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PRINCIPAIS BENEFICIOS
FISIOLOGICOS DOS EXERCICIOS
AEROBIO E RESISTIDO NA DOENCA
MIOCARDICA DIABETICA: REVISAO
COM RECORTE TEMPORAL DE 2002-
2022

RESUMO

Esse estudo objetivou identificar os estudos dos dltimos 20 anos,
que tém focado em descrever os principais beneficios fisioldgicos
do exercicio aerébio e resistido em pessoas com doenga miocardica
diabética. Trata-se de uma revisdo integrativa com abordagem
qualitativa e natureza descritiva, na qual buscou-se artigos nas
bases de dados PubMed e SciELO, entre 2002 a 2022. Na
estratégia de buscas foram empregados os descritores encontrados
no Medical Subject Headings e no Descritores em Ciéncias da
Saude da BIREME. Os operadores booleanos AND e OR também
foram aplicados. Ao aplicar as estratégias de buscas, foram
identificados nas bases de dados 603 artigos referentes ao tema. No
entanto, apenas 11 artigos foram elegiveis e incluidos, pois a
maioria dos artigos incluia outros tipos de cardiomiopatias ou
outros desfechos. Além de aumentar a sensibilidade a insulina no
tecido adiposo, muscular e cardiaco, os estudos incluidos nesta
revisdo mostraram que o exercicio pdde ajudar a tratar a doenca
miocardica em pessoas e ratos com diabetes, aumentando a
absorcdo de glicose por meio da contracdo muscular e reduzindo a
progressao da fibrose no miocardio. O exercicio também ajudou a
regular o metabolismo mitocondrial no coracdo e a reduzir os
danos do estresse oxidativo. Conclui-se que o exercicio fisico
provoca efeitos fisiologicos benéficos em pessoas com doenga
miocardica diabética, e os principais sdo a melhora a sensibilidade
a insulina nos tecidos, aumento da captacdo de glicose sanguinea,
reducdo dos danos teciduais provocados pelo estresse oxidativo,
auxilio na regulagdo mitocondrial e retardamento da fibrose no
musculo cardiaco.

Palavras-chave: Cardiomiopatia. Diabetes. Exercicio fisico.
Lesdo.

MAIN PHYSIOLOGICAL BENEFITS OF
AEROBIC AND RESISTANCE
EXERCISES IN DIABETIC
MYOCARDIAL DISEASE: REVIEW
WITH TIME SNIP 2002-2022

ABSTRACT

This study aimed to identify studies from the last 20 years that have
focused on describing the main physiological benefits of aerobic
and resistance exercise in people with diabetic myocardial disease.
This is an integrative review with a qualitative approach and
descriptive nature, in which articles were searched in the PubMed
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1. INTRODUCAO

O diabetes mellitus (DM) é uma sindrome

metabolica  caracterizada por  hiperglicemia
persistente, ocasionado por problemas na producéo
e/ou secregdo da insulina no pancreas (ISLAM et
al.,, 2022). Segundo a Sociedade Brasileira de
Diabetes (SBD), a prevaléncia do DM é estimada
em até 463 milhGes de pessoas em todo o mundo.
No Brasil, mais de 16 milhdes de pessoas vivem
com essa doenga metabdlica atualmente
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES,
2019).

Esses dados da Sociedade Brasileira de
Diabetes, que se relacionam com o aumento
exponencial da incidéncia e prevaléncia do DM nas
ultimas décadas, sugerem que o estilo de vida da
populacéo deve ser modificado com o objetivo de
de
desenvolvimento de problemas clinicos no DM
(SALES-PERES et al., 2016). Fatores como

obesidade, falta de exercicios e irregularidade na

minimizar os fatores risco para o

and SciELO databases, between 2002 and 2022. In the search
strategy, the descriptors found in the Medical Subject Headings
and in the Descriptors in BIREME Health Sciences. The Boolean
operators AND and OR were also applied. When applying the
search strategies, 603 articles related to the topic were identified in
the databases. However, only 11 articles were eligible and
included, as most articles included other types of cardiomyopathies
or other outcomes. In addition to increasing insulin sensitivity in
adipose, muscle, and cardiac tissue, the studies included in this
review showed that exercise could help treat myocardial disease in
people and rats with diabetes by increasing glucose uptake through
muscle contraction and reducing the progression of fibrosis in the
myocardium. Exercise also helped to regulate mitochondrial
metabolism in the heart and reduce damage from oxidative stress.
It is concluded that physical exercise causes beneficial
physiological effects in people with diabetic myocardial disease,
and the main ones are the improvement of insulin sensitivity in
tissues, increased blood glucose uptake, reduction of tissue damage
caused by oxidative stress, aid in regulation mitochondrial function
and retardation of fibrosis in cardiac muscle.

Keywords: Cardiomyopathy. Diabetes. Physical exercise. Lesion.

alimentagdo podem alterar de forma negativa a
glicemia sanguinea e desencadear complicacfes
cardiovasculares como hipertensdo arterial
sisttmica (HAS), doenca vascular periférica e
doenca miocérdica em individuos com diabetes
(BAENA et al., 2016).

A doenga miocérdica diabética (DMD),
também conhecida como cardiomiopatia diabética,
é uma doenca cronica e irreversivel caracterizada
por desordens estruturais e funcionais do miocérdio
(SALDARRIADA-GIRALDO; NAVAS;
MORALES, 2020). Além da hiperglicemia, fatores
como resisténcia a insulina no tecido cardiaco,
excesso de lipidios e insulina no organismo, sdo as
causas principais desse
cardiomiopatia (OKOSHI et al., 2007). Em casos

de diagnéstico confirmada e da ndo ocorréncia do

tipo especifico de

tratamento adequado, com o passar dos anos, a
doenca miocardica diabética pode levar o individuo
a uma insuficiéncia cardiaca e posteriormente a
obito (VERA; ESTANY; RUIZ, 2018).
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Sob esse ponto de vista, estratégias
terapéuticas como uso de medicamentos,
alimentacdo saudavel e pratica regular de
exercicios tém sido utilizadas em pessoas com
doenca miocardica diabética (JIA et al., 2018). O
tratamento medicamentoso da DMD pode ser
realizado com o uso de inibidores da enzima
conversora de angiotensina (IECA) e ndo é
diferente de outras cardiomiopatias (BATISTA,
2015). Quanto a nutricdo, deve ser adequada para
perda de peso, controle de glicemia e niveis
lipidicos (EVERT et al., 2014). Em relacdo ao
exercicio fisico (EF), j& esta bem estabelecido na
literatura cientifica que tanto o exercicio aerdbio,
quanto o exercicio resistido tem efeito protetor
contra eventos adversos e complicaches
decorrentes do DM como a DMD (BOWMAN,
SMITH; GOULD, 2021). Os beneficios dessas
modalidades de exercicio na DMD incluem
reducdo da resisténcia a insulina, melhora dos
niveis lipidicos e de glicose, da fungdo endotelial,
melhora da sensibilidade a insulina e aumento da
aptiddo cardiorrespiratéria (COLBERG, 2016).

No entanto, sabe-se também que poucos
estudos tém analisado os beneficios dos exercicios
aerobio e resistido em humanos com diabetes e
doenga miocérdica, pois a maioria das pesquisas
tem utilizado modelos transgénicos, tendo como
amostra alguns ratos diabéticos (SEO et al., 2019).
Além disso, poucos estudos tém buscado comparar
se os efeitos dos exercicios aerdbios e resistidos
diferem em pessoas com DMD e aquelas com
diabetes, porém sem comprometimento cardiaco.
Portanto, é necesséario realizar novos estudos sobre
essa tematica, visando identificar de fato os efeitos
benéficos proporcionados por esses exercicios em
pessoas com doenga miocérdica diabética, o que

pode auxiliar os profissionais de saude a tomarem

decisdes clinicas baseadas em evidéncias e reduzir
0s riscos de mortalidade nessa populagdo (XU;
FANG, 2021).

A hipo6tese desse estudo é que os exercicios
aerobio e resistido provocam efeitos fisioldgicos
benéficos que alteram a glicemia e a sensibilidade
a insulina nos tecidos adiposo, muscular e cardiaco.
Consequentemente, essa alteracdo leva a uma
diminuicéo da carga de trabalho no miocardio e dos
riscos de insuficiéncia cardiaca em pessoas
diabéticas e doenca miocéardica. Dessa forma, o
presente estudo objetivou identificar os estudos dos
altimos 20 anos, que tém focado em descrever o0s
principais beneficios fisioldgicos dos exercicios
aerobio e resistido em pessoas com doenga
miocardica diabética (DMD).

2. METODOS

2.1 Caracteristicas do estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa com
abordagem qualitativa e de natureza descritiva.
Esse tipo de estudo é amplo e utiliza uma
abordagem metodoldgica baseada em sintese de
conhecimento, no qual permite revisar estudos
experimentais, quase experimentais, empiricos,
tedricos, para compreender um fenémeno ou gerar
resultados que auxiliem na préatica clinica
(SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Esse tipo de revisdo da literatura cientifica
compreende seis etapas: 1- definicdo da pergunta
norteadora; 2- Processo de busca e selecdo dos
artigos; 3- Extracdo dos dados; 4- avaliacdo critica
dos estudos/andlise dos dados; 5- sintese dos
resultados; 6- apresentacéo da revisdo (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2019).
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A abordagem qualitativa diz respeito a
gualidade de escolha dos artigos, sem a
necessidade de apresentar dados estatisticos,
apenas apresentando-os de forma descritiva
(MINAYO; DINIZ; GOMES, 2016).

2.1.1 Elaboracao da questao norteadora

Para guiar o presente trabalho, foi utilizada
a estratégia PICO, no qual P se refere a populacéo
(individuos e ratos diabéticos com cardiomiopatia);
| se refere a intervencdo (exercicios aer6bio e
resistido); C se refere a comparagdo (grupos
controle ou com diabetes e sem DMD); O se refere
a “outcome” ou desfecho (beneficios fisioldgicos)
(MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2019). Com
isso, formulou-se a seguinte questdo norteadora:

“os exercicios aerobio e resistido provocam efeitos

fisiologicos benéficos em pessoas com a doenca

miocardica diabética?”

2.1.2 Estratégias de buscas

Inicialmente, buscou-se artigos nas bases
de dados PubMed (National Library of Medicine)
e SciELO (Scientific Electronic Library Online)
entre 2002 e 2022, com recorte temporal avaliado
em 20 anos. Aplicou-se 0s descritores
“cardiomiopatia”, “diabetes”, “exercicio fisico”,
“lesdo”, encontrados no MESH (Medical Subject
Headings) e no DeCS (Descritores em Ciéncias da
Saude) tanto em portugués, quanto em inglés e na
lingua espanhola. Os operadores booleanos
“AND” e “OR”, além do filtro “altimos 20 anos”
também foram utilizados, visando buscas mais
especificas. No quadro 1, consta toda a relagdo da

estratégia de buscas utilizada.

Quadro 1 - Estratégias de buscas nos bancos de dados, com recorte temporal de 2002-2022.

Bases de Estratégias de busca Filtros aplicados
dados

PubMed "Physical exercise™ OR "Physical activity” | Intervalo do ano de publicagdo: 2002-
AND "Cardiomyopathy” AND "Diabetes"; | 2022
"Diabetes"” AND " Cardiomyopathy" AND | Idioma: portugués, inglés e espanhol
“Physical exercise”; “Lesion" AND | Tipo de estudo: estudos primarios e
"Diabetes” AND “Exercise”. secundarios

Filtro: dltimos 20 anos.

SciELO "Physical exercise" OR "Physical activity" | Intervalo do ano de publicagdo: 2002-
OR “Physiology” AND "Cardiomyopathy" | 2022
AND "Diabetes"; "Diabetes" AND " | Idioma: inglés
Cardiomyopathy" AND “Physical | Tipo de estudo: estudos priméarios e
exercise”; “Lesion" AND "Diabetes” AND | secundarios
“Exercise” OR “Physiology”. Filtro: tltimos 20 anos.

Fonte: Os autores (2022).

2.1.3 Critérios de elegibilidade

Os critérios de inclusdo para este estudo
foram o0s seguintes: estudos primérios e
secundarios avaliando os principais beneficios

fisioldgicos do exercicio fisico (fosse aerdbio e/ou

resistido) em pacientes com DMD de ambos 0s
sexos, com 18 anos ou mais. Além disso, foram
incluidos estudos os quais avaliaram os desfechos:
maior sensibilidade & insulina nos tecidos, captacéo
de glicose sanguinea, redugdo dos danos teciduais

provocados pelo estresse oxidativo, regulacio
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mitocondrial, retardamento na progressdo da
fibrose no masculo cardiaco, reducdo da pressao
arterial e da resisténcia a insulina em pacientes com
DMD.

Incluiu-se também estudos que avaliaram
modelos transgénicos, visando fazer uma discusséo
dos efeitos do exercicio aerdbio e resistido entre
modelos animais e seres humanos.

Por outro lado, os critérios de exclusdo
foram estudos em pacientes com outras
cardiomiopatias e estudos avaliando outros
desfechos (questdes voltadas a aspectos psiquicos

e/ou socioculturais).

2.2 Tipos de estudos elegiveis e incluidos

Desenhos de estudos observacionais
analiticos (coorte retrospectivo e prospectivo, caso-
controle e transversal) foram considerados nesta
revisdo sintética da literatura cientifica. Estudos
experimentais e quase-experimentais, como
ensaios clinicos controlados randomizados,
estudos controlados ndo randomizados, estudos
cruzados e de séries temporais interrompidas
também foram incluidos.

Nesta revisdo também se considerou
desenhos de estudos observacionais descritivos,
incluindo estudos descritivos transversais de séries
de casos, relatos de casos Unicos e registros. Além
disso, foram consideradas revisfes narrativas, de

escopo e sistematicas.

2.2.1 Coleta e extracdo dos dados

Para essa fase da pesquisa, foi utilizado um
instrumento no Microsoft Excel (versdo 16.0),
construido pelas autoras, o qual possibilitou

identificar e remover os artigos duplicatas. Apds

iss0, 0s titulos e resumos foram selecionados por
dois revisores, 0s quais 0s avaliaram e mantiveram
aqueles que atenderam os critérios de elegibilidade.

Em seguida, o texto completo dos artigos
selecionados foi avaliado em detalhes por dois
revisores independentes. As divergéncias que
surgiram entre os revisores, foram resolvidas por
meio de discussao.

Os resultados da busca e do processo de
inclusdo dos estudos, foram relatados na integra
dessa revisdo e apresentados em um diagrama de
fluxo de Itens de Relatério Preferenciais para
Revisdes Sistematicas e Meta-anélises (PRISMA),
conforme apresentado na Figura 1.

2.2.3 Andlise dos dados

Os dados foram analisados através do
método denominado anélise de conteido, proposto
por Bardin et al. (2009), o qual permite a descri¢do
dos achados e a agregacdo de informacGes
tematicas e em seguida, uma discussdo critica-
reflexiva sobre os principais achados (ABAD;
ABAD, 2022). Os dados coletados e analisados dos
estudos incluidos nessa  revisdo  foram,
respectivamente: autor e ano; titulo; objetivos; tipo
de pesquisa; revista/periddico e o0s principais

resultados (consta no Quadro 2).

3. RESULTADOS

Inicialmente, nas bases de dados PubMed

e SciELO foram identificados 603 artigos. J& os
artigos identificados a partir das referéncias, foram
equivalentes a 20. Ap6s a aplicacdo dos filtros,
avaliacdo de duplicatas e leitura de titulo e resumo,
foram excluidos 283 artigos, por ndo atenderem aos
critérios de elegibilidade. Depois da leitura
20
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completa dos estudos 57 artigos elegiveis, apenas

11 artigos atenderam foram incluidos. Ja os artigos

excluidos continham: 22 com desfechos diferentes

Figura 1 — Fluxograma de buscas dos artigos com base no PRISMA.

IDENTIFICACAO

Artigos identificados nos
bancos de dados (n=

PubMed = 436

SciELO = 167

603)

Artigos adicionais
incluidos (n= 20)

SELECAO

ELEGIBILIDADE

INCLUSAO

i

Artigos remanescentes apds a
remocdo de duplicatas e para
leitura dos titulos e resumos =

e 24 contendo outras cardiomiopatias. Esses dados

estdo descritos na figura 1.

A4

Estudos excluidos por:

Nao atenderem aos
critérios de elegibilidade
(= 283)

340

Artigos elegiveis para leftura na
Integra = 57

Artigos incluidos por atenderem
aos critérios de elegibilidade (n=

PubMed = 10, SciIELO =1

11)

Fonte: Os autores, adaptado de Galvédo, Tiguman e Sarkis-Onofre (2022).

Estudos excluidos por

Avaliarem oufros
desfechos (n= 22),

Conterem outros tipos de
cardiomiopatias (n= 24)

Quadro 2 - Relagdo dos autores, ano de publicacdo, titulo do artigo, bem como os objetivos dos estudos, revista/periddico

onde foram publicados e os principais resultados.

AUTORE OBJETIVOS TIPO DE REVISTA/ PRINCIPAIS RESULTADOS
ANO ESTUDO E PERIODICO
DE E BASE DE DADOS
AMOSTRA
Silva, Discutir os efeitos | Revisdo Revista Brasileira Ciéncias | O EF possibilitou o controle metabolico no
Carneiro do treinamento narrativa do Movimento diabetes através de maior utilizagdo de
Janior e fisico sobre a glicose e &cidos graxos pelos midcitos
Natali DMD. Investigou SciELO cardiacos, promovendo adaptacées
(2009) somente mecanicas, morfoldgicas e fisioldgicas no
humanos miocardio que contribuem para a melhora
da funcdo cardiaca, assim como melhor
tolerancia ao exercicio em individuos com
DMD.
Sacre et al. Avaliar a eficicia | Ensaio clinico Metabolism Journal Apbs 6 meses de EF, o pico de VO?
(2014) do EF para aumentou 11% no GEF, comparado ao

melhoria da alta
captacéo de
oxigénio

Investigou
somente

humanos

PubMed

GC. Além disso, 0 EF promoveu
adaptagBes autdbnomas cardiacas e
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(VO?(pico)) e da
funcdo autbnoma
cardiaca em
pessoas com
DMD.

funcionais como a reducéo da FC em
repouso.

Hafstad et Discutir como o Revisdo Antioxidantes e Foi identificado na discusséo que o EF
al. (2015) exercicio pode narrativa Sinalizagdo Redox pode corrigir muitos dos distarbios
melhorar os metabdlicos que caracterizam a DMD.
distarbios Investigou PubMed Essas alteracdes se devem tanto a efeitos
metabdlicos na humanos e indiretos, alteracGes sistémicas mediadas
DMD. camundongos pelo exercicio, quanto a efeitos diretos
decorrentes da alta atividade contratil do
coracdo durante o EF.
Chengji e Investigar o Delineamento Endocrine Connections Quando comparado 0 DCG, a glicemia de
Xianjin mecanismo experimental jejum e o GSP apresentaram uma
(2018) biolégico do diminuicéo, enquanto o indice de
efeito de Investigou ratos | PubMed sensibilidade a insulina e o nivel de
exercicios de machos insulina aumentaram em todos 0s ratos dos
diferentes trés grupos de exercicio. E os niveis de
intensidades na PKC diminuiram drasticamente nos trés
DMD. grupos de EF e os niveis de DAG
diminuiram ligeiramente.
Zheng et al. | Descrever 0s Mini Revisdo Frontiers in Endocrinology | Foi identificado que o EF pode inibir os
(2018) mecanismos do narrativa processos patologicos de apoptose
exercicio miocardica, fibrose miocardica e doengas
fisico na DMD Investigou PubMed microvasculares miocardicas, melhorando
pode fornecer humanos e 0 metabolismo miocérdico, aumentando a
uma nova teoria camundongos regulacdo de Ca2+ e protegeu a funcéo das
para aliviar, ou mitocondrias. Eventualmente, pode aliviar
mesmo reverter o a ocorréncia e desenvolvimento de
desenvolvimento complicagdes diabéticas.
da DMD, e evitar
que ela evolua
para insuficiéncia
cardiaca.
Chengji e Comparar o Delineamento Journal of Cellular Diferentes intensidades (baixo e alta) de
Xianjin estresse de experimental Physiology ER reduziram significativamente a
(2019) exercicio resistido porcentagem de células miocardicas
e asinalizacdo de | Investigou ratos apoptéticas, melhorando também, os
apoptose em ratos | diabéticos PubMed parametros da funcéo cardiaca.
treinados em
exercicios de
baixa e alta
intensidade com
DMD.
Seo et al. Reunir os Revisdo International Journal of Apos realizacdo do EF, houve melhor
(2019) recentes achados narrativa Molecular Sciences regulacdo do metabolismo mitocondrial
cientificos, cardiaco, reducdo dos danos do estresse
visando descrever | Investigou oxidativo e melhora da apoptose, assim
0S mecanismos somente PubMed como dos disturbios vasculares.
potenciais pelos humanos
quais o EF pode
prevenir o DMD
e a insuficiéncia
cardiaca.
Sun et al. | Avaliar se o EF | Delineamento Revista Iraniana  de | Em comparagdo com o GCD sedentario, o
(2020) EF alivia  a | experimental Ciéncias Médicas Bésicas | EF aliviou a remodelacdo cardiaca em

remodelagdo
cardiaca em
camundongos
com DMD.

Investigou
camundongos
transgénicos

PubMed

camundongos com DMD, conforme
evidenciado por reducdes na LVESD e
LVEDD, aumentos da FEVE e da LVFS,
atenuacdo da deposicdo de colageno e
supressdo da apoptose. Assim, O exercicio
fisico surgiu como uma terapia eficaz para

22

Revista da Universidade Vale do Rio Verde | v. 22 | N. 2 | ago/dez. 2023 |




atenuar a remodelacdo cardiaca na
cardiomiopatia diabética (CMD).

de

O EF aumentou a captacdo de glicose no
musculo esquelético, aumentando
rapidamente a expressdéo de GLUT-4
mRNA no musculo esquelético. Este efeito
foi alcangado devido a mecanismos
dependentes de insulina e independentes de
insulina e pdde ser observado por até 48
horas pés EF.

Foi identificado aumento do GLUT4 nos
tecidos em reposta ao EF. Este aumento
mediou a regulacdo da absorcéao de glicose
nos tecidos sensiveis a insulina, com maior
predominancia dos tecidos muscular e
adiposo. A contragdo muscular também
melhorou a absor¢do de glicose no tecido
cardiaco de individuos com DMD.

de

O estudo identificou que a intervencgdo de
EF cronicos ¢ um método preventivo e
terapéutico eficaz para aliviar o DMD por
meio da modulagdo do inflamassoma
NLRP3.

Crisafulli et | Analisar os efeitos | Artigo de | Jornal Internacional
al. (2020) cardiovasculares | revisdo Ciéncias Moleculares
especificos  das | narrativa
formas PubMed
emergentes e ndo | Investigou
convencionais de | humanos e
exercicio  fisico | camundongos
em pessoas com
DMD.
Bowman, Compreender de | Revisdo Biochemistry, biophysics
Smith e | que forma o EF | narrativa and molecular biology
Gould pode auxiliar na
(2021) maior Investigou
transportacdo de | somente PubMed
GLUT4 nos | humanos
tecidos em adultos
com DMD.
Sun e Ding | Descrever a | Revisdo Jornal  Internacional
(2021) ligacdo entre o | narrativa Ciéncias Moleculares
inflamassoma
NLRP3 e 0 DCM | Investigou PubMed
e fornecer | somente
evidéncias  que | humanos
destaguem a
importancia  do
treinamento fisico
na intervencdo do
DCM.
Legenda:

N°= namero do artigo; NVE= nivel de evidéncia. GEF= grupo de exercicio fisico; GC= grupo controle; FC=
frequéncia cardiaca; VO2= volume maximo de oxigénio; ER= exercicio resistido; FEVE= fracdo de ejecdo do ventriculo
esquerdo; LVFS= fracdo de encurtamento do ventriculo esquerdo; LVEDD= dimensdo interna diastdlica final do
ventriculo esquerdo; LVESD= dimens&o interna sistélica final do ventriculo esquerdo; GLUT4= transportador de glicose
4; DCG= grupo controle diabético; GSP= proteina sérica glicosilada; PKC= proteina quinase C; DAG= diacilglicerol.

Fonte: Autoria propria (2022).

3.1 Meétodos de
bibliométricos

pesquisa e indicadores

Referente aos métodos de pesquisa dos
estudos incluidos, observou-se que cerca de 77%
foram artigos de revisdo narrativa e apenas 23% de
estudos originais. J& no que diz respeito aos
indicadores bibliométricos, a maior parte dos
estudos foi publicada e indexada em periddicos
internacionais tratam  sobre

que aspectos

moleculares e metabolismo humano.

3.2 Recorte temporal e analise de conteudo
abordado

Referente ao recorte temporal, observou-se

gue cerca de 88% dos artigos foram publicados nos

Gltimos 5 anos e apenas 12% publicados ha mais de
8 anos. Quanto ao tema, ambos os estudos (100%)
trataram sobre aspectos fisioldgicos, bem como
moleculares e morfoldgicos, que envolviam a

doencga miocardica diabética e exercicios fisicos.

4. DISCUSSAO

Em suma, os resultados deste estudo
indicam que o EF foi capaz de proporcionar
beneficios fisiolégicos em individuos com DMD,
ajudando no tratamento da doenca nesse publico
alvo. Para autores como Seo et al. (2019), o EF é,
entendido como uma

portanto, importante

intervencdo ndo farmacoldgica na DMD, pois

23

Revista da Universidade Vale do Rio Verde | v. 22 | N. 2 | ago/dez. 2023 |



ajuda a regular o metabolismo mitocondrial
cardiaco, reduzir o dano do estresse oxidativo e
melhorar a apoptose e a doenca vascular.

Esses resultados estdo de acordo com o
estudo de Da Franca (2021), no qual foi possivel
detectar aumento da captacdo e absorcao tecidual
de glicose no DM2 e aumento da sensibilidade a
insulina em resposta ao EF. Em concordancia, o
estudo de revisdo de Bowman, Smith e Gould
(2021), discutiu e analisou 0 aumento do GLUT4
nos tecidos em reposta ao EF. Este aumento
mediou a regulacdo da absorcdo de glicose nos

tecidos sensiveis a insulina, com maior
predominancia dos tecidos muscular e adiposo. A
contracdo muscular também melhorou a absorcao
de glicose no tecido cardiaco de individuos com
DMD. Na

esquematizacdo do processo de captacdo de glicose

Figura 2, analisa-se uma
no tecido muscular de pessoas com DMD, mediado

pelo GLUT4, através da contra¢do muscular.

Figura 2 — Esquematizacdo sobre a captacdo de glicose no diabetes tipo 2 em reposta ao exercicio fisico.

Exercicio aerobio

*\D*
£=©,

) AMP:ATP

== ”

e

- @

Exercicio resistido

4
LJ_;!I

Contragdo muscular

@ Glicose

Legenda: Ao realizar exercicios aerdbios e/ou resistido, ocorre a contragdo muscular por meio do deslizamento dos
filamentos de actina e miosina e, consequentemente, a elevacao na taxa AMP:ATP no organismo de pessoas com doenca
miocérdica diabética (DMD). Em seguida, ocorre um decréscimo de energia, 0 qual provoca uma cascata de sinalizacdes
intracelulares e ativagdo da via da quinta proteina quinase ativada por AMP (via AMPK). A enzima AMPK, por sua vez,
estimula o transportador de glicose 4 (GLUT4), a se transloucar para a membrana e captar a glicose sanguinea, carreando-
a para o interior da célula no mudsculo esquelético e convertendo-a em adenosina trifosfato (ATP). Fonte: autoras.

Adaptado de Da Franca (2021).

Ndo obstante, no ensaio clinico

randomizado de Sacre et al. (2014), foi analisado
que apds 6 meses de treinamento, o EF foi capaz de
melhorar em 11% o consumo méaximo de oxigénio

(VO2méx) dos individuos com DMD que

participaram do grupo intervengdo. Além disso, o
EF promoveu adaptacfes autbnomas cardiacas e
funcionais como a reducédo da frequéncia cardiaca

de repouso e do potencial da fibrose miocardica.
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Esses resultados corroboram a um estudo
realizado no Brasil pelos autores Silva, Carneiro
Junior e Natali (2009), o qual demonstrou a
importancia do exercicio fisico em pessoas com
DMD, a medida que foi observado nos modelos
experimentais que o EF promovia ndo somente
adaptacdes fisiologicas, mas também as
modulacdes morfologicas e autonébmicas em
individuos com essa doenca e complicacdo clinica.

Ainda nesse sentido, Chengji e Xianjin
(2018) demonstraram que n&o somente 0S
diferentes tipos de EF mas, também, as
intensidades podem estar relacionadas a melhorias
na DMD. Apo6s fazerem uma analise de diferentes
intensidades (baixa e alta) de exercicio resistido,
perceberam uma reducdo significativa da
porcentagem de células miocardicas apoptéticas, e
consequente melhora dos parédmetros da funcéo
cardiaca (p<0,05).

Sob outra perspectiva, 0 estudo
experimental de Silva (2010), avaliou modelos
transgénicos, buscando verificar os efeitos de um
programa de natacdo sobre as propriedades
morfol6gicas e mecanicas de midcitos cardiacos
dos ventriculos esquerdos de ratos com diabetes
experimental. Constatou-se entdo que, houve
alteragdes morfologicas e atenuagéo das disfungoes
mecanicas nos animais investigados, apds a
realizagdo de exercicio aerdbico, com frequéncia
semanal equivalente a 5x e duragéo de 90 minutos
por sessdo.

Ao que tudo indica, o exercicio fisico
(aerdbio e resistido) ndo é eficiente somente para o
tratamento, mas também para a prevencdo de
doencas cardiacas em individuos com diabetes.
Nessa  perspectiva, a revisdo realizada
recentemente por Seo et al. (2019) indicou que 0

exercicio possui efeito protetor e preventivo contra

a DMD. De acordo ainda com o0s autores, iSsO
ocorre pelo fato de o exercicio fisico melhorar a
regulacdo do metabolismo mitocondrial cardiaco,
reduzir os danos do estresse oxidativo e melhorar a
apoptose, assim como os disturbios vasculares em

pessoas com diabetes.

4.1 Fisiopatologia da doenga miocardica
diabética

Uma das caracteristicas principais da
doenca miocéardica diabética é a manifestacdo
clinica da hipertrofia ventricular esquerda
patoldgica, também denominada de hipertrofia
concéntrica (JIA et al., 2018). Contudo, é valido
ressaltar que em muitos momentos a disfungédo
diastdlica é observada em individuos com DM sem
anormalidades na estrutura do tecido cardiaco
equivalentes (BRAHMA,; PEPIN; WENDE, 2017).
Ainda nessa perspectiva, embora a hiperglicemia
seja uma caracteristica presente na DMD,
evidéncias de modelos transgénicos com
camundongos diabéticos indicam que a resisténcia
a insulina especifica cardiaca é um dos primeiros
eventos patoldgicos detectaveis, antes da
deterioracdo da funcdo cardiaca (BOWMAN,
SMITH; GOULD, 2021).

Isso demonstra que alteragdes intrinsecas
do musculo cardiaco, podem dar inicio ao DMD
antes mesmo da manifestacdo da resisténcia a
insulina de forma sistémica, além de surgir antes
gue fatores extrinsecos aumentem a progressdo da
doenca (BEERS, 2002).

De acordo com Crisafulli et al. (2020), a
DMD ¢é consequéncia da ativacdo de processos
decorrentes de varios fatores, 0s quais danificam os
miocitos, através de alteracdes de inGmeras vias
moleculares. No estudo desses autores foi
demonstrado que a hiperglicemia é um dos
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principais desencadeadores da DMD, que inclui o
comprometimento da sinalizacdo da insulina,
levando a diminuicdo do transportador de glicose
(GLUT4), ativacdo da proteina quinase C (PKC),
aumento de poliol e hexosamina, bem como
producdo de produtos finais de glicacdo avancada

(AGE) e espécies reativas de oxigénio (ROS).

4.1.1 Sinalizacdo insulino-metabolica na DMD

Nos cardiomidcitos, a sobrecarga de
nutrientes, a mobilizacdo de A&cidos graxos, a
aldosterona e a angiotensina Il prejudicam a
sinalizacdo do metabolismo da insulina cardiaca
por meio de PI3K/Akt, pois ativam a fosforilacdo
de mTOR/S6K1 e IRS-1/2 (KING; PARK; LI,
2016).

A diminuicéo do NO inibe 0 cGMP/PKG,
aumentando assim a propor¢do das isoformas de
timina N2B/N2BA e Ca2+ nos cardiomidcitos
(ARAUJO, 2018).. A deterioracdo da sinalizagio
metabdlica da insulina também inibe o
recrutamento de GLUT4 para a membrana
plasmaética e a subsequente captagdo de glicose no
coracdo, 0 que reduz a atividade da Ca2+ ATPase
e, assim, aumenta o Ca2+ intracelular (DLUDLA
et al., 2017). Essas anormalidades levam a rigidez

cardiaca e disfuncdo diastélica (JIA et al., 2018).

4.1.2 Retardamento na progressdao da DMD em
resposta ao exercicio fisico

Técnicas como a  ecocardiografia
transtoracica tém demonstrado a capacidade do EF
de induzir adaptagdes cronicas tanto na funcdo,
quanto na estrutura cardiaca. Embora alguns
estudos demonstrem que a hipertrofia pode estar
associada a desfechos negativos no contexto de

doencas cardiovasculares, com o EF ocorrem

respostas adaptativa benéficas, que melhoram a
producdo contratii  do muasculo cardiaco
(BOWMAN, SMITH; GOULD, 2021).

Nessa perspectiva, a maioria dos estudos
tem demonstrado que o EF de intensidade
moderada/alta é mais eficaz na elevagdo da taxa de
sobrevivéncia do DM2 (TAYLOR ET AL., 2014).
Estes estudos corroboram com a pesquisa de Hu et
al. (2005), onde relataram que o EF de moderada a
alta intensidade reduz os fatores de risco para
doencgas cardiovasculares, ap6s a atenuagdo do
indice de massa corporal (IMC) e da presséo
arterial (PA).

N4o obstante, individuos com DMD, o EF
pode neutralizar uma série de mecanismos
fisiologicos. Portanto, programas de EF devem ser
desenvolvidos e incentivados, visando elevar a
expressdo do GLUT4, por meio da contracdo
muscular. A medida em que ocorre a translocacio
do GLUT4 no tecido cardiaco por meio do EF, essa
proteina pode aumentar a absor¢do de glicose e
assim reduzir os riscos de insuficiéncia cardiaca em
individuos com DMD (LAPP et al., 2017).

4.1.3 Limitac¢des do exercicio fisico paraa DMD

Uma das limitacbes do EF na DMD ¢ a
adesao dos pacientes com DM a um tipo especifico
de intervencdo ou mais. Comumente, 0s pacientes
preferem atividades domiciliares. No entanto, o
estudo de Shinji et al. (2007) evidenciou que
somente um programa com exercicios domiciliares
ndo foi significativamente eficaz pra atenuar os
fatores de risco de doencas cardiovasculares em

individuos com DM.

4.2 Pontos fortes e limitacdes do estudo
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Reconhece-se como pontos fortes desse
estudo, o fato de as autoras terem buscado seguir as
recomendacdes do checklist PRISMA, visando
aumentar o rigor metodoldgico da pesquisa e
diminuir os riscos de vieses. Além disso, o fato de
a analise ter sido qualitativa, permitiu maior
rigueza das informacdes. Ndo obstante, a ndo
restricdo de idiomas, permitiu uma busca mais
abrangente e sensivel, diminuindo os riscos de viés
de linguagem/publicagéo.

Por outro lado, considerou-se duas grandes
limitacbes neste estudo que poderiam ser
abordadas em pesquisas futuras. Primeiro, 75% dos
resultados desse estudo advieram de artigos de
revisdo narrativa e esse tipo de revisdo nao possui
evidéncia cientifica com alto rigor metodoldgico,
capaz de fornecer informagfes que sejam
aplicaveis de forma segura na pratica clinica; logo,
a validade externa desse tipo de estudo é muito
baixa e ndo deve ser generalizada, além de
aumentar o risco de viés de confirmagao.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que o exercicio fisico pode
provocar efeitos fisioldgicos benéficos em pessoas
com doenca miocardica diabética, visto que, apos a
sua pratica, observa-se a melhora a sensibilidade a
insulina nos tecidos, aumento da captacdo de
glicose sanguinea, reducdo dos danos teciduais
provocados pelo estresse oxidativo, auxilio na
regulacdo mitocondrial e retardamento da fibrose
no musculo cardiaco. No entanto, as pesquisas
atuais tém investigado mais frequentemente o0s
efeitos fisiologicos em camundongos, através de
modelos transgénicos.

Poucos estudos tem buscado avaliar os
efeitos do exercicio fisico em humanos com doenga
diabética.

miocardica Também, poucas

investigacGes compararam os efeitos do exercicio
em pessoas com DMD e aquelas com diabetes, sem
complicacBes cardiacas. Dessa forma, os autores
desse estudo sugerem a realizacdo de ensaios
clinicos randomizados, para que o programa de
exercicio fisico seja prescrito de forma adequada e
nao resulte em implicacdes clinicas negativas nesse

publico alvo.
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