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INTRODUCAO

A corrida em piscina funda € uma alternativa interessante a pacientes com diabetes
tipo 2 que na maioria das vezes tem dificuldade de realizarem exercicios que necessitam o
suporte da propria massa corporal. Nessa modalidade, os pacientes podem realizar exercicios
com cargas altas e reduzido risco de lesfes valendo-se de um colete flutuador para manter o
corpo em posicao vertical, sem contato entre os pés e o fundo da piscina (DOWZER & REILLY,
1998). No entanto faltam evidéncias comparando os efeitos glicémicos dessa modalidade com
treinamento realizado em meio terrestre, o qual ja tem consolidado suporte cientifico.

Embora o controle glicEmico em longo prazo seja o principal objetivo do tratamento
do diabetes (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2014), o conhecimento sobre o impacto
agudo das sessdes de treinamento sobre a resposta glicémica nessa populagdo é crucial para
garantir a seguranca e qualidade da pratica de exercicios. Além disso, a regulacdo glicémica
cronica se d& como efeito adicional de cada sessdo de treino (DUCLOS, VIRALLY e DEJAGER,
2011) e isto ndo tem sido investigado ao logo de uma periodizacdo de treinamento,
especialmente em diferentes meios de treinamento.

OBJETIVO
Analisar as respostas glicémicas agudas nas primeiras sessdes de trés mesociclos de
periodizacdo de treinamento aerdbico em meio aquatico e terrestre.

METODOS

O estudo contou com a participacdo de 20 pacientes com diabetes tipo 2 (13 homens e
7 mulheres) que ndo praticaram qualquer exercicio fisico nos trés meses que antecederam ao
estudo, tendo recebido apenas seu tratamento médico habitual.

Os pacientes foram submetidos a programas de treinamento de 12 semanas que
envolviam corrida em piscina funda com uso de coletes (grupo GTA) e caminhadas/corridas
em pista de atletismo (grupo GTT). Ambos realizaram programas de treinamento que
consistiram de um periodo de adaptacdo de trés semanas seguidos por trés mesociclos de trés
semanas cada.

O treinamento foi realizado trés vezes por semana e cada sessdo de 45 minutos foi
dividida entre aquecimento (5 minutos), seguido pelo programa principal de treinamento (35
minutos) e uma sessdo de volta a calma (5 minutos). Ambos foram submetidos a programas
de treinamento intervalados com a seguinte periodizagdo: 1° mesociclo (semanas 1-3) com
sete blocos de 3min (85-90%) por 2min (<85%) do limiar anaerébico (LA); 2° mesociclo
(semanas 4-6) com 7 blocos de 4min (85-90%) por 1min (<85%) do LA; 3° mesociclo
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(semanas 7- 9) com 7 blocos de 4min (90-95%) por 1min (< 85%) do LA; 4° mesociclo
(semanas 10-12) com 7 blocos de 4min (95-100%) por 1min (<85%) do LA. Ambos o0s grupos
tiveram periodizacdo de treinamentos semelhantes, diferindo apenas no que diz respeito ao
meio. A glicemia capilar foi avaliada antes e imediatamente apds a primeira sessdo de cada
mesociclo de treinamento — exceto o primeiro, adaptativo - com um glicosimetro clinico
(Accu-Check Performa).

ANALISE ESTATISTICA

A Equacdo de Estimacdo Generalizada (GEE) foi utilizada para avaliar a reducao nos
niveis de glicose em diferentes mesociclos e em diferentes ambientes de treinamento
considerando os fatores: tempo, mesociclo e grupo. As comparacdes multiplas foram
realizadas com post-hoc de Bonferroni. O nivel de significancia foi estabelecido como a
<0,05. As andlises foram realizadas com o software SPSS, versdo 19.0.

RESULTADOS

O GTA apresentou reducdes glicémicas significativas em todos mesociclos (p<0,05)
(mesociclo 1: pré-sessao: 164 mg/dl + 80,05 e pos-sessdo: 132,15 mg/dl + 66,89; mesociclo 2:
pré-sessdo: 208,62 mg/dl £ 106,12 e pds-sessdo: 140,77 mg/dl £ 71,36; mesociclo 3: pré-
sessdo: 169 mg/dl £75,55 e pos-sessdo: 130,69 mg/dl £67,09).

No grupo GTT as redugdes glicémicas foram semelhantes também nos trés mesociclos
(p<0,05): (mesociclo 1: pré-sessdo: 134,86 + 23,39 e pos-sessdo: 109,00 + 27,08; mesociclo
2: pré-sessdo: 130,14 mg/dl + 11,38 e pds-sessdo: 96,29 mg/dl + 10,08; mesociclo 3: pré-
sessdo: 154,57 mg/dl + 60,27 e pds sessao: 110,57 mg/dl + 47,87).

Nos diferentes mesociclos de treinamento, nenhuma diferenga entre grupos foi
encontrada. A magnitude de reducdo glicémica foi de 19%, 29% e 24% para 0 GTA e 19%,
25% e 28% para 0 GTT nos mesociclos 1, 2 e 3, respectivamente.

DISCUSSAO

Exercicios realizados em ambientes de treinamento diferentes mostraram-se
igualmente eficazes na reducdo glicémica de forma aguda. Os percentuais dos trés mesociclos
avaliados quando comparados apontam que 0 meio tem pouca interferéncia nesse sentido. Por
outro lado, a progressédo de intensidade demonstrou ser mais efetiva para controle agudo, pois
houve uma resposta glicémica similar entre 0os mesociclos. A intensidade inicial de exercicio
(85-90% da frequéncia cardiaca de limiar anaerdbico) que inicialmente causou reducdo da
glicemia em 35 minutos pode ndo ser um stress fisioldgico suficiente para manter a magnitude
de reducdo ao longo de 12 semanas, quando 0s pacientes teriam provavelmente se adaptado
para este nivel de esforco, tendo entdo que gastar menos energia durante as sessfes caso as
duracbes fossem mantidas. Por isso consideramos a progressdo da intensidade fundamental
para a manutencdo da magnitude de reducéo glicémica ao longo de programas de treinamento.

CONCLUSAO

O treinamento aerdbico pode determinar respostas glicémicas agudas eficazes e
independentes do meio de realizacdo (aquéatico ou terrestre). A progressdo das variaveis do
treinamento, especialmente a intensidade, & importante para garantir essas reducdes
glicémicas.
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Como aplicacdo préatica, destacamos a importancia do treinamento realizado em
ambiente aquatico para reduzir o impacto em relacdo ao treinamento em ambiente terrestre,
diminuindo assim o risco de lesGes. Os exercicios nesse meio podem ser ideais para o
principio da continuidade, permitindo a progressdo dos estimulos fisioldgicos em pacientes
tdo associados com incapacidade funcional.
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