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Resumo

Este trabalho buscou avaliar o impacto do treinamento
resistido no controle glicémico e na fungdo renal ap6s um
programa de exercicios. Ensaio clinico realizado com homens
idosos vivendo com diabetes mellitus tipo 2. A amostra foi
constituida por 97 homens, média de 70 anos (+4), tempo de
diabetes de 15 anos (+8), acompanhados em um programa de
12 semanas de treinamento resistido. A avaliacdo da fungéo
renal foi avaliada pela estimativa da taxa de filtracdo
glomerular e creatinina e a avaliacdo do controle glicémico
através da hemoglobina glicada. Os valores de creatinina
apresentaram melhoras, demonstrado com poder estatistico (p
<0,05), sendo os valores médios iniciais 1,37 mg/dl e ao final
do programa 1,06 mg/dl (£22,29). A estimativa da taxa de
filtracdo glomerular, avaliada pela equacdo Modification of
Diet in Renal Disease e o controle glicmico, avaliado pela
hemoglobina glicada, mantiveram-se preservados dentro dos
pardmetros de recomendacdo para as caracteristicas do grupo.
O programa de treinamento resistido de 12 semanas, em idosos
vivendo com diabetes mellitus tipo 2, demonstrou eficiéncia
na manutencao da fung&o renal do grupo, evidenciada pela
reducdo das concentragoes de creatinina e pela manutencéo da
avaliaco da taxa de filtragéo glomerular e controle glicémico.

Palavras-chave: Controle Glicémico. Creatinina. Diabetes
Mellitus. Exercicio. Idoso.

Abstract

This study evaluated the impact of resistance training on
glycemic control and renal function in elderly men with type
2 diabetes mellitus. The clinical trial involved 97
participants, with an average age of 70 years and a diabetes
duration of 15 years, who underwent a 12-week resistance
training program. Renal function was measured by the
estimated glomerular filtration rate and creatinine levels,
while glycemic control was assessed by glycated
hemoglobin. The results showed a significant improvement
in creatinine levels, with a reduction from 1.37 mg/dl to 1.06
mg/dl (p < 0.05). The glomerular filtration rate and glycemic
control remained stable within the recommended parameters.
It was concluded that the resistance training was effective in
maintaining renal function and glycemic control in elderly
men with type 2 diabetes.
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Introducéo

O diabetes mellitus tipo 2 (DMT2) é uma sindrome metabdlica
de origem multipla, decorrente da falta de insulina e/ou da
incapacidade e/ou falta da insulina exercer adequadamente
seus efeitos. Tem como caracteristica principal a hiperglicemia
persistente, sendo o envelhecimento um dos fatores de risco e
tendo a doencga renal, como uma das principais consequéncias.
O controle glicémico e o monitoramente da funcdo renal é
imprescindivel para manter o controle da doenga e evitar
prejuizos que possam prejudicar a qualidade de vida do
portador. A pratica de exercicios € um dos fatores
determinantes para o envelhecimento bem-sucedido, sendo um
consenso de que em volumes adequados (frequéncia,
intensidade e duragdo), ajudam no controle, prevencdo e/ou
tratamento das doencas cronicas ndo transmissiveis, inclusive
pode ajudar e preservar, retardando a progressdo da doencga
renal. O objetivo deste trabalho foi avaliar o impacto do
treinamento resistido no controle glicBmico e na funcéo renal
ap6s um programa de exercicios.

Materiais e métodos

Trata-se de uma pesquisa clinica, conduzida no Laboratério do
Estudo do Movimento, (LEM) no Instituto de Ortopedia e
Traumatologia (I0T) do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de S&o Paulo (FM-USP) em
parceria com a Universidade Sdo Judas Tadeu (USJT). O
estudo foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa com o
namero de parecer 911.064 e CAAE: 39202214.8.0000.0065.
A amostra foi composta por n=97 homens idosos vivendo com
DMT2, com doenca estdvel por no minimo trés meses e
hemoglobina glicada até (9%), com taxa de filtracdo
glomerular acima de 60 mL/min/1,73m? e que pudessem
realizar exercicios fisico resistido para os grandes grupos
musculares. Foram acompanhados em um programa de 12
semanas, onde treinaram 2 vezes por semana por 40 minutos
acompanhados de equipe multidisciplinar, incluindo
orientacdo alimentar. A avaliacéo da fungdo renal foi avaliada
pela equacdo Modification of Diet in Renal Disease (MDRD)
para avaliagdo da estimativa da taxa de filtragdo glomerular
(TFGe), incluindo amostras de sangue para analise e
quantificacdo da creatinina e controle glicémico através da
hemoglobina glicada no inicio e ao final do programa. Os
dados foram analisados com estatisticas descritivas e teste
Wilcoxon e Coeficiente de Correlagdo de Spearman no
software Stata, versdo 17.

Resultados e discussao

O grupo foi composto por homens com média de idade de 70
anos (+4,0) e 15 (x 7,8) anos de tempo de diabetes. Em rela¢do
a escolaridade, a maioria dos participantes apresentaram
ensino superior (61%), com ganhos de 3 a 5 salarios minimo
(42%), brancos (77%), casados (77%), com duas ou mais
doencas (48%), sendo as mais citadas hipertensdo,
dislipidemia e doencas cardiovasculares. Quanto ao uso de
medicamentos, o relato de trés ou mais (82%), dentre eles os

alcodlicas (53%) e que relataram ja fazer pratica de alguma
atividade fisica (62%), em sua maioria caminhada.

A Tabela 1 mostra os resultados das avaliagdes entre a linha de
base e semana 12. Os valores de creatinina demonstraram
melhora comparado a reducéo de valores entre o inicio e pos
programa, inclusive apresentando diferenca com poder
estatistico (p<0,05). De acordo com American Diabetes
Association (2024), o controle esta associado com a
preservacdo renal, sendo um importante marcador de salde
para diabetes, hipertensdo e doenca renal. Os resultados da
avaliacdo da TFGe demostraram eficiéncia no protocolo
utilizado, preservando a funcéo renal e mantendo os valores de
filtracdo glomerular acima do critério de inclusdo. Os estudos
demonstram que os exercicios, além de indmeros beneficios,
podem também ter o efeito de atenuar a progresséo da doenca
renal (Corréaetal., 2021), sendo uma ferramenta na prevencéo
destes desfechos e a TFG utilizada para classificar o estagio da
doenca renal crénica. A avaliacdo do perfil glicémico,
representado pela HbAlc (hemoglobina glicada) néo
apresentou diferencas estatisticas, porém estavam de acordo
com o0s parametros preconizados na Diretriz Sociedade
Brasileira de Diabetes (Sa et al., 2024) e de acordo com as
metas glicémicas para idoso saudavel, segundo a classificagdo
e recomendacdo (HbAlc <7,0-7,5%), otimizando o
gerenciamento para reducdo de risco e complicagdes micro e
macrovasculares, melhora na fungdo congnitiva, energia, bem-
estar e qualidade de vida, hipoglicemias, dentre outros. De
acordo com as diretrizes, o cuidado e atencdo com o controle
glicémico e afuncdo renal previnem e retardam o progressao
da doenga renal diabética e outros desfechos.

Tabela 1. Avaliacdo do perfil renal e glicémico DMT2

Baszeline Semana 12

Média DP' Mediana Média DP' Mediana p Valor®

Creatinina
0,7-1,3 mg/dL 137 33 0,99 L06 031 1,00 <0,05

TFGe*
mLmin/1,73m* 79,72 1993 77,75 78,65 122,29 7600  0,0963
Hemoglobina Glicada

% 704 121 6,70 687 087 6,80 0.9780

! Desvio Padrio ! Teste Wilcoxon

*Fquacio: Medificarnon of Diet in Renal Disease (MDRD)

Concluséo

O programa de 12 semanas de treinamento resistido parece ser
efetivo para a gestdo adequada dos pardmetros da funcéo renal,
com ganhos na melhora do pardmetro creatinina e preservacdo
das taxas de filtracdo glomerular e controle glicémico para
idosos DMT2.
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