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INTRODUCAO.

A prevaléncia de criancas e adolescentes acima do peso vem aumentando cada vez mais e
com ela estdo associados os distUrbios cardiovasculares e metabolicos na idade adulta. O exame da
variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC) é uma janela para o estudo da integridade do sistema
nervoso autdbnomo, que vem sendo utilizada como ferramenta investigativa simples e ndo-invasiva
direcionada a deteccdo e ao estudo das disfuncdes autonémicas cardiacas em diversas patologias,
entre elas a obesidade !. Esta analise pode ser feita por meio da mensuragdo das variagGes dos
intervalos de batimento a batimento do coracdo (R-R), que s&o controlados a partir dos sistemas

nervosos simpatico e parassimpatico 2.

JUSTIFICATIVA E OBJETIVO.

Existem evidéncias que mostram que um desequilibrio no sistema nervoso auténomo
simpatico representa um importante mecanismo para o desenvolvimento da obesidade e de fatores
associados . Entretanto, ndo ha muitas informac@es quando se compara eutréficos com sobrepeso,
uma vez que este também é um grupo de risco cardiovascular acentuado.

O objetivo do presente estudo é analisar os indices da VFC entre jovens eutréficos e com
sobrepeso, ambos 0s sexos, a partir da analise linear, a fim de conhecer seu comportamento e seu

padrdo de normalidade.

MATERIAIS E METODOS.

A populagdo deste trabalho foi composta de individuos adultos jovens de ambos 0s sexos,
subdivididos em dois grupos: eutroficos (E) e sobrepeso (S), de acordo com a classificagdo de
indice de massa corporal da Associacdo Brasileira para o Estudo da Obesidade e da Sindrome

Metabdlica. No grupo E participaram 11 individuos com média de idade de (20,09 + 1,3) indice de
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massa corporal (19,36 + 0,36), e no grupo S, 11 individuos com sobrepeso com média de idade
(21,27 = 1,7) indice de massa corporal (26,9 + 1,6). Estes foram devidamente informados sobre os
procedimentos e objetivos deste estudo, e apds concordarem, assinaram um termo de
consentimento, passando a fazer parte efetivamente do mesmo.

Foram excluidos individuos tabagistas; etilistas; usuarios de narcéticos ou de medicamentos
que influenciem a atividade autonémica do coragéo (propanolol e atropina); portadores de infec¢des
e doencas metabolicas como, diabetes e distdrbios na tiredide.

Os voluntarios foram orientados quanto & abstinéncia, nas 24 horas anteriores ao
procedimento experimental, de bebidas alcodlicas e/ou estimulantes (café, cha e refrigerantes).
Houve o cuidado para o controle da temperatura (entre 21°C e 23° C) e umidade ambientes (entre
40 e 60%), e também, a circulacdo de pessoas pelo laboratério foi minima durante a execucdo das
coletas de modo a reduzir a ansiedade destes individuos.

Iniciou-se a coleta com anotacGes de alguns dados pessoais para a identificacdo dos
individuos. Em seguida foi realizado o exame fisico incluindo analise antropométrica pela
mensuracao da altura e peso em pé e sem sapatos, por meio de um estadidmetro da marca Sanny e
pela balanga Welmy, respectivamente.

Apos estes procedimentos, foi colocada no térax dos voluntarios a cinta de captagdo e, no
seu punho, o receptor de frequéncia cardiaca Polar S810, equipamento previamente validado para
captacdo da freqliéncia cardiaca batimento a batimento e a utilizacdo dos seus dados para analise da
VFC 3*°_ E assim, posicionados em dectbito dorsal em repouso em respiracdo espontanea por 30
minutos.

Para analise da VFC, o padrdo de seu comportamento foi registrado batimento a batimento
durante todo o protocolo experimental. Para analise dos dados foram utilizados 1000 intervalos RR
consecutivos e foi feita uma filtragem digital complementada por manual, para eliminacdo de
batimentos ectopicos prematuros e artefatos, e somente séries com mais de 95% de batimentos
sinusais foram incluidas no estudo °.

A andlise da VFC foi realizada por meio do método linear (RMSSD, pNN50, LF, HF e
LF/HF), obtidos pelo software HRV analysis.

Para andlise dos dados do perfil da populacao foi utilizado o método estatistico descritivo e
os resultados foram apresentados com valores de médias e desvios-padrao.

Para andlise estatistica dos dados, primeiramente para determinar a normalidade dos dados
foi aplicado o teste de Shapiro-Wilk. Na comparacao entre os grupos foi utilizado Teste T-Student
para dados ndo pareados. Diferencas nos testes foram consideradas estatisticamente significantes
quando o valor de "p" for menor que 0,05.
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RESULTADOS E DISCUSSAO.

Os dados dos indices lineares da VFC estdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1. indices lineares de VFC em individuos jovens saudaveis eutréficos e com

sobrepeso.
Indices E S p
Valor
Média Desvio- Minimo Maximo|Média Desvio- Minimo Maximo
padrao padrao
rMSSD [47,35 15,335 25,8 76,4 54,3 21,525 217 92,8 0,3907
pNN50 |28,03 15,604 6,8 54,8 3157 17,292 2 56,9 0,6192

LF(n.u.) [46,68 16,289 23,6 68,9 56,88 13,805 384 76,9 0,1268
LF(ms) [934,18 539,42 245 1902 1333,36 819,55 356 3100 0,1923
HF(n.u.)[53,39 16,289 31,1 76,4 43,12 13,805 23,1 61,6 0,1288
HF(ms) |981,81 384,41 427 1772 1109,09 764,34 107 2546 0,6298
LF/HF (0,93 0,59 0,31 2,00 1,53 0,79 0,62 3,00 0,0578

Abreviaturas: rMSSD (raiz quadrada da média da diferenca entre intervalos RR sucessivos),
PNN50 (porcentagem dos intervalos RR adjacentes com diferenca de dura¢do maior que 50ms), LF
(poténcia da banda de baixa freqiiéncia em unidades normalizadas e milissegundos), HF (poténcia
da banda de alta-freqtiéncia em unidades normalizadas e milissegundos).

Na analise intergrupos quanto ao IMC, o grupo S apresentou valores médios mais elevados e
extremamente significantes quando comparado ao grupo E. Ainda na comparacdo entre 0s grupos,
ndo foram detectadas diferencas significativas em relacdo aos valores dos indices rMSSD, pNN50,
LF (n.u.), LF (ms), HF (n.u.), HF (ms) de VFC.

Observando indices de analise espectral, LF (n.u.), HF (n.u.), em uma analise intragrupo,
encontra-se no grupo E uma tendéncia de aumento dos valores de HF (n.u.) em relagdo a LF (n.u.),
traduzindo uma predominancia parassimpatica; no grupo S, encontramos novamente uma tendéncia,
entretanto com predominancia do indice LF (n.u.), o que informa maior atividade simpatica.
BRUNETTO, et al ’, afirma que individuos obesos apresentam uma disfuncdo simpato-vagal
cardiaca, na qual verifica-se reducdo da atividade vagal e aumento da atividade simpética, o que

esta associado a risco de doencas cardiovasculares.
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CONCLUSAO.

A partir da populacdo deste estudo pode-se inferir que jovens com sobrepeso nao
apresentam alteracdo da modulacdo cardiaca, quando comparados a jovens eutréficos. Entretanto,
foi verificada tendéncia de aumento da atividade simpatica nos individuos com sobrepeso, na
andlise dos indices espectrais em unidades normalizadas, refletindo em uma tendéncia a ser grupos

de risco cardiovascular.
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1. INTRODUCAO

O crescente aumento da prevaléncia de sobrepeso e obesidade observada em diferentes regiées
do mundo e em diversos segmentos sociais, ndo SO nos paises ricos, mas também nos paises em
desenvolvimento, tem causado grande preocupacgdo entre autoridades sanitéarias e na populagdo em
geral *.

Entende-se que a obesidade faz parte de um grupo de condicOes cronicas caracterizadas pelo
excesso de gorduras corporais, atribuidas a um desequilibrio energético de origem multifatorial. A
Organizacdo Mundial da Saude conceituou satide como "o estado de mais completo bem-estar fisico,
mental e social”. A obesidade exerce efeitos adversos a saude, afetando o bem-estar fisico e
psicossocial. Representa a segunda principal causa de morte prematura evitdvel em paises
desenvolvidos, depois do fumo 2. Constitui-se um problema de sadde publica, tipico dos tempos
modernos, decorrente de maus habitos alimentares aliados a falta de atividade fisica. Segundo
ABESO *, “ a obesidade é um indice de massa corpérea (IMC) maior ou igual a 30 kg/m?2.

A obesidade é considerada uma epidemia mundial. 1sso se torna um problema de saude
publica, uma vez que as consequéncias da obesidade para a saide sd@o muitas e variam do risco
aumentado de morte prematura a graves doencas ndo letais, mas debilitantes, afetando, diretamente,
a qualidade de vida destes individuos A obesidade é freqlientemente associada com hiperlipidemia e
diabetes mellitus tipo2 duas condiges intimamente relacionadas com doencas cardiovasculares °.

2. OBJETIVOS E JUSTIFICATIVA
Visto que a obesidade é um fator de risco que leva a incidéncia de diversas doencas, tais
como: doencas cardiovasculares, diabetes mellittus, dislipidemia, hipertensdo arterial, e por esse
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motivo a obesidade se tornou um problema de salde publica, debilitando os individuos,
prejudicando sua qualidade de vida e podendo levar ao risco de morte prematura. Dessa forma, faz-
se necessario avaliar o perfil da populacdo quanto ao IMC, a fim de esclarecer a magnitude da
relacdo da obesidade uma vez que, esta também é considerada um fator agravante tanto para
diabetes quanto para hipertensdo arterial. Além disso, entender mais o perfil desta populacdo e
assim focar melhor as instru¢@es sobre melhores habitos de vida, principalmente na mudanca de
habitos alimentares mais saudaveis junto a populacao de programas preventivos.

Relacionar as classes dos indices de massa corporal (IMC), em relacdo aos valores
presséricos (VP) e glicémicos (VG) colhidos a partir da populacdo alvo do Programa Prevencao
Primaria e Secundaria a Doencas Cardiovasculares, realizados com os frequentadores do Centro de
Estudo e Reabilitacdo em Fisioterapia da FCT/UNESP.

3. MATERIAIS E METODOS

No periodo de 20 a 24 de outubro foram realizados as coletas de indice de Massa Corpdrea
(IMC), verificacdo da Pressdo Arterial (PA) e seus valores glicémicos, com sessenta e trés
voluntarios do Centro de Estudos e Atendimento de Fisioterapia e Reabilitacdo da FCT/UNESP de
média de idade 50,60317 + 17, 88542. Estas foram obtidas, respectivamente, por meio da aferigcdo
do peso com o uso de uma balanca e da altura pelo estadiémetro; pelo método indireto utilizando
um esfigmomandmetro anerodide e um estetoscopio, e através de exame de puncdo da polpa digital
(Biocheck), com pelo menos, duas horas em jejum. A partir disso, os individuos foram subdivididos
em trés grupos: Normais (N) (IMC: 18,5-24,9 Kg/m?), Sobrepeso (S) (IMC: 25,0-29,9 Kg/m?) e
Obeso (O) (30,0 - acima Kg/m?) 3. Para critério de classificacdo dos valores como pressio arterial
controlada (PAC), adotou-se os valores abaixo de 130mmHg para a PA sistolica e inferiores a
85mmHg para a PA diastdlica *. E para caracterizar os valores glicémicos controlados (VGC) foram
considerados valores menores e iguais a 100mg/dl °. Para a descricdo dos dados utilizou método
estatistico descritivo, apresentados a partir de médias, desvios padrdo, percentuais e ndmeros

absolutos.

4. RESULTADOS

No grupo de IMC Normais encontrou-se que, 71,42% tem valores glicémicos controlados e
28,57% com valores glicémicos ndo controlada, ja os que possuem sobrepeso e obesidade, 66,66%
apresentam volume glicémico controlado e 33,33% volume glicémico ndo controlado.

Em relagdo a Presséo Arterial o grupo normal tem 95,2% de Presséo arterial controlada e
4,76% com pressao arterial ndo controlada (PANC). J& os individuos que tém sobrepeso, 71,42%
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possuem de pressdo arterial controlada e 28,57% presséo arterial ndo controlada. E os obesos tém

85,71% de pressao arterial controlada e 14,28% pressao arterial ndo controlada.

5. DISCUSSAO

E bem evidente neste estudo, que os individuos que pertencem as classes mais elevadas de
IMC (sobrepeso e obeso) apresentaram altas porcentagem em relacdo aos valores pressoricos e
glicémicos, comprovando que este aumento € tanto mais significativo, quanto maior o grau de
obesidade dos individuos. Dessa forma, entende-se que probabilidade de desenvolver diabetes e
hipertensdo arterial é mais elevada para quem esta incluso na classe de sobrepeso e obeso.

Carneiro,G. et al ° declara altas prevaléncias de intolerancia a glicose ou diabetes, e
hipertensdo arterial em individuos obesos quando comparados aos individuos com sobrepeso,
entretanto a tolerancia a glicose elevou-se com o aumento do IMC de forma menos evidente em
relacdo ao aumento da hipertensdo arterial. O mesmo comportamento é observado quando
comparados aos individuos com peso normal e com sobrepeso, pois aqueles apresentam niveis
glicémicos e pressoricos superiores do que estes. E desta forma, os individuos com sobrepeso e
obesos possuem maiores riscos de desenvolverem diabetes mellitus, dislipidemia e hipertensao

arterial, condigdes que favorecem o desenvolvimento de doencas cardiovasculares.

6. CONCLUSAO

Comparando os dados, percebe-se que 0s grupos Sobrepeso e Obesidade apresentaram
maior prevaléncia de Presséo Arterial Ndo Controlada e Valores Glicémicos N&o Controlado,
tornando-os mais suscetiveis ao desenvolvimento de outros fatores de risco cardiovasculares como
Diabetes tipo Il e hipertensao arterial.

Portanto, ao analisar o comportamento da Pressdo Arterial e dos Valores Glicémicos de
individuos com diferentes classes de indice de Massa Corporea, percebe-se que 0S grupos
Sobrepeso e Obesidade apresentam maior chance a desenvolver diabetes tipo Il e hipertensédo

arterial.
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Muitos estudos tém demonstrado a eficiéncia da analgesia preemptiva com opidides quando empregados por via
peridural, com obtencdo de resultados satisfatérios para o alivio da dor pés-cirtrgica.Poucos estudos foram
realizados no cao com o uso do tramadol pela via peridural.Justifica-se portanto a busca de novos farmacos
opiéides como o tramadol para analgesia preemptiva. Avaliar os efeitos analgésico e cardiorrespiratorio
decorrentes da administracdo peridural de morfina ou tramadol, em cadelas submetidas a
ovariossalpingohisterectomia (OSH). Vinte e quatro cadelas foram tranquilizadas com acepromazina (0,05mg kg-
1 iv), seguindo-se indu¢do e manutencado anestésicas com propofol (4mg kg-1 iv) e isofluorano, respectivamente.
Os animais foram distribuidos em trés grupos, com 08 animais em cada: GM, GT e GS, tratados com morfina
(0,2mg kg-1), tramadol (2mg kg-1) ou solucdo salina (0,2ml kg-1), respectivamente pela via peridural lombo-
sacra. Foram mensurados: freqliéncias cardiaca e respiratéria, pressdo arterial sistllica, variaveis
hemogasométricas, temperatura retal durante os periodos pré e trans-cirirgico e o grau de analgesia e
necessidade de analgesia resgate nas primeiras 24 horas apos a cirurgia. A estatistica foi realizada mediante
andlise de variancia com aplicacdo do teste de Tukey, ao nivel de 5% de significAncia. Resultados analgésicos
semelhantes foram obtidos com o uso de morfina ou tramadol, com observacdo de analgesia de longa duracéo.
Analgesia resgate foi necessaria em 06 animais tratados com solugédo salina e 01 animal tratado com tramadol.
Minimas alteracdes cardiorrespiratérias foram observadas durante o procedimento anestésico. Os resultados
sugerem que a administracdo peridural de 2mg kg-1 de tramadol promoveu efeito analgésico p6s-operatorio
similar & administragdo de 0,1mg.kg-1 de morfina, conferindo analgesia de longa duragdo, concordando com
estudos prévios relatados no homem e no cdo. Além do efeito analgésico satisfatério observado no presente
estudo, poucas alteracbes cardiorrespiratérias foram detectadas durante o procedimento cirdrgico, sugerindo
gue ambos os farmacos podem ser empregados como componentes analgésicos da anestesia geral inalatdria,
concordando com resultados prévios. . Conclui-se que tanto a administragao peridural de morfina como a de
tramadol resultam em analgesia adequada e de longa duragdo, com minimos efeitos cardiorrespiratérios em
cadelas submetidas a OSH.
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CARACTERISTICAS MOTIVACIONAIS, ANTROPOMETRICAS E SALUTARES EM MULHERES JOVENS
FREQUENTADORAS DE UMA ACADEMIA DE GINASTICA FEMININA

BENDASOLI SILVA, MARCIO (Discente de curso de graduacédo - UNAERP)

CUNHA, LEANDRO ALVES DA (Discente de programa de Pds-Graduacédo - UNOESTE)
CUNHA, MELISSA ALVES DA (Outro)

CARVALHO, ANDERSON DOS SANTOS (Discente de programa de Pés-Graduacao)

Este trabalho foi um estudo de caso baseado na exploracdo cientifica das fichas de avaliagdo fisica de uma
academia de ginastica feminina, da cidade de Presidente Prudente, entre os anos de 2006 e 2007. Estas fichas
de avaliagdo compreendem uma anamnese e uma avaliagdo da composi¢do corporal. Foram analisadas 110
fichas, onde procuramos tracar um perfil dos fatores motivacionais que fizeram com que essas mulheres se
matriculassem na respectiva academia, tracamos também, o perfil da composicdo corporal, onde foram
analisadas a estatura corporal, 0 peso corporal, a relacdo estatura/peso corporal ou indice de Massa Corporal
(IMC), a relacdo cintura quadril (R= C/Q), o percentual de gordura corporal (%GC), através do protocolo de
Guedes, e por fim verificamos as prevaléncias de assimetrias organicas ou patologias apresentadas por estas
alunas. Constatamos que a maioria das alunas que iniciam nesta academia esta mais preocupada com a
melhora da estética corporal (n=74 ou 67,2%) em relacdo a obtencdo de uma melhora da salde (n=36 ou
32,8%), mostrando a supremacia da busca de uma melhora estética ou pelo corpo perfeito, geralmente, imposto
explicita e implicitamente pela midia devendo ser policiada, para que o aluno ndo cometa certos abusos como
deitas restritivas, treinos intensos sem o devido descanso, uso e abuso de farmacos, etc. Quanto as anomalias
constatar um namero elevado para a hiperlordose(n=98 ou 98,1%), hipercifose(n=34 ou 30,9%)e escoliose(n=15
ou 13,6%), embora os exercicios fisicos produzam beneficio para a satde devemos lembrar que sua prética de
maneira inadequada e demasiada pode elevar o indice de dor lombar. Para os dados referentes a composi¢éo
corporal obtivemos os seguintes resultados, para o IMC apresentaram 23,61 + 4,45 resultado entre 18,5 e 24,9
Kg/m2, correspondendo a um peso corporal normal e baixo risco salutar, segundo Mc Ardle, (2005). Para a
RC/Q o grupo apresentou 0,74+ 0,05, segundo Ahmed Kissebah, criador da razdo cintura/quadril, mulheres
devem possuir uma RCQ igual ou abaixo de 0,85(TRITSCHLER, 2003). Para o0 %GC o grupo apresentou 32,54
+ 4,73, segundo Lohmam, o grupo apresenta-se no limite superior para 0 %GC mulheres jovens adultas, os
resultados expressos para a composi¢cdo corporal estdo como média e desvio padrdo representando o grupo
todo estudado, apesar dos indices da gordura central ou visceral IMC E RC/Q estarem bons. Este estudo dara
subsidios aos professores de academias responsaveis em desenvolver os treinamentos de maneira a atender os
objetivos e as necessidades do cliente/aluno, bem como aos proprietarios de academias, responsaveis em
desenvolver qualidade em seus servicos prestados por seu estabelecimento, em ambos 0s casos para uma
maior atenc¢do a todos os fatores presentes em uma ficha de avaliagédo fisica.

Colloquium Vitae, 2009 1(n. Especial)



Encontro de Ensino, Pesquisa e Extensao, Presidente Prudente, 5 a 8 de outubro, 2009

RESUMOS DE PROJETOS

GARCIA JUNIOR, JAIR RODRIGUES .......ccoiiitie ittt

LIMA, MANOEL CARLOS SPIGUEL.......cuttiiiiiiiiiiiiiiie e

Colloquium Vitae, 2009 1(n. Especial)

45



Encontro de Ensino, Pesquisa e Extensao, Presidente Prudente, 5 a 8 de outubro, 2009 46

ENAPI 2009 UNIVERSIDADE DO OESTE PAULISTA - UNOESTE
COMUNICACAO CIENCIAS BIOLOGICAS
ORAL FISIOLOGIA

EFEITO DA ESPECIFICIDADE DE TREINAMENTO NOS PARAMETROS DE POTENCIA ANAEROBIA DE
ATLETAS
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Nas provas de ciclismo contra reldgio e nas provas de corrida de velocidade em pista de atletismo, o
desempenho dos atletas é altamente dependente do metabolismo anaerébio. No entanto, o teste aplicado para
avaliacdo da poténcia anaerobia de ciclistas e corredores comumente ¢ o TW. Com a nova metodologia para
avaliacdo da poténcia anaerobia, tem-se a possibilidade de utilizar os movimentos especificos para ambos os
grupos de atletas. O objetivo do estudo é verificar o efeito da especificidade do treinamento nos resultados dos
parametros do TW e TCSA entre o grupo de ciclistas e velocistas. Para tanto, 20 atletas (10 ciclistas e 10
velocistas) do sexo masculino, com idade entre 18 e 30 anos participardo do estudo. Todos os sujeitos serédo
submetidos a avaliagdo antropométrica, a um teste de Wingate (TW), a um teste de corrida semi atada (TCSA).
Apbs 0 s TW e TCSA serao coletadas amostras sangtineas retirada do l6bulo da orelha para determinacéo das
concentracdes pico de lactato ([Lacpico]) para cada um dos testes. Os testes serdo separados com intervalos de
48 a 72 horas. Os dados serdo apresentados em média e desvio padrdo (M + DP). Para comparacao dos
resultados entre os TW e TCSA sera utilizada analise de varidncia ANOVA one way e teste t Student. As
correlagBes entre as variaveis do TW e TCSA serdo realizadas através do coeficiente correlagdo de Pearson.
Nivel de significancia inferior a 5% (P< 0,05) sera adotado em todo o tratamento.
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