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A Influéncia de uma sessao aguda de exercicio de for¢ca com ou sem restri¢cdo do fluxo
sanguineo sobre os parametros de estresse oxidativo.

Kaué Kaleshi Carvalho, Thiago Rozales Ramis, Gustavo Azambuja Rocha, Leonardo
Peterson dos Santos, Niara Medeiros Carlos Henrique Muller, Claudia Funchal,
Caroline Dani, Jerri Luiz Ribeiro.

O exercicio de forca com restricdo do fluxo sanguineo com baixa intensidade oferece ganhos
similares ao treinamento de forca tradicional que possui como fator limitante o uso de altas
cargas para ganhos de forca, além do aumento inicial do estresse oxidativo na maioria das vezes,
porém com baixa intensidade e niveis de estresse oxidativo estaveis, proporcionando ganhos
também a pessoas que possuam com algum tipo de restricdo a alta intensidade com cargas
elevadas. Objetivo: Verificar os marcadores de estresse oxidativo entre exercicios com ou sem
restricdo do fluxo sanguineo e compara-los. Metodologia: A amostra foi de individuos
saudaveis do sexo masculino com média de idade 23,72+3,49 anos fisicamente ativos, 0s
mesmos realizaram os exercicios unilaterais flexdo de cotovelo e leg press. A distribuicéo foi
feitaem 3 grupos: I baixa intensidade (30% do RM) com oclusédo moderada do membro (n=11),
Il alta intensidade (80% do RM) (n=10) e Il baixa intensidade (30% do RM) sem oclusao
(n=8). Procedemos com a avaliagdo antropométrica seguida da familiarizacdo com os
exercicios e 0s equipamentos. Subsequente, procedeu o teste de 1 Repeticdo maxima.
Executaram trés protocolos de modo, no primeiro dia do 1° protocolo de exercicio, cada sujeito
fez a entrega do seu registro alimentar e recomendado a manter esta alimentacdo nos dias de
coleta de sanguinea. Estas ocorreram antes, imediatamente ap0s, 24 e 48 horas depois do
protocolo agudo, todos procedimentos foram realizados com intervalo minimo de 72 horas.
Sucedeu-se este protocolo de exercicio em conformidade com o grupo experimental de sujeitos.
Durante todos momentos do protocolo os niveis de peroxidacéo lipidica foram avaliados pelo
teste de substancias reativas ao acido tiobarbitdrico (TBARS) e o nivel de oxidacdo proteica,
pelo teste de Carbonilas oxidativas. Foi utilizado teste Anova para medidas repetidas e para
verificar as diferencas foi realizado um Post-Hoc Tukey para analisar os momentos pré, pés, 24
horas e 48 horas dos parametros e para normalidade das variaveis foi utilizado teste de Shapiro-
Wilk. Os dados estdo apresentados em médiatdesvio padrdo. Para verificar a normalidade das
variaveis foi utilizado teste de Shapiro-Wilk. A andlise estatistica foi realizada pelo SPSS
versdo 17.0, com nivel de significancia. Resultados: As médias + desvio padrdo foram:
TBARS; Grupo I, 7,25+ 1,03 nmol/mL, 6,05£0,72 nmol/mL, 5,26+1,04 nmol/mL e 6,34+1,39
nmol/mL; Grupo 11, 6,4+1,07 nmol/mL, 6,29£1,31 nmol/mL, 6,02+1,18 nmol/mL e 6,94+1,85
nmol/mL; Grupo IlI, 6,77£0,93 nmol/mL, 6,47+1,03 nmol/mL, 4,51+2,24 nmol/mL e
6,06£2,27 nmol/mL; pré, pos, 24 horas e 48 horas apds intervencdo respectivamente.
Carbonilas; Grupo 1, 65,11+ 25,72 g/dL, 54,33+14,77 g/dL, 63,94+18,98 g/dL e 81,28+29,72
g/dL; Grupo 11, 52,97+£22,75 g/dL, 70,72+28,20 g/dL, 50,87+21,24 g/dL e 67,66+£32,40 g/dL;
Grupo 111, 63,07+29,53 g/dL, 55,84+28,00 g/dL, 63,62+26,35 g/dL e 56,67+30,04 g/dL; pré,
pos, 24 horas e 48 horas ap6s intervencdo respectivamente. Foram encontradas diferencas
significativas na variavel TBARS no Grupo | ente 0 momento pré para o pos e 24 horas e no
Grupo 111 no momento pré e pos para momento 24 horas (p<0,05).

Conclusdes: Com bases nos dados obtidos apds sesséo aguda, houve diminuicdo significativa
nos niveis de peroxidagdo lipidica. Porém, havendo necessidade de estudos mais aprofundados
para que possamos esclarecer possiveis duvidas que possam ter permanecido.






