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Resumo: O objetivo do trabalho foi descrever os efeitos do treinamento com pesos de 12 semanas na composição corporal e na força muscular 
em sujeitos com predominância de fi bras rápidas. A amostra foi constituída de 22 voluntários das Forças Armadas divididos aleatoriamente em 
dois grupos: grupo com predominância de fi bras de contração rápida submetido ao treinamento com pesos (GFT; n=13) e grupo controle sem trei-
namento (GC; n=09). Antes e após o treinamento foram avaliadas as variáveis antropométricas: estatura e circunferência de cintura (CC). A massa 
corporal (MC), o percentual de gordura (G%) e a massa isenta de gordura (MIG) foram avaliados por meio da pesagem hidrostática. Também foi 
realizado o teste de força de 8-10 RM no Leg Press e o teste para estimativa de fi bra muscular. A partir das variáveis avaliadas foi determinado 
o Índice de Massa Corporal (IMC). O treinamento foi realizado durante 12 semanas, com freqüência de três vezes por semana, e intensidade de 
8 a 12RM. Os exercícios foram executados em duas séries, com 2-10% de sobrecarga a partir do momento que o indivíduo pudesse executar 
a corrente carga de trabalho para uma ou duas repetições acima do número prescrito. Foram utilizadas técnicas da estatística descritiva para 
caracterização da amostra estudada. Na análise inferencial, foi aplicado o teste de Shapiro Wilk para análise da normalidade dos dados. Foi uti-
lizado o Teste t de Student pareado para análise pré e pós teste e o Test t para amostras independentes para análise intergrupos. Foi realizada a 
correlação entre as variáveis através do Coefi ciente de Correlação de Person (r). O nível de signifi cância adotado em todos os testes foi de 95% 
(p<0,05). Os resultados mostraram uma redução signifi cativa na MC (Δ%=-1,04), CC (Δ%=-2,53) e no %G (Δ%=-9,14) e um aumento signifi cativo 
na MIG (Δ%=1,99) e força (Δ%=17,80) no grupo GFT. Pode-se concluir que o tipo de fi bra muscular, por suas características funcionais e estru-
turais, pode ser considerado um fator importante em programas de emagrecimento.      
Palavras-chave: Sobrepeso, Emagrecimento, composição corporal, força muscular; Treinamento resistido.

Abstract: The objective of the study was to describe the effects of weight training for 12 weeks on body composition and muscle strength in 
subjects with a predominance of fast twitch fi bers (FT). The sample consisted of 22 volunteers of the Brazilian Army were divided into two groups: 
group with a predominance of fast twitch fi bers subjected to weight training (WT, n = 13) and untrained control group (CG, n = 09). Before and after 
training were evaluated anthropometric variables: height and waist circumference (WC), the body mass (BM), fat percentage (BF%) and fat-free 
mass (FFM) were assessed by hydrostatic weighing. The subjects performed 8-10 RM test in leg press and the test for estimation the muscle fi ber 
type (FT). Body weight and height were measured in light clothing without shoes. Body mass index (BMI) was calculated as the weight (kg) divided 
by the square of the height (m). The training was conducted three times a week for 12 weeks and intensity of 8 to 12RM. The exercises were 
performed in two series, with 2-10% overload from the moment that the individual could perform the current workload for one or two repetitions over 
the prescribed number. Descriptive statistics were used to describe the sample. In the inferential analysis, we applied the Shapiro Wilk normality 
for analysis of the data. The t test was used for analysis of paired pre-and post-test and t test for independent samples for analysis groups. We 
performed the correlation between variables through the Person correlation coeffi cient (r). The level of signifi cance in all tests was 95% (p <0.05). 
The results showed a signifi cant reduction in BW (% Δ =- 1.04), WC (% Δ =- 2.53) and% BF (% Δ =- 9.14) and a signifi cant increase in FFM (% Δ = 
1.99) and strength muscle of the lower body (Δ = 17.80%) in WT. From these data it was concluded that the type of muscle fi ber, for structural and 
functional characteristics, can be considered an important factor in weight loss programs.
Keywords: overweight; weight loss; body composition; muscle strength; resistance training.

INTRODUÇÃO 

Modificações na composição corporal e na 
força muscular, por meio do treinamento, têm 
sido objeto de vários estudos na atualidade1-3, 

muitos deles voltados principalmente para 
o tratamento de indivíduos com sobrepeso e 
obesidade4-8.

Dantas9 acrescenta a hipótese de que o 
treinamento para o emagrecimento possa ser 
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prescrito a partir da predominância do tipo de fi-
bra muscular que constitui o indivíduo, ou seja, 
para pessoas que possuam em maior quanti-
dade as fibras musculares de contração rápi-
da (CR), o treinamento anaeróbico, a exemplo 
da musculação, seria o mais eficiente. Para as 
pessoas que possuem em sua maioria as fibras 
de contração lenta (CL), o exercício aeróbico 
deveria ser o treinamento planejado10.

A existência de dois tipos principais de fi-
bras musculares foi reconhecida inicialmente 
em 1874, quando o fisiologista alemão Ran-
vier relatou que os músculos de animais que 
eram lentos, ao se contraírem, pareciam ver-
melhos, ao passo que os músculos rápidos ao 
se contraírem pareciam brancos11. O músculo 
esquelético nos dias atuais apresenta duas 
classificações principais que são as fibras Tipo 
I, vermelhas, de contração lenta ou oxidativas 
e as do Tipo II, brancas, de contração rápida 
ou glicolíticas12, 13. Elas são histoquimicamen-
te distinguiveis com base na atividade ATPase 
miofibrilar e dependentes da isoforma de mio-
sina de cadeia pesada que predomina em cada 
tipo de fibra14.

A atividade física leva ao número de adap-
tações no músculo esquelético que permite a 
utilização efeiciente de substratos para produ-
ção de ATP, com isso se tornando mais resis-
tente a fadiga15.

O objetivo deste estudo foi analisar a com-
posição corporal e força muscular de indivíduos 
com predominância de fibras rápidas submeti-
dos a 12 semanas de treinamento resistido.

METODOLOGIA

Pesquisa do tipo experimental, pois tenta 
estabelecer relações de causa-efeito entre as 
variáveis investigadas16.

Para este estudo a amostra foi constituída 
de 22 voluntários militares alocados no Forte 
São João (Urca-RJ) obedecendo aos seguintes 
critérios de inclusão: ser aparentemente sau-
dável segundo o American College of Sports 
Medicine - ACSM17 com idade compreendida 
entre 20 e 46 anos e Índice de Massa Corporal 

(IMC) entre 22 e 40.
Os indivíduos foram divididos de forma ale-

atória em dois grupos: grupo fibra de contração 
rápida (GFT: n=13) constituído de indivíduos 
com predominância de fibras de contração rá-
pida submetidos ao treinamento com pesos e 
o segundo grupo de controle (GC: n=09), com-
posto por indivíduos com predominância de fi-
bras rápidas e lentas sem treinamento. 

Foram utilizados como critérios de exclu-
são: indivíduos que já realizavam treinamento 
com pesos, indivíduos que utilizavam recursos 
ergogênicos e ergolíticos, portadores de doen-
ças respiratórias ou circulatórias, identificado 
através de anamnese e questionário realiza-
dos. 

O projeto atendeu as Normas para a Reali-
zação de Pesquisa em Seres Humanos, Reso-
lução 196/96, do Conselho Nacional de Saúde 
de 10/10/1996 e atende aos critérios estabe-
lecido pela Declaração de Helsinki18. Todos os 
participantes, após serem esclarecidos sobre 
os propósitos da investigação e procedimentos 
aos quais seriam submetidos, assinaram um 
termo de participação consentida. Este estu-
do ainda foi submetido ao Comitê de Ética em 
Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Uni-
versidade Castelo Branco e aprovado sob o nú-
mero 0006/2005.

MÉTODOS

A amostra foi constituída por 22 voluntários 
das Formas Armadas divididos aleatoriamente 
em dois grupos: grupo com predominância de 
fibras de contração rápida submetido ao treina-
mento com pesos (GFT; n=13) e o grupo con-
trole, sem treinamento (GC; n=09). 

A coleta de dados foi realizada em quatro 
etapas realizadas e em dias distintos: avalia-
ção antropométrica e da composição corporal, 
teste de força de 8-10RM no leg press, teste 
para estimativa da predominância do tipo de 
fibra muscular e intervenção (programa de trei-
namento com pesos).

• Avaliação antropométrica
Na primeira etapa, foram realizadas em to-
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dos os grupos as medidas de massa corporal, 
estatura, circunferência de cintura e cálculo do 
índice de massa corporal (IMC) com objetivo de 
caracterização antropométrica da amostra. 

Para a avaliação da massa corporal e da 
estatura, foi utilizada uma balança mecânica 
de capacidade de 150 Kg e precisão de 100g 
com estadiômetro da marca Filizola® (Brasil). 
A medida de circunferência de cintura foi toma-
da através de uma trena metálica com precisão 
de 0,1 cm da marca Cardiomed® (Brasil). Fo-
ram adotados os procedimentos preconizados 
pela International Society for the Advancement 
of Kinanthropometry19. O valor do IMC foi obti-
do através da razão entre a massa corporal em 
quilos e a estatura em metros ao quadrado (Kg/
m2)19. 

A composição corporal foi determinada 
através de pesagem hidrostática. Os mate-
riais e procedimentos utilizados seguiram as 
recomendações de Lohman20, Pollock e Wil-
more21, Norton e Olds22 e Siri22. O registro da 
pesagem foi realizado após o máximo esforço 
expiratório, estando o sujeito totalmente sub-
merso. A respiração foi mantida bloqueada por 
aproximadamente 5 a 10 segundos, para a es-
tabilização da balança e para a realização da 
leitura. Após cada tentativa foi permitido o res-
tabelecimento da respiração, sendo o mesmo 
procedimento repetido por 6 a 10 vezes, sen-
do selecionado o peso submerso mais alto que 
se repetiu23. A massa isenta de gordura (MIG) 
foi calculada subtraindo a massa gorda (MG), 
avaliada a partir da densidade encontrada na 
pesagem hidrostática, da massa corporal: MIG 
= MC – MG24.

• Teste de força de 8-10RM no leg press
Antes de executar o teste, os indivíduos fo-

ram submetidos a um aquecimento de 10 mi-
nutos em uma bicicleta ergométrica, com carga 
leve e a uma velocidade de 25 a 30 km/h. No 
leg press, ainda como aquecimento, foi orien-
tado realizar 10 repetições, com aproximada-
mente 50% da carga estimada para primeira 
tentativa. Na execução do teste propriamente 
dito, o avaliador selecionava um peso estima-
do. O indivíduo deveria levantar o peso apenas 

dez vezes antes de sentir fadiga. Se conse-
guisse realizar mais repetições, o profissional 
passaria para um peso mais alto seguinte na 
segunda série, respeitando o intervalo de 2 a 
5 minutos entre as tentativas e no máximo três 
movimentos para o teste por grupo muscular. 
Se, ao contrário, o indivíduo fosse incapaz de 
levantar pelo menos oito vezes o peso original, 
o avaliador reduziria para um peso mais baixo 
numa segunda série25.

•Teste para estimativa da predominância 
do tipo de fibra muscular

 Depois de realizado o aquecimento de for-
ma semelhante ao teste no leg press, o tes-
te de agachamento foi executado no multipo-
wer, fabricado pela Technogym, e realizado em 
duas fases: na primeira fase, o sujeito realizou 
o teste de 1RM ou carga máxima e na segun-
da fase, após ser calculada a carga de 40% da 
carga máxima verificada na primeira fase, foi 
executado o maior número possível de repeti-
ções com esta carga. Foi dado um intervalo de 
2 a 3 dias entre as duas fases do teste. Foram 
observadas as recomendações propostas por 
Hickson, Hidaka e Foster26 e por Badillo e Ayes-
tarán27.

•Intervenção (programa de treinamento 
com pesos)

As características ótimas de um programa 
com pesos incluem o uso de ações muscula-
res excêntricas e concêntricas e a execução de 
exercícios de simples e múltiplas articulações. A 
montagem do programa de treinamento obede-
ceu à ordem por segmento e os dez exercícios 
escolhidos foram: voador, leg press inclinado, 
abdominal ou crunch, rosca direta, extensão de 
pernas, remada, flexão de pernas, adutores, 
tríceps polia alta, abdutores. Para resistên-
cias iniciais, a carga correspondeu a 8-12 RM, 
usando pelo menos 2 minutos de períodos de 
descanso entre as séries que foram duas para 
cada exercício, e executadas a uma velocidade 
de contração moderada (1-2 segundos concên-
trico, 1-2 segundos excêntrico). A sobrecarga 
aplicada foi de 2-10% de aumento, quando o 
praticante podia executar a corrente carga de 
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trabalho para uma ou duas repetições acima do 
número desejado. O grupo experimental (GFT) 
fez seu treinamento em três dias por semana, 
durante doze semanas e o GC permaneceu 
como tal, ativo, mas sem treinamento prescrito 
com pesos, também pelo mesmo período. Mo-
delos de programas similares foram recomen-
dados por Alexander28, Barnes29 e pelo ACSM17.

Tratamento estatístico
Foram utilizadas técnicas da estatística 

descritiva, que possibilitaram caracterizar a 
amostra estudada em função das variáveis se-
lecionadas. Na análise inferencial, foi aplicado 
o teste de Shapiro Wilk para análise da nor-
malidade dos dados. Foi utilizado o Teste t de 
Student pareado para análise pré e pós teste 
e o Test t para amostras independentes para 
análise inter grupos. Foi realizada a correlação 
entre as variáveis através do Coeficiente de 
Correlação de Pearson (r). O nível de signifi-
cância adotado em todos os testes foi de 95% 
(p<0,05).

RESULTADOS

A média foi considerada a melhor medida 
de tendência central para todas as variáveis, 
excetuando-se o percentual de gordura (%G), 
que tem a mediana como tal, pois apresentou o 
CV superior a 25%. O IMC médio apresentado 
pelos grupos, GFT (29,34 � 4,44) e GC (26,22 
� 2,86), situa-os na classificação de sobrepeso 
da OMS (10).

A tabela 1 apresenta os dados descritivos 
das variáveis investigadas nos grupos controle 
e treinamento e análise da normalidade dos da-
dos através do teste de Shapiro Wilk.

Os resultados obtidos na análise intra e in-
tergrupos são apresentados na Tabela 2. As al-
terações ocorridas entre esses dois momentos 
são expressas em valores percentuais (∆%).

Analisando a Tabela 2, verifica-se que o trei-
namento com pesos proporcionou uma redução 
significativa na MC (Δ%=-1,04), CC (Δ%=-2,53) 
e no %G (Δ%=-9,14) e um aumento significati-
vo na MIG (Δ%=1,99) e força (Δ%=17,80) no 
grupo GFT. No GC, foi observado um aumen-
to na MC (Δ%=2,36), CC (Δ%=2,68) e no IMC 
(Δ%=2,32).  Também foi observado um aumento 
significativo na força (Δ%=4,26) no grupo GC, 
embora que percentualmente inferior ao GFT. 
Especula-se que este ganho de força deve ao 
fato deles se manterem ativos, por serem mili-
tares, realizando seu treinamento físico normal, 
sem a formalidade do planejamento.

Na estimativa de correlação de Pearson, no 
GFT, foi obtida uma correlação média alta (41), 
negativa e significativa entre o ∆% da MIG e o 
∆% do %G (r= -0,747), indicando que os sujei-
tos que possuíam predominância de fibras rápi-
das e que ganharam mais massa isenta de gor-
dura, também perderam mais gordura, quando 
submetidos ao treinamento descrito na meto-
dologia. Em contrapartida, não foi encontrada 
correlação significativa entre as variações per-
centuais dessas variáveis no grupo controle. 

DISCUSSÃO
Estudos30 comprovam a eficácia do exercí-

cio na diminuição de gordura e na melhora da 

Tabela 1: Características Gerais da amostra 
 GFT GC SW 

Variável Média DP Média DP p-valor 
Idade (anos) 33,9 8,1 33,9 6,8 0,564 
Massa corporal (kg) 90,3 16,3 79,6 12,9 0,591 
Estatura (m) 1,75 0,1 1,74 0,1 0,538 
Percentual de gordura (% 
G) 

24,4 7,62 25,1 7,1 0,981 

MIG Pré (kg) 67,9 12,1 59,8 11,3 0,875 
8-10RM Pré (kg) 208,9 32,2 203,1 44,0 0,551 
Legenda: DP: desvio padrão; SW: Shapiro Wilk; p-valor<0,05. 

Tabela 2: Comparação intra e inter grupos nos grupos GC e GFT 
Grupos GC GFT 

Variável Média 
±desvpad 

Média 
±desvpad 

% Média 
±desvpad 

Média 
±desvpad 

% 

MC* 
 

90,26  16,27 92,39  16,19 2,36§ 79,63  12,93 78,80  12,43 -1,04§ 

CC* 
 

93,18  8,38 95,68  7,80 2,68§ 85,52  11,91 83,36  11,52 -2,53§ 

IMC* 
 

29,34  4,44 30,02  4,25 2,32§ 26,22  2,85 25,94  2,65 -1,07§ 

% G* 
 

23,40  7,62 23,40  7,16 0,00 27,46  7,14 24,95  7,05 -9,14§ 

MIG 
 

67,94  12,13 68,43  12,04 0,72 59,76  11,29 60,95  10,88 1,99§ 

8-10RM* 
 

208,89  32,19 217,78  29,49 4,26§ 203,08  44,04 239,23  43,49 17,80§ 

Legenda: GC: grupo controle; GFT: grupo treinamento com pesos; desvpad: desvio padrão; MC: massa 
corporal (kg); CC: circunferência da cintura (cm); IMC: Índice de Massa Corporal; %G: percentual de 
gordura; MIG: massa isenta de gordura; 8-10 RM: 8 a 10 repetições máximas; % = variação percentual. 
§ Diferença significativa intra grupo (p<0,05); 
* Diferença significativa inter grupos (p<0,05). 
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composição corporal, sendo ele muito empre-
gado também para o tratamento do sobrepeso/
obesidade.

Coleman31 observou que adultos submeti-
dos ao treinamento com pesos de 10 semanas 
obtiveram uma diminuição do percentual de 
gordura corporal em 9.1% e um aumento na 
massa isenta de gordura de 2,4kg. 

Lemmer et al32 constataram, após um trei-
namento com pesos de 24 semanas, realiza-
do por indivíduos jovens e idosos, um aumento 
da MIG de 3,18% e uma diminuição da massa 
gorda e do percentual de gordura de 10,05% e 
7,85% respectivamente em jovens do gênero 
masculino.

Cullinen e Caldwell33 aplicaram um progra-
ma de treinamento com pesos que consistia em 
2 sessões por semana com seis tipos de exercí-
cios por sessão. O grupo de estudo, composto 
por mulheres destreinadas, aumentou sua MIG 
de 44.2+/-5.4 kg para 46.2 +/-6.0kg, corrobo-
rando também os dados desse estudo.

Santos e Cyrino34 conduziram um programa 
de treinamento com pesos durante 10 semanas 
consecutivas, empregando o sistema de trei-
namento de meia pirâmide crescente (12/10/8 
RM), realizadas em três séries com intervalo 
de 30 segundos a 1 minuto de recuperação en-
tre elas e de dois a três minutos entre os exer-
cícios. Relataram um aumento significativo na 
massa corporal (4%) e na massa magra (3,8%) 
somente no grupo de treinamento. Por outro 
lado, o grupo controle e o de treinamento tive-
ram um discreto aumento na gordura corporal, 
porém sem significância estatística. 

Broeder35 verificou ainda, ao comparar o 
treinamento com pesos ao treinamento de en-
durance de doze semanas, que homens jovens 
destreinados, que não faziam dieta e que foram 
submetidos ao treinamento de endurance, ha-
viam apresentado uma redução significativa no 
percentual de gordura corporal, medido por pe-
sagem hidrostática, graças a uma redução na 
massa de gordura (-1,6kg), mas nenhuma mu-
dança na MIG; enquanto que o grupo de trei-
namento com pesos reduziu acentuadamente 
a massa de gordura corporal (-2,4kg) e aumen-

tou a MIG (+2,4kg).
Outros autores como Donnely et al.36 confir-

mam que o exercício com pesos tem mostrado 
efeitos positivos sobre a composição corporal, 
entretanto, afirmam em seus trabalhos não ter 
encontrado diferenças significativas no decrés-
cimo da massa corporal. À conclusões seme-
lhantes chegaram Garrow e Summerbell37, no 
seu trabalho de meta-análise sobre efeitos do 
exercício na composição corporal de homens e 
mulheres com sobrepeso e obesas.

Nota-se, portanto, que pesquisas sobre o 
assunto possuem resultados distintos. Eles são 
influenciados pelos diferentes tipos, intensida-
des, freqüências, tempos e durações do proto-
colo utilizado no programa, métodos de avalia-
ção da composição corporal, idades, gêneros 
e níveis atividade física do grupo participante. 

A relação entre o tipo de fibra muscular e a 
composição corporal tem sido objeto também 
de diversos estudos38-40. Sujeitos obesos ou 
morbidamente obesos possuem, significativa-
mente, um menor percentual de fibras de con-
tração lenta (42% x 55%) e maior percentual 
de fibras de contração rápida, mais especifica-
mente do tipo IIb (25%x14%), quando compa-
rados com indivíduos magros41.

Segundo Goldsmith et al42 ocorre um au-
mento da razão do predomínio das fibras oxi-
dativas sobre as glicolíticas sobre a perda de 
peso e vice versa. 

Desse modo, indivíduos que apresentam 
uma predominância de fibras de contração rá-
pida, têm maior probabilidade de acúmulo de 
gordura por terem dificuldade de utilizar a mes-
ma como fonte de energia para as funções cor-
porais. Assim como possuem fibras ricas em 
enzimas glicolíticas, as quais lhes provêm uma 
grande capacidade anaeróbica, uma “facilida-
de” em executar um treinamento com pesos43. 
Esta hipótese pode ser justificada pelos resul-
tados obtidos nesse trabalho.

No ganho de força, Kraemer e Ratamess44 

fizeram uma revisão de literatura revelando que 
a força muscular aumenta aproximadamente 
40% em indivíduos destreinados, 20% treina-
dos moderadamente, 16% em treinados, 10% 



27

Revista de Educação Física (ISSN 0102 – 8464) Rio de Janeiro – p. 22-29, 2. quadrim., 2011      

NÓBREGA, LOPEZ, FORTES, MELLO, DANTAS

bastante treinados, e 2% em atletas de elite, 
entre períodos de quatro semanas a dois anos. 

Mayhew e Gross45, Allen e Smith46, Wilmo-
re et al.47, Colleman31 ainda descreveram as 
alterações em força, ocorridas em homens e 
mulheres, no exercício de pressão de pernas 
provocadas pelo treinamento com pesos com 
diversos protocolos, obtendo um aumento de 
48%, 71%, 7% e 17% respectivamente. A gran-
de variação nos aumentos de força48 seria cau-
sada provavelmente pelas diferenças no condi-
cionamento anterior ao treinamento, no grau de 
familiaridade com o exercício do teste e pelos 
diferentes objetivos dos programas de treina-
mento. 

CONCLUSÕES

Os resultados do presente estudo demons-
traram alterações significativas nos níveis de 
força e nas variáveis de composição corporal: 
circunferência de cintura (CC), massa corpo-
ral (MC), percentual de gordura (G%) e massa 
isenta de gordura (MIG) no grupo submetido ao 
treinamento. 

Pode-se concluir que o tipo de fibra muscu-
lar, por suas características funcionais e estru-
turais, pode ser considerado um fator importan-
te em programas de emagrecimento.
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