,

276 pacientes incluidos nas

amostras e submetidos ao TR para analise dos efeitos fisiolégicos dessa modalidade de treinamento.
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DISCUSSAO

A fim de identificar a melhor intensidade para o TR, o estudo de Saeidi et al., (2023)
selecionou 57 participantes, idade de 45-75 anos, com IC classificada entre Il e Ill pela New York
Heart Association (NYHA), com fracdo de ejecao <40% que foram alocados em 3 grupos no periodo
de 1 ano e 2 meses. Os grupos do estudo incluiram R1 (n=19), R2 (n=19) e controle (n=19). Os
autores avaliaram a capacidade funcional através do TC6, mas nédo fizeram nenhuma avaliagcdo da
QV. Uma limitagdo encontrada nesse estudo decorre do fato dele ndo analisar o TR isoladamente,
mas combinado com o exercicio aerébico. O protocolo consistiu em 15 minutos de caminhada,
somada a 32 minutos de TR.

A intensidade do treinamento foi diferente para R1, de 50% de 1RM e para R2, de 75% de
1RM, sendo os pacientes designados a realizar uma Unica sessao do exercicio que incluiu atividades
aerdbias e de alongamento, além de exercicios de resisténcia para os grupos R1 e R2 que consistiu
no uso de pesos livres, realizando duas séries de seis a oito repeticdes de onze exercicios. Apés
avaliacdo, o estudo sugeriu que a aplicacdo do treinamento resistido melhorou os parametros
hemodindmicos nos pacientes do grupo R1 submetidos a intensidade de 50%, estabelecendo que o
aumento para 75% do exercicio imp6s alto risco de estresse ao coragdo insuficiente, ndo sendo
capaz de atender as demandas metabdlicas (Saeidi et al., 2023).

Os achados do TC6 indicaram que a distancia percorrida se ampliou em todos os trés grupos,
porém foi significativa apenas para o R2. A maior distancia percorrida no grupo de intensidade
superior de R2 no TC6 demonstra que, embora essa carga ndo tenha exercido um impacto tédo
positivo na oscilacdo da frequéncia cardiaca em uma Unica sessdo aguda, ela pode ser levada em
consideracdo para aprimorar a capacidade funcional na IC durante as sessdes da fase crbénica dos
programas de reabilitac@o cardiovascular (Saeidi et al., 2023).

O estudo de Andrade et al., (2021) trouxe uma abordagem diferente do artigo anteriormente
citado para avaliacdo do TR. O proposito foi contrastar os impactos dos programas de
condicionamento fisico realizados em casa e em um centro especializado na capacidade funcional de
individuos com IC. O protocolo domiciliar consistiu em caminhadas trés vezes por semana, com
duragdo de 30 minutos, associadas a exercicios de fortalecimento para os membros superiores _
flexdo e extenséo do cotovelo, além de flexdo e abducgdo do ombro _ e inferiores _ flex&o, extenséo e
abducdo do quadril, extenséo do joelho e flexdo plantar_, utilizando pesos livres. A carga inicial do
treinamento foi de uma série de dez repeti¢des, evoluindo gradativamente para trés séries de dez
repeticdes por exercicio, com 50% de 1RM, reajustado mensalmente.

O programa realizado em centro incluiu exercicios em cicloergbmetro trés vezes por semana
por 30 minutos, além de exercicios de resisténcia para os membros superiores e inferiores. A aptidao
fisica foi mensurada por meio do teste cardiopulmonar de esforco (CPX) e TC6. A capacidade de
exercicio avaliada pelo CPX apresentou valores semelhantes nos dois grupos no inicio do estudo.
Por outro lado, a resisténcia submaxima, medida pelo TC6, mostrou melhora em ambas as

intervencdes (acréscimo de 40 metros no grupo domiciliar e 20 metros no grupo presencial), sendo
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gue somente o grupo domiciliar alcangcou uma diferengca minimamente significativa na distancia
percorrida. A melhora da QV avaliada pelo MLHF foi superior no grupo baseado em centro em
comparacao ao grupo baseado em casa. Considerando os resultados do questionario Short Form 36
(SF-36), o componente de salde mental sozinho teve uma melhora maior no grupo baseado em
centro do que no grupo baseado em casa (De Andrade et al., 2021).

Em comparacdo com o estudo de Saeidi et al., (2023), o estudo de Andrade et al., (2021)
possui algumas caracteristicas em comum na amostra (classe | e Il NYHA e fracéo de ejecdo menor
gue 40%) e também apresenta a caracteristica de associar o TR ao exercicio aerébico. Entretanto,
este utilizou um tempo de apenas 12 semanas para mensurar os resultados, enquanto Saeidi et al.
(2023) acompanharam os grupos por 14 meses. Ademais, a idade dos participantes foi diferente nos
dois estudos, enquanto Saeidi et al. (2023) analisaram pacientes com idade entre 45 e 75 anos,
Andrade et al., (2021) reduziram sua pesquisa somente de 4 a 18 anos, o0 que evidenciou uma grande
lacuna de diferenga em relagéo a essa caracteristica da populacédo estudada. Entretanto, os autores
desse segundo estudo consideraram que a modalidade de treinamento aerdbico associado a
exercicios resistidos em ambiente domiciliar também é uma ferramenta eficaz para melhora do
condicionamento fisico desse perfil de pacientes. E valido destacar também que esse foi um estudo
inicial, com amostra reduzida conforme o esperado (Andrade et al., 2021).

Alshamari et al. (2023), também analisaram o impacto do TR em pacientes com IC, mas com
a inclusdo de um protocolo de HIIT, dentro de um programa de reabilitagdo cardiaca. O objetivo foi
identificar se ha um efeito benéfico adicional na CF ao longo de um periodo de trés meses, com
sessfes de treinamento realizadas trés vezes por semana. A QV foi avaliada a partir do MLHF. A
avaliacdo da CF foi realizada por meio do CPX e do teste de 1RM. A maioria das variaveis
apresentou melhora semelhante entre os grupos HIIT e COM, sugerindo que os beneficios do
treinamento fisico ocorrem independentemente do protocolo adotado. Entretanto, algumas variaveis
apresentaram diferencas entre os grupos. Especificamente, o grupo COM demonstrou ganhos
superiores no teste de 1RM, no numero de repeticdes dos musculos peitorais (indicando maior
resisténcia muscular) e na taxa de pico de trabalho no limiar anaerébio (AT) em comparagao ao grupo
HIIT.

Redwine et al., (2019) randomizaram 70 pacientes para 16 semanas de TC, RB ou TAU com
0 objetivo de comparar melhorias na fungéo fisica. O TC6 foi utilizado para avaliar a CF apés as
intervencgdes. Os participantes participaram do treinamento TC ou RB duas vezes por semana, tendo
como duracdo 60 minutos cada sesséo.

Os pesquisadores levantaram a hipotese de que atividades fisicas de baixa intensidade,
incluindo TC e RB, seriam mais eficazes na melhora da func¢éo fisica e cardiaca em comparag¢éo com
TAU, mas sem diferencas significativas entre si. No entanto, ao término do protocolo, ndo foram
observadas melhorias na funcao fisica, mensurada pelo TC6, em nenhum dos grupos em relacdo a
linha de base. Por outro lado, verificou-se que a funcéo fisica nao sofreu declinio nos grupos TC e

RB, enquanto RB e TAU apresentaram diferencas significativas ao longo do tempo. Esses achados
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podem indicar que o RB desempenha um papel na desaceleracdo da perda de funcado fisica
associada a IC (Redwine et al., 2019).

E valido ressaltar que no estudo de Alshamari et al. (2023), de 44 pacientes analisados, 35
eram do sexo masculino, e a fracdo de ejecao, diferente dos estudos vistos anteriormente, era menor
que 50%. Paralelo a isso, seguindo a mesma linha de pesquisa dos autores citados no paragrafo
anterior, eles também néo fizeram a andlise do TR isoladamente, mas associado ao protocolo HIIT. O
mesmo aconteceu no estudo de Redwine et al., (2019), que apresentou como sexo masculino 89%
da amostra e associou o TR a outras modalidades de exercicio.

Da mesma forma, Thomaz et al., (2024) avaliaram em seu estudo a CF através do CPX e
teste de 1RM. Uma observacgao é que esse estudo nao langcou médo da avaliacdo do TC6, que é um
marcador comum de funcionalidade. Ao empregar o treinamento de resisténcia em circuito, mantendo
a frequéncia cardiaca entre o limiar anaerébico e o ponto de compensacao respiratéria conforme
determinado pelo CPX, a intervencdo promoveu com éxito tanto o ganho de forga muscular quanto o
aprimoramento da aptidao cardiorrespiratéria em pacientes com IC. Essas melhorias ocorreram
simultaneamente e resultaram em um aumento significativo na QV dos participantes. Assim, 0s
pesquisadores concluiram que o CRT, por si sO, é suficiente para melhorar a capacidade
cardiorrespiratdria e o desempenho muscular.

J& Gojevic et al., (2024) propdem em seu ensaio clinico exercicios de CRT que foram
executados para atingir musculos grandes grupos, incluindo: pull-down, leg press, peitoral, cadeira
flexora, desenvolvimento de ombros, e maquinas de cadeira extensora. As medidas de forca foram
estimadas por 1RM. Apés a fase de familiarizacdo, as cargas foram ajustadas para 60% do 1RM no
1° més, 70% do 1RM no 2° més e 80% do 1RM no 3° més.

A capacidade cardiorrespiratoria foi medida por meio de um teste de exercicio cardiopulmonar
méaximo (TECP) realizado em um cicloergbmetro, sendo este limitado por sintomas, e a forga
muscular foi avaliada por um teste isocinético utilizando dinamdmetro. Para a andlise do desempenho
fisico, os autores adotaram uma abordagem distinta em relacdo aos outros estudos revisados. Em
vez de utilizar o TC6, optaram pelo Short Physical Performance Battery (SPPB). A pontuacao total do
SPPB é composta pela soma de equilibrio, velocidade de caminhada e forca dos membros inferiores,
com uma pontuacdo maxima de 12 pontos. As pontuacbes de 0 a 3 foram consideradas como
incapacidade ou desempenho muito ruim; 4 a 6, como baixa capacidade; 7 a 9, como capacidade
moderada; e 10 a 12, como bom desempenho (Gojevic et al., 2024).

Abolahrari-Shirazi et al. (2018) utilizaram um teste de exercicio supervisionado e graduado
para registrar fadiga voluntaria ou sintomas e foi realizado em uma esteira com o protocolo de Bruce
antes e depois do periodo de intervencdo de 7 semanas. Os 75 participantes foram randomizados em
trés grupos: treinamento de resisténcia (ET), treinamento combinado de resisténcia (CT) e controle.
Os pacientes realizaram ET por um total de 45 min a 40%-70% do pico de VO2 previsto com um
exercicio gradual supervisionado. O ET foi composto por exercicios em um cicloergbmetro por 20

min, um ergdmetro de braco por 10 minutos e uma esteira por 15 minutos.
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Ja no grupo CT Os pacientes realizaram ET conforme o protocolo descrito por 30 minutos (10
minutos para cada estacédo de trabalho), seguido do protocolo de exercicio resistido. O protocolo de
exercicios de resisténcia incluiu quatro regimes de exercicios: extensdo do joelho, flexdo do joelho,
flexdo do cotovelo e abducéo do ombro. A intensidade inicial foi definida como 40% de 1RM e entéo
aumentada gradualmente para 60% de 1RM (Abolahrari-Shirazi et al., 2018).

Através da aplicacéo do teste nos grupos, o estudo apontou que o treinamento fisico é seguro
e viavel nos pacientes com IC, mesmo naqueles com fracdo de ejecdo reduzida. A CT foi tdo eficaz
qguanto o ET na reducao do nivel de proteinas que indicam inflamacao sistémica e podem ocasionar
risco de eventos cardiovasculares futuros e na melhora da capacidade funcional (Abolahrari-Shirazi et
al., 2018).

Por fim, no estudo de Lans et al., (2018), 22 pacientes com IC, foram recrutados para realizar
testes de resisténcia e avaliar melhora na QV. Todos 0s pacientes se exercitaram com duas faixas
elasticas de diferentes niveis de resisténcia para os exercicios de braco e perna. A carga de cada
manobra foi adaptada individualmente com base em uma frequéncia cardiaca restrita a ndo exceder
mais de 30 batimentos acima do valor de repouso. Além disso, os pacientes foram instruidos a
caminhar o maximo possivel em seu préprio ritmo por 6 minutos em um percurso de 80 m (em um
corredor de hospital) com descanso, se necessario. A distancia total de caminhada e a frequéncia
cardiaca foi registrada antes e ap6s o teste.

O estudo comparou o teste realizado de forma introdutéria no ambiente hospitalar e em
domicilio e constatou que o treinamento muscular periférico domiciliar de longo prazo em pacientes
com IC, com ou sem um periodo introdutério em ambiente hospitalar, pode ser usado para melhora
inicial e retencéo da distancia percorrida e da QV relacionada a saude (Lans et al., 2018).

Apébs a andlise dos estudos supracitados, observou-se lacunas na literatura cientifica no que
se refere a escassez de estudos que utilizem exclusivamente o TR como modalidade de intervencgéo
em suas amostras, 0 que se mostrou como uma limitacéo no estudo. Nota-se, ainda, que no Brasil ha
uma producdo limitada de pesquisas sobre essa forma de treinamento no manejo da IC, sendo a
maioria dos estudos disponiveis provenientes de publicagfes internacionais. Tal cenario evidencia a
necessidade de fortalecimento da pesquisa nacional nessa area. Ademais, é necessaria a realizagao
de investigacdes futuras com maior duracdo e com avaliagbes mais padronizadas da qualidade de

vida.

CONSIDERACOES

ApOs a realizacdo deste estudo, foi possivel constatar que na maioria dos ensaios clinicos
randomizados analisados, o TR foi efetivo para a melhora da capacidade funcional e impactou
positivamente na QV. Vale destacar que, alguns estudos aplicaram o teste de resisténcia combinado
a outros testes ou protocolos, mas demonstraram que a diferenca entre os resultados nédo foi
significativa, e que no fim da pesquisa ambas as aplicacfes resultavam em uma melhora funcional do

paciente. Dessa forma, vislumbra-se um novo cenéario no tratamento e manejo desse perfil de
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pacientes, onde o TR pode ser considerado uma ferramenta segura, viavel e efetiva para ser
implementada dentro de um programa de reabilitacéo cardiaca.

Entretanto, ainda sim, urge a necessidade de novos ensaios clinicos utilizando o TR como
protocolo principal, para fortalecer a literatura brasileira e embasar a conduta dos profissionais, com
evidéncias cientificas cada vez mais fortes, a partir de metodologias tragadas minuciosamente,
cumprindo os critérios de qualidade e controle metodolégico, e determinadas para acontecer em
prazos maiores do que o0s ja existentes em protocolos anteriores. Considera-se ainda que novas
variaveis podem ser incluidas na avaliacdo desses estudos futuros, como a implementacdo de mais

testes funcionais, tais como teste de sentar e levantar e Timed Up and Go (TUG).
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