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ALTERACOES NA CONCENTRACAO DE GLICOSE NO SANGUE DURANTE EXERCICIO
INTERMITENTE REALIZADO EM ESTEIRA A 70%, 80% E 90% DO VO, MAXIMO ESTIMADO

Rafael Branddo Dutra™?, Diogo Santos Silveira®®, Tomas Peixoto™*, Francisco Navarro®

RESUMO

O presente estudo tem como objetivo observar
alteracBes na glicose sanguinea ocasionadas
pelo exercicio intermitente realizado em
esteira, utilizando intensidades de trabalho de
70, 80 e 90% do VO, maximo estimado.
Participaram do estudo dezoito homens,
divididos em 3 grupos de 6 individuos, cada
grupo correspondendo a uma intensidade de
trabalho. A intensidade de trabalho foi
estimada de forma indireta através de teste
maximo progressivo em esteira, até a
exaustdo maxima voluntaria. Todos o0s sujeitos
se encontravam fisicamente ativos, praticantes
de corrida com idade média de 22,16 anos,
peso corporal 73,04 kg, estatura 175,78 cm e
VO, maximo estimado 59,3 mi/kg/min. Antes
de participar do estudo todos responderam
negativamente ao Questionario de Prontidao
para Atividade Fisica e assinaram um termo
de consentimento. As etapas seguintes foram
medidas do peso e estatura corporal, teste de
VO, maximo em esteira; apds o teste, com
intervalo de 48 horas, os individuos foram
submetidos ao protocolo experimental onde
realizaram 20 estimulos de 1 minuto com
pausa de 30 segundos, e coleta de glicose
sanguinea no inicio e ao final do 5°, 10°, 15° e
20° estimulo. A resposta da glicemia ap6s o 5°
estimulo foi mais baixa em todos os grupos,
sendo observada diferenga significativa entre
0s grupos 70% e 80% e também entre os
grupos 70% e 90%. O mesmo néo foi observa-
do entre os grupos 80% e 90%, no qual o au-
mento no grupo 90% foi discretamente maior
néo representando diferenca significativa.
Palavra-chave: glicemia, exercicio
intermitente, VO, maximo.

1- Programa de Po6s Graduacéao Lato Sensu da
Universidade Gama Filho em Fisiologia do
Exercicio — Prescricéo de Exercicio

2- Bacharel em Treinamento Fisico e Esportes
pela Universidade Luterana do Brasil - ULBRA
3- Licenciatura Plena Educacdo Fisica pela
Universidade Luterana do Brasil - ULBRA

4- Licenciatura em Educacdo Fisica pela
Universidade Regido da Campanha/ URCAMP

ABSTRACT

Changes in the concentration of glucose in the
blood during intermittent exercise performed
on a treadmill at 70%, 80% and 90% of VO,
max estimated.

This study aims to observe changes in blood
glucose caused by intermittent exercise
performed on a treadmill, using labor
intensities of 70, 80 and 90% of estimated
maximum VO,. Eighteen men participated of
this study, divided into 3 groups of 6
individuals, with a specific intensity of work for
each group. The intensity of work was
indirectly  estimated  through  maximum
progressive test on a treadmill, until voluntary
maximum exhaustion. Everyone who joined
this work was physically active and practiced
running, with an average age of 22.16, 73.04
kg of body weight, 175.78 cm in height and
59.3 ml/kg/min of estimated maximum VO,.
Before the study began, everyone who was in
it answered negatively to the Questionnaire of
Readiness for Physical Activity and signed a
consent term. The next steps were based on
measures of body weight and height,
maximum VO, test on a treadmill. After the
performance was over, within a break of 48
hours, the participants were submitted to an
experimental protocol, which held 20 stimuli of
1 minute each with a pause of 30 seconds,
including collection of blood glucose at the
beginning and the end of the 5th, 10th, 15th
and 20th stimulus process. The glicemy
response after the 5th stimulus was lower in all
groups and a significant difference could be
observed between the groups of 70% and 80%
and also between the ones of 70% and 90%. It
was not possible to observe the same between
the groups of 80% and 90%. The increase in
the group of 90% was slightly higher, which
does not represent a significant difference.

Key Words: glicemy, intermittent exercise,
maximum VO,
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INTRODUCAO

A concentracdo de glicose no sangue
durante o0 exercicio ja foi estudada
anteriormente (Ahlborg e colaboradores, 1974;
Ahlborg e Felig, 1982; Coyle e colaboradores,
1986; Romijn e colaboradores, 1993; O'Brien e
colaboradores, 1993; Wahren, Felig e
Hagenfeldt, 1978; Williams e colaboradores,
1995). Segundo eles, a absor¢cdo da glicose
sanguinea aumenta bruscamente no estagio
inicial e continua aumentando conforme sua
progresséo, tendo como fator condicionante a
intensidade, sendo maior em intensidades
mais elevadas.

Outro fator relacionado ao aumento da
glicose sanguinea ¢é a liberagdo das
catecolaminas (noradrenalina e adrenalina)
que aumenta durante o treinamento fisico
conforme Urhausen e colaboradores (1995)
Coyle (2000), de modo que a noradrenalina
reflete o grau de ativacdo do sistema
simpatico, a adrenalina mede a atividade da
medula adrenal e ambas estédo relacionadas
com a resposta ao estresse (Axelrod e
Reisine, (1984), Lapin e colaboradores, 2007).
Informagbes sobre a intensidade de
treinamento podem ser obtidas através da
mensuracao desses hormonios.

Mazzeo e Marshal (1989) e Port
(1991), destacam o aumento da concentracédo
sanguinea de hormonios hiperglicemiantes,
sendo um dos fatores responsaveis pelo
aumento da glicemia em intensidades
elevadas de esforco. Esses autores
investigaram a relagdo entre as catecolaminas
plasmaticas, limiar de lactato e o limiar
ventilatério em atletas altamente treinados,
sugerindo que, entre o ponto de inflexdo da
adrenalina e o limiar de lactato durante
exercicio crescente, existe uma relagcao (r =
0,97).

Segundo Clutter e colaboradores
(1980) e Rizza e colaboradores (1980), parece
existir um limiar de descarga adrenérgica que
leva a uma ativacdo glicogenolitica. A
descarga adrenérgica aumenta a atividade de
algumas enzimas envolvidas no processo
glicogenolitico, resultando em um aumento
tanto da glicemia quanto da producdo de
lactato em exercicio, justificando assim a
semelhanca entre o comportamento da
glicemia e lactato em intensidades acima do
limiar anaerébio (Exton, 1979).

Portanto o presente trabalho tem como
objetivo observar as alteracbes na glicose
sanguinea através de exercicio intermitente
realizado em esteira, utilizando intensidades
de 70%, 80% e 90% do VO, maximo
estimado.

METARIAIS E METODOS
Amostra

A amostra do estudo foi composta por
dezoito homens, com idades entre 17 e 28
anos, divididos em 3 grupos, com 6 individuos,
cada grupo correspondendo a uma
intensidade de trabalho diferente, Grupo 70%,
Grupo 80% e Grupo 90%. Todos participaram
voluntariamente, apds terem sido informados
sobre os procedimentos da pesquisa. O nivel
de atividade fisica entre todos era
praticamente 0 mesmo, ja& que todos
praticavam musculagdo e exercicios aerdbios
pelo menos 2 vezes por semana ha mais de
seis meses.

Antes de iniciar a pesquisa, todos
responderam negativamente ao Questionario
de Prontiddo para Atividade Fisica e
assinaram um termo de consentimento. A
pesquisa constou das seguintes etapas:
medida do peso e estatura corporal, afericao
da presséao arterial, teste de VO, maximo em
esteira, treinamento intermitente na esteira
com medida de glicemia (coletada antes do
exercicio e ao final do 5° 10° 15° e 2Q°
estimulo).

Materiais

No presente estudo foram utilizados os
seguintes materiais: balanca digital com
Estadidmetro da marca Toledo modelo 2096
PP, Esfigmomandmetro digital marca Onrom,
Frequencimetro marca Polar modelo FS3,
Glicosimetro clinico marca Breeze TM2, fitas
Breeze TM2 e lancetas fabricadas pela Bayer
e Esteira Ergométrica marca Word, modelo
W6.

Protocolo experimental

Para definir a intensidade dos
estimulos, foi realizado um teste continuo
progressivo em esteira, com velocidade inicial
de 6 km/h e incremento de carga a cada 1
minuto até a exaustdo maxima voluntaria, para
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estimativa indireta através do protocolo VO,
méaximo = 0,2 x [Velocidade(km/h) + 1,6 x
26,8] + 3,5, do (ACSM, 1996). O teste foi
iniciado apés alongamento e aquecimento de
5 minutos na esteira, com velocidade de 6
km/h. A intensidade dos estimulos foi fixada
utilizando aproximadamente 70, 80 e 90% do
VO, maximo observado no teste.

Apbés a realizacdo do teste, com
intervalo de 48 horas, os sujeitos foram
orientados a realizar uma série de 20
estimulos  estipulados por intensidades
relacionadas ao VO, maximo, com pausa de
30 segundos entre cada um. Objetivando
reduzir a margem de erro na medicdo da

glicose, foram adotadas as seguintes
estratégias:
1. Instrucdes padronizadas foram

oferecidas antes do teste, de modo que o
avaliado estivesse ciente de toda rotina que
envolvia a coleta de dados.

2. O avaliado foi instruido a ndo fazer
qualquer refeicdo nas 4 horas que antecediam
a coleta de dados.

3. O avaliado foi instruido sobre a
execucdo dos estimulos e de como seria feita
a coleta de glicose durante a pausa entre eles.
4, O avaliador estava atento a reacgdo de
cada avaliado durante os estimulos.

Tratamento estatistico
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O estudo foi submetido a analise
estatistica onde foram expressos valores em
média * desvio padrdo. Foi utilizada andlise de
variancia (ANOVA), e realizado pOs-teste
empregando método Bonferroni e Teste t-
student. Em todos os grupos o nivel de
significancia admitido neste trabalho foi de p <
0,05. O software utilizado foi GraphPad Prism
5.0.

RESULTADOS

Os sujeitos apresentavam idades entre
17 e 28 anos, peso corporal entre 69,5 e 86 kg
e estatura entre 169 e 186 cm, todos
fisicamente ativos, praticantes de corrida. O
nivel de atividade fisica entre todos era
praticamente 0 mesmo, Vvisto que estes
apresentavam VO, méaximo entre 57,1 e 63,8,
as caracteristicas dos individuos que
participaram deste estudo podem ser
observadas na Tabela 1, com valores
expressos em média e desvio padrao.

Tabela 1 — Caracteristica dos individuos que
participaram deste estudo.

Idade | Peso | Estatura VO,

anos kg cm maximo
ml/kg/min.

Média | 22,16 | 73,04 | 175,78 59,3
Desvio | 3,43 | 4,83 5,38 2,006
padrdo

= 70%

=3 80%

EZ3 90%

00

w0000

S0 Da R0

OO0
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Figura 1 — Comportamento Médio e Desvio Padrdo dos Grupos 70%, 80% e 90%, expressos em

(mg.dI™), durante experimento.

A Figura 1 mostra os valores para
média e desvio padrdo, que definiu a curva
Glicemia (mg.dl™) versus Tempo (n° do
estimulo) para cada grupo durante protocolo

experimental. Em todos os grupos é possivel
observar uma diminuicdo da glicemia apés o
5¢ estimulo com posterior aumento verificado
ap6és o 10° estimulo que continua até o
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término do experimento, com excecdo do
Grupo 70% onde s6 é possivel observar esse
aumento apos o 15° estimulo.

A Tabela 2 contém os valores médios
e a diferenca, expressos em (mg.di™),
referentes a cada estimulo analisado dos
Grupos 70% e 80% para 95% de confianca
para aceitacao da hipétese nula tendo p < 0,05
como nivel de significAncia. Foi observada
diferenca significativa da glicemia entre os
Grupos 70% e 80%, sendo que apenas ho 5°
estimulo ndo houve diferenca significativa e no
10°, 15° e 20° estimulos a diferenca foi
extremamente significativa.

Tabela 2 — Valores médios e a diferencga entre
0s Grupos 70% e 80%, expressos em (mg.dl),
da glicemia plasmatica e nivel de significancia
da amostra.

A Tabela 4 demonstra os valores
médios e a diferenca, expressos em (mg.dl™),
referentes a cada estimulo dos Grupos 80% e
90%. N&o foram apresentadas diferencas
significativas dos niveis de glicemia durante o
experimento.

Tabela 4 - Valores médios e a diferenca entre
0s grupos 80% e 90%, expressos em (mg.dl™),
da glicemia plasmatica e nivel de significancia
da amostra.

Grupo Grupo | Diferenca | Signifi-
70% 80% (mg.dl™) | céncia
(mg.d®) | (mg.d?)
Glicemia
0 91,33 98,00 6,667 P<0,01
Glicemia
50 80,83 85,67 4,833 P >0,05
Glicemia
10° 80,67 93,83 13,17 P<0,001
Glicemia
15° 86,33 97,00 10,67 P<0,001
Glicemia
20° 87,83 99,33 11,50 P<0,001

A Tabela 3 apresenta o0s valores
médios e a diferenca, expressos em (mg.dl™),
referentes a cada estimulo dos Grupos 70% e
90%. Estes grupos apresentaram diferencas
extremamente significativas referentes aos
niveis de glicemia durante o experimento.

Tabela 3 - Valores médios e a diferenca entre
0s Grupos 70% e 90%, expressos em (mg.dl
Y, da glicemia plasmatica e nivel de
significancia da amostra.

Grupo Grupo Diferen(fa Signifi-
70% 90% (mg.dl™) | cancia
(mg.dl™) | (mg.di™)
Glicemia
0 91,33 | 92,67 1333 | P>005
Glicemia
5 80,83 89,00 8,167 | P<0,001
Glicemia
10° 80,67 | 92,67 12,00 | P<0,001
Glicemia
15° 86,33 98,83 12,50 | P<0,001
Glicemia
20° 87,83 101,0 13,17 | P<0,001

Grupo Grupo Diferen?a Signifi-
80% 90% (mg.dl™) cancia
(mg.dl™) | (mg.di™)
Glicemia
0 98,00 92,67 -5,333 P < 0,05
Glicemia
50 85,67 89,00 3,333 P >0,05
Glicemia
10° 93,83 92,67 -1,167 P > 0,05
Glicemia
15° 97,00 98,83 1,833 P > 0,05
Glicemia
20° 99,33 101,0 1,667 P > 0,05
DISCUSSAO

7

Quando o exercicio é realizado de
forma intermitente, conciliando intervalos de
atividade e de recuperacédo, a contribuicdo do
metabolismo oxidativo na produgéo de energia
aumenta (Gaitanos e colaboradores, 1993).
Nessas condi¢cbes as respostas metabolicas
do exercicio intermitente de alta intensidade se
aproximam das respostas metabdlicas
observadas no exercicio continuo de
intensidade moderada, com aumento na
oxidacdo de gorduras, menor producdo de
lactato e menor utilizacdo da glicose
sanguinea (Essen, 1978). As respostas
metabdlicas referentes a utilizacdo da glicose
sanguinea durante exercicio intermitente de
alta intensidade, mencionadas por Gaitanos e
colaboradores (1993) e Essen (1978) estdo
em conformidade com nossa pesquisa.

Segundo Martin, citado por Canaly e
Kruel (2001) em um estudo de revisdo, as
concentrac6es de catecolaminas no sangue
sobem durante o exercicio. Conforme aumenta
a intensidade e a duracdo do exercicio, a
producdo de adrenalina aumenta de forma
quase exponencial. A noradrenalina também
aumenta conforme a duracdo, mas em relacéo
a sua intensidade, ela permanece proximo aos
niveis basais até aproximadamente 75% do
VO, maximo, para, a partir dessa intensidade,
aumentar linearmente. Isso poderia justificar a
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diferenca encontrada entre os grupos 70% e
80% e entre 0os Grupos 70% e 90%.

Em um estudo conduzido por Simdes
e colaboradores (1998), o autor procurou
determinar o limiar anaerdébio através de
dosagens glicémicas e lactacidémicas em
teste de pistas para corredores. Neste trabalho
eles observaram a relacdo existente entre o
ponto de inflexdo do lactato com o ponto de
menor valor glicémico. E quando as
intensidades acima do limiar anaerdbio foram
atingidas nestes testes, ocorreu um aumento
tanto das concentracdes de lactato sanguineo
quanto da glicemia. Com o0 mesmo intuito,
Northuis e Colaboradores (1995) propuseram
a determinacao do limiar de lactato através de
dosagens glicEémicas, avaliando corredores em
esteira. Com base nessas afirmacoes,
possivelmente a intensidade de trabalho
referente ao experimento adotado em nosso
trabalho manteve-se acima do limiar de
lactato.

Em circunstancias parecidas com o
presente estudo, Rogatto e colaboradores
(2004), observaram respostas agudas da
glicemia em ratos Wistar ao exercicio
intermitente de saltos. No estudo foram
realizadas 4 séries de 10 saltos, verificando-se
aumento da glicemia em comparacdo aos
niveis de repouso, aumento da atividade
simpatica e aumento da glicogendlise
muscular e hepética. Reforcam-se, assim, o0s
dados observados nesta pesquisa que
verificaram também aumento da glicemia em
comparacao aos niveis de repouso.

Pinheiro (1997) procurou determinar o
limiar anaerébio através de dosagens
glicémicas, realizando teste crescente em
cicloergdbmetro com 23 individuos do género
masculino, sendo observada uma alta
correlagdo (r = 0,92; p <0,01) entre as cargas
de trabalho correspondentes ao limiar de
lactato e o menor valor glicémico. Refor¢cando
a hipétese de o nosso estudo ter a intensidade
de trabalho fixada acima do limiar de lactato.

Em estudo comparativo entre exercicio
continuo e exercicio intermitente sobre o efeito
modulatério de diferentes intensidades de
esforco sobre a via glicolitica, Silveira e
Denadai  (2002), observaram aumento
significativo da glicemia durante exercicio
intermitente realizado de 20 a 50 % acima do
limiar anaerdbio. Durante o exercicio continuo
nao ocorreu qualquer alteracao significativa na
concentracdo da glicose sanguinea, o que nao

contradiz os resultados que encontramos em
nossa pesquisa.

Ja Oliveira e colaboradores (2006)
procuraram determinar o limiar anaerdbio e
limiar glicémico através de exercicios
resistidos. Foram realizadas séries de 10 a
90% de 1 RM para identificacdo dos limiares
referentes ao treinamento resistido. O autor
observou diminuicdo da glicose sanguinea até
30% de 1 RM, e aumento acima desse valor,
atribuindo a reducdo ao aumento da captacéo
de glicose pelo musculo, e a elevacdo da
glicemia pelo aumento da atividade
adrenérgica. Oliveira e colaboradores (2006)
observaram aumento da glicose sanguinea
semelhante ao verificado no presente estudo,
porém decorrentes de exercicios resistidos.

Em estudo realizado em pacientes
idosos com diabetes tipo 2, Dunstan e
colaboradores (2002) acompanharam o
comportamento da glicemia durante doze
meses. O programa de treinamento foi dividido
por semanas e a intensidade variou de 50% de
1RM a 85% de 1RM, de acordo com a
evolugdo do paciente. Os exercicios
contemplavam 0s membros superiores e
inferiores utilizando trés séries de oito a doze
repetices. De todos os estudos referenciados
neste  trabalho apenas Dunstan e
coloboradores  (2002) n&o  observaram
alteragbes significativas na concentracdo de
glicose durante esse tipo de treinamento.

CONCLUSAO

Conforme os resultados obtidos neste
estudo conclui-se que o exercicio intermitente
promoveu aumento da glicose sanguinea em
todas as intensidades de esfor¢o observadas,
sendo maior em intensidades mais elevadas,
porém nao apresentando diferenca
significativa quando realizado acima de 80%
do VO, maximo estimado. Contudo, novos
estudos devem ser realizados a fim de
observar intensidades de esforco néo
observadas nesta pesquisa ou o tempo de
permanéncia da glicemia elevada apds o
exercicio.
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