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Resumo
Estudos têm indicado o efeito da velocidade de movimento (VM) na promoção do desempenho e 
hipertrofia muscular de adultos jovens e idosos, contudo, não se sabe qual a velocidade mais adequa-
da para tais melhorias. O objetivo desta revisão é verificar o efeito crônico de diferentes VM na hi-
pertrofia e desempenho muscular, em jovens e idosos. Para tanto, foi realizada uma busca sistemática 
nas bases de dados: Biological Abstracts, LILACS®, MEDLINE® (Pubmed), SciELO®, Scopus 
e Oxford Journal. Foram incluídos nesta revisão 12 artigos originais que avaliaram força máxima 
isométrica e dinâmica (contração voluntária máxima, uma repetição máxima, potência) e hipertrofia 
muscular em humanos maiores de 18 anos após períodos de TP com diferentes VM. Os resultados 
sugerem que para jovens, a maior parte dos estudos demonstra aumento similar da potência, força e 
hipertrofia muscular independentemente VM treinada. Para idosos, a maioria dos estudos confirma 
melhora da força muscular independentemente VM treinada. Contudo, para a potência ainda há 
controvérsias, pois alguns suportam que VM rápida e lenta são eficientes igualmente, enquanto 
outros afirmam que VM rápida é melhor. Apenas um estudo com idosos avaliou a hipertrofia e 
este encontrou que ambas VM são eficientes para aumento da mesma. Assim, conclui-se que in-
dependente da faixa etária, para força muscular, ambas as velocidades são recomendadas e eficazes. 
Entretanto, para hipertrofia e potência muscular ainda há controvérsias na literatura, necessitando 
que se desenvolvam mais estudos que busquem esclarecer tais imprecisões.

Palavras-chave
Treinamento de Força. Velocidade de Movimento. Força Muscular.

Abstract
Studies have shown the effect of moving speed (MV) promoting muscle hypertrophy and performance of 
young and elderly adults, however, it is unclear what the most suitable speed for such improvements. The 
aim of this review is to evaluate the effect of different MV chronic hypertrophy and muscle performance 
in young and elderly. Therefore, we performed a systematic search in databases: Biological Abstracts, LI-
LACS ®, MEDLINE ® (PubMed), SciELO ®, Scopus and Oxford Journal. Included in this review 
were 12 original articles that assessed maximal isometric and dynamic strength (maximal voluntary 
contraction, one repetition maximum power) and muscle hypertrophy in humans 18 years after periods 
of strength training with different MV. The results suggest that for young people, most of the studies show 
a similar increase in power, strength, and muscle hypertrophy independently of MV trained. For seniors, 
the majority of studies confirms improves muscle strength regardless MV trained. However, in the power 
is still controversial because some of which supports fast and slow MV are also effective, while others 
claim MV faster is better. Only one study evaluated the elderly hypertrophy and found that both MV 
are effective for increase. Thus, it is concluded that regardless of age for muscular strength, both speeds are 
recommended and effective. However, for hypertrophy and muscular power is still controversial in the 
literature, requiring them to develop more studies that seek to clarify such inaccuracies.
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Strength Training. Movement Velocity. Muscle Strength.
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INTRODUÇÃO

Programas de treinamento com pesos (TP) têm se mostrado uma estratégia segura 
e eficaz na promoção e manutenção da saúde, o que pode ser observado pela re-
dução no risco para desenvolvimento de doenças crônico-degenerativas, aumento 
na funcionalidade motora em idosos, alterações positivas na composição corporal 
e melhora em diferentes expressões da força muscular em diferentes faixas etárias 
1-4. Um dos principais fatores que permite uma prescrição mais adequada do TP e 
a obtenção de resultados tão distintos são as inúmeras possibilidades de manipula-
ção e combinações das suas variáveis agudas, tais como: ação muscular, intensida-
de, volume, escolha e ordem dos exercícios, intervalos de recuperação, freqüência 
semanal e velocidade de movimento 1,5.

Dentre essas variáveis, a manipulação da velocidade de movimento (VM) tem 
importante papel nas respostas agudas e crônicas da força muscular, em adultos 
jovens e idosos. Tem sido demonstrado que imediatamente após uma sessão de 
exercícios com pesos, com diferentes VM, há uma redução da força, potência, con-
tração voluntária máxima (CVM) e taxa de desenvolvimento de força (TDF) 6,7. 
Estudos crônicos têm demonstrado que a manipulação da VM tem proporcionado 
aumento da força máxima (dinâmica ou isométrica), potência, TDF e hipertrofia 
de indivíduos em diferentes faixas etárias e níveis de treinamento, auxiliando na 
melhora do desempenho atlético ou mesmo na mobilidade de idosos 3,8-11. 

Alguns estudos têm demonstrado que independente da VM treinada há au-
mento da força, potência e hipertrofia muscular em jovens e idosos 12,13. Por outro 
lado, tem sido observado que o TP com velocidade rápida promove maiores au-
mentos na hipertrofia e força muscular em jovens 14 e na potência em idosos 15, 
enquanto que para o desenvolvimento da força a velocidade lenta é mais efetiva 16. 
Além disso, indivíduos jovens e idosos podem responder de maneira diferenciada, 
tendo em vista, que o processo de envelhecimento promove reduções progressivas 
na força e, principalmente na potência muscular, fatores esses que contribuem para 
diminuição da independência e qualidade de vida 17,18.

Assim, embora diferentes revisões sistemáticas tenham sido conduzidas com 
o objetivo de melhor compreender o efeito da manipulação da VM nas respostas 
crônicas de diferentes expressões da força muscular, hipertróficas ou cardiovas-
culares 17-19, até o presente momento, para nosso conhecimento, os estudos ainda 
são controversos em relação a qual VM é melhor para promover tais benefícios, 
tendo em vista que ora a VM rápida promove melhores resultados, ora a lenta e 
em outros, ambas as velocidades proporcionaram efeitos semelhantes nas variáveis 
analisadas.

Visando identificar possíveis lacunas existentes na literatura e auxiliar no di-
recionamento de novos estudos originais que busquem investigar esta temática, o 
objetivo da presente revisão foi verificar o efeito crônico de diferentes velocidades 
de movimento (VM) na hipertrofia e desempenho muscular (CVM, 1RM, potên-
cia), em jovens e idosos.

MÉTODOS

Estratégias de pesquisa
A busca nas bases eletrônicas de dados foi realizada nos meses entre agosto de 
2011 e julho de 2012. Foram selecionados para esta revisão apenas artigos origi-
nais que investigaram os temas: velocidade de movimento, treinamento com pesos 
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e relação força-velocidade. As bases de dados utilizadas como referências para a 
busca dos artigos foram: Biological Abstracts, LILACS® (Literatura Latino-A-
mericana e do Caribe em Ciências da Saúde), MEDLINE® (Pubmed), SciELO® 
(Scientific Electronic Library Online), Scopus e Oxford Journal.

Para a pesquisa dos estudos foram utilizadas, de forma combinada, as palavras-
chaves: movement velocity, resistance or strength training, force-velocity relationship. 
Nas bases de dados Scielo, Lilacs e Scholar Google foram empregadas palavras-
chaves similares as anteriores, traduzidas para a língua portuguesa. Além disso, 
uma busca manual de possíveis estudos relevantes também foi realizada nas listas 
de referências de todas as publicações inclusas.

Critérios de inclusão
Os estudos foram elegíveis para inclusão se atendessem os seguintes critérios: a) 
artigos originais; b) estudos com intervenção; c) protocolos experimentais que uti-
lizaram exercício isotônico (isoinercial), isocinético e pneumático; d) estudos que 
apresentaram resultados das diferentes expressões da força muscular, mencionados 
no objetivo desta revisão; e) estudos realizados em humanos, de ambos os gêneros 
e faixa etária acima de 18 anos, sem problemas osteoarticulares.

Seleção dos estudos
Com o objetivo de avaliar os títulos e resumos dos artigos obtidos, três revisores 
realizaram tal tarefa inicialmente e de maneira independente. Após a primeira 
fase, dois revisores realizaram a leitura dos artigos na íntegra no sentido de se 
determinar os estudos potencialmente relevantes de acordo com os critérios de 
inclusão e extrair os dados relacionados às variáveis dependentes previamente se-
lecionadas pelos revisores. Sendo assim, dos estudos selecionados foram extraídas 
as seguintes variáveis para análise: força máxima (isométrica e dinâmica), potência 
e hipertrofia muscular.

RESULTADOS

A figura 1 resume a pesquisa na literatura. A busca bibliográfica resultou em 101 
artigos (16 na Biological abstracts, 0 na LILACS®, 48 na MEDLINE® (Pub-
med), 0 na SciELO®, 4 na Scopus, 30 Oxford Journal e 3 pela busca manual por 
referências). Em uma primeira análise, por meio da leitura do título e/ou resumo, 
verificou-se que 79 artigos não se relacionavam com o tema proposto ou não aten-
diam a todos os critérios de inclusão, restando assim 22 artigos para a segunda fase 
desta revisão. Após avaliação dos resumos quanto à relevância ao objetivo deste es-
tudo, as referências que preenchiam os critérios de inclusão foram lidas na íntegra. 
Os principais motivos para exclusão dos estudos foram: a) aqueles que verificaram 
o efeito do treinamento com pesos com diferentes VM apenas sobre o desempe-
nho funcional; b) aqueles que analisaram especificamente variáveis da marcha; c) 
associação de dois tipos de treinamento (por exemplo: TP e treinamento aeróbio); 
d) aqueles que não detalharam a VM empregada no treinamento. Assim, restaram 
12 artigos relacionados com o tema da presente revisão. A figura 1 apresenta o 
resumo da pesquisa bibliográfica citada acima.

Foram encontrados estudos realizados com indivíduos jovens e idosos. Dentre 
os artigos encontrados, estes empregaram e avaliaram exercícios para membros 
superiores e inferiores. As VM variaram entre “o mais rápido possível” e três se-
gundos para as fases concêntricas e excêntricas. Além disso, em cinco estudos, as 
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velocidades empregadas durante o treinamento foram em radianos/segundo ou 
graus/segundo. É importante destacar que todos os estudos apresentaram melho-
ra significativa nas variáveis de desempenho muscular analisadas, com diferentes 
VM, independente da faixa etária da amostra.

Figura 1 – Resumo da pesquisa bibliográfica.

Os resultados dos estudos selecionados são apresentados de acordo com a faixa 
etária da população de estudo, ou seja, jovens (tabela 1) e idosos (tabela 2). É de se 
destacar que apenas um estudo buscou comparar jovens e idosos 13, desta maneira 
o mesmo está incluso em ambas as tabelas.

A tabela 1 apresenta os seis estudos realizados com adultos jovens quanto às 
informações metodológicas e resultados de desempenho muscular e hipertrofia 
após período de TP com diferentes VM. A amostra que compõe estes estudos é de 
jovens de ambos os sexos, variando entre fisicamente inativos a fisicamente ativos, 
destreinados em TP. O tempo de intervenção permaneceu entre quatro e 16 sema-
nas e a frequência semanal foi de dois ou três dias. Os protocolos de treinamento 
da VM utilizados foram isocinéticos, pneumáticos e isoinerciais, e os exercícios 
desenvolvidos no treinamento foram para flexão de cotovelo, supino, desenvolvi-
mento, extensão de joelho, agachamento, flexão de quadril e leg press.

Em resumo, a maior parte dos estudos demonstra aumento similar da força 
com ambas as VM treinadas, no entanto, outros apresentam que a VM rápida é 
mais efetiva para aumento da mesma. Foi encontrado apenas um estudo que anali-
sou a potência em indivíduos jovens, e este demonstrou semelhante efeito das VM 
sobre esta variável. Da mesma maneira, que para a força, os resultados dos estudos 
são contraditórios para hipertrofia muscular, sendo que alguns observaram similar 
efeito com ambas as VM treinadas, enquanto outros apresentaram que a VM rá-
pida é mais efetiva para aumento da mesma.

Já a tabela 2 contém sete estudos realizados com adultos idosos, apresentando as 
informações metodológicas e resultados do desempenho muscular e hipertrofia após 
período de TP com diferentes VM. Os estudos demonstrados são compostos por 
idosos de ambos os sexos, sendo idosos com limitações funcionais, fisicamente ina-
tivos e saudáveis, porém todos destreinados em TP. O tempo de intervenção durou 
entre oito e 24 semanas e a frequência semanal foi de dois a três dias. Além disso, 
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os protocolos de treinamento da VM utilizados, assim como os estudos com jovens, 
foram isocinéticos, pneumáticos e isoinerciais, sendo os exercícios trabalhados: rosca 
bíceps, supino, costas, leg press, flexão e extensão de joelho e flexão de quadril.

Tabela 1 – Características e resultados dos estudos crônicos que avaliaram o desempenho muscular, com diferentes velocidades de movi-
mento, em jovens.

Autores 
(ano)

Sujeitos Protocolo de treinamento Variáveis 
mensuradas

Teste avaliado Resultados

Farthing e 
Chilibeck 
(2003)23

24 homens 
e mulheres 
jovens 
destreinados 
em TP

Duração: 16 semanas (8 
semanas – EXC; 8 semanas - 

CON;
Frequência: 3 dias/semana, 2-6 

x 8 RM;
VR: 180°/s;
VL: 30°/s.

Hipertrofia e 
força muscular 
dos flexores de 

cotovelo.

Valores obtidos 
no dinamômetro 

isocinético

O treino com VR promoveu maior 
hipertrofia e força muscular.

Shepstone 
et al. 
(2005)14

12 homens 
jovens 
fisicamente 
ativos

Duração: 8 semanas; 
Frequência: 3 dias/semana;
1ª semana: 1 x 10 reps; 2ª 

semana: 2 x 10 reps; 3ª semana: 
3 x 10 reps; 4ª a 8ª semana: 4 x 

10 reps;
VR: 210°/s;
VL: 20°/s.

Hipertrofia e 
força muscular 
dos flexores de 

cotovelo.

CVM avaliada 
por dinamômetro 

isocinético

Houve maior hipertrofia e força 
muscular no grupo VR.

Tanimoto 
e Ishii 
(2006)12

24 homens 
jovens 
destreinados 
em TP

Duração: 12 semanas;
Frequência: 3 dias/semana; 3 

séries até fadiga
VR-1: 80% 1RM, CON e EXC 

1s cada e 1s pausa;
VR-2: 50% 1RM, CON e EXC 

1s cada e 1s pausa;
VL: 50% 1RM, CON e EXC 3s 

cada e 1s pausa.

Hipertrofia e 
força muscular 
isométrica na 
extensão de 

joelho.

CVM avaliada 
por dinamômetro 

isocinético

VR-1 e VL aumentaram sua força 
e hipertrofia semelhantemente, 

enquanto VR-2 não obteve 
alterações.

Pereira e 
Gomes 
(2007)21

14 homens 
e mulheres 
jovens, ativos 
e inativos 
fisicamente

Duração: 12 semanas:
Frequência: 3 dias/semana; 1 x 

8-10 RM;
VR: 1,75 rad/s;VL: 0,44 rad/s.

Força e resistência 
de força no 

agachamento e 
supino.

Teste de 1RM e 
8-10 RM.

Ambos os grupos aumentaram 
sua força no teste de 1RM e no 
teste de 8-10 RM, sem diferença 

entre os grupos.

Kim et al. 
(2011)22

35 mulheres 
jovens 
fisicamente 
inativas 

Duração: 4 semanas; 
VR: 3 dias/semana; 3 x 8 reps 

a 80% de 1RM (CON e EXC 2s 
cada);

VL: 2 dias/semana; 1 série a 
50% de 1RM até a fadiga (CON 

e EXC 10s cada fase);
GC: Grupo controle.

Força máxima no 
leg press, supino, 
desenvolvimento 

e costas

Teste de 1 RM Houve aumento da força 
similarmente em ambos os 

grupos, para todos os exercícios.

Claflin et al. 
(2011)13

32 homens 
e mulheres 
jovens 
saudáveis, 
destreinados 
em TP 
(últimos seis 
meses)

Duração: 14 semanas; 
VR: 3 dias/semana; 2 x 10 reps 

e a 3ª série até a fadiga (leg 
press: 100-160°/s; flexor de 

quadril: 250-350°/s);
VL: 3 dias/semana; 2 x 10 

reps e a 3ª série até a fadiga 
(leg press: 20-40°/s; flexor de 

quadril: 30-90/s)

Força, potência 
e hipertrofia 
muscular de 

fibras do tipo 2; 
leg press e flexor 

de quadril

Teste de 1RM 
(força). Potência: 

calculada pela 
equação que 

envolve valores 
de força e 
velocidade

Houve aumento na força, 
potência e hipertrofia das fibras 
tipo 2, com ambas as VM, sem 

diferença entre os grupos.

Legenda: s = segundos; VR: treino com velocidade rápida; VL: treino com velocidade lenta; VT: treino com velocidade “tradicional”; CON: 
fase concêntrica; EXC: fase excêntrica; reps = repetições; RM = repetições máximas.
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Para idosos, a maioria dos estudos confirmou que ambas VM promovem efeito 
semelhante para melhora da força muscular. Por outro lado, para a potência ainda 
há diferenças, algumas pesquisas suportam que VM rápida e lenta são eficientes 
igualmente, enquanto outras afirmam que VM rápida é melhor. Quanto à hiper-
trofia, apenas um estudo com idosos a avaliou, observando que ambas VM são 
eficazes similarmente para o aumento da mesma.

Tabela 2 – Características e resultados dos estudos crônicos que avaliaram o desempenho muscular, com diferentes velocidades de movi-
mento, em idosos.

Autores 
(ano)

Sujeitos Protocolo de treinamento Variáveis mensuradas Teste avaliado Resultados

Fielding et  
al. (2002)15

30 idosas com 
limitações 
funcionais

Duração: 16 semanas;
Frequência: 3 dias/semana, 3 x 8 rep 
a 70% de 1RM;
VR: CON mais rápido possível, 1s de 
pausa, EXC 2s;
VL: CON 2s, 1s de pausa, EXC 2s.

Força muscular e potên-
cia pico no leg press e 
extensão de joelho.

Teste de 1RM Os grupos melhoraram 
sua força de maneira simi-
lar, com ambas as VM. A 
potência aumentou mais 
no grupo VR, em ambos 
os exercícios.

Signorile et 
al. (2005)16

17 idosas 
fisicamente 
inativas

Duração: 9 semanas;
Frequência: 3 dias/semana, 2-3 sé-
ries;
VR: 10 repetições a 4,73 rad/s;
VL: 6 repetições a 1,05 rad/s.

Pico de força e potência 
média, na extensão de 
joelho.

Valores obtidos 
no dinamôme-
tro isocinético

O grupo VR produziu 
maior potência média pós-
treinamento. Enquanto, 
o grupo VL gerou maior 
pico de torque pós-treina-
mento.

Henwood 
e Taaffe 
(2006)34

67 idosos 
(homens e 
mulheres) 
fisicamente 
inativos

Duração: 8 semanas;
Frequência: 2 dias/semana;
VR: 3 séries de 8 reps a 45% de 1 
RM (1ª série), 60% de 1 RM (2ª 
série) e 75% de 1 RM (3ª série); 
CON mais rápido possível e EXC 3s;
VL: 3 séries de 8 rep a 75% de 1RM, 
CON e EXC 3s cada; grupo controle.

Força máxima no supino, 
costas, bíceps, leg press, 
flexão e extensão de jo-
elho.

Teste de 1RM Após o treinamento, a for-
ça aumentou similarmen-
te, no VR e VL.

Bottaro et 
al. (2007)35

20 homens 
idosos fisica-
mente inativos

Duração: 10 semanas:
Frequência: 2 dias/semana;
VR: 3 séries de 8-10 reps a 60% de 
1RM, CON mais rápido possível e 
EXC 2-3s;
VL: 3 séries de 8-10 reps a 60% de 
1RM, CON e EXC 2-3s cada.

Força e potência muscu-
lar foram avaliadas nos 
exercícios de supino e leg 
press

Teste de 1RM Houve melhora significati-
va para a potência no gru-
po VR, enquanto houve 
aumento semelhante na 
força muscular entre os 
grupos, independente da 
velocidade treinada.

Henwood, 
Riek & Taa-
ffe (2008)36

67 idosos 
(homens e 
mulheres) 
fisicamente 
inativos

Duração: 24 semanas: 
Frequência: 2 dias/semana;
VR: 3 x 8 reps a 45% (1ª série), 60% 
(2ª série) e 75% (3ª série) de 1RM 
(CON mais rápido possível, EXC 3s);
VL: 3 x 8 reps a 75% de 1RM (CON 
e EXC 3s cada fase); grupo controle.

Força máxima e potência 
muscular, no supino, cos-
tas, bíceps, leg press, fle-
xão e extensão de joelho.

Teste de 1RM e 
CVM

A força e potência mus-
cular aumentaram simi-
larmente em ambos os 
grupos que treinaram com 
diferentes velocidades.

Sayers e 
Gibson 
(2010)37

38 idosos 
(homens e 
mulheres) 
fisicamente 
inativos

Duração: 12 semanas;
Frequência: 3 dias/semana;
VR: 3 x 12-14 reps a 40% de 1RM, 
CON mais rápido possível, 1s de 
pausa, EXC 2s;
VL: 3 x 8-10 reps a 80% de 1RM, 
CON 2s, 1s de pausa, EXC 2s.

Força e potência mus-
cular nos exercícios leg 
press e extensão de jo-
elho

Teste de 1RM Força e potência muscular 
aumentaram de forma si-
milar em ambos os grupos 
de treinamento

Claflin et al. 
(2011)13

30 homens e 
mulheres ido-
sos saudáveis, 
destreinados 
em TP (últimos 
seis meses)

Duração: 14 semanas; 
VR: 3 dias/semana; 2 x 10 reps e 
a 3ª série até a fadiga (leg press: 
100-160°/s; flexor de quadril: 250-
350°/s);
VL: 3 dias/semana; 2 x 10 reps e a 
3ª série até a fadiga (leg press: 20-
40°/s; flexor de quadril: 30-90/s)

Força, potência e hiper-
trofia de fibras do tipo 
2; leg press e flexor de 
quadril

Teste de 1RM 
(força). Potên-
cia: calculada 
pela equação 
que envolve va-
lores de força e 
velocidade

Houve aumento na força, 
potência e hipertrofia de 
fibras do tipo 2, sem dife-
rença entre as velocidades 
treinadas.

Legenda: s = segundos; VR: treino com velocidade rápida; VL: treino com velocidade lenta; CON: fase concêntrica; EXC: fase excêntrica; reps 
= repetições; RM = repetições máximas; CVM = contração voluntária máxima isométrica.
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DISCUSSÃO

Esta revisão buscou esclarecer e trazer informações atualizadas sobre os efeitos da 
manipulação da VM no desempenho e hipertrofia muscular. Em síntese, a pre-
sente revisão demonstrou que ainda há alguma controvérsia na literatura quando 
se trata de qual a VM mais adequada para promover benefícios no desempenho 
e hipertrofia muscular, corroborando a revisão de Pereira e Gomes 20 que incluiu 
estudos com uma ou mais VM.

Os resultados da presente revisão demonstram que para jovens, a maioria dos 
estudos (quatro do total de seis) demonstrou aumento similar da força e hipertrofia 
muscular com ambas as VM treinadas 12,13,21,22. Por outro lado, dois estudos apresen-
tam que a VM rápida é mais efetiva para aumento da força e hipertrofia muscular 14,23.

É possível que a maioria dos treinos com velocidade rápida aqui analisados não 
tenham proporcionado efeitos maiores e diferentes dos treinos com velocidade 
lenta na força e hipertrofia muscular, tendo em vista que possam ter produzido 
maior concentração de creatinaquinase, gerando maior dano muscular 27. Contudo, 
apenas o estudo de Kim et al. 22 observou tal fenômeno. Por outro lado, Tanimoto 
e Ishii 12 observaram aumento na concentração de lactato com o TP de velocidade 
lenta, o que pode ter sido causado pela restrição do fluxo sanguíneo e pode estar 
relacionado aos mecanismos de hipertrofia, tendo em vista que o acúmulo de lacta-
to estimula a secreção local de fatores de crescimento como o IGF-1 12. Em adição, 
outro fator a ser considerado para a hipertrofia muscular, independente da VM 
treinada, é a produção de espécies reativas de oxigênio que em maior ou menor 
quantidade também estimulam o crescimento muscular 12. Outra possível expli-
cação para a não diferença para força muscular, entre as VM treinadas, pode ser o 
fato de ambos os treinamentos possuírem a capacidade de gerar a mesma intensi-
dade e quantidade de trabalho 12. Além disso, o treino com VM lenta pode levar 
a um maior tempo sob tensão, enquanto o treino com VM rápida pode produzir 
maior volume, assim surge a possibilidade de um fator anular o outro e ambos pro-
duzirem aumento semelhante da força muscular, até mesmo para adultos idosos 13.

Para idosos, a maioria dos estudos confirma que ambas VM são eficazes se-
melhantemente para melhora da força muscular. Para a potência ainda há contro-
vérsias, visto que alguns estudos suportam que VM rápida e lenta são eficientes 
igualmente, enquanto outros afirmam que VM rápida é melhor. Apenas um estu-
do com idosos avaliou a hipertrofia e este encontrou que ambas VM são eficientes 
para aumento da mesma. 

Com o processo de envelhecimento há perda da massa, força e, principalmente, 
da potência muscular (mais cedo e mais rápido que a força) 24-26 em decorrência da 
diminuição na área de secção transversa, do número e tamanho das fibras muscu-
lares, sobretudo as do tipo II, dentre outros fatores 27-29. Tais reduções podem levar 
a uma mobilidade prejudicada, aumento na incidência de quedas e, consequente-
mente, diminuição da independência e qualidade de vida de idosos 30,31. Conforme 
observado nesta revisão, indivíduos com idade avançada são capazes de realizar 
treinamento com pesos com VM rápida e melhorar sua força e potência muscular 
32. Em adição, é importante ressaltar que o desenvolvimento da potência na popu-
lação idosa é de extrema relevância, levando em consideração que esta é um fator 
determinante da mobilidade independente 33 e que intervenções destinadas ao 
aumento da potência podem induzir a uma redução do risco de quedas 11.

Tendo em vista, que em idosos, a redução na velocidade de contração tem 
sido relatada como um determinante crítico na perda de potência muscular 15 é 
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importante que essa população adquira o hábito de realizar TP que é considerado 
eficaz na promoção e manutenção da saúde e na melhora de diferentes expressões 
da força muscular, dentre elas a potência 1-4. Neste sentido, o aumento na potência 
muscular observado nos estudos com idosos aqui analisados pode estar relaciona-
do ao aumento na força muscular ou a adaptações no recrutamento e/ou ativação 
de unidades motoras, o que aumenta a velocidade de contração 20.

As diferenças e controvérsias encontradas nos estudos analisados nesta revisão 
(melhora/aumento do desempenho e hipertrofia muscular semelhante ou não com 
diferentes VM) podem ser devido aos diversos grupamentos musculares avalia-
dos, aos próprios protocolos de treinamento e avaliação utilizados, ora isocinéti-
cos, ora pneumáticos e ora isoinerciais (isotônicos) o que promoveu diferença nas 
VM treinadas. Além disso, grande parte dos estudos foi realizada com indivíduos 
de ambos os sexos e com diferente nível de atividade física (fisicamente inativos, 
fisicamente ativos, com limitações funcionais, etc), o que acaba limitando a inter-
pretação dos resultados, dificultando comparações entre os estudos.

Uma possível limitação desta revisão é o fato de não ter discutido testes que 
avaliaram o desempenho funcional que são de grande relevância para a realização 
das atividades da vida diária e independência de indivíduos idosos. Diversos estu-
dos avaliam o desempenho funcional (subir escadas, levantar e sentar da cadeira, 
dentre outros testes) sozinho ou associado à avaliação do desempenho muscular 
de seus participantes, essencialmente de idosos, contudo não foram aqui citados.

Levando em consideração que a VM é uma variável presente na prescrição de 
um programa de TP quando objetivos específicos são almejados (ex.: potência, 
hipertrofia, força muscular, dentre outros), pode-se concluir que independente da 
faixa etária, para força muscular, ambas as velocidades são recomendadas e efica-
zes. Entretanto, para hipertrofia e potência muscular ainda há controvérsias na 
literatura. Assim, há necessidade de se desenvolver mais pesquisas sobre o assunto, 
incluindo estudos com jovens e idosos na mesma amostra, com o mesmo proto-
colo de treinamento.
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