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Resumo: A sindrome metabdlica € caracterizada por um conjunto de fatores de
riscos cardiovasculares, que usualmente esta relacionada a deposi¢cao central
de gordura corporal e resisténcia a insulina. Este estudo tem como objetivo
investigar o efeito de um programa de exercicios fisicos na redugdo do indice
de Massa Corporal (IMC) e Circunferéncia da Cintura (CC) em pessoas com
sindrome metabdlica. Participaram do estudo sete adultos voluntarios, de
ambos o0s sexos, com media de idades de 49 anos, que apresentavam
sindrome metabdlica segundo os critérios de NCEP-ATP IIl (2001). Foram
coletados dados antropométricos de peso, altura e CC. Foi realizado o calculo
do IMC (IMC=peso/altura2). As coletas foram realizadas no inicio do estudo e
apos 16 semanas de intervengdo. O grupo de estudos foi submetido a um
programa de exercicios fisicos durante 16 semanas, com frequéncia semanal
de trés sessdes, com duragao de 60 minutos cada. As sessdes compreendiam
em: exercicios aerobicos, alongamento, exercicios resistidos e alongamento. A
intensidade foi adaptada de acordo com as caracteristicas individuais. Os
resultados foram analisados estatisticamente por meio do teste “t” Student
pareado. Como resultados tivemos uma média inicial de IMC de 33Kg/m2 e
final de 32Kg/m2, e de CC 106 e 104cm respectivamente. Houve uma discreta
reducao tanto nos valores de IMC como CC, porém nao significativas. Desta
maneira, o programa de exercicios fisicos foi capaz de reduzir modestamente
os valores de IMC e CC de pessoas com Sindrome Metabdlica. Acredita-se que
um tempo maior de intervencao seja necessario para a obtengao de resultados
significativos.
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Introdugdo: A sindrome metabdlica, também conhecida como sindrome X,
sindrome da resisténcia a insulina ou sindrome plurimetabdlica é caracterizada
pelo agrupamento de fatores de risco cardiovasculares como hipertenséo
arterial, resisténcia a insulina, hiperinsulinemia, intolerancia a glicose, diabete
do tipo 2, obesidade central e dislipidemia (LDL-colesterol alto, triglicérides alto
e HDL-colesterol baixo) (PENALVA, 2008).

As causas do desenvolvimento da Sindrome Metabdlica (SM) sdo complexas e
nao estio totalmente esclarecidas. As evidéncias da literatura levam a crer que
a SM resulta da influéncia do meio ambiente em individuos geneticamente
predispostos. A SM tornou-se um importante tépico de pesquisa na década de
1990, devendo os resultados ajudar-nos a compreender melhor a fisiopatologia
dessa doenga e suas inter-relagdes (TUBALDINI et al., 2008).

Considerando que mais de 300 milhdes de individuos sao obesos, e que ainda
esta ocorrendo um aumento na prevaléncia de doenga cardiovascular e de
diabetes tipo 2 na populagdo, a incidéncia de SM deve crescer de forma
preocupante nos préximos anos. Neste sentido, o objetivo do presente estudo
foi de investigar o efeito de um programa de exercicios fisicos na redugao do
indice de Massa Corporal (IMC) e Circunferéncia da Cintura (CC) em pessoas
com sindrome metabdlica.

Metodologia: Participaram do estudo sete adultos voluntarios, de ambos os
sexos, com meédia de idades de 49 anos, que apresentavam sindrome
metabdlica segundo os critérios de NCEP-ATP Ill (2001). O grupo de estudos
foi submetido a um programa de exercicios fisicos durante dezesseis semanas.
O protocolo de exercicios foi realizado no Centro de Educagdo Fisica e
Desportos da Universidade Federal de Santa Maria- UFSM com frequéncia de
trés sessbes semanais de 60 minutos de duragao. Cada sessao era composta
por trés fases: atividades aerdbicas de intensidade moderada, exercicios de
resisténcia muscular localizada e relaxamento. O alongamento era realizado
no inicio e ao final de cada sessado, a fim de evitar lesbes musculares. O
treinamento aerobio era realizado durante 30 minutos em cada sessao, com a

frequéncia cardiaca-alvo estabelecida entre 60% a 85% da frequéncia cardiaca



maxima, calculada através da formula de Karvonen et al.(1957). Os exercicios
de resisténcia muscular eram efetuados na sequéncia do exercicio aerdbio e
constituiam-se de contragdes dinamicas realizadas em trés séries com 20 a 25
repeticoes possiveis, a uma intensidade entre 60-70% do numero de repeticdes
maximas (nRM), predominando o fator aerdbio (DAMASO et al., 2007). No
decorrer do estudo o protocolo de exercicios fisicos foi sofrendo modificagoes,
sendo regulada a sobrecarga em volume e intensidade individualmente, e
dentro das possibilidades e evolugao fisica de cada individuo. Ao final do
estudo estavam sendo executados oito exercicios em aparelhos especificos
(remada sentada, puxada, supino reto, leg press, extensdo de joelhos, flexao
de joelhos, flexdo plantar e extensao de cotovelo) e quatro exercicios com
pesos livres (abdugédo-aducado com flexdo de ombro, desenvolvimento frontal,
desenvolvimento lateral e flexdo de antebraco).

Os sujeitos foram avaliados no local de realizagdo das atividades fisicas.
Foram coletados dados antropométricos de peso (kg), estatura (m) e
circunferéncia da cintura (cm). O peso foi mensurado a partir de uma balanga
antropométrica da marca Filizola®, com capacidade de 150kg e precisdo de
100g, com o sujeito descalgo e usando roupas leves. A estatura foi verificada
utilizando-se um estadidmetro portatil. A circunferéncia foi verificadas com o
auxilio de uma fita antropométrica inelastica da marca Sanny. Foi calculado o
indice de Massa Corpérea (IMC) pela equagdo de Quételet, dividindo-se a
massa corporal (kg) pelo quadrado da estatura (m) (IMC = kg/m2).

A avaliacdo da CA foi por meio da classificacdo de NCEP-ATP Il (2001). Os
resultados foram analisados estatisticamente por meio do teste “t” Student
pareado. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal de Santa Maria-RS-Brasil.

Resultados: Como resultados tivemos uma média inicial de IMC de 33Kg/m2 e
final de 32Kg/m2. Quanto a CA a média inicial foi de 106 cm e final de 104 cm.
Houve uma discreta reducao tanto nos valores de IMC como CC, porém néao

significativas para um p<0,05.



Inicialmente os individuos encontravam-se com o IMC na faixa da obesidade e
ao final do estudo esses indices ndo foram normalizados, porém a atividade
fisica foi efetiva para reduzir (em 90% deles) esses indices. Um estudo
recentemente apresentou resultados semelhantes, pois foram avaliados os
efeitos do exercicio fisico apdés 12 semanas em 22 mulheres obesas e nao
obtiveram redugdes significativas no IMC apds o programa. Porém os autores
afirmam que o exercicio € um importante fator para o processo de
emagrecimento, pois demonstrou diminuir significativamente os fatores de risco
para o desenvolvimento de doencgas crénicas como circunferéncia da cintura,
circunferéncia do quadril e relacao cintura/quadril (ROCA et al., 2008).

Em contrapartida, outros estudos que investigaram o efeito do exercicio fisico
na composicdo corporal de mulheres obesas obtiveram resultados de
diminuicdo significativa do IMC, entretanto, com um periodo de tempo maior
para a intervencao com exercicio durante 20 semanas (MONTEIRO et al. 2004;
VANCEA et al. 2009).

O aumento do indice de massa corporal esta nitidamente relacionado a fatores
de risco cardiovascular como diabetes mellitus, hipertensdo e dislipidemia
(CERCATO, et al. 2004). Dessa forma, o treinamento fisico, embora ndo tenha
sido significativo, foi eficaz em reduzir o IMC.

De acordo com os valores de referéncia para CC (ATP lll), os participantes do
estudo permanecem sob risco, mas podemos considerar que em apenas 16
semanas de exercicios, o programa trouxe efeitos benéficos para a saude
desses sujeitos devido diminuicdo dessa variavel. A reducdo da CC, embora
modesta, demonstra efeito benéfico do exercicio fisico na saude desses
sujeitos, considerando que a circunferéncia da cintura aumentada indica
excesso de gordura abdominal, principal fator de risco da sindrome metabdlica
(RUBIO, 2011). Corroborando com esses resultados, Rubio (2011) também
encontrou redugdo modesta na CC apos a participagdo em programas de

exercicios fisicos, porém singinificativos.



Conclusao: Desta maneira, o programa de exercicios fisicos foi capaz de
reduzir modestamente os valores de IMC e CC de pessoas com Sindrome
Metabdlica. Acredita-se que um tempo maior de intervencdo seja necessaria
para a obtenc&o de resultados significativos. O acumulo de gordura na regido
abdominal, esta relacionado ao maior risco de doenca aterosclerética, desta
maneira qualquer efeito na diminuicdo nesses indices é valido considerando

reducao nos fatores de risco para a sindrome metabdlica.
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