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Resumo

Introducao: A inflamagdo cronica de baixo grau é
proveniente do envelhecimento e interfere no metabolismo
de grande parte dos tecidos corporais. A literatura indica que
a pratica do treinamento de for¢a reduz os efeitos maléficos
causados pela inflamacdo cronica (diabetes, hipertensido e
sarcopenia), porém, aspectos biolégicos podem estimular
respostas diferentes em homens e mulheres.

Objetivo: Avaliar o efeito do treinamento de forga, de longa
duracio (19 semanas) sobre biomarcadores inflamatérios da
proteina C reativa (PCR) e da interleucina-8 (IL-8), forca e
parametros antropométricos, em idosos aparentemente
saudaveis de ambos os sexos.

Métodos: Estudo experimental, longitudinal (19 semanas)
do qual participaram 40 idosos (63,90+5,80 anos)
fisicamente ativos e saudaveis, 14 homens e 26 mulheres. A
intervencdo contou com um programa de treinamento de
forca envolvendo grandes grupamentos musculares,
realizado trés vezes por semana em dias ndo consecutivos,
intensidade de treinamento que progrediu 60% a 85% de

uma repeticdo maxima (1RM) e 8 a 15 repeticdes. Os niveis plasmaticos PCR e IL-8 foram avaliados na
primeira e na ultima semana da intervencdo. O formato de série de casos descreve as caracteristicas de um
grupo de pacientes com uma doenga especifica ou que foram submetidos a um determinado procedimento,

assim, ndo houve a presenca de grupo controle.

Resultados: Nio foram observadas diferencas de concentracoes de PCR e IL-8, em ambos os sexos apds a

intervencao.

Conclusao: O treinamento resistido com intensidade progressiva de longa duragdo (19 semanas) nio

Pontos Chave

- Ndo foram obsevadas
redugées nos niveis de
concentracdes PCR e IL-8 apds
a intervencgdo.

- Foi constatado através dos
testes de 1RM que o
treinamento de forga foi eficaz.
- Foram observadas reducgoes
na composigdo corporal de
participantes de ambos os
Sexos.

alterou as concentra¢des de marcadores inflamatdrios séricos (IL-8 e PCR) em idosos saudaveis.
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Abstract

Introduction: Low-grade chronic inflammation is caused
by aging and interferes with most tissues’ of body
metabolism. The literature indicates that the practice of
strength training reduces the harmful effects caused by
chronic inflammation (diabetes, hypertension and
sarcopenia). However, biological aspects can stimulate
different responses in men and women.

Objective: To evaluate the effect of long-term strength
training (19 weeks) on inflammatory biomarkers CRP and IL-
8, strength and anthropometric parameters in apparently
healthy elderly people of both sexes.

Methods: Exprimental longitudinal study (19 weeks) in
which 40 physically active and healthy elderly (63.90+5.80
years) participated, 14 men and 26 women. The intervention
included a strength training program involving large muscle
groups, performed three times a week on non-consecutive
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Key Points

- No reductions in CRP and IL-8
concentrations were observed
after the intervention.

- It was verified through the
1RM tests that the strength
training was effective.

- Reductions in body
composition were observed in
participants of both sexes.

days, training intensity that progressed 60% to 85% of one repetition maximum (1RM) and 8 to 15
repetitions. Plasma levels of C-reactive protein (CRP) and interleukin-8 (IL-8) were assessed in the first and
last week of intervention. The case series format describes the characteristics of a group of patients with a

specific disease or who underwent a certain procedure, thus, there was no presence of a control group.

Results: No differences in CRP and IL-8 concentrations were observed in either sex after the intervention.
Conclusion: Resistance training with progressive intensity of long duration (19 weeks) did not change the
concentrations of serum inflammatory markers (IL-8 and CRP) in healthy elderly.

Keywords: physical exercise, strength training, inflammation.

Efeitos do treinamento resistido sobre o perfil inflamatério de idosos
saudaveis de ambos os sexos: série de casos

Introducao

O aumento da expectativa de vida ¢ um
resultado dos avangos tecnoldgicos
relacionados a area de saude nos ultimos
anos. Em 2050, a expectativa de vida nos
paises em desenvolvimento, sera de 82 anos
para homens e 86 para mulheres, ou seja, 21
anos a mais do que os 62,1 e 65,2,
respectivamente, em 2017. O
envelhecimento populacional traz consigo
alguns problemas de satde que podem
impactar o aspecto social de idosos, dentre
eles a sarcopenia. A sarcopenia ¢ a perda
massa muscular(1), que pode tornar-se fator
limitante de mobilidade e independéncia.

A etiologia da sarcopenia ¢ multifatorial,
ou seja, depende de varias causas,
provavelmente interligadas, que interferem
no seu desenvolvimento e progressao(2). A
ligacdo entre inflamagdo cronica e perda
muscular tem sido relacionada com o efeito
do desequilibrio homeostatico em nivel

muscular entre a sintese proteica e o
catabolismo(3), contribuindo com a perda
da capacidade regenerativa das células
satélites e, consequentemente, para a
sarcopenia(4).

Um dos fatores que tem sido fortemente
relacionado a sarcopenia, trata se da
inflamacdo cronica de baixo grau no
sistema  circulatorio. O processo
inflamatério acontece através de alteragdes
nos mediadores anabolicos e catabdlicos. A
diminui¢do das concentragdes séricas de
hormonios anabolicos como: a testosterona,
o horménio do crescimento (Grow
Hormone: GH), a insulina e o Insulin-like
Growth  Factor-1  (IGF-1), gera o
catabolismo muscular. A queda do GH e
IGF-1 reduz o recrutamento das células
satélites no tecido muscular e a sintese
proteica. Com isso, hd o aumento da
producdao de mediadores inflamatorios
como as citocinas pro-inflamatorias, e dos
marcadores inflamatorios produzidos pelos
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hepatdcitos que aceleram o processo de
catabolismo muscular. Por outro lado, com
o aumento da produgdo desses mediadores
inflamatérios ha uma reducdao de
mediadores anti-inflamatérios(5).

A inflamacdo cronica de baixo grau ¢
decorrente do envelhecimento, e interfere
no metabolismo de grande parte dos tecidos
corporais(6).Uma forma de colaborar para
reducao da inflamacao cronica de baixo
grau ¢ através do treinamento resistido(7).

A proteina C reativa (polymerase chain
reaction: PCR), descrita inicialmente em
1930, ¢ uma proteina de fase aguda que ¢
sintetizada pelo figado e regulada por
citocinas, principalmente a interleucina 6
(Interleukin 6: IL-6), o fator de necrose
tumoral alfa (Tumor necrosis factor-alpha:
TNF-a) e a interleucina 1 beta (Interleukin
1 Beta: IL-1 p). Sua sintese ocorre
preferencialmente no figado, porém,
também pode ser sintetizada por adipocitos
e tecido arterial, sendo um marcador
inespecifico de inflamacgao sistémica(8). A
PCR ¢ um sinalizador inflamatorio, indices
de PCR elevados indicam alto risco para
doengas cardiovasculares(9,10). A PCR
estd  associada a  progressio e
desenvolvimento da placa aterosclerdtica e
tem sido Dbastante estudado em
investigacdoes que envolvem a pratica do
exercicio fisico(11). Tem-se observado que
o exercicio progressivo de longa duragdo
altera os niveis plasmaticos de PCR,
diminuindo suas concentragdes ou
contribuindo para redugdo do perfil
inflamatério de baixo grau(12,13) Porém
alguns estudos ndo encontraram os mesmos
resultados(14,15). Alguns achados da
literatura(16,17) indicam que as mulheres
possuem niveis elevados de PCR em
comparagdo aos homens.

A interleucina-8 (Interleukin-8: IL-8) ¢
um membro importante da familia das
quimiocinas. A principal atividade da IL-8
¢ o grande estimulo migratério para as
células do sistema imune, principalmente os
neutrofilos, caracterizando um aumento da
expressdao de moléculas de adesdo por
células endoteliais. Além de ativar
polimorfonucleares neutrofilicos,
aumentando o metabolismo oxidativo(18).

Apos exercicios intensos de longa duragao
ocorre diminuicao da funcionalidade de
algumas células, e a alteragdo da expressao
de citocinas especificas pode ter o objetivo
de inibir uma resposta contra os proprios
tecidos(12-13), principalmente, em
situacoes de exercicio extremo. Tem-se
observado a presenca de IL-8 muscular,
mas ndao em niveis séricos pos treinamento
resistido  sugerindo acdo local e
angiogénese(19). Diante dos estudos que
avaliam a eficiéncia do exercicio
treinamento resistido na diminui¢ao dos
efeitos maléficos da sarcopenia(19-21), a
maioria dos achados dizem a respeito de
intervengdes utilizando de exercicios
aerdbicos, dessa forma, ¢ de grande
relevancia avaliar como o treinamento
resistido pode ser utilizado na melhora
desse quadro. Com isso o presente estudo
buscou avaliar o efeito de uma intervengao
de treinamento de forca, de longa duracdo
(19 semanas) sobre: os biomarcadores
inflamatérios PCR e IL-8, parametros
antropométricos e for¢ga, em idosos
aparentemente saudaveis de ambos os
SeXos.

Métodos

Desenho de estudo e amostra

Estudo experimental, longitudinal (19
semanas), em um trabalho realizado no
formato de série de casos, que descreve as
caracteristicas de um grupo de pacientes
com uma doenca especifica ou que foram
submetidos a um determinado
procedimento. Sendo assim, nenhum grupo
controle ¢ utilizado nesse tipo de estudo,
embora a discussdo compare os resultados
com outros publicados na literatura. A
amostra foi por conveniéncia, tendo sido
convidados para participar do estudo 66
idosos. O calculo amostral foi feito através
da formula para comparacdo de grupos
pareados com varidvel quantitativa,
proposta por Miot et al.(22), levando em
considera¢do o nivel de confianca de 95% e
poder de 80%. Os critérios de inclusdo
foram: ter idade igual ou superior a 60 anos;
e realizar avaliagdo médica e fisica para
comprovar condigdes de saude que
permitem a pratica de atividade fisica
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(treinamento de forga). Os critérios de
exclusao foram apresentar doencas como:
diabetes ndo controlada; hipertensdo arterial
ndo  controlada;  dislipidemia  nao
controlada; doencas cardiacas; osteoporose;
doengas pulmonares ou outra que impega de
realizar o treinamento resistido; possuir
frequéncia no programa de treinos menor
que 70%; individuos que utilizassem de
medicamentos anti-inflamatdrios, cirurgia
nos ultimos 12 meses ser fumante ter feito
dieta para perda de peso nos ultimos trés
meses.

Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa em Seres Humanos da
Universidade Federal de Ouro Preto
(CAAE: 02761918.0.0000.5150). Os idosos
interessados em participar do estudo foram
avisados sobre os riscos relacionados aos
procedimentos do estudo antes de
assinarem o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido.

Varidveis de estudo

Os desfechos primarios foram os niveis
plasmaticos de PCR e IL-8 .Os desfechos
secundarios  foram  os  parametros
antropométricos e forca. A varidvel de
exposi¢do foi a intervengdo: o programa de
treinamento de for¢a. Idade foi a covariavel
utilizada no critério de inclusdo.

Proteina C reativa (PCR)

Os niveis sanguineos de PCR (desfecho
primario) sdo um marcador inflamatorio,
que em situagdo saudavel, em idosos, deve
se apresentar com valores entre 1,0 e 3,0
mg/L. Valores acima de 3,0 mg/L sao
classificados como de alto risco para
desenvolver uma doenca cardiaca(8).

Interleucina 8 (IL-8)

A IL-8 (desfecho primario) tem como
principal funcdo o grande estimulo
migratoério para as células do sistema
imune, principalmente os neutrdfilos,
caracterizando um aumento da expressao de
moléculas de adesdo por células
endoteliais(12).

Forg¢a
A for¢a dos idosos (desfecho secundario)
foi avaliada através do teste 1RM realizado

nas fases pré e pos-intervencdo nos
exercicios: puxada anterior, supino e
remada sentada.

Pardmetros antropométricos

Para a avaliagdo dos parametros
antropométricos  (desfecho secundario)
foram aferidas as medidas antropométricas:
massa corporal (peso em kg); altura (m); e
perimetros de cintura e quadril(23). O
percentual de gordura corporal (%GC) foi
calculado por meio do somatério de quatro
dobras cutaneas: dobra cutdnea tricipital
(DCT), dobra cutanea bicipital (DCB),
dobra cutanea subescapular (DCSE) e dobra
cutdnea suprailiaca (DCSI), segundo a
equagdo de Durnin e Womersley(24). O
indice de Massa Corporal (IMC) foi
calculado por meio da formula:
peso(kg)/altura(m2)(25).

Procedimento experimental

Os participantes foram submetidos a um
programa de treinamento de for¢a de 19
semanas com intensidade progressiva
envolvendo grandes grupamentos
musculares. O fluxograma esta expresso na
Figura 1. Todos os voluntarios se
submeteram a avaliagdes antropométricas,
um teste de repeticdo maxima (1RM), para
avaliagdo da forca dindmica e coletas
sanguineas, o desfecho primario do estudo
consistiu  em avaliagdo dos niveis
plasmaticos de PCR e IL-8, nas fases pré e
pos-intervencao.

A for¢ca maxima dindmica foi avaliada por
meio do protocolo descrito por Brzycki(26),
para o teste de uma repeticdo maxima
(IRM), que consistiu em cinco tentativas
com no maximo 10 repeticdes

Anteriormente a execucdo do Teste de
(1IRM), os 1idosos passaram pela
familiarizacdo aos exercicios que seriam
realizados durante o teste, que foram feitos
com carga minima e considerando as
limita¢des individuais de cada participante.
Logo apds, foi aplicado o teste de uma
repeticdo maxima (IRM). O teste de
predicdlo 1RM constitui-se em cinco
tentativas com no maximo 10 repeti¢oes dos
seguintes exercicios e aparelhos: puxada
anterior (supinada), supino (barra ou
aparelho), remada sentada, cadeiras
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Figura 1 — Fluxograma do desenho experimental com intervengao de treinamento de forca em
idosos com duragdo de 19 semanas.



extensora e flexora. Entre as tentativas
ocorreu uma pausa de cinco minutos € a
progressao dos pesos aconteceu de forma
gradativa, de acordo com a percep¢ao dos
avaliadores sobre o esfor¢o dos idosos
durante o teste. As cargas eram submaximas
€ com iSso seguras.

Apo6s os resultados do teste de 1RM, as
cargas de treinamento foram prescritas de
acordo com o percentual de carga maxima,
calculado pela equacdo de Brzycki (1993),
onde 1RM = (100 % carga) + [102,78- (2,78
x numero de repeti¢cdes)] realizada, assim
como recomendado pelos protocolos
descritos por Chodzko-Zajko et al.(27) e
Liu e Latham et al.(28). Esses estudos
descreveram  sobre  programas  de
treinamento resistido para idosos. Na 1% e 2°
semana os idosos treinaram com 60% de
IRM (12 a 15 repetigdes), na 3* e 4* semana
treinaram com 70% (10 a 12 repeti¢des) e
na 5 e 6* semana com 80% (6 a 8
repetigdes). A partir da 7* semana treinaram
com 85% da carga de IRM (6 a 8
repeti¢des) até que se completem as 19
semanas de treinamento.

A velocidade de execugdo dos exercicios
foi de dois segundos na fase excéntrica e
dois segundos na fase concéntrica do
movimento. A frequéncia do treinamento
foi de trés vezes por semana, sendo
realizado em dias ndo consecutivos.
Priorizou-se a selegdo de exercicios com
grandes grupos musculares. Os voluntérios
faziam expiracdo na fase concéntrica e
inspiragcdo na fase excéntrica sem
interrupgdes. A intervengdo foi checada e
acompanhada para evitar possiveis
manobras de Valsava.

Andlise estatistica

Os dados brutos foram analisados para
verificar a existéncia de outliers que quando
identificados foram removidos
automaticamente pelo programa estatistico.
O Prisma sugere o uso do método ROUT.
Esse método pode identificar um ou mais
outliers no mesmo conjunto de dados e para
detectar os outliers utiliza uma regressao
ndo linear para ajustar os dados a uma
curva. Assim, os outliers sao marcados pelo
programa e o pesquisador também pode
optar por deixar o programa remové-los
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automaticamente, como foi feito nesse
estudo. Em seguida a normalidade dos
dados foi verificada utilizando-se o teste de
Shapiro-Wilk. Para os dados que ndo
seguiram a distribuicdo normal, foi
utilizado o teste ndo paramétrico de
Wilcoxon. Os dados foram apresentados
como: média, mediana e percentis,
mostrando também intervalos de confianca
e coeficientes de variagdo (CV). Esse teste
foi escolhido, pois, a comparagao de
homens versus mulheres ndo faria sentido
para interpretacdo desses dados, assim
comparou-se apenas homens antes versus
homens depois, € comparou-se mulheres
antes versus mulheres depois.

Para os dados que seguiram a distribui¢ao
normal foi utilizado o teste de Analise de
variancia (ANOVA two-way), seguido do
pos-teste de Bonferroni. O nivel de
significancia adotado para aceitar as
diferencas significativas foi fixado em p <
0,05. Os dados estdo representados como
mediana e percentis para dados nao
paramétricos e como média e desvio padrao
para dados paramétricos.

Resultados

A amostra foi por conveniéncia, tendo
sido convidados para participar do estudo
66 idosos, 9 desses idosos se encaixaram
nos critérios de exclusao (3 fumantes, 4 por
uso de medicamentos anti-inflamatérios e 2
por pratica de exercicio resistido nos
ultimos 6 meses antes da intervengao). Dos
57 idosos, 17 foram excluidos por ndo
cumprir o critério de 75% frequéncia
durante a intervengdo. Participaram da
intervencao 40 idosos fisicamente ativos e
saudaveis com idade de 63,90+5,80 anos;
massa corporal de 72,08+13,78 kg e
estatura de 161+0,08 cm.

A intervengdo nao promoveu alteracdes
significativas no IMC. Na Tabela 1 ¢
possivel observar que, apds 19 semanas de
intervencdo, ndo  houve  diferenca
significativa nas alteragdes do IMC
segundo sexo.

O perimetro da cintura foi reduzido
significativamente apenas para mulheres
ap6és 19 semanas de treinamento. O
perimetro do quadril também nao sofreu
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Tabela 1 — Diferencas em parametros antropométricos e forga apds intervencao de 19 semanas de treinamento resistido em idosos de ambos os

sexos (n=40)

Parametros Mulher Homem Fator Sexo Fator Treino Interacao
Antes Depois P Antes Depois P P P P
IMC 28,02 £5,1 27,93+ 4,6 1,0000 27,52 +£3,5 2742+3,6 0,8089 0,7094 0,4817 0,4955
PC 87,81+ 11,2 84,78+ 11,1  0,0160 93,68+7,5 9143+7,8 0,0889 0,2878 0,0025 0,8458
PQ 102,0+10,2 101,3+9,1 1,0000 97,10+82 99,57+79 0,2182  0,2648 0,3542 0,0958
PB 30,73+ 4,08 30,77£4,05 1,0000 29,52 +4,18 31,38+2,86 0,0035 0,5777 0,0057 0,0077
PP 36,16 3,08 36,24+291 1,0000 35,72+4,70 37,69+3,19 1,0000 0,6406 0,0044 0,0079
%GC 41,49 +6,03 37,87+4,31 <0,0001 32,94+497 28,59+3,87 <0,0000 <0,0001 <0,0001 0,5134
Puxada (kg) 39,38 £8,33 55,58 £13,49 <0,0001 55,58 +13,49 70,89 +11,97 0,8985 0,0768 <0,0001 0,7304
Supino (kg) 35,88 +10,60 56,66 +20,81 0,0005 56,66=+20,81 66,13 +20,67 0,2953  0,7300 <0,0001 0,8985
Remada (kg) 54,68 £8,79 75,04+ 15,15 0,0036 75,04 +15,15 89,72 £15,57 0,9999  0,0873 <0,0001 0,2163

Dados com distribui¢do normal, expressos como média + desvio padrdo. Andlise de variancia (ANOVA Two Way) seguida do pos-teste de Bonferroni (p = pds-teste de Bonferroni).

IMC = indice de massa corporal; PC = Perimetro da cintura; PQ = Perimetro do quadril; PB = Perimetro do brago; PP = Perimetro da panturrilha; %GC = Percentual de gordura.
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influéncia do treinamento, em nenhum dos
sexos. Os perimetros do braco e da
panturrilha apresentaram aumentos
significativos por efeito do treinamento
apenas para o sexo masculino. Apds a
intervencdo, nao foram  observadas
diferengas nos niveis plasmaticos dos

i

marcadores inflamatorios PCR e IL-8, tanto
em homens quanto em mulheres.

No Grafico 1, € possivel observar que nao
houve diferencas nos niveis plasmaticos do
marcador PCR, tanto em homens quanto em
mulheres. Assim como em relagdo a IL-8
representada no Gréafico 2.

PCR (mg/L)

L L

I

Ant'es Dep;ois
Feminino

Antes Depois
Masculino

Grafico 1 — Valores de proteina C reativa (PCR) antes e apds a intervengao segundo sexo.
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Grafico 2 — Valores de interleucina 8 (IL-8) antes e ap0s a intervengao segundo sexo.
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Discussao

Neste estudo, foi avaliado o efeito do
treinamento resistido com intensidade
progressiva de longa duragcdo sobre as
concentragdes de marcadores inflamatorios
como IL-8 e PCR entre homens e mulheres
idosos saudaveis. Nao foram observadas
diferencas nos niveis plasmaticos dos
marcadores inflamatérios PCR e IL-8 apos
a interveng¢ao, tanto em homens quanto em
mulheres (Gréficos 1 e 2). Considerando as
variaveis PCR e sexo, alguns estudos
observaram um dimorfismo sexual nas
concentracdes de PCR, como foi observado
nos estudos de Fernandes et al.(9) em que as
mulheres possuiam niveis de PCR
significativamente mais altos que os
homens, mesmo apos ajuste para IMC e
outros tradicionais fatores de risco. Outro
estudo realizado por Garcia et al.(10)
verificou que mulheres com doencgas
relacionadas a sindrome metabodlica
possuem niveis mais elevados de PCR
quando comparadas com homens com
doencas  relacionadas a  sindrome
metabolica, sugerindo diferencas
associados ao género nos marcadores
inflamatorios.

Analisando os resultados obtidos, observa
se adesdo dos participantes, visto a
frequéncia dos mesmos durante a
intervencao. Tendo em vista os resultados
obtidos, percebe-se que o treinamento de
forca se mostrou eficaz, uma vez que
ocorreram melhoras no desempenho dos
testes de IRM. Além disso, ocorreu redugao
das medidas antropométricas e composi¢ao
corporal para ambos os grupos(Tabela 1).

O perimetro da cintura ¢ utilizado
como preditor de risco cardiovascular, visto
que possui capacidade de refletir acimulo
de gordura intra-abdominal ou visceral(29).
A Organiza¢do mundial da saude(30) define
os seguintes pontos de corte para
circunferéncia da cintura; valores de PC
acima de 94 e¢ 80 cm para homens e
mulheres respectivamente, sdo
considerados como alto risco para o
desenvolvimento dessas comorbidades. Em
relagdo ao perimetro da cintura a PCR, na
presente intervencdo, inicialmente, as
mulheres se encontravam em alto risco

cardiovascular(30) (87,21 = 11,2 cm), apds
a intervencao houve uma reduciao neste
valor, porém a classificagdo se manteve
(84,78 + 11,1 cm), o que, ainda nao
alcancgou o ideal, visto que estes resultados
indicam uma maior distribuicao de gordura
corporal na parte superior do corpo, o que
representa aumento de risco.

Quanto ao %GC foram observadas
redugdes em ambos os grupos, antecedente
a intervencdo os valores foram de 32,94 +
4,97% e 43,04 + 18,66% para homens e
mulheres, de modo respectivo. Apods os
protocolos de treinamento verificou-se uma
redu¢do de aproximadamente 3% para
ambos os sexos (Tabela 1). Nesse contexto,
como ndo ocorreram mudancas na massa
corporal total (peso) dos voluntarios, ¢
plausivel tenham ocorrido ganhos em massa
muscular, considerando o0s acréscimos
perimetrais do brago e da panturrilha. A
literatura mostra que o PB aponta a
circunferéncia deste membro abrangendo
massa muscular, massa 6ssea e gordura
subcutanea e que a PP, além de ser utilizada
para a avaliagdo da massa muscular, ¢
também um importante indicativo de
capacidade funcional e até indice de
mortalidade em idosos(31). Os resultados
do presente estudo, a respeito do
biomarcador inflamatorio IL8, estdo de
acordo com os encontrados por Buford et
al.(21) que avaliaram efeitos agudos do
treinamento de for¢a nos biomarcadores
inflamatérios em mulheres fisicamente
ativas, em fase de pds-menopausa e que nao
estavam fazendo uso de terapia de reposicao
hormonal. As participantes completaram
uma sessdo de treinamento de forca para a
parte inferior do corpo. Posteriormente
realizaram uma bidpsia de tecido muscular
na perna além de terem sido coletadas
amostras de sangue. Como resultado, os
autores verificaram que houve regulacdo
positiva significativa de IL-8 muscular,
mas, ndo houve alteragdo sérica de IL-8.
Outro estudo realizado em mulheres, feito
por Nicioli et al.(20), avaliou o efeito agudo
da muscula¢do em circuito sobre citocinas
inflamatorias. Foram  submetidas a
intervencao 14 mulheres com média de
idade de 40 anos. Nesse estudo, também nao
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foram observadas diferencas entre as
concentracdoes plasmaticas de IL-8 nos
momentos pré e pods-intervencdo. Esses
resultados indicam que o treinamento de
forca ¢ capaz de aumentar a transcricao de
mediadores  inflamatoérios dentro do
musculo esquelético, mas ndo no sangue.
Esses achados presentes na literatura
permitem levantar-se a hipotese de que, no
presente  estudo, as mudancas nas
concentragoes de IL-8 podem ter ocorrido a
nivel intramuscular, n3o tendo sido
perceptiveis no sangue, porém, devido a
limitagdes técnicas essa hipdtese ndo pode
ser constatada.

No estudo de Gatta et al.(32), foi
examinada a expressdo de citocinas em
amostras de biopsia muscular, antes e
depois de wuma sessio de exercicio
1socinético e do treinamento de forca por 12
semanas em jovens e idosos. Como
resultado, apdés o treinamento agudo,
diferente da presente interven¢do onde foi
avaliado o efeito cronico, a expressao de IL-
8 aumentou, tanto em jovens quanto em
idosos. Os autores sugerem que o0s
exercicios podem normalizar a resposta
inflamatoria, sendo extremamente
importante para a regeneragdo ¢ adaptacao
muscular em idosos.

Os estudos que mensuraram os efeitos
cronicos do exercicio fisico sobre
marcadores inflamatorios sdo mais raros.
Os autores utilizaram, na sua maioria, o
sangue, coletado antes e apos as
intervengoes, caracterizando assim a analise
aguda do protocolo de treinamento. Alguns
trabalhos indicaram atenuacao na producao
e secrecdo das proteinas de fase aguda,
maior produgao e secre¢do de citocinas com
fungdo anti-inflamatoria(33).

Outro estudo que verificou liberacao de
IL-8 intramuscular apds a intervencdo foi
realizado por Akerstrom et al.(19), ao
submeter dezessete voluntarios saudaveis
em dois protocolos independentes e
diferentes da presente intervengdo onde
foram avaliadas 3 horas de exercicio em
bicicleta ergométrica a 60% de VO2,
maximo (n = 6) ou repouso (n=5) e 3 horas
de exercicio extensor bilateral do joelho a
60% de carga de trabalho maxima (n=60),

apesar da semelhanca dos participantes
estarem sauddveis como no presente estudo,
os resultados diferiram ao apresentar
aumento das concentragdes de IL-8, embora
que intramuscular.

Gongalves(19) diferente do presente
estudo adotou como protocolo o
treinamento combinado (musculagdo +
treinamento aerdbico) ao submeter 24
idosos a intervencdo de 16 semanas, ao
contrario de presente trabalho foram
encontradas redugdes significativas nos
niveis de IL-8 apo6s a intervengdo. Essa
intervencdo diferenciou-se do presente
estudo por utilizar treinamento combinado.
Ademais, no estudo de Forti et al.(34) foram
observados aumentos nos niveis séricos de
IL-8 apo6s a intervengdo. O publico e
periodo de treinamento diferenciou se do
presente estudo, visto que foram avaliados
36 jovens por um periodo de 9 semanas.

Quanto aos resultados encontrados sobre
os niveis séricos de PCR neste estudo eles
ndo sao um consenso na literatura. Donges
et al.(14) determinaram os efeitos de 10
semanas de treinamento de for¢a nos niveis
de PCR, associagdes pré¢ e pds-treinamento
além de alteragdes da massa gorda corporal
total em 102 individuos sedentarios,
independentemente de idade. Os autores
encontraram reducdo dos niveis de PCR em
32,8%, quando comparam o periodo
anterior e posterior ao treinamento. Essa
intervencdo diferenciou-se do presente
estudo por encontrar redugdo nos niveis de
PCR com um tempo menor ¢ em individuos
sedentarios.

Mavros et al.(35) também utilizaram o
treinamento de forca como pardmetro ao
submeter 103 participantes diabéticos do
tipo II, em intervencdo de treinamento por
12 meses. A dosagem de PCR foi usada para
avaliar a inflamacdo sistémica. A massa
muscular esquelética e a massa gorda total
foram determinadas por bioimpedancia
elétrica. Corroborando o presente estudo
identificou-se que o treino de for¢a ndo
reduziu os niveis de PCR que foram
associadas a aumento na massa muscular
esquelética e redugdes na massa gorda total.

Rech(11) buscou verificar os efeitos de
um programa de treinamento de forga por
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12 semanas sobre a saude vascular e
sinalizadores inflamatorios circulantes de
individuos idosos com diabetes tipo 2, ainda
que os idosos ndao estavam fisicamente
ativos pré intervencdo, os resultados
corroboram o presente estudo, visto que
ap6s a intervengao nao foram encontradas
diferengas nos niveis de PCR.

Nikseresht et al.(15) também nao
observaram alteracdes nos niveis de PCR,
apos a interven¢do. Todavia o estudo foi
realizado contando com publico e protocolo
de treinamento diferentes do presente
trabalho, sendo que foram avaliados
individuos obesos de meia idade, que foram
submetidos a 12 semanas de treinamento de
forca combinado com treinamento aerdbio
intervalado seguidos por um periodo de
destreinamento. Em uma meta andlise
realizada por Garcia-Hermoso et al.(10)
foram observados estudos com intervengoes
de exercicio fisico em criancas e
adolescentes com diagndstico de excesso de
peso ou obesos, os resultados ndo indicaram
alteracdes nos niveis de PCR pds
intervencao, essas intervencoes
apresentaram como diferencial para o
presente estudo um publico com jovens e
obesos,0 que permitiu serem observadas
perdas de peso que foram associadas a
melhorias em fatores como
hipertensao,dislipidemia e indice de
resistencia 4 insulina. Por outro lado, alguns
achados na literatura mostraram reducao
nos niveis plasmaticos de PCR apds
treinamento de forga. Estudo realizado por
Tomeleri et al.(36), bem como no presente
trabalho, avaliou os niveis de PCR em
mulheres, porém obesas, apds treinamento
de forca. Foram submetidas a intervengdo
62 mulheres obesas durante um periodo de
8 semanas, em que foi avaliado a
concentracdo sérica de PCR, além da
realizacdo de afericdes antropométricas,
como o %GC corporal. Quanto ao
resultado, foram notadas redugdes dos
niveis séricos de PCR e no percentual de
tecido adiposo. Os autores sugerem que 0
tecido adiposo ¢ o principal tecido
associado a liberacdo de citocinas pro-
inflamatorias circulantes. Assim, a reducao
da gordura no corpo observada no estudo

pode ter influenciado a produgdo de
citocinas pro-inflamatorias, levando a
redugdo nos niveis de PCR apds a
intervencao.

Martins et al.(37) investigaram o efeito do
treinamento de for¢ga sobre PCR,
composi¢do corporal e perfil lipidico. O
treinamento foi realizado trés vezes por
semana, durante 16 semanas, em 63
individuos sedentarios com média de idade
de 76 anos. Diferentemente do presente
estudo, houve redugao nos niveis séricos de
PCR no grupo interven¢do. Enquanto os
resultados antropométricos assemelharam-
se aos deste, visto que foram notadas
reducdes no %GC e melhoras no perfil
lipidico em relag@o ao inicio do periodo de
treinamento

Santiago et al.(13) buscaram avaliar os
efeitos de oito semanas de TR sobre a
composi¢ao corporal, for¢a muscular e PCR
em um grupo de idosas com 10 participantes
obesas que foram submetidas a oito
semanas de treinamento resistido realizado
trés vezes por semana. Apesar do protocolo
de treinamento ser semelhante ao do
presente estudo, embora que tenha contado
apenas com participantes obesas, foram
encontradas reduc¢des nos niveis de PCR
apés a intervencdo, o que segundo os
autores pode ter ocorrido pelo fato de que, o
exercicio fisico induz reducdo da massa
gorda devido a mobilizacdo dos lipidios e
estimulagdo da lipolise que ¢ regulada pela
lipase e ativada pela estimulacdo beta-
oxidativa, sendo assim, aumentando a
captacdo e oxidacao de acidos graxos pelo
musculo esquelético, servindo de substrato
energético pelo mecanismo do ciclo
glicose-acido graxo refletindo diretamente
na diminui¢do do tecido adiposo e, por
conseguinte, na redug¢do nas concentragdes
séricas de marcador inflamatério (PCR),
sendo este um evento benéfico, pois tem
uma agdo protetora contra doengas
cardiovasculares.

Ha poucos estudos na literatura quanto
aos efeitos cronicos do treinamento de forca
sobre os niveis séricos de PCR e IL-8.
Dentre os quais, alguns se alinham aos
resultados  encontrados na  presente
investigacao(34,9) e outros que
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encontraram  diferengas  significativas
nesses marcadores, o que sugere que nao ha
consenso € que mais estudos sobre o tema
devem ser conduzidos para clarificar a
questao.

Pontos fortes e limitagoes do estudo

Um ponto forte do estudo foi que ha
poucos estudos na literatura que tenham
investigado os efeitos cronicos do
treinamento  fisico sobre marcadores
inflamatorios, nesse contexto, o presente
estudo veio contribuir para agregar
conhecimento ao tema.

A presente intervencdo apresentou
algumas limitacdes. Uma delas, foi a falta
de um grupo controle que seria importante
para esclarecer diferencgas entre os grupos,
entretanto, face a controvérsia existente na
literatura quanto aos efeitos cronicos do
treinamento fisico sobre marcadores séricos
inflamatorios, a relevancia do estudo nao
foi prejudicada.

Outra limitacdo foi a falta de andlises
intramusculares, pois, conforme se observa
na literatura em estudos prévios, embora
ndo sejam observadas diferengas séricas em
IL-8, as analises intramusculares de IL-8
possibilitariam a identificacdo de diferencas
entre as fases pré e pds intervencao em
decorréncia da intervengao.

Conclusao

O presente estudo buscou verificar a
eficacia do treinamento resistido em reduzir
a inflamagdo cronica de baixo grau,
avaliando o efeito de uma intervengao de
treinamento de forca de 19 semanas sobre
os biomarcadores inflamatérios PCR e IL-
8, parametros antropométricos e forca, em
idosos aparentemente saudaveis de ambos
os sexos. O treinamento resistido com
intensidade progressiva em treinamento
longa duracao (19 semanas) ndo alterou as
concentragdes de marcadores inflamatorios
séricos (IL-8 e PCR) em idosos saudaveis e
promoveu diminuicdo significativa no
percentual de gordura, com indicativos de
aumento de massa magra, beneficios que se
associam a diminui¢do da inflamagao
sistémica. Sendo assim, recomenda-se o
exercicio fisico como uma alternativa

aplicavel, pratica e de baixo custo como
uma interven¢do no quadro de inflamacao
cronica de baixo grau em idosos.
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