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REFORMA ATIVA:  EFEITOS DA 
APLICAÇÃO DE UM PROGRAMA 
DE TREINO NA ESTIMULAÇÃO 
DO SISTEMA SENSÓRIO MOTOR

O envelhecimento demográfico 
é o paradigma do século XXI, e a 
população idosa está em tendência 
ascendente. De acordo com o 
Instituto Nacional de Estatística, o 
número de pessoas idosas aumentará 
de 2,1 para 2,8 milhões entre 2015 
e 20801.
O processo natural de envelhecimento 
é definido como contínuo e 
irreversível e está associado ao 
declínio das funções físicas e 
cognitivas2.
O treino sensório-motor, melhora 
o equilíbrio e a marcha no idoso. 
Vários estudos3–5 relataram melhorias 
na capacidade de produção de força 
e potência, porém demonstraram 
inconsistências. Para combater essas 
inconsistências, desenvolvemos o 
nosso programa.

O programa “Reforma Ativa”, consistiu 
no estudo da análise dos efeitos da 
aplicação de um treino sensório 
motor que garantiam uma melhor 
coordenação e adaptação motora, 
reduzindo assim o risco de quedas e 
promovendo uma melhor qualidade de 
vida, procurando responder à seguinte 
questão: Qual o efeito do treino 
sensório motor (TSM) na população 
em estudo, a curto e a longo prazo?

O estudo da intervenção teve 
um desenho quase-experimental, 
longitudinal e controlado. A amostra 
participou num programa de treino 
supervisionado com a duração de 24 
semanas, seguido de um período de 1 
ano de follow-up, de forma a perceber 
os resultados a longo prazo.  

A amostra de 160 participantes foi 
dividida em grupo de intervenção 
(n=80) e grupo de controlo (n=80). 

As variáveis em estudo (figura 1) 
foram: prática de atividade física, 
através do Questionário Internacional 
de Atividade Física (IPAQ); qualidade 
de vida e o estado de saúde dos 
participantes, através do Questionário 
de bem-estar e saúde geral (SF-36V1); 
força dos membros inferiores através 
do “levantar e sentar” na cadeira; força 
dos membros superiores através da 
flexão do antebraço; flexibilidade dos 
membros inferiores através do “senta 
e alcança”; flexibilidade dos membros 
superiores através do “alcançar 
atrás das costas”; controlo postural 
através duma plataforma de forças 
(Bertec4060-Columbus; USA). 

A avaliação consistiu na medição das 
oscilações em posição estática bipedal, 
com os olhos abertos (2 minutos) e 
com os olhos fechados (2 minutos); 
marcha (usando a aplicação móvel 
“phyphox”, para quantificar o número 
de passos e o tempo), foi pedido aos 
participantes para percorrerem um 
percurso pré-estabelecido, durante 12 
minutos na sua cadência natural e, 
posteriormente, o mesmo percurso a 
um ritmo determinado por estímulos 
complexos; agilidade e velocidade 
de execução através da aplicação 
do teste Timed Up and Go (TUG). 
Estas variáveis foram avaliadas em 
4 momentos: antes do início do 
programa de treino; após as 24 
semanas do programa; após 6 meses 
do final do programa; e após 1 ano.

Foi recrutada uma amostra de 
conveniência na comunidade de 
Almada, com parceria da Câmara 
Municipal de Almada (CMA). O 
recrutamento da amostra ocorreu de 
acordo com os seguintes critérios de 
inclusão: residentes no município de 
Almada, indivíduos entre os 55 e os 
80 anos, pessoas saudáveis, que não 
tenham próteses (à exceção da prótese 
dentária), que não tenham realizado 
operações há menos de 6 meses, e 
que consigam caminhar de forma 
independente, até 12 minutos. 

O programa de treino foi realizado 
durante um período de 24 semanas, 
com sessões de exercício duas vezes 
por semana, de 45 minutos cada. As 
sessões foram divididas em três fases: 
fase inicial (10 minutos) foi composta 
por uma caminhada de 5 minutos 
seguida de um aquecimento articular; 
fase fundamental (25 minutos) 
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Figura 1- Testes de avaliação
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funcionou em circuito de exercícios, 
este circuito foi composto por 4 ciclos, 
com 8 exercícios cada, com a duração 
de 50 segundos e descanso de 15 
segundos, para a troca de exercício; 
e retorno à calma (10 minutos), onde 
realizámos alongamento muscular. 
Ao longo da intervenção o programa 
de treino sensório-motor teve um 
aumento progressivo de carga.
Os exercícios foram divididos em 
3 níveis de intensidade: fácil (sem 
carga externa, durante as primeiras 8 
semanas), intermédio (aplicação de 
carga externa: elásticos, caneleiras 
e pesos livres, da 9ª semana à 16ª 

Figura 2- Protocolos de treino

semana) e avançado (aumento da 
carga externa, da 17ª semana à 24ª 
semana). Os resultados demonstraram 
melhorias a nível das capacidades 
sensório motoras avaliadas, como a 
força e flexibilidade dos membros 
superiores e inferiores, marcha, 
equilíbrio, agilidade e velocidade de 
execução, no grupo de intervenção. 
Relativamente ao grupo de controlo, a 
maioria dos participantes manteve os 
níveis iniciais das suas capacidades, 
tendo alguns piorado. Dados os 
resultados positivos, seria fundamental 
replicar este programa em outras 
instituições.

Em suma, este tipo de treino é 
fundamental para a melhoria das 
capacidades sensório motoras, 
essenciais na adaptação e 
coordenação motora, bem como 
na melhoria da qualidade de vida 
e redução do risco de quedas da 
população em estudo. 


