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RESUMO: O objetivo do estudo foi analisar o efeito do treinamento resistido no estado 

de humor de idosas. Neste ensaio clínico, não randomizado, as idosas foram avaliadas por 

meio de fatores sociodemográficos, e da análise do estado de humor. Após doze semanas 

de treinamento, as idosas do grupo-intervenção melhoraram significativamente no 

domínio vigor. Sugere-se que as investigações futuras avaliem se, e como, as variáveis 

sociais e ambientais interagem com fatores bioquímicos, e sobre o exercício para induzir 

mudanças no estado de humor. 

Palavras-chave: Exercício; Idosos; Humor. 

 

ABSTRACT: The purpose of the study was to analyze the effects of resistance training 

on the mood state of elderly women. In this non-randomized clinical trial, the participants 

were assessed using sociodemographic factors and mood analysis. After 12 weeks of 

training, the intervention group improved significantly in the vigor domain. It is 

suggested that the future researches assess wheter and how social and environmental 

variables interact with biochemical factors and exercise to induce changes on mood state. 

Keywords: Exercise; Older People; Mood Profile. 
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RESUMEN: El propósito del estudio fue analizar los efectos del entrenamiento de 

resistencia en el estado de ánimo de las mujeres mayores. En este ensayo clínico no 

aleatorio, las participantes fueron evaluadas mediante factores sociodemográficos y 

análisis del estado de ánimo. Después de 12 semanas de entrenamiento, el grupo de 

intervención mejoró significativamente en el dominio del vigor. Se sugiere que las 

investigaciones futuras evalúen el tiempo y cómo las variables sociales y ambientales 

interactúan con factores bioquímicos y el ejercicio para inducir cambios en el estado de 

ánimo. 

Palabras clave: Ejercicio; Anciano; Afecto. 

 

 

Introdução 

 

O processo de envelhecimento é comumente associado a fatores psicológicos. 

Dados da Organização Mundial da Saúde apontam que mais de 20% dos idosos sofrem 

de distúrbios mentais ou neurológicos (Who, 2017). Condições psicológicas adversas, 

como a depressão, estão associadas a doenças comuns em idosos, incluindo a fragilidade 

(Soysal et al., 2017), as doenças cardiovasculares (Zhang, Chen, & Ma, 2018) e a 

sarcopenia (Chang, Hsu, Wu, Huang, & Han, 2017). Além disso, estas condições podem 

afetar funções emocionais, relacionamentos pessoais e a autopercepção, influenciando 

tanto componentes cognitivos quanto afetivos (Craigs et al., 2014; Laredo-Aguilera et al., 

2018; Mendoza-Núñez et al., 2018). 

Tais mudanças ao longo da vida causam uma vulnerabilidade psicológica e 

modificam o modo no qual as pessoas idosas lidam com problemas, acometendo 

diretamente seu humor (Hong, & Cheung, 2015; Struijs, Lamers, Spinhoven, van der 

Does, & Penninx, 2018). Este termo é  caracterizado como um estado emocional ou 

afetivo de duração variável que modifica a forma de perceber as experiências (Weinberg, 

& Gould, 2017). Além disso, o humor pode chegar aos extremos, com períodos de euforia 

e outros de apatia, dependendo do ambiente externo (Vieira, LF, Fernandes, Vieira, JLL, 

& Vissoci, 2008). O estado de humor pode ser dividido em seis dimensões (Brandt, Viana, 

Segato, & Andrade, 2010).  
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Estas dimensões podem incluir fatores negativos (tensão, depressão, raiva, fadiga e 

confusão) ou fatores positivos (vigor) (Brandt et al., 2010; Karageorghis, & Terry, 2011). 

Estudos demonstram que o perfil ideal do estado de humor apresenta um nível elevado 

de vigor e baixos níveis das outras dimensões (Brandt, Bevilacqua, & Andrade, 2017; 

Brandt et al., 2016; Silva et al., 2018). 

Evidências científicas sugerem uma relação positiva entre o exercício físico e o 

bem-estar psicológico. Idosas ativas fisicamente apresentam menores escores nos 

domínios tensão, fadiga, confusão e raiva, quando comparadas às mulheres inativas 

(Monteiro-Junior et al., 2017). Ainda, o perfil de humor de mulheres idosas sedentárias é 

pior quando comparado ao de homens nas mesmas condições (Amaral de Andrade, Souza 

Pinto, & Andrade, 2008).  

Estudos analisando singularmente os efeitos do exercício, especialmente do 

treinamento resistido (TR), no estado de humor de idosos, são escassos e mostram 

resultados distintos.  

Zanuso et al. (2012), ao analisarem os efeitos do TR no humor de pessoas idosas 

de ambos os sexos, verificaram que apenas o domínio vigor melhorou após doze semanas 

de intervenção.  

Laredo-Aguilera et al. (2018), ao submeterem idosos a um programa de 

treinamento funcional por dez semanas, verificaram que o grupo-intervenção apresentou 

melhoras significativas no vigor, depressão e fadiga, enquanto o controle piorou durante 

o período. 

Nesse contexto, torna-se importante investigar os efeitos que o exercício físico, 

neste caso o TR, gera no estado de humor de pessoas idosas. Ainda, a literatura científica 

carece de pesquisas que analisem diferentes protocolos de treinamento e desenhos 

experimentais aplicados a esta temática.  

Além do mais, estudos envolvendo a relação de fatores psicológicos, como 

depressão e ansiedade, e exercício, já apresentam boa consistência em seus resultados 

(Kvam, Kleppe, Nordhus, & Hovland, 2016; Wegner et al., 2014); porém, o estado de 

humor ainda é pouco explorado e demonstra desfechos inconclusivos. Dessa forma, o 

objetivo da presente pesquisa foi analisar o efeito do TR no estado de humor de idosas. 
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Método 

 

Desenho do estudo e participantes 

 

 Para o presente ensaio clínico, não randomizado, as participantes foram recrutadas 

por meio de convite aos integrantes da lista de espera do Programa de Extensão 

Universitário Grupo de Estudos da Terceira Idade (GETI), e por meio da comunidade. 

Esta pesquisa foi registrada no Registro Brasileiro de Ensaios Clínicos (REBEC) sob o 

número RBR-8rcfp6, aprovada no Comitê de Ética e Pesquisa em Seres Humanos da 

Universidade do Estado de Santa Catarina sob o número 498.443, e todas as participantes 

assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 

Adotaram-se os seguintes critérios de inclusão para definir os participantes do 

estudo: ser do sexo feminino, ter entre 60 e 75 anos de idade e não apresentar 

comprometimento cognitivo, verificado por meio do Mini-Exame de Estado Mental 

(Folstein, MF, Folstein, SE, & McHugh, 1975).  

Foram excluídas as idosas que apresentavam restrição clínica autorrelatada para a 

prática de exercícios resistidos, sendo de ordem cardiovascular, neurológica ou 

osteomioarticular; e as idosas que praticaram exercícios resistidos durante os últimos seis 

meses. 

As idosas que atenderam aos critérios de elegibilidade foram divididas em dois 

grupos: Grupo-Intervenção (GI), que realizou o TR (n=13); e Grupo-Controle (GC), que 

não praticavam ou realizavam exercício resistido e foram orientadas a permanecer na sua 

rotina habitual (n=5). O processo de seleção das participantes é apresentado na Figura 1. 
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Figura 1. Fluxograma do processo de seleção das participantes do estudo 

 

Legenda: TR= treinamento resistido; GI= grupo-intervenção; GC= grupo-controle 

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020 

 

 

Instrumentos  

 

Para averiguar as informações de identificação, as características 

sociodemográficas e as condições de saúde, foi utilizada a ficha diagnóstica, composta 

por 16 questões distribuídas em três blocos (Bloco 1 - dados de identificação; Bloco 2 - 

características sociodemográficas; Bloco 3 - condições de saúde). Essa ficha foi adaptada 

da ficha diagnóstica, utilizada pelo Laboratório de Gerontologia, da Universidade do 

Estado de Santa Catarina, UDESC. 

O estado de humor das participantes foi avaliado por meio da Escala de Humor de 

Brunel (BRUMS), desenvolvida primeiramente para avaliar adolescentes (Terry et al., 

1999), e posteriormente validada para populações adultas (Terry, Lane, & Fogarty, 2003). 

O instrumento compreende 24 itens, classificados em uma escala de cinco pontos, 

variando de 0 (nada) a 4 (extremamente). A escala é dividida em seis dimensões, 

apresentadas no Quadro 1. Não há um escore total, pois cada dimensão deve ser analisada 

de forma singular, embora as subescalas estejam relacionadas.  
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A soma das respostas para cada dimensão, que pode variar de zero a 16, reflete o estado 

de humor das participantes no momento da avaliação. 

 

Quadro 1. Dimensões da Escala de Humor de Brunel (BRUMS) 

Dimensão Definição 

Tensão Estado de tensão musculoesquelética e preocupação. 

Depressão Estado emocional de desânimo, tristeza, infelicidade. 

Raiva Estado de hostilidade, relativamente aos outros. 

Vigor Estado de energia, vigor físico. 

Fadiga Estado de cansaço, baixa energia. 

Confusão Estado de atordoamento, instabilidade nas emoções. 

Fonte: Adaptado de Brandt et al. (2010) 
 

Coleta de dados 

 

 Após o recrutamento das participantes, foram explanados os objetivos da 

pesquisa, bem como todo o processo de avaliação e treinamento. A partir do aceite em 

participar, a idosa assinava o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). As 

idosas responderam aos questionários para definição dos critérios de inclusão/exclusão 

no estudo, na seguinte ordem: MEEM; as questões sobre a prática atual ou nos últimos 

seis meses de exercícios resistidos; e restrições clínicas para a prática de exercício 

resistido. As idosas que apresentaram comprometimento cognitivo e/ou restrições clínicas 

foram encaminhadas para atendimento com outros profissionais, na Clínica Escola de 

Fisioterapia ou na rede privada. Aquelas que preencheram os critérios de inclusão 

responderam aos questionários de caracterização e estado de humor (BRUMS). Em 

seguida, as idosas realizaram a fase de familiarização, determinação de cargas e o 

treinamento, totalizando doze semanas de intervenção. Após este período de treinamento, 

as participantes responderam novamente aos questionários.  

 

Delineamento experimental 

 

A intervenção do presente estudo consistiu de doze semanas de TR, com 

frequência semanal de duas vezes e duração de 60 minutos por sessão. Os exercícios 

realizados pelas participantes foram: Agachamento com Bola, Voador, Puxada Frente 
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Fechada, Cadeira Adutora, Tríceps na Polia, Rosca Polia Baixa e Abdominal na Polia. A 

intervenção foi composta por quatro fases: familiarização, determinação de carga, 

reprodutibilidade e treinamento. A Figura 2 representa o fluxograma do protocolo 

experimental. 

A intervenção foi conduzida por dois profissionais de Educação Física (FF e 

ECM) com experiência prévia para aplicação de TR em idosos. As participantes do estudo 

realizaram os exercícios propostas de forma individualizada, e cada profissional ficou 

responsável por supervisionar e orientar diretamente até duas idosas de forma simultânea 

por sessão. 

A familiarização foi caracterizada pela aprendizagem da amplitude de movimento, 

respiração e ritmo adequado em cada exercício. Para o controle do ritmo, foi utilizado um 

marcador de compassos (metrônomo), com velocidade de 34 bpm, representando dois 

segundos para cada fase do movimento. A cada sinal sonoro (bip) emitido pelo aparelho, 

a idosa concluía uma fase do exercício (concêntrica ou excêntrica). Em relação à 

respiração, as idosas foram orientadas a inspirar na fase excêntrica e expirar na fase 

concêntrica do exercício. Esta etapa teve duração de duas a quatro sessões. 

A determinação de carga foi realizada por meio do teste de repetições máximas 

(RM), que objetiva definir as cargas das participantes nos exercícios resistidos, em cada 

zona alvo de treinamento (15 RM, 12 RM, 10 RM). Essa determinação é baseada em 

diferentes estudos ( Gurjão et al., 2012; Jambassi Filho et al., 2011; Virtuoso, Menezes, 

& Mazo, 2019). 

Na determinação da zona-alvo de 15 RM, as participantes foram orientadas a 

realizar o maior número de repetições possíveis com uma carga definida subjetivamente 

pelo pesquisador, por meio da técnica de tentativa e erro. Caso a participante executasse 

um número superior a 20 RM, um quilograma era acrescentado para cada duas repetições 

excessivas. Se o número de repetições fosse inferior a 10 RM, a carga era ajustada por 

tentativa e erro. Durante o teste, foram realizadas, no máximo, duas tentativas de 

definição de carga para cada exercício, respeitando um intervalo de recuperação de dez 

minutos entre as tentativas. 

Após a fase de treinamento (descrita a seguir), as participantes foram submetidas 

a nova determinação de carga, objetivando a zona-alvo de 12 RM. Durante os testes, as 

participantes eram orientadas a realizar o maior número de repetições possíveis com uma 



178    Felipe Fank, Enaiane Cristina Menezes, & Giovana Zarpellon Mazo  

 

 

 

 

Fank, F., Menezes, E. C., & Mazo, G. Z. (2020). Efeitos do treinamento resistido no estado de humor de idosas. 

Revista Kairós-Gerontologia, 23(4), 171-188. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X.  

São Paulo (SP), Brasil:  FACHS/NEPE/PUC-SP 

carga definida subjetivamente pelo pesquisador, como realizado na primeira 

determinação. Caso fosse executado um número superior a 18 RM, um quilograma era 

acrescentado para cada duas repetições excessivas. Se o número de repetições fosse 

inferior a 8 RM, a carga era ajustada por tentativa e erro. Número de tentativas e intervalo 

de recuperação permanecem os mesmos. 

A terceira, e última, determinação de carga objetivou a zona-alvo de treinamento 

de 10 RM. Esta fase seguiu os mesmos procedimentos descritos nas zonas de 15 RM e 12 

RM. Nos testes, as participantes foram orientadas a realizar o maior número de repetições 

possíveis. Caso a participante executasse um número superior a 16 RM, um quilograma 

era acrescentado a cada duas repetições excessivas. Se o número de repetições fosse 

inferior a 6RM, a carga era ajustada por tentativa e erro. 

Em todas as determinações, as participantes foram orientadas a executar as 

repetições com uma velocidade de dois segundos para a fase concêntrica, e dois segundos 

para a fase excêntrica. O ritmo do movimento foi controlado por meio de um metrônomo. 

Para evitar erros na definição das cargas e verificar a reprodutibilidade, os testes foram 

novamente realizados após um período mínimo de 48 horas. Esta etapa teve duração de 

duas a quatro sessões. A carga definida na fase de determinação foi a utilizada na 

execução dos exercícios resistidos. O protocolo consistiu de três séries para cada zona-

alvo, 15 RM, 12 RM ou 10 RM (conforme determinações de cargas), com intervalo de 

descanso de 60 segundos entre cada série. Portanto, a carga definida no teste permitiu que 

a fadiga muscular (falha técnica) ocorresse na zona-alvo de treinamento. O protocolo foi 

desenvolvido na sala de musculação do CEFID/UDESC, e os exercícios, realizados em 

equipamentos da marca Tonus Fitness Equipament®. 

 

Figura 2. Fluxograma do protocolo experimental do estudo 

 

Legenda: F= familiarização; D= determinação da carga; T= treinamento com exercício resistido; RM= 

repetições máximas. 

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020 
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Análise dos dados 

 

Os dados foram tabulados no Office Excel® e analisados no pacote estatístico 

SPSS versão 20. Todas as variáveis foram analisadas por meio de estatística descritiva 

(frequência absoluta, frequência relativa, média e desvio-padrão). Para comparar as 

médias dos domínios do estado de humor entre os grupos (intervenção e controle), foi 

utilizado o teste U de Mann-Whitney. Na comparação das médias dos domínios 

intragrupos, utilizou-se o teste de Wilcoxon. Foi adotado um nível de significância de 

5%. 

O tamanho de efeito foi calculado utilizando-se o coeficiente de correlação (r), 

após conversão em escore Z, tanto para o teste U de Mann-Whitney, como para o teste de 

Wilcoxon (Tomczak, & Tomczak, 2014). Este coeficiente varia de -1 a 1, sendo 

interpretado como ausência de efeito (0) ou efeito perfeito (-1 ou 1). 

 

Resultados 

 

 Participaram deste ensaio clínico 18 mulheres, com média de idade de 65,89 

(DP=3,98). Em relação ao estado civil, três eram solteiras; seis, casadas; três, 

separadas/divorciadas; e seis, viúvas. Na escolaridade, três idosas têm fundamental 

incompleto; e uma, médio incompleto; cinco idosas completaram o ensino médio; cinco, 

o ensino superior; e quatro apresentavam pós-graduação. Quando perguntadas sobre o 

estado de saúde atual, dez o consideraram como ótimo; sete, como bom; e uma, como 

regular.  

 Quando comparado o estado de humor das idosas intragrupo, antes e após a 

intervenção, verificou-se que o GI apresentou melhoras em todos os domínios, exceto no 

domínio raiva; porém, apenas o vigor diferenciou-se significativamente (pré 9,15 ± 2,34; 

pós 10,92 ± 1,89) (tamanho de efeito (r) = -0,58; p=0,014). No GC, todos os domínios 

apresentaram piora após as doze semanas, exceto o domínio vigor, mas nenhum 

apresentou diferença significativa. Não houve diferença entre os grupos após as doze 

semanas de intervenção. Observa-se homogeneidade entre os grupos no baseline nos 

domínios depressão, raiva e vigor. As médias para cada domínio dos grupos-intervenção 

e controle, pré- e pós-intervenção e os respectivos tamanhos de efeito podem ser 

visualizados na Tabela 1: 
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Tabela 1. Domínios do estado de humor e tamanhos de efeitos dos grupos-intervenção e controle 

antes e após as doze semanas de intervenção 

Domínios BRUMS 

Grupo- 

Intervenção 

Grupo-  

Controle Tamanho de 

efeito 
p valor¥ 

Média (DP) Média (DP) 

Tensão     

Pré 2,69 (3,17) 0,20 (0,45) -0,52 0,027* 

Pós 1,85 (1,62) 2,40 (3,58) -0,17 0,723 

Tamanho de efeito -0,19 -0,32   

p-valor€ 0,418 0,180   

Depressão     

Pré 1,31 (2,87) 0,00 (0,00) -0,32 0,176 

Pós 1,23 (2,52) 0,80 (1,79) -0,12 0,597 

Tamanho de efeito -0,08 -0,24   

p-valor€ 0,748 0,317   

Raiva     

Pré 0,77 (1,96) 0,00 (0,00) -0,27 0,255 

Pós 0,77 (1,74) 1,60 (3,05) -0,16 0,492 

Tamanho de efeito 0,00 -0,32   

p-valor€ 1,000 0,180   

Fadiga     

Pré 2,54 (3,13) 0,00 (0,00) -0,51 0,030* 

Pós 2,38 (2,69) 0,40 (0,55) -0,40 0,092 

Tamanho de efeito -0,06 -0,33   

p-valor€ 0,797 0,157   

Confusão     

Pré 1,92 (2,69) 0,00 (0,00) -0,46 0,049* 

Pós 1,15 (1,35) 1,20 (1,79) -0,04 0,874 

Tamanho de efeito -0,22 -0,32   

p-valor€ 0,340 0,180   

Vigor     

Pré 9,15 (2,34) 10,60 (1,95) -0,26 0,272 

Pós 10,92 (1,89) 11,80 (2,68) -0,17 0,481 

Tamanho de efeito -0,58 -0,13   

p-valor€ 0,014* 0,593   

Legenda: DP= Desvio-Padrão; *p<0,05; € = Comparação intragrupos; ¥ = Comparação entre grupos 

  

  



Efeitos do treinamento resistido no estado de humor de idosas               181 

 

 

 

Fank, F., Menezes, E. C., & Mazo, G. Z. (2020). Efeitos do treinamento resistido no estado de humor de idosas. 

Revista Kairós-Gerontologia, 23(4), 171-188. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X.  

São Paulo (SP), Brasil:  FACHS/NEPE/PUC-SP 

Ao visualizar o perfil de humor das idosas do GI, é possível identificar o chamado 

“iceberg”, que compreende baixos níveis nos domínios tensão, depressão, raiva, confusão 

e fadiga, e um alto nível de vigor, conforme Figura 3. O GC apresentou o mesmo perfil, 

porém, como mostra a Figura 4, as idosas apresentaram maiores níveis de tensão, 

depressão, raiva, confusão e fadiga após a intervenção. 

 

Figura 3. Perfil do estado de humor do grupo-intervenção 

 

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020 

 

 

Figura 4. Perfil do estado de humor do grupo-controle 

 

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020 
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Discussão 

 

Esta pesquisa teve o objetivo de analisar os efeitos do TR no estado de humor de 

idosas. Após doze semanas de intervenção, destaca-se que o grupo que praticou o TR 

diminuiu os escores em todos os domínios negativos, excetuando-se o domínio raiva, mas 

apenas o vigor apresentou melhora significativa. Este é o primeiro estudo que investigou 

especificamente os efeitos do TR no estado de humor de idosas. 

Há uma escassez de pesquisas voltadas à investigação dos efeitos do TR sobre o 

estado de humor em idosos. Além disso, frequentemente esta variável é analisada de 

forma secundária nos estudos, como é o caso de Zanuso et al. (2012). Os demais estudos 

buscaram avaliar os efeitos de outros tipos de exercício, como o treinamento funcional 

(Laredo-Aguilera et al., 2018) e aeróbio (Crush, Frith, & Loprinzi, 2018).  

Outro estudo, que aplicou um programa de exercício multicomponente em idosos 

com diabetes, verificou que a depressão, a raiva e o vigor melhoraram significativamente 

após os 24 meses de intervenção (Baptista, Machado-Rodrigues, & Martins, 2017). Por 

fim, o estudo que analisou os efeitos da caminhada no estado de humor de idosos 

fisicamente ativos, verificou melhora nos domínios fadiga, confusão e vigor (Geraldes, 

Silva, Balikian Júnior, & Pereira, 2019). 

A relação entre exercício e humor pode ser explicada, em parte, pela atuação do 

exercício no sistema nervoso central e a consequente produção e liberação de diversos 

neurotransmissores durante a sua prática, como a serotonina, que contribui para a 

sensação de felicidade e bem-estar, e a dopamina, que desempenha um papel importante 

de motivação (Lin, & Kuo, 2013; Strasser, & Fuchs, 2015). 

Além disso, alguns estudos levantam a hipótese da relação entre humor e 

exercício, pautada em um modelo fisiológico. As principais ideias retratam o controle 

termogênico e o fluxo sanguíneo cerebral, sugerindo que ambos promoveriam efeitos 

psicológicos positivos e diminuiriam a tensão e a ansiedade (Werneck, Bara Filho, & 

Ribeiro, 2005). 

Contudo, como verificado no presente estudo, apenas o domínio vigor apresentou 

melhora significativa após a intervenção. É importante salientar que, no baseline, as 

idosas do GC apresentaram baixos níveis nos domínios negativos do humor, fato que 

contribuiu para a heterogeneidade visualizada entre os grupos, neste primeiro momento, 
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para alguns dos domínios. Estes escores baixos podem ser explicados pelo histórico da 

prática de atividade física, especialmente do exercício aeróbio, das idosas presentes no 

GC, tanto na adolescência quanto, e principalmente, na fase adulta, na qual quatro das 

cinco idosas relataram prática regular de exercícios. 

Além disso, quando analisados os efeitos do exercício físico em alguma situação 

específica, é sempre necessário verificar as variáveis do treinamento relacionadas. No 

caso do TR, o tempo de intervenção, a intensidade, o número de séries, o intervalo de 

descanso e a ordem dos exercícios, entre outras, devem ser observadas e manipuladas 

para um efeito maior e mais benéfico (Cavarretta, Hall, & Bixby, 2019). Altas 

intensidades parecem gerar melhores benefícios em adultos (Pereira et al., 2019), 

enquanto que a dose-resposta para a duração e o intervalo não estão totalmente claros 

(Hansen, Stevens, & Coast, 2001; Tharion, Harman, Kraemer, & Rauch, 1991). Apesar 

do explanado, a melhora do domínio vigor no GI sugere que o programa de TR utilizado 

neste estudo tem o potencial de promover mudanças positivas no humor das idosas. 

O presente estudo apresentou algumas limitações. Primeiro, a Escala de Humor 

de Brunel é um instrumento não validado para populações idosas, permitindo, assim, o 

questionamento quanto à sua sensibilidade nesta faixa etária. Segundo, não houve 

controle, neste estudo, em relação a possíveis fatores de confundimento do estado de 

humor como, por exemplo, o sono. Por fim, as idosas apresentavam valores considerados 

como bons no baseline, principalmente nos domínios negativos; dessa forma, torna-se 

mais difícil encontrar diferenças positivas após a intervenção. 

Na outra mão, esta pesquisa é a primeira a analisar os efeitos do TR, de forma 

específica, no estado de humor de idosas. Ademais, o processo de delineamento 

experimental ocorreu de forma muito controlada e sempre acompanhado por profissionais 

com experiência na aplicação do TR, diminuindo a possibilidade de viés. Sugere-se, para 

pesquisas futuras, um maior tempo de intervenção, modificando as demais variáveis de 

treinamento, quando necessário. Também, as investigações futuras devem analisar a 

relação do exercício com teorias bioquímicas, e ir além de análises de dose-resposta, 

iniciando avaliar se, e como, as variáveis sociais e ambientais interagem com fatores 

bioquímicos para induzir mudanças no estado de humor. 
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