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RESUMO: O climatério marca a transi¢do para o periodo ndo reprodutivo, fase denominada Palavras-
chave:
exercicio
vasomotoras, dsseas e cardiovasculares. A prédtica de exercicios fisicos regulares, fisico. Me-
nopausa.
qualidade
hipertensdo, diabetes e depressdo, embora no Brasil a adesdo a atividade fisica ainda seja de vida.

perimenopausa. Esta etapa traz mudancas hormonais e sintomas, como alteragoes

recomendada pela Organizacdo Mundial da Saide (OMS), ajuda a prevenir doengas como

baixa. Assim, como alguns tipos de treinamento fisico tém sido utilizados para minimizar os
efeitos adversos ocasionados pela pds-menopausa: aerdbico, resistido, funcional e
combinado, o presente estudo tem o objetivo de avaliar os impactos do exercicio fisico
durante o climatério. Trata-se de uma revisao de literatura do tipo integrativa, em que a
pergunta norteadora foi: “Quais sdo os beneficios do exercicio fisico para mulheres no

climatério?”. Os critérios de inclusdo pré-estabelecidos na metodologia culminaram na
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escolha de 24 artigos a serem analisados, sendo estes publicados nos ultimos 5 anos. A
maioria dos estudos é composta por revisOes sistemdticas e ensaios clinicos, que foram
organizados em seis categorias principais: sintomas do climatério, densidade mineral dssea,
ganho de massa muscular, altera¢bes imunoldgicas, saude cardiovascular e aspectos
metabdlicos. Os resultados encontrados evidenciaram os beneficios do exercicio, que
incluem desde a melhora na qualidade de vida e alivio de sintomas menopausais — como
fogachos - até a promocgdo da satide dssea e cardiovascular, com énfase no ganho muscular,
reducdao de gordura, redugdo de dores articulares e aceleracao do metabolismo, o que

ressaltou a importancia da atividade fisica nesta fase da vida.

INTRODUCAO

As etapas da vida reprodutiva feminina sdo regidas, principalmente, pela fun¢do ovariana e
sua respectiva produ¢do hormonal. O declinio paralelo da quantidade e qualidade dos foliculos ovarianos
contribui para a diminuicdo da fertilidade. Assim, essa perda da reserva folicular diminui os niveis de
estradiol que ndo sdo mais suficientes para estimular o pico de horménio luteinizante (LH), encerrando
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os ciclos ovulatérios. Sem a ovulacdo nao hd produgao de corpo liteo e consequentemente de
progesterona, além dos niveis de estradiol ndo serem suficientes para estimular o endométrio, levando a
amenorreia.'

Dessa forma, o envelhecimento do sistema reprodutor feminino compreende algumas fases
na vida da mulher, uma delas é o climatério, etapa de transicao entre o periodo reprodutivo e 0 nao
reprodutivo, caracterizado por uma gama de modificagdes enddcrinas, bioldgicas e clinicas,
compreendendo parte da menacme até a menopausa. Essa é definida como o ultimo periodo menstrual
identificado retrospectivamente apds 12 meses de amenorreia. Além disso, tem a perimenopausa
marcada pelo periodo do inicio dos sintomas de irregularidade menstrual até o final do primeiro ano apds
a menopausa.’

O evento fisiolégico da menopausa ocorre de forma natural no final da quarta e inicio da
quinta década de vida, com variacbes devidas a diferencas étnicas, regionais, ambientais e
comportamentais. Com isso, tem-se o diagndstico do climatério de forma clinica, com as irregularidades
menstruais e amenorreia, mas, também, niveis do horménio foliculo estimulante (FSH) acima de 40
muUI/mL e estradiol (E2) menores do que 20 pg/mL sdo caracteristicos do periodo pds-menopdusico.
Dentre as modificagbes dessa fase estdo as alteragdes em faneros e pele, sintomas vasomotores,
alteracdes cognitivas do humor e do sono, alterag6es cardiovasculares, alteracdes articulares, alteracdes
corporais metabdlicas, alterag¢6es atrdficas, urogenitais e sexuais, e alteragdes dsseas.’

As doencas cardiovasculares possuem grande importancia na drea da Saudde Publica, uma vez
que sao responsaveis por cerca de 16,6 milhdes de ébitos no mundo, e a hipertensdo arterial (HAS) é
responsdvel por cerca de 3 milhdes de dbitos. Além disso, observa-se que até o momento da menopausa,
os homens apresentam maior prevaléncia de hipertensdo arterial, mas apds esse periodo, as mulheres
igualam-se aos homens. Dessa maneira, uma forma eficaz e desejavel de intervir nesses dados € a
implementacdo da pratica de exercicio fisico regular, ja que ele é responsdvel pela prevencao e/ou
tratamento de diversas patologias, entre elas estd a HAS, o diabetes mellitus tipo 2, as dislipidemias e a
aterosclerose.’

E provado cientificamente que os beneficios dos exercicios fisicos auxiliam no controle de
doencas cardiacas, diabetes, cancer e depressao. Nesse sentido, a Organizacdao Mundial da Saidde
recomenda a pratica regular de atividades de pelo menos 150 minutos por semana.3De acordo com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), no Brasil, em 2019, cerca de metade dos adultos ndo
atingiu a recomendag¢do minima de pratica de atividade fisica recomendada pela OMS. Porém, observou-
se uma variacdo de 30,3% em 2009, a 36,7% em 2021 na frequéncia de adultos com prética de exercicio
fisico. Além disso, a pratica foi maior entre a mulheres, sendo de 22,2%, em 2009, a 31,3% em 2021.3

Dentro desse panorama, alguns tipos de treinamento fisico tém sido utilizados para
minimizar os efeitos adversos ocasionados pela pds-menopausa: aerdbico, resistido, funcional e

combinado.* Assim, o presente estudo tem o objetivo de avaliar os impactos fornecidos pela atividade
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fisica durante o climatério, com atencdo ao bem-estar das mulheres e a diminui¢do dos riscos de

morbimortalidade para essa faixa etdria e sexo, como resultados do exercicio fisico.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de literatura do tipo integrativa. Para definicdo da questdo
norteadora desta pesquisa utilizou-se a estratégia PICo, que significa P- Participantes, |- Fendmeno de
Interesse e Co- Contexto. No presente estudo, foi atribuido para P- Mulheres, |- Beneficios da atividade
fisica / exercicio e Co- climatério / menopausa. Assim, foi estabelecida a seguinte pergunta: “Quais sdo os
beneficios do exercicio fisico para mulheres no climatério?” Foram estabelecidos os critérios de inclusdo:
estudos publicados nos ultimos 5 anos, redigidos em lingua inglesa, portuguesa ou espanhola, com
acessibilidade ao texto completo, compostos por dados em sua integridade, submetidos a periddicos
indexados e que sejam estudos primdrios. Assim, foram excluidos os artigos de revisdao sem meta-analise.
As bases de dados para coleta dos artigos foram PubMed, SciELO e Lilacs. A procura por escritos nesses
acervos foi efetivada em setembro de 2024. Os descritores utilizados na busca resumem-se em "exercise",
"menopause" e “quality of life” além dos operadores booleano AND e OR. Apds a busca, foram
encontrados 86 artigos, que, apds identificacdo dos duplicados (54) e exclusdo, por meio da leitura de
titulo ou resumo (28), encaminharam-se para avaliacdo 35 artigos com o texto na integra. Feito isso,
foram excluidos 10 artigos, por ndo responderem a pergunta norteadora em questdo. Dessa forma, 24
artigos foram incluidos para a extra¢do de dados.

Destes estudos, 19 foram publicados em inglés, 4 em portugués e 1 em espanhol. Quanto aos
anos de publicacdo, 2 foram publicados em 2020, 5 em 2021, 7 em 2022, 6 em 2023 e 5 em 2024, cOM
grande diversidade em relacdo ao local de publicagdo, em termos de continentes e paises. Quanto ao tipo
de estudo, 6 foram ensaio clinico randomizado, 1 estudo qualitativo, 18 foram revisdo sistematica com

meta-andlise.
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Figura 1- Fluxograma das etapas de identificacdo, selecao e inclusao dos artigos.

RESULTADOS

Este estudo investiga 24 pesquisas sobre os impactos do exercicio fisico na saide de
mulheres durante o climatério, uma fase com relevantes transformacdes fisioldgicas. Dessa forma, com
publicacdes entre 2020 e 2024, os trabalhos abordam uma ampla gama de contextos linguisticos e
geograficos, sublinhando a relevancia do tema em nivel global. A maioria dos estudos é composta por
revisdes sistematicas e ensaios clinicos, que foram organizados em seis categorias principais: sintomas
do climatério, densidade mineral dssea, ganho de massa muscular, alteracdes imunoldgicas, sadde
cardiovascular e aspectos metabdlicos. Esses achados evidenciam os beneficios do exercicio, que incluem
desde a melhora na qualidade de vida e alivio de sintomas menopausais até a promocdo da saldde dssea

e cardiovascular, ressaltando a importancia da atividade fisica nesta fase da vida.

Sintomas do climatério (S)
O estudo desenvolvido por Nguyeen etal® mostra resultados positivos quanto ao
treinamento muscular, ao yoga, a caminhada e aos exercicios aerdbios na qualidade de vida,

especialmente em sintomas urindrios e minimiza¢do de ondas de calor e fogacho. Por sua vez, Hao et al®
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revela que exercicios e atividade fisica demonstraram ter efeitos benéficos na fun¢do muscular, sintomas
antropométricos, somaticos e psicoldgicos da menopausa. Isso sugere que as melhorias de equilibrio
resultantes do exercicio relatadas nesta revisdo sdo o resultado da complexa interacdo de fatores
neuromusculares, somaticos e psicolégicos, que refletem a natureza complexa do controle do equilibrio,
dependendo da funcdo cognitiva, sensorial e neuromuscular. Por fim, a pesquisa feita por Berin et al’
evidencia efeitos fisicos do treinamento de resisténcia depois de algumas semanas, como energia,
disposi¢ao e diminui¢do das dores musculares e articulares, bem como uma composicao corporal mais

musculosa

Densidade mineral (D)

Os estudos analisados neste trabalho, majoritariamente, tiveram beneficios acerca da
elevagao da densidade mineral no organismo de mulheres na menopausa. Em consonancia com o estudo
Hong et al®, os resultados desta meta-andlise demonstram que os exercicios mente-corpo influenciam
positivamente a densidade mineral éssea, a qualidade do sono, a ansiedade, a depressdo e a fadiga em
mulheres perimenopdusicas e pds-menopdusicas. Analogamente, Hou et al’. mostra que traditional
chinese exercise (TCE) sdo efetivos na relacdo densidade mineral e menopausa, pois deve ser
recomendado como a modalidade de exercicio mais adequada para mulheres na pds-menopausa.

Similarmente, Avilés-Martinez, et al'. avaliou qualidade de vida através de um questionario
composto por 36 perguntas no inicio e final do programa, com uma escala de o - 100 aplicada a duas
dimensdes: fisica - fungao fisica, papel fisico, dor no corpo e salide geral - e mental - vitalidade, fun¢ao
social, papel emocional e satide mental. Sobre a condicdo fisica determinou-se as dimensdes: condi¢ao
aerdbica, forga, equilibrio e flexibilidade. Dessa forma, foi constado por este protocolo supervisionado
de treinamento multimodal de alta intensidade um efeito positivo na densidade mineral dssea da coluna

lombar e no desempenho muscular em mulheres pds-menopdusicas.

Ganho de massa (G)

No que tange ao fator de ganho de massa durante o climatério, o estudo feito por Khalafi et
al" indicou que o treinamento fisico aumentou efetivamente a massa e o volume muscular, a drea
transversal de musculos e fibras e a massa livre de gordura, bem como reduziu a massa de gordura, o
percentual de gordura corporal, a circunferéncia da cintura e a gordura visceral. Além disso, sua andlise
revelou que o treinamento aerdébico e combinado teve maiores efeitos benéficos na redu¢ao da massa
de gordura, enquanto o treinamento de resisténcia e combinado teve maiores efeitos benéficos no
aumento da massa muscular.

Ja Marques et al* concluiu que o treinamento combinado em mulheres na pds-menopausa
resultou em melhora da marcha (comprimento da passada), velocidade, tempo de apoio duplo e controle
postural aprimorado (drea de deslocamento da oscilacdo postural em base de apoio normal com olhos
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abertos, além da melhora na capacidade aerdbia. Por sua vez, Thomas et al' inferiu que exercicios que
induzem a hipertrofia em mulheres na pés-menopausa é uma estratégia para neutralizar os efeitos da
sarcopenia.

Imunolégicos (1)

Quanto aos beneficios referentes a microbiota, Dupuit et al'* mostrou que, em comparagao
com os controles sedentdrios, mulheres pds-menopdusicas que participaram de um programa de
treinamento intervalado de alta intensidade e treinamento de resisténcia apresentaram aumento na
aptidao fisica, diminui¢do da gordura abdominal total e visceral, e aumento da massa muscular
segmentar. Também foi percebido que a composicao inicial da microbiota intestinal previu a resposta das
participantes ao programa de treinamento, de forma que a resposta ao treinamento dependeu do perfil
inicial da microbiota.

No estudo de Ward L et al™® houve redug¢des nos niveis de marcadores de inflamacado e de
incidéncia de doencas cardiovasculares. Além disso, foi observado também uma diminui¢do na adipocina
anti-inflamatdria, a adiponectina. Os resultados podem indicar o beneficio potencial do treinamento de

resisténcia em mulheres na pés-menopausa para reduzir o risco de inflamacao induzida por adipocina.

Cardiovascular (C)

No que se refere ao sistema cardiovascular, Sdnchez-Delgado et al' concluiu que o exercicio
aerdbio associado a terapia de reposicao hormonal apresentou melhores resultados que o sedentarismo
e terapia de reposicao hormonal. Foram percebidos resultados melhores na Pressao Arterial Sistdlica
(PAS) em comparacdo com a pratica de exercicios fisicos isoladamente na pés-menopausa. Ademais,
Mariano et a conclui que 10 semanas de treinamento fisico combinado melhorou os parametros de
variabilidade da frequéncia cardiaca de normotensos e mulheres hipertensas na pds-menopausa.

Outrossim, Sun Whun et al” evidenciou que exercicios tradicionais continuos, intermitentes
e treinamentos de resisténcia aumentam significativamente a dilatacdo mediada por fluxo (FMD) em
mulheres na pds-menopausa. Esse aumento na FMD pode atenuar o risco de enrijecimento arterial e
eventos cardiovasculares. Além disso, observou-se mulheres na pds-menopausa, atividades fisicas
constantes ou intermitentes que trabalhem com o sistema cardiovascular e musculoesquelético em
intensidades diferentes reduzem significativamente a velocidade da onda de pulso (VOP), o que melhora

a estrutura da parede vascular e reduz a rigidez arterial e a formagao de placas.

Metabélico e Hormonal

Estudos relacionados aos efeitos metabdlicos no processo benéfico dos exercicios fisicos
relatam consequéncias significativas na aceleracdo do metabolismo, na regulacao hormonal, como
também na reducdo de doencas enddcrinas. Dessa forma, Son J et al’® evidenciou por meio de um estudo
meta-analitico melhorias nos niveis de insulina, glicose, e perfil lipidico sanguineo apds o programa de
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treinamento de exercicios. O indice de massa corporal (IMC), a porcentagem de gordura corporal (GC%),
PAS e a circunferéncia da cintura diminuiram significativamente, enquanto a massa corporal magra (LBM)
aumentou apds 12 semanas do programa de treinamento de exercicios.

O artigo de Nilsson, S. et al analisou os efeitos do treinamento de resisténcia sobre os
sintomas vasomotores em mulheres pds-menopausicas e os efeitos sem relacdo aos hormdnios LH e FSH,
bem como, a associagdo entre sintomas vasomotores e horménios gonadotrdéficos. Sendo assim, partiu-
se do conhecimento que os VMS (sintomas vasomotores) provavelmente sdo causados pela instabilidade
do centro termorregulatdrio. Dessa forma, as agOes estrogénicas estabilizantes no centro
termorregulatdrio e o decréscimo do estrogénio na menopausa leva a um estreitamento da zona
termoneutra, ocasionando, em mulheres com VMS, uma rapida dissipa¢ao de calor a partir de uma
pequena alteracdo na temperatura central se comparado com mulheres assintomaticas. Além disso,
mostrou-se a relacdo entre neurotransmissores, opidides, neur6nios, neuropeptideos e suas agdes sobre
o centro termorregulador.

Ademais, a andlise de Farzanegi et al’*® observou a média dos niveis de F21 (fator de
crescimento de fibroblasto, horménio regulador do metabolismo hepatico) apds o exercicio aumentou
significativamente tanto nos grupos de exercicios aerdbicos, quanto nos de exercicios de resisténcia. Os
exercicios aerdbicos e resistidos aumentam o valor médio dos niveis de FGF21 e como consequéncia,
diminui os niveis médios de glicose e lipidios no sangue de mulheres na menopausa com diabetes mellitus

tipo Il.
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Quadro 1.

Autor/Ano | Tipo de | Objetivo Categoria | Populacdo/ Amostra | Resultado
estudo de Estudo
Marques, A | Ensaio Clinico | Analisar o efeito do treinamento S Mulheres na pds-| O treinamento combinado (TC) de forca e
etal, 2023 Randomizado | combinado (TC) no controle menopausa, aerébico mostrou-se eficaz para melhorar o
postural e nos parametros da realizando controle da marcha e do equilibrio em mulheres
marcha em mulheres na pds- treinamento idosas. Apds a intervencao, as participantes na
menopausa. combinado (TC) de | pés-menopausa caminharam mais rapido e com
forca e aerdbico passos maiores em compara¢ao ao grupo
controle. Elas também apresentaram menor
oscilacdo postural em pé e reduziram o tempo de
apoio duplo durante a caminhada, indicando uma
melhora no equilibrio estatico e dinamico, bem
como nos indicadores funcionais.
TAN, A. et al, | Meta-andlise | Investigar os efeitos e a eficacia S Mulheres na pds- | No geral, foi observado que o treinamento fisico
2023 do treinamento fisico nos fatores menopausa com | apresentou significativa melhora nos fatores de
de risco de sindrome metabdlica sindrome metabdlica. | risco de sindromes metabdlicas em mulheres na
em mulheres na pds-menopausa. pds-menopausa, com efeito maior de forma
incidente na pressao arterial sistdlica e diastdlica,
e menor na glicemia.
LEITE, M. A. | Ensaio clinico | Verificar os efeitos do G Mulheres 12 semanas de treinamento resistido foram
F. J. et al, | ndo treinamento resistido e do sobreviventes de | capazes de melhorar a massa gorda e a massa
2021 randomizado | destreinamento sucessivo na cancer de mama e | livre de gordura, além de reduzir marcadores de
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composicao  corporal, forca mulheres na pds- | estresse inflamatdrio e oxidativo e aumentar
muscular e perfil lipidico, além de menopausa. forca muscular tanto em mulheres sobreviventes
observar o estresse oxidativo e de cancer de mama, tanto em mulheres na pds-
marcadores inflamatdrios como menopausa.
segundo desfecho de
sobreviventes de cancer de mama
na pds-menopausa submetidas ao
tamoxifeno.
SANCHEZ- Meta- andlise | Descrever os efeitos do exercicio Mulheres na pds- | Exercicio fisico pode ter efeitos benéficos na
DELGADO, J. fisico na modulagao auton6émica menopausa. modulagdo autondmica cardiovasculares em
C.etal, 2023 cardiovascular em mulheres na mulheres na pds-menopausa, como aumento da
pds-menopausa. modulacdo vagal e diminuicdo da modulagdo
simpdtica apds diferentes modalidades de
treinamento.
NUNES, P. R. | Meta- andlise | Observar os efeitos do volume de Mulheres com Treino de resisténcia de longo prazo,
P.etal, 2023 treinamento de resisténcia na obesidade e na pds- | feito por mulheres na pds-menopausa, preveniu o

adiposidade  corporal, risco
metabdlico e inflama¢do em
mulheres na pds-menopausa e

mais velhas.

menopausa.

ganho de adiposidade corporal total, quando
comparados com mulheres na pds-menopausa
ndo praticantes de atividade fisica, combatendo

os riscos de sauide associados a obesidade.
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MARIANO, I.

M. et al, 2021

Ensaio clinico

randomizado

Verificar os efeitos de 10 semanas
de treinamento fisico combinado
na variagio da frequéncia
cardiaca de normotensos e
mulheres hipertensas na pods-
menopausa e comparar as

respostas entre esses grupos.

Mulheres
normotensas e
mulheres hipertensas

na pds-menopausa.

O estudo conclui que 10 semanas de treinamento
fisico combinado melhorou os parametros de
variabilidade da frequéncia cardiaca de
normotensos e mulheres hipertensas na pos-

menopausa sem diferencas entre os dois grupos.

FARZANECGI,

P., 2022

Ensaio clinico

randomizado

Determinar a relacdo entre
exercicios e crescimento de
fibroblastos séricos niveis de
fator 21 (FGF21) e perfil glicémico
e lipidico em mulheres diabéticas

tipo Il na menopausa.

Mulheres na
menopausa com
diabetes mellitus tipo

Os exercicios aerdbicos e resistidos aumentam o
valor médio dos niveis de FGF21 e como
consequéncia, diminui os niveis médios de glicose
e lipidios no sangue de mulheres na menopausa

com diabetes mellitus tipo II.

THOMAS, E.

et al, 2021

Meta- andlise

Identificar e analisar manuscritos
sobre RT e respostas hipertrdéficas
em uma populacdo feminina

adulta pds-menopausa e idosa.

Mulheres com
sarcopenia pOs-
menopausa

A realizacdo de um protocolo de exercicios que
induzam a hipertrofia em mulheres na pds-
menopausa € uma estratégia para neutralizar os
efeitos da sarcopenia.

O estudo identificou que a realizacdo do
protocolo é capaz de aumentar moderadamente
a massa muscular na populacdo amostrada. No
entanto, ndo foram encontradas evidéncias de

diminuicao da massa de gordura.
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SON, W.-M.; | Meta-andlise | Examinar os efeitos de um Mulheres obesas na | A realizagao de atividades fisicas de resisténcia é

PARK, J.-J, programa de treinamento de pds-menopausa com | benéfica para melhorar a insulina, a glicose, a

2021 exercicios ~com  faixa de Sindrome Metabdlica | resisténcia a insulina, o perfil lipidico do sangue, a
resisténcia em mulheres obesas pressao arterial e a antropometria em mulheres
na pés-menopausa com Sindrome obesas na pds-menopausa.
Metabdlica.

BERIN, E. et | Estudo Explorar as experiéncias de Mulheres na pds- As participantes da intervencao

al, 2022 qualitativo mulheres na pds-menopausa de menopausa com | notaram efeitos fisicos do treinamento de
participagdo em uma intervengao sintomas resisténcia depois de algumas semanas, elas
de treinamento de resisténcia vasomotores relataram se sentir mais fortes, com mais energia
para encontrar barreiras e e sentiam menos dores musculares e articulares.
motivadores para o treinamento.

Ward, L. J. et | Meta-andlise | Determinar se um regime de Mulheres na pds- | Houve redug¢bes nos niveis de marcadores de

al, 2020 treinamento de resisténcia (RT) menopausa. inflamacdo e de incidéncia de doencas

de 15 semanas de exercicio fisico
pode alterar o perfil plasmatico
de marcadores de lesdo cardiaca,
marcadores  de  inflamacdo,
adipocinas e miocinas em uma

coorte de mulheres na pds-

menopausa.

cardiovasculares. No entanto, foi observado
também uma diminuicdo na adipocina anti-
inflamatdria, a adiponectina. Os resultados
podem indicar o beneficio potencial do
treinamento de RT em mulheres na pds-

menopausa para reduzir o risco de inflamacado

induzida por adipocina.
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SUN, W.; | Meta-andlise | Comparar <cinco formas de Mulheres na pds- Exercicios continuos, intermitentes,
HAN, Y.; GU, exercicio para discernir as menopausa. de resisténcia e hibrido melhoram
S.,2024 interven¢bes mais eficazes para significativamente a dilatagdo fluxo mediada em
reduzir o risco cardiovascular em mulheres na pds-menopausa, o que pode atenuar
mulheres na pés-menopausa. 0 risco de enrijecimento arterial e eventos
cardiovasculares.
WALSH, G.S. | Meta-andlise | Determinar o  efeito das Mulheres na pds- Pelo menos wuma forma de
etal, 2023 intervengbes de exercicios no menopausa. intervencdo com exercicios (treinamento de
equilibrio de mulheres na resisténcia, aerdbico e de  equilibrio)
perimenopausa e na  pos- demonstraram ter efeitos benéficos na funcao
menopausa precoce em estudos muscular, sintomas antropométricos, somaticos
randomizados e controlados e psicolégicos da menopausa.
ensaios, e para determinar a
classificacdo do efeito relativo
dos  diferentes  tipos de
intervengao.
AVILES- Ensaio clinico | Medir  os beneficios  da Mulheres na pds- | O programa tem demonstrado beneficios sobre a
MARTINEZ, | randomizado |implantacdo de um programa menopausa, que | qualidade de vida das participantes na dimensao
M. A. et dl, comunitario de exercicio fisico, participam do | fisica, principalmente na capacidade aerdbica e na
2021 através das modificacoes programa de | forca, e mental, sobretudo, em relacao ao estado
produzidas na qualidade de vida e exercicio fisico | de humor, ja que o espaco do programa permite
condicao fisica de mulheres “Ativar a Sadde | que durante a realizagdo da atividade, as
perimenopausicas/menopdusicas. Ossea”. mulheres se socializam e criem um ambiente de
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apoio de solidariedade na etapa do ciclo de vida

que elas estdo inseridas.

Hou, J. et al, | Meta-andlise | Avaliar a escolha ideal do Mulheres na pds- | Nessa meta-andlise de rede demonstrou que os

2024 exercicio tradicional chinés na menopausa quatro exercicios tradicionais chineses analisados
melhora da densidade mineral sdo eficazes no aumento parcial da densidade
0ssea em mulheres na pods- mineral dssea através de indicadores em
menopausa. mulheres na pds-menopausa.

Nilsson,S. et | Ensaio clinico | Explicar se o treinamento de Mulheres | O treinamento de resisténcia em mulheres na

al, 2022 randomizado | resisténcia reduz os sintomas na pds-menopausa | péds-menopausa com sintomas vasomotores
vasomotores e avaliar se o com sintomas | afetou os neurdnios produtores de GnRH,
hormonio luteinizante (LH) e o vasomotores medidos como niveis de LH, o que pode indicar
horménio foliculo estimulante um efeito nos neurdnios Kisspeptina/Neurocina
(FSH) sado afetados. B/Dinorfina.

SANCHEZ- Meta-andlise | Mostrar os efeitos combinados Mulheres na pds- | O treinamento fisico aerébico combinado com a

DELGADO, J. do exercicio fisico e da terapia de menopausa Terapia de Reposicdo Hormonal (TRH) oral pode

C.etal, 2023 reposicdio hormonal na pds- proporcionar resultados melhores na Pressdo
menopausa, nos quesitos de Arterial Sistdlica (PAS) em comparacdo com a
saude cardiovascular e pratica de exercicios fisicos isoladamente.
metabdlica.

HAO, S. etal, | Meta-andlise | Explorar os  efeitos  das Mulheres na pds- | A educacdo sanitaria centralizada, a orientacao

2022 intervencbes de educacao em menopausa dietética personalizada e o exercicio intensivo de

saude, dieta e exercicios nos

resisténcia melhoraram os sintomas da
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sintomas climatéricos de

mulheres na perimenopausa.

menopausa sentidos pelas mulheres na
perimenopausa; as mudancas mais marcantes
dessa melhora foram obtidas por meio da
combinagdo de educacao em saudde e orientagao

alimentar personalizada.

MOHEBBI R. | Meta-andlise | Estimar o efeito do exercicio na Mulheres na pds- | Foi percebido o efeito positivo do exercicio na
etal, 2023 densidade mineral Jdssea e menopausa densidade mineral dssea na pds-menopausa, que
determinar a relevancia do efeito pode ser classificado como moderado, na melhor
potencialmente confundidor do das hipdteses.
estado  6sseo, estado da
menopausa e efeitos do exercicio
na densidade mineral dssea.
DUPUIT, M. | Meta-andlise | Determinar os efeitos de um Mulheres pds- | Em comparagdo com os controles sedentarios,
M. et dl, programa de treinamento menopdusicas com | mulheres pds-menopdusicas que participaram de
2024 intervalado de alta intensidade e sobrepeso ou | um programa de treinamento intervalado de alta
treinamento de resisténcia na obesidade. intensidade e treinamento de resisténcia

composicdo corporal e na

composicao  da  microbiota
intestinal em mulheres pds-
menopdausicas com sobrepeso ou

obesidade.

apresentaram aumento na aptidao fisica,
diminuicao da gordura abdominal total e visceral,
e aumento da massa muscular segmentar. O
treinamento de alta intensidade modificou a
composicao da microbiota intestinal, e a resposta
ao treinamento parece depender do perfil inicial

da microbiota.
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XU H. M. M. | Meta-andlise | Avaliar o impacto dos exercicios Mulheres Exercicios mente-corpo influenciam
et al, 2024. mentecorpo, incluindo tai chi, perimenopdusicas e | positivamente a densidade mineral Jdssea, a
yoga, pilates, gigong, baduanjin e pds-menopausicas qualidade do sono, a ansiedade, a depressdo e a
reducao do estresse baseada em fadiga em mulheres perimenopdusicas e pds-
mindfulness, na  densidade menopausicas.
mineral dssea, qualidade do sono,
ansiedade, depressao e fadiga em
mulheres perimenopdusicas e
pds-menopdusicas.
KHALAFI, M. | Meta-analise Avaliar os efeitos do Mulheres na | O treinamento fisico melhora a composicao
etal, 2023. exercicio fisico na composicao menopausa. corporal em mulheres pds-menopdusicas,
corporal (massa muscular, massa aumentando a massa muscular e diminuindo a
magra, massa gorda e fibras massa de gordura. O exercicio aerdbico é mais
musculares) em mulheres na eficaz na perda de gordura, enquanto o
menopausa. treinamento de resisténcia favorece o ganho
muscular.
RIAZ, H. et | Meta-analise Determinar os efeitos Mulheres na | O protocolo supervisionado de treinamento
al, 2022 de exercicios de alta intensidade menopausa. multimodal de alta intensidade teve um efeito

na densidade mineral dssea e
perfomance muscular em

mulheres na menopausa.

positivo na densidade mineral dssea da coluna
lombar e no desempenho muscular em mulheres

pésmenopausicas.
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NGUYEEN,
Thi Mai. et al,

2020.

Meta-analise

Analisar os efeitos do exercicio
fisico e quais os beneficios na
qualidade de vida da mulher na

menopausa.

Mulheres
menopausa,
realizam

fisica.

na
que

atividade

Foram avaliadas mulheres, que realizam atividade
fisica treinamento muscular, yoga, caminhada,
exercicios aerdbios, na pds menopausa. A maioria
das intervenc¢Ges tiveram resultados positivos na
qualidade de vida, especialmente em sintomas
urindrios e minimiza¢do de ondas de calor e
fogaco, entretanto ndo obteve resultados

significativos sobre a eficacia do yoga.
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DISCUSSAO

O climatério é o periodo de transicdo da mulher que marca a passagem da fase reprodutiva para
andoreprodutiva, sendo caracterizada pela queda na produ¢do dos horménios ovarianos, especialmente
o estrogénio, uma vez que o declinio progressivo e irreversivel da funcdao dos ovarios é um processo
fisiolégico relacionado ao envelhecimento feminino. Além disso, esse periodo abrange 3 fases que
ocorrem no inicio dos 40 anos e se estendem até os 65 anos: a perimenopausa, a menopausa e a pos-
menopausa®. A reducdo dos niveis de estrogénio promove o aparecimento de uma gama de sintomas
com impacto em diversos sistemas do corpo. Dentre os sintomas estdao aumento do peso e da
circunferéncia abdominal, pois as deficiéncias metabdlicas e inflamatdrias sdo marcas da pos-
menopausa®'. Além do mais, também sdo notadas altera¢des no sistema cardiovascular, dores articulares
e musculares e ondas de calor. Nesse sentido, os exercicios fisicos tornam-se uma estratégia nao
farmacoldgica satisfatdéria para atenuar essas manifestacdes, dado que influenciam positivamente os

componentes da composi¢ao corporal™.

1.1 Sintomatologia Climatérica:

A queda progressiva de estrogénio no climatério € o principal fator fisioldgico responsavel
pelo surgimento dos sintomas caracteristicos desse periodo. Nesse sentido, hd uma ampla variedade de
manifesta¢des, nas quais podem ser agrupadas em 3 grandes grupos: sintomas vasomotores, sintomas
psicoldgicos e cognitivos, e por fim as altera¢bes geniturindrias e sexuais. Em vista disso, € pertinente
apontar que a sintomatologia climatérica sofre variacdes entre as mulheres, como a presenca ou ndo, a
intensidade e a frequéncia de um dado sintoma, porém pode-se incluir também fatores predisponentes,
sendo estes os habitos de vida e o histdrico familiar®3. Desse modo, a terapia ndo farmacoldgica baseada
em exercicios fisicos proporciona beneficios clinicos para as mulheres nesse periodo, haja vista que
funciona como um alivio dos sintomas. O treinamento fisico se caracteriza como uma intervencdo de
baixo custo e que afeta positivamente a saiide feminina na meia idade*> .

No grupo das alteragdes vasomotoras sao relatadas as ondas de calor ou fogachos, descritas
como uma sensacao de calor de inicio subito, que se espalha principalmente pelo rosto, pescoco e peito
e 0s suores noturnos, que ocorrem durante o sono e resultam em ma qualidade deste, pois a mulher
podera despertar durante o episddio, impactando o descanso propiciado por este®. Além disso, até 85%
das mulheres na menopausa irdo sentir pelo menos uma onda de calor, o que atrapalha a qualidade de
vida e as atividades didrias destas®. Os estudos evidenciaram que o exercicio fisico € um tratamento
seguro e eficaz para reduzir os sintomas vasomotores, sobretudo o treinamento de resisténcia®» > . Esse
método de terapia atua no aumento do ténus vagal, na influéncia dos horménios do estresse e da
ativacdo parassimpdtica e na atividade do centro termorregulatdrio®>. Ademais, a anadlise também

mostrou que a orientacdo de um profissional durante o exercicio é crucial para obter esse resultado.
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Nos estudos direcionados para os sintomas psicoldgicos e cognitivos, os incémodos mais
citados sdo: a ansiedade e a depressao, associadas a vulnerabilidade emocional proporcionada pelo
climatério, ainsdnia e os problemas de memdria e concentra¢dao?. Juntamente com essas manifestagdes,
as alteragbes geniturindrias e sexuais sdo caracterizadas por uma atrofia vulvovaginal, incontinéncia
urindria e diminuicdo da libido. Nesse sentido, o presente estudo mostrou que os exercicios fisicos

melhoram a qualidade do sono e o humor, o grau de ansiedade e os aspectos reprodutivos?.

1.2 Densidade Mineral Ossea:

A densidade mineral éssea representa a quantidade de minerais, principalmente cdlcio e
fosfato, presente na matriz éssea, sendo essencial como marcador da resisténcia esquelética. A saldde
dssea da mulher depende de niveis adequados de estrogénio, assim a passagem para o periodo
climatérico ocasiona perdas acumuladas de matriz dssea, em razdo da falta desse horménio. Segundo os
estudos, a baixa massa dssea é relatada em 30-40% das mulheres na pds-menopausa, além do mais 30%
das pacientes tiveram pelo menos uma fratura®.

Nas andlises acerca do exercicio fisico e seu impacto na densidade mineral éssea, 0 aumento
da estimulagdo da carga e a atividade muscular vigorosa, podem influenciar no crescimento da matriz
dssea, haja vista que 0 0sso é um tecido dinamico com a capacidade de remodelar o seu material quando
impulsionado. Os achados relataram que os exercicios tradicionais chineses - Tai Chi - realizados ao ar livre
e com treinamento maior dos membros inferiores, elevam a pressao do osso, promove a formacdo dssea,
reduz a atividade dos osteoclastos e controla a progressdo da osteoporose®9. Além do mais, a diminui¢do
da matriz dssea pode aumentar a incidéncia de quedas e fraturas, especialmente em mulheres na pds-
menopausa, sendo este um grave problema de salde publica devido ao impacto funcional e econémico.
Com essas consequéncias para a esfera da satide, é importante que o treinamento fisico seja incorporado

na rotina da Aten¢do Primdria, com o intuito de praticar o seu efeito protetor no sistema dsseo feminino™.

1.3 Ganho de massa muscular e perda de massa gorda:

A menopausa estd associada as altera¢des dos componentes corporais como a perda de
massa muscular'*. Nesse sentido, uma das pesquisas observadas buscou analisar os beneficios do
treinamento de resisténcia e os resultados foram positivos para a atenuacdo da perda de massa muscular
e, consequentemente, para a prevencao do alto risco de sarcopenia em mulheres apds o periodo do
climatério. Além do mais, também foram encontradas evidéncias de que o treinamento aerébico reduz o
percentual de massa gorda e a circunferéncia abdominal”. Nesse contexto, a atividade fisica regular pode
ser uma estratégia para neutralizar o ganho de massa gorda causado pela deficiéncia de estrégeno™.
Alguns autores trouxeram abordagens sobre o aumento da massa e do tonus muscular proporcionada
pelos treinamentos de resisténcia (RT) no climatério. Diante disso, observou-se que o treinamento

supervisionado de alta intensidade e modalidades mistas tem aplica¢des positivas na forca muscular das
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mulheres na pds-menopausa**. Outrossim, notou-se que o aumento da massa muscular é um resultado

observado em todas as faixas etdrias de mulheres no climatério que praticam RT".

1.4 Imunologia:

No que se refere ao sistema imunoldgico, foram encontradas evidéncias nas pesquisas que
comprovam a relagdo entre exercicios fisicos na menopausa e o combate a inflamagdo. Um dos estudos
demonstrou que a atividade fisica de resisténcia combate deficiéncias inflamatdrias, que sdo marcas do
periodo do climatério. Nesse contexto, diversos estudos atestam que a contracao do tecido muscular
aumenta o ndmero de anti-inflamatdrios e secreta a IL-6 nao pré-inflamatdria. Ademais, o treinamento
aerébico pode reduzir TNF-a e PCR. No entanto, o estudo ndo analisou somente mulheres na pds-

menopausa, 0 que ndo permitiu um aprofundamento necessario sobre o grupo em questao*.

1.5 Cardiovascular:

De acordo com as analises, a diminuicdo do estrogénio durante o climatério estd associada a
uma série de alteracgGes fisioldgicas que contribuem para o aumento do risco cardiovascular, dado que
esse hormonio esteroide feminino possui efeitos cardioprotetores, como, promover a vasodilatacdo e
manter os niveis lipidicos sauddveis. Dessa forma, muitas consequéncias estdo relacionadas com a
reducdo do estrogénio no sistema cardiaco, sendo elas: baixa da variabilidade da frequéncia cardiaca,
ocasionando risco aumentado para arritmias e morte cardiaca subita, interferéncia na modulagdo da
autonomia cardiovascular, hipertensdo arterial, maior probabilidade de desenvolver insuficiéncia
cardiaca, aterosclerose e acidente vascular cerebral™® 17,25,

Segundo uma pesquisa conduzida pela American Heart Association, a ocorréncia de eventos
cardiovasculares em mulheres na pds-menopausa € de duas a trés vezes maior do que em mulheres na
perimenopausa, portanto é crucial abordar os problemas de saude e as formas de combater esses
eventos para essa populagao'. Nesse contexto de combate aos riscos cardiacos, os estudos relatam que
a atividade fisica regular, principalmente o treinamento de resisténcia e o aerdbico, se tornou um
tratamento ndo farmacoldgico altamente recomendado como uma intervencgdo eficaz, visto que atua em
melhorias da pressdo arterial (PA), na biodisponibilidade de éxido nitrico, no perfil lipidico e na aptidao
cardiorrespiratéria®®. No ambito da PA, os estudos experimentais em ratos ovariectomizados
hipertensos mostraram que a sua reducdo esta associada ao aumento do ténus vagal cardiaco e a melhor
sensibilidade do barorreflexo™.

1.6 Metabdlico e Hormonal:

Em relagdo as questbes metabdlicas e hormonais, o estudo encontrou resultados
satisfatdrios que demonstram que o treinamento fisico interferiu positivamente nos fatores de risco da
Sindrome Metabdlica em mulheres na pds-menopausa, no entanto, observou-se efeitos mais prevalentes

na pressao arterial sistdlica e diastdlica do que no indice glicémico®*. Além disso, os dados analisados
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evidenciam que o treinamento fisico estd associado ao aumento dos niveos do horménio FG21, o qual tem
seu papel demonstrado através de estudos no equilibrio energético e na diminuicao do colesterol®°.
Entretanto, o grupo de estudo compreendeu apenas mulheres com diabetes mellitus tipo Il na
menopausa, o0 que ndo permite inferir se os aumentos de FG21acontecem em outras situa¢oes no periodo
do climatério.

Na analise foi possivel observar que o treinamento de resisténcia influencia a redu¢do dos
niveis de Hormonio Luteinizante (LH) em mulheres na pds-menopausa, o que resultou na atenuacdo dos
sintomas vasomotores. Nesse sentido, os baixos niveis de estrogénio em atletas de resisténcia sdao
acompanhados de uma reducao de LH e auséncia de ondas de calor causadas pelos altos niveis de
opioides enddgenos, um estado semelhante é encontrado no grupo avaliado. Ademais, ndao foram
observadas altera¢des no nivel do Hormdnio Foliculo Estimulante (FSH), esse fato permitiu que o estudo

estivesse parcialmente de acordo com a hipdtese formulada, uma vez que efeitos sobre o FSH eram

esperados'.

CONCLUSAO

O presente estudo analisou os beneficios da atividade fisica em mulheres no climatério. Dessa
forma, de acordo com a andlise dos artigos pode-se responder ao objetivo do estudo, visto que foi
possivel observar que a pratica frequente de exercicios colaborou para melhorias na qualidade de vida,
sintomas urindrios e nareducdo de ondas de calor e fogacho nas mulheres que estdo nesse periodo. Além
disso, foi possivel notar beneficios na saiide mental, aumento de energia e disposicao, bem como redugao
de dores musculares e articulares. Foram notdveis os resultados positivos no ganho de massa muscular,
neutralizando os efeitos da sarcopenia, sendo o treinamento de resisténcia e treinos combinados com os
melhores beneficios no aumento da for¢a e volume muscular. Observou-se também redugdo de
marcadores inflamatdrios e de riscos de doencas cardiovasculares. Entretanto, a quantidade reduzida de
artigos publicados sobre o tema foi um limitador para resultados mais concretos, sendo necessdrios

maiores estudos nessa area.
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