CAPITULO 11

A INFLUENCIA DO EXERCICIO NA FORCA

MUSCULAR E NA FADIGA DE PACIENTES

COM CANCER DE MAMA: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

Data de submiss&o: 16/09/2024

Fabiano Ferreira de Lima
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educacéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/7529215643031710

Paula Karoline Miranda Nunes
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educagéo Fisica.
Recife-PE

Igor Henriques Fortunato
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educacgéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/3258577464252550

Laila Barbosa de Santana

Universidade de Pernambuco / campus
Petrolina-PE.

Petrolina -PE

https: //lattes.cnpq.br/9707980478778047

Thaiana Marcelino Lima

Universidade de Pernambuco / campus
Petrolina-PE.

Petrolina -PE
http://lattes.cnpq.br/4485879019429738

Rodrigo Montenegro Wanderley
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educacéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/5361970035408306

Data de aceite: 01/11/2024

Nathalia do Monte Concilio
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educacéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/8439228342143283

Marina Batista da Silva

Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educagéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/9571341921688134

Maria Luiza Salviano da Silva
Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educagéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/4827172317348544

Joao Victor Félix Cabral

Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educagéo Fisica.
Recife-PE

Aline de Freitas Brito

Universidade de Pernambuco / Escola
Superior de Educacéo Fisica.
Recife-PE
http://lattes.cnpq.br/5110707042705139

RESUMO: O treinamento de forgca tem
sido considerado uma ferramenta para
0 aumento da massa magra e da forca
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muscular em individuos que sofrem com a atrofia muscular, causada por um estilo de vida
sedentario, e/ou o longo periodo de repouso em leito. Entretanto, ndo ha um consenso dentro
da literatura sobre o possivel protocolo do treinamento de forca mais adequado para esses
objetivos. Sendo assim, o presente estudo tem como objetivo realizar uma revisdo integrativa
a fim de elucidar qual o possivel protocolo de treinamento de forca, eficaz na melhora da
forca muscular e reducéo da fadiga durante e p6s o tratamento do cancer de mama. Os
artigos utilizados nesta revisao integrativa foram encontrados na base de dados PubMed,
Scielo e Lilacs. Nao houve restricoes de idiomas e limite de data de publicacdo. As buscas
foram guiadas a partir da jungéo dos seguintes termos: 1- Breast neoplasms and physical
exercise or physical activity, 2- breast neoplasms and exercise, PubMed (n=1.181), scielo
(n=1.222), Lilacs (n=83), Estudos potencialmentes incluidos (n=171), Estudos Incluidos
(n=5). O possivel protocolo de treinamento que parece ser mais eficaz, € de no minimo 12
semanas de intervengcado com intensidade, moderada a alta, com exercicios que englobem os
membros inferiores e superiores, e abdominais. Concluimos que o treinamento de forga com
intensidade moderada a alta, demostra o melhor resultado na forca muscular e na fadiga.
PALAVRAS-CHAVE: Cancer de mama, treinamento de forga, forga muscular, fadiga e
protocolo.

THE INFLUENCE OF EXERCISE ON MUSCLE STRENGTH AND FATIGUE IN
PATIENTS WITH BREAST CANCER: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Strength training has been considered a tool for increasing lean mass and
muscle strength in individuals who suffer from muscular atrophy, caused by a sedentary
lifestyle, and/or long periods of bed rest. However, there is no consensus within the literature
on the possible strength training protocol most appropriate for these objectives. Therefore,
the present study aims to carry out an integrative review in order to elucidate a possible
strength training protocol that is effective in improving muscle strength and reducing fatigue
during and after breast cancer treatment. The articles used in this integrative review were
found in the PubMed, Scielo and Lilacs databases. There were no language restrictions or
publication date limits. The searches were guided by combining the following terms: 1- Breast
neoplasms and physical exercise or physical activity, 2- breast neoplasms and exercise,
PubMed (n=1,181), scielo (n=1,222), Lilacs (n=83) , Studies potentially included (n=171),
Studies Included (n=5). The possible training protocol that seems to be most effective is at
least 12 weeks of intervention with moderate to high intensity, with exercises that include the
lower and upper limbs, and abdominals. We conclude that strength training with moderate to
high intensity demonstrates the best results in muscle strength and fatigue.

KEYWORDS: Breast cancer, strength training, muscle strength, fatigue and protocol.

11 INTRODUGAO

A preocupacdo com o cancer de mama (CM) tem crescido entre a comunidade
cientifica se tornando um grande desafio para a saude publica. Esse tipo de carcinoma &
0 segundo mais comum entre a populagdo mundial e o mais frequente entre as mulheres

(MATOSO et al., 2020). No Brasil, estima-se um aumento de 60 mil novos casos para 0s
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anos de 2018- 2019. Os tratamentos convencionais envolvidos no tratamento do cancer
de mama incluem quimioterapia, radioterapia, terapia hormonal e alguns procedimentos
cirurgicos, como a mastectomia e quadrantectomia (BATTAGLINI, et al., 2007). No entanto,
esses tratamentos podem causar efeitos colaterais como, linfedema, toxinas cardiacas,
depressédo, problemas de saude Ossea, obesidade, fadiga e perda da forca muscular
(SORIANO-MALDONADO, et al., 2019).

Em relacéo a perda de massa muscular progressiva, estima-se que pode ser um dos
fatores para o aumento da fadiga, tendo em vista que essa perda leva a uma diminui¢éo da
forca muscular. Essa diminuicdo acomete principalmente os membros inferiores (até 25%
da populagdo com CM) e superiores (de 12% a 16%) (KLASSEN, et al., 2017), provocando
assim uma reducdo da capacidade de execucdo das tarefas diarias em pacientes
acometidos pelo cancer (BATTAGLINI, et al., 2006).

A fadiga pode ser definida como uma sensacéo fisica desconfortavel, com sintomas
de extremo cansaco e uma exaustao fora do comum, o que acarreta em um prejuizo na
qualidade de vida dos acometidos com essa condicdo (MATOSO et al., 2020). Ap6s o
diagnostico inicial de CM, cerca de 25% das sobreviventes apresentam fadiga relacionada
ao cancer (SWEN et al., 2017).

Os tratamentos tradicionais para fadiga relacionada ao cancer recomendavam evitar
a pratica da atividade fisica, porém se observou que essa agéo provocava o catabolismo
muscular prejudicando ainda mais a fadiga (CESEIKO et al., 2019). Nesse sentido, o
treinamento de for¢ca tem sido considerado uma excelente ferramenta para o aumento da
massa magra e da for¢ca muscular em individuos que sofrem com a atrofia muscular. De
fato, Strasser e colaboradores (2013) apontam em seu estudo que o treinamento de forca
pode aumentar a massa magra e melhorar a forca. Além disso, esses estudos também
demonstraram que o treinamento reduziu o risco de morte em 33% dos acometidos que
treinavam no minimo uma vez por semana (HARDEE, et al., 2014).

Dentro desse contexto, as diretrizes da American Cancer Society recomendam pelo
menos 150 minutos semanais para a pratica de exercicios fisicos. Essa recomendacao
auxilia na reabilitagcdo pos-cirirgica e incentiva a sua adesdo a longo prazo (ROCK et
al., 2012). Battaglini et al (2006) avaliaram a forca muscular utilizando um protocolo de
resisténcia submaxima de 1-RM, o resultado do mesmo foi usado para prescricdo de
exercicios 2 vezes por semana durante 12 semanas, com intensidade de 40% a 60% da
capacidade maxima, cujo objetivo foi avaliar o efeito do treinamento de resisténcia na
mudanc¢a da composicéo corporal e forca muscular. Em um outro estudo realizado por
Santos et al (2019), foi apontado que os dados obtidos no teste de 1-RM s&o inconclusivos
para serem aplicados em sobreviventes de cancer de mama (SCM), devido ao risco de
lesdo. Outro ponto abordado pelo estudo de Santos et al (2018) foi a investigacdo dos
efeitos do treinamento de resisténcia na composi¢ao corporal sendo utilizada 1 sessao de
treino por semana durante 8 semanas, com o protocolo de 10RM no leg press (45°) e no
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supino horizontal, os resultados mostraram uma melhora na forca muscular, mas nao houve
mudanca da composic¢ao corporal. Ja CeSeiko et al (2019), propuseram um protocolo de 12
semanas duas vezes por semana com intensidade de (85% - 90% de 1RM), com o objetivo
de investigar a eficacia do treinamento de forga méaxima na qualidade de vida relacionada a
saude. Tal estudo apontou, de uma maneira geral, resultados positivos com relagéo a forca
e a fadiga, tendo uma diminui¢do consideravel nos niveis de fadiga, e um aumento na forca
muscular, particularmente maior quando a intensidade do treinamento era de moderada a
alta.

Dentro desse contexto, se percebe que, ndo ha um consenso sobre qual o possivel
protocolo de treinamento de forgca parece ser o mais adequado para esse objetivo.
Sendo assim, ha uma necessidade de se elucidar um protocolo, seguro e eficaz para que
profissionais da area de satde possam utilizar como base para prescricdo do treinamento
de forca para individuos no cancer de mama. Assim, nosso objetivo foi realizar uma revisao
integrativa para elucidar um possivel protocolo de treinamento de forca mais eficaz a
melhora da forca muscular e combate a fadiga durante e pds tratamento do cancer de

mama.

21 METODOS

Os artigos utilizados nesta reviséo integrativa foram encontrados na base de dados
Pubmed, Scielo e Lilacs. Nao houve restricdes de idiomas e limite de data de publicacéo.
As buscas foram guiadas a partir da juncéo dos seguintes termos: 1- Breast neoplasms
and physical exercise or physical activity, 2- breast neoplasms and exercise, e as palavras
chaves: Cancer de mama, treinamento de forca, forca muscular, fadiga e protocolo.

Foram considerados apenas artigos de estudos originais, realizados com seres
humanos, que utilizaram o treinamento de forca como forma de protocolo durante e pés
tratamento do CM. Os critérios de inclusdo foram: estudos que abordassem o cancer de
mama e protocolos de treinos que tivessem no minimo 4 semanas de intervencdo. Apés
pesquisar os termos e coletar os estudos, foi feita uma leitura do titulo e resumo dos artigos,
afim de avaliar se atendiam aos critérios. Com tudo houve dificuldade em encontrar estudos
que abordassem, treinamento de forga relacionados ao cancer de mama, e que tinham
como objetivo analisar a forcar muscular e a fadiga. A maioria dos estudos abordavam a
qualidade de vida e a composicao corporal. Os estudos que se enquadravam nos critérios
exigidos foram lidos na integra e seus dados foram coletados (figura 1).
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Figura 1. Organograma dos resultados de busca

31 RESULTADOS

As idades das participantes das pesquisas variam de 18 a 75 anos, com diagnéstico
recente de CM nos os estagios | — Ill, sendo designadas para cirurgia e tratamento
quimioterapico. As pacientes que estavam na menopausa ndo participaram de nenhum
tipo de exercicio, também foram excluidas do estudo aquelas que apresentassem alguma
doenca que comprometesse a capacidade fisica, tais como disturbios neuroldgicos,
doencas cardiovasculares, doencas respiratorias cronicas ou agudas nao controladas,
anormalidades Osseas, articulares ou musculares, doencas metastaticas e deficiéncia
imunolégica.

Os métodos mais usados para avaliar a forca muscular foram os testes de 1-RM,
10-RM e o teste de sentar e levantar da cadeira. Para avaliar a fadiga, foi utilizada a escala
de fadiga de Piper revisada (12), com zero representando nenhuma fadiga, 1-3 fadiga leve,
4—6 moderada e 7-10 fadiga severa.

No trabalho de CeSeiko R (2019) com 26 mulheres, estagios | a Il com 40 a 65 anos,
divididas em dois grupos (grupo de treino- GT) (n=13) e grupo controle - GC (n=13); estagio
I-111, divididas em dois grupos, GT (n=27), GC (n=28). Teve como objetivo avaliar a eficacia
do treinamento de forga maxima na qualidade de vida relacionada a satde em mulheres
com diagnostico recente de CM. Néao foi realizado nenhum tipo de exercicio estruturado.
O estudo demonstrou uma melhora consideravel na forca muscular, qualidade de vida e
reducao da fadiga apés um programa de treinamento de for¢a de alta intensidade de 12
semanas em pacientes com CM.

De acordo com Battaglini, et al (2006) 20 PC, 40-70 anos, divididas em grupo de
exercicio (GE) , examinaram os efeitos de um programa de GE e a forca muscular foi
avaliada pelo teste de um (1-RM), por meio de um ensaio clinico randomizado. Os resultados
obtidos apontam que o exercicio envolvendo o processo cardiovascular, treinamento de
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resisténcia e flexibilidade, pode ser eficiente na redugéo de niveis de fadiga e aumento da
forca muscular de pacientes com CM em tratamento. E o exercicio de resisténcia + impacto
foi superior ao alongamento na melhora da forga muscular maxima e a adesao ao exercicio
contribui para o grau de melhora dos pacientes investigados.

O estudo de Serra, et al (2018) com 11 mulheres CM, estagios | a lll; 48 a 75 anos,
divididas em dois grupos (grupo de exercicio - GE) e (Grupo Controle- GC) verificou a
hipétese de que o TR (treinamento de resisténcia) induz alteragbes especificas do tecido
e sistémicas na inflamacgéo que contribuem para as melhorias na forga, fungéo fisica e
comportamental na BCS pés-menopausa. Os resultados deste estudo mostram que um
programa de RT progressivo e bem supervisionado esta associado ao aumento da massa

muscular, melhora da fungéo fisica, da qualidade de vida e reducéo da fadiga.

3.1 Parametros de Prescricdo dos Exercicios

No estudo de Serra et al (2018) os treinamentos tiveram duragéo de 8 a 52 semanas,
com treinos variando de 1 a 3 vezes por semana, duragdo de 20 a 60 minutos por sessao,
intervalo de 1 a 3 minutos, e intensidade foi de 40-60% de 1-RM a 85-90% 1-RM, a mudanc¢a
de carga progredia quando o paciente na ultima série atingia com facilidade as repeticoes
propostas. Os exercicios mais comuns foram, leg press, supino, remada e agachamento.
Apenas um dos estudos utilizou o teste de 10 -RM com intensidade moderada. A presente
revisao encontrou nos estudos uma melhora na forca muscular de, 13% a 20% nos membros
inferiores e 8% a 12% nos membros superiores, e 20 a 30% na forga muscular geral. E uma
melhora de 58% na fadiga.

No estudo de Santos et al (2019) os participantes foram instruidos a realizar todos
0s exercicios até a falha volitiva. Com excecao do dead lift com pernas rigidas que utilizou
uma carga baixa 20-30% da massa corporal. Teve a Cadencia: fase excéntrica 2” e fase
concéntrica 17, uma vez por semana, com séries: 3 e repeticdes: 8-12. O aquecimento foi
de 1 serie de 10 repeticdes com 50% 10-RM, exercicios: Leg press 45, dead lift com pernas
rigidas, supino com barra, puxada para baixo . Abdominais: 20 repeticbes com 2 minutos
entre as series Abdominais: 1’ GT: A forga muscular 1 13% no leg press, 1 8% no supino GC.

A prescricdo apontada por CeSeiko et al (2019) foi de 85-90% de 1-RM, aumentada
2,5kg quando os participantes completaram todas as séries e repeticbes, Sendo que o
grupo exercicio (GE) com 2 vez por semana, com séries: 4, repeticdes: 4 e 0 aquecimento: 2
séries de exercicios: Leg press dinamico horizontal ; e o grupo controle (GC), foi submetido
ao Exercicio: realizar levantamento em cadeira, 2 vezes por semana, séries: 3, repeticoes:
10, Minutos: 3 entre as séries GT 1 20% de 1RM na forgca muscular , Fadiga | 24%, CG |
9% de 1RM na for¢a muscular e Fadiga 1 25%.

Battaglini et al (2007) trouxe em seus estudos a atividade cardiovascular: caminhada
de esteira, circloergérmetro ou eliptico, alongamento de corpo inteiro; Exercicios de forca:
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Levantamentos laterais, levantamento frontal, flexdo peitoral horizontal, puxada lateral,
flexbes de biceps alternada com peso nas maos, extensao de triceps, leg press, extenséo
de perna, flexdo de perna, levantamento de panturrilha, e abdominais. Intervalo entre os
treinos: 48h-84h. Com 40-60% da capacidade, duas vezes por semana, Minutos: 1, com
Séries: 3 e Repeticbes: 6-12.

O estudo de Winters-Stone et al (2012), apontou uma prescricdo de 60-80%
1-RM Powir, com trés vezes por semana, com séries: 1-3, repeti¢cdes: 8-12, incluindo os
Exercicios: Sentar na parede, Agachamento de 90 °, Levantamento morto com joelhos
flexionados (levantamento terra) 1-2 minutos entre as repeticbes Powir 1 12% da forca
muscular na parte superior 1 20% na parte inferior, Estocadas para frente, Estocadas lateral
, Remada unilateral, Supino toracico, Levantamento lateral , Flexdes Flex e Alongamentos.

Ja Serra, et al (2018) destaca o treino Moderado para o grupo exercicio (GE) com
trés vezes por semana, séries: 3, sendo 2 séries com 15 repeticbes e 1 até a falha. Além
de exercicios: Perna e torax, extensao de joelho, rosca direta, remada, abdominais, biceps
minutos A forgca muscular 1 25- 30% A fadiga | 58%.

41 DISCUSSAO

A revisao identificou um aumento de 20% a 30% na for¢ca muscular. Trés pacientes
mostraram fadiga severa, quatro moderada, trés leve e uma sem fadiga. Observou-se ainda
que de uma forma em geral os protocolos com melhores resultados foram constituidos por
intensidade moderada a alta, foi utilizado como parametro para a prescricdo do exercicio
o protocolo de 1RM para forca muscular e a escala de Piper revisada. Curiosamente
observamos ainda que o treinamento de forca com uma intensidade maior ao limite
adaptativo de 60 a 70% de 1RM pode ter sido uns dos fatores na adaptacgéo fisioldgica,
incentivando uma melhora mais rapida ao tratamento do CM.

Primeiramente acerca dos protocolos de avaliagao, foi possivel inferir que os testes
de avaliacdo precisam ser escolhidos com cautela dependendo da condicédo necessaria.
Apenas um dos estudos utilizou o protocolo de 10-RM (SANTOS et al., 2019). Entretanto,
outros estudos demostram que o protocolo de 1-RM seria confiavel para avaliar os pacientes
com cancer de mama (CEéEIKO et al., 2019; WINTERS et al., 2012).

Observamos que o protocolo de 1RM foi o que apresentou uma melhora na forga
e na fadiga. Apesar de encontrar um estudo que ndo recomendou o uso do protocolo de
1RM, porque poderia induzir lesdes (SANTOS et al., 2019). Foi observado, também, que o
de sentar e levantar mostrou-se eficaz para avaliar a fungdo no PCM, tendo em vista que
encontrou uma diminui¢cdo de 15% no tempo que o individuo levava para sentar e levantar
da cadeira, significando um aumento de for¢ca e uma menor sensacao de fadiga (SERRA
et al., 2018).

Essas diferencas, vao além da avaliagéo, ao analisar os artigos foi possivel notar
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diferencas significativas também com relagcdo aos exercicios prescritos, que implicam
em resultados também diferentes. Vejamos, Ceseiko et al, (2019) utilizaram apenas o
leg press dindmico nos seus treinos, com intensidade de 85-90% 1-RM. Os treinamentos
ocorreram 2 vezes por semana durante um periodo de 12 semanas, realizando 4 séries
de 4 repeticdes com intervalo de 3 minutos entre cada uma delas. O resultado foi um
aumento de 20% de melhora da forga muscular e uma diminuicdo de 24% da fadiga. Em
quanto estudo realizado com exercicios para membros superiores e inferiores 2 vezes
por semana durante 20 semanas, com 3 séries de 6 a 12 repeticdes, 40-60% 1RM e 1
minuto de intervalo, ndo demostraram resultados significativo na melhora da forca. Nos
fazendo perceber que a intensidade do exercicio pode ter relacéo direta com o objetivo a
ser alcancado pelos treinos (BATTAGLINI et al., 2006)

Com relagédo aos melhores resultados, os estudos de Serra et al (2018) obtiveram um
aumento de 25-30% da for¢ca muscular total, enquanto Winters et al (2012) apresentou um
aumento da forga de membro superior de 12% e de 20% da inferior. Apesar dos resultados
semelhantes, observou-se que exercicios, duracdo e volume de treinos utilizados séo
diferentes. No estudo de Serra et al (2018) a durac¢do do procedimento foi de 20 semanas,
com treinos de intensidade moderada, 3 vezes por semana; com 2 séries de 15 repeticbes
e mais uma série executando até a exaustdo. J4 o estudo realizado por Winters et. al
(2012) a duragéo foi de 52 semanas, tendo um volume de treino 3 vezes por semana,
realizando de 1-3 séries, de 8-12 repeti¢cdes, com intensidade de 60-80% de 1-RM. Com
base nos dados apresentados, é possivel conjecturar que estes dois estudos encontraram
resultados positivos com relagéo a forga muscular, devido a intensidade e ao volume de
treino. Aditivamente, Serra et al (2018) afirmam em sua discussdo que ha evidencias
consideraveis que associam fadiga ao estado inflamatério crénico. Por sua vez, Battaglini
et al (2006) cita que o aumento da fadiga esta relacionado a perda progressiva da massa
muscular. Nesse sentido, verificamos que a fadiga foi avaliada através de questionarios
especificos, como escala de Piper revisada, ou indiretamente em um questionario que
engloba a qualidade de vida Quality of Life Questionnaire- (QLQ-BR23). Nesse sentido,
Serra et al (2018), e Ceseiko et al (2019) detectaram em seus estudos, uma diminui¢cdo da
FRC, de 58% e 24%, respectivamente, atribuindo a diminui¢éo da fadiga ao treinamento de
forca por uma intensidade de moderada a alta. Outro fato relevante, € que, os individuos
do grupo experimental, comecaram o programa de treino 3 semanas antes do primeiro
tratamento convencional para o cancer (quimioterapia, radioterapia, cirurgia) esse fato
pode ter colaborado para mudancas fisiolégicas e metabdlicas, que podem ter contribuido
para diminuicdo da fadiga no grupo experimental. Por fim, Battaglini et al (2006) afirma que
a melhora da fadiga se da a combinacao do treinamento de for¢a e do exercicio aerdbico.

Diante dessas premissas, foi possivel elucidar diante dos 5 artigos encontrados, que
o treinamento de forca traz uma melhora significativa no aumento da forca muscular e na
diminuicéo da fadiga. Deste modo, para melhoria dos sintomas de fadiga em pacientes com
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cancer de mama, o protocolo de treinamento tem que apresentar exercicios que envolvam
todos os grupamentos musculares, com frequéncia semanal de 3 vezes, por um periodo
minimo de 12 semanas de intervencao. A intensidade deve variar de moderada a alta,
podendo chegar até 90% 1-RM, composto com 3 séries de 8 a 15 repeticbes, podendo
chegar até a exaustao na Gltima série, mas com intervalo de 2 a 3 minutos entre as séries,
sendo os exercicios de leg press, supino e remada os mais utilizados nas prescri¢des. As
principais limitagcbes desta pesquisa foram que os estudos nédo trouxeram o consenso entre
intensidade e volume de treinamento, mostrando que estas variaveis ainda ndo estao bem
estabelecidas. Também foi possivel observar que as prescrigbes nao trouxeram o intervalo
entre os exercicios, sendo de grande relevancia que estudos futuros investiguem a relacéo

da forca muscular com a fadiga relacionada ao cancer de mama.

51 CONCLUSAO

Pode-se concluir que para obter os melhores resultados relacionados a perda da
forca muscular e fadiga relacionada ao cancer de mama, deve-se praticar exercicios de
forga por no minimo 12 semanas, com frequéncia semanal de 3 dias, com intensidade
moderada a alta, englobando exercicios para membros superior e inferior e regidao
abdominal. Levando em consideragdo um volume de 2 a 3 séries, 8 a 15 repeticdes com
intensidade moderada, intervalo de 1 a 2 minutos; ou 3 a 4 séries, com 4 repeticdes com
intensidade alta, com intervalos de 3 minutos.
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