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1. INTRODUCAO

A inflamacao é produzida pelas células do sistema imune em resposta a uma
infeccdo. Tem a fungdo de aumentar a permeabilidade endotelial e promover
quimiotaxia (PLAYFAIR; CHAIN, 2013). Porém, a inflamacédo sistémica produz
danos vasculares, que podem levar a doencas severas, faléncia de érgaos e até a
morte (PLAYFAIR; CHAIN, 2013).

Mulheres pés-menopausadas, em consequéncia da hipoestrogenia, tém altas
concentracfes de citocinas pro-inflamatérias (PFEILSCHIFTER et al., 2002) e
disfungdes imunoldgicas (OLSEN; KOVACS, 1996). Nesse sentido, o exercicio fisico
se torna uma alternativa valiosa como tratamento ndo farmacol6gico para reduzir
essa condicdo, devido ao seu ja conhecido efeito anti-inflamatério (PEDERSEN;
SALTIN, 2006; PETERSEN; PEDERSEN, 2005; MATHUR; PEDERSEN, 2008;
WALSH et al.,, 2011). No entanto, foram encontrados somente quatro ensaios
clinicos randomizados sobre essa tematica em mulheres po6s-menopausadas
(IMAYAMA et al.,, 2012; JOHANNSEN et al.,, 2012; CAMPBELL et al.,, 2009;
STEWART et al., 2010), mostrando efeitos distintos. Todas as intervencfes foram
feitas com exercicio aerobio e somente no estudo de Campbell et al. (2009) que
houve uma diminuicdo na proteina C-reativa depois de 12 meses de intervencao (0s
demais ndo encontraram associacao). Além disso, a influéncia de outros tipos de
exercicio na imunomodulacdo (como o treinamento resistido) ainda ndo esta clara
(NIEMAN et al., 1994; PRESTES et al., 2009) e novos estudos sdo necessarios para
otimizar os efeitos anti-inflamatérios do exercicio fisico (GLEESON et al., 2011).

Devido a isso, 0 objetivo do presente estudo foi verificar os efeitos de 12
semanas de diferentes volumes de treinamento concorrente nos niveis de
Butirilcolinesterase (BChE) em mulheres pés-menopausadas.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um ensaio clinico randomizado realizado com todas as mulheres
pos-menopausadas da fila de espera de um projeto de hidroginastica da ESEF-
UFPel, que concordassem em participar do estudo e nao praticassem atividades
fisicas orientadas. Foram excluidas do estudo todas que responderam positivamente
a, pelo menos, uma resposta positiva do questionario PAR-Q, tivessem histoérico de
diabetes e/ou cancer ou realizado ooferectomia. Todas mulheres selecionadas para
0 estudo foram primeiramente a uma reunido para preencher o PAR-Q, assinar o
termo de consentimento livre e esclarecido, realizar a coleta sanguinea de linha
base e serem alocadas em um dos quatro grupos de intervencédo. O treinamento
fisico foi conduzido em trés secdes semanais, durante 12 semanas e comegou ha
semana posterior as coletas de linha base.
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Os grupos de 90, 150 e 210 min/semana realizaram 30, 50 e 70 minutos por
secdo, respectivamente, sendo a metade de cada secdo realizada com exercicio
aerobio e a outra com treinamento resistido. O grupo controle ndo realizou exercicio
fisico e foi aconselhado a manter suas atividades normais. As amostras sanguineas
foram coletadas no comeco, na 62 e na 122 semana de estudo, sempre 48 apos a
dltima sessé@o de exercicio fisico. A atividade da BChE foi verificada em soro e
determinada utilizando uma modificagdo do método de espectrofotometria descrito
em Ellman et al. Para analise estatistica, inicialmente a normalidade de distribuicéo
da variavel foi checada através do teste de Shapiro-Wilk. Para testar as diferencas
entre 0s grupos, utilizou-se a analise de variancias (ANOVA) de uma entrada com o
post-hoc de Bonferroni. Para as analises intragrupo, utilizou-se a ANOVA de
medidas repetidas com o post-hoc de Tukei HSD. O nivel de significancia foi fixado
em p<0,05.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 144 mulheres contatadas, 42 preenchiam os critérios de inclusdo e
aceitaram participar do estudo, das quais, nove foram randomizadas no grupo
controle, e 11 em cada grupo de intervencdo. Esse estudo obteve uma taxa de
perda de 35,7%. Apenas seis das 27 mulheres que concluiram o estudo aderiram
menos que 75% do programa de exercicio, e devido a isso, achamos desnecessario
0 controle para esse fator. A Tabela 1 mostra os resultados encontrados na atividade
da BChE. Nota-se que a atividade dessa colinesterase nao foi influenciada pela
intervencao (verificado pelas andlises intra-grupo) e ndo apresentou diferencas entre
0S grupos. Esse achado corrobora com outro dado experimental que concluiu que a
atividade da BChE nao é alterada depois de seis semanas com um protocolo de
natacédo (CARDOSO et al., 2014).

Essa enzima tem um papel crucial nos processos inflamatorios, pois ela €
capaz de hidrolisar uma variedade de ésteres, incluindo a acetilcolina (DARVESH, et
al., 2010) que atua em vérias células ndo neuronais, tais como células do sistema
imune e sanguineo (DE ALMEIDA; SALDANHA, 2010), e como um agente anti-
inflamatoério que induz o decréscimo na producdo de citocinas pro-inflamatorias
pelos macrofagos (DE OLIVEIRA,2010), e por essa razdo, alguns estudos sugerem
gue a BChE pode ser um marcador relevante para deteccdo de inflamacéo (DAS,
2007; ZIVKOVIC, 2015). Embora seja bem documentado que o exercicio fisico
regular exerce efeitos anti-inflamatorios, pode-se inferir que esses efeitos ndo séao
associados com a BChE.

Tabela 1. Mudancas na atividade da Butirilcolinesterase (BChE) de acordo com as
semanas de intervencdo. Todos os valores estdo expressos em média (+ desvio

padrao).

Variavel Grupo Baseline (n 40) Semana 6 (n31) Semana 12 (n 27) p

BChE (umol Controle 9,35 (2,79) 10,07 (0,83) 11,16 (1,65) 0,05*

SgSCh/ himg 90 min/semana 10,83 (2,00) 11,46 (2,83) 9,49 (1,28) 0,4

proteina) 150 min/semana 7,44 (4,31) 9,40 (2,85) 8,71 (1,78) 0,5*
210 min/semana 7,31 (4,23) 11,02 (2,83) 10,34 (2,77) 0,4*
P 0,2 04" 0,2

# Analise de variancia de uma entrada (entre grupos) * ANOVA de medidas
repetidas (intra-grupo)
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4. CONCLUSOES

Conclui-se que o treinamento concorrente, independente do volume, néo
desencadeou modificacdes crbonicas na atividade da enzima BChE em mulheres
pos-menopausadas, porém mais ensaios clinicos randomizados devem ser feitos
com essa populagéo e treinamento, avaliando um senario inflamatério completo para
melhor entender essa tematica.
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