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Resumo

A diabetes tipo | é uma doenca cronica que exige autocuidado para a vida toda. O pancreas é uma glandula que
possui varias funcdes, entre elas a producdo da insulina. Quando ha grande concentragdo de aglcar no sangue, a
glandula é responsavel por acionar a fabricagdo da insulina. Para o tratamento da diabetes mellitus I, a insulina é
classificada em trés tipos: regular, intermediaria e lenta, cada uma com ac¢des especificas no organismo. Observa-
se que a atividade fisica vem tomando uma posicao de destaque no tratamento da diabetes mellitus I. Se entende
como exercicio fisico 0 movimento corporal estruturado e planejado a fim de aprimorar o condicionamento e a
aptiddo fisica. No inicio do exercicio a energia provem diretamente da glicose que se encontra estocada na forma
de glicogénio no musculo e no figado. A prescricdo de exercicio indicada para pacientes com DM 1 é o exercicio
aerobio, combinado com exercicios resistidos. Estes exercicios entram em sintonia com a dieta e a dosagem de
insulina. Esta pesquisa foi realizada através de um mecanismo de busca, disponivel no portal de periédicos da
CAPES (Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior), biblioteca virtual que relne e
disponibiliza, para o ensino e pesquisa no Brasil, a produgdo cientifica nacional e internacional.

Palavras-chave: Diabetes tipo I. Atividade fisica. Cuidados e beneficios.
Abstract

Type | diabetes is a chronic disease that requires self-care for life. The pancreas is a gland that has several functions,
including the production of insulin. When there is a high concentration of sugar in the blood, the gland is
responsible for triggering the manufacture of insulin. For the treatment of type | diabetes mellitus, insulin is
classified into three types: regular, intermediate and slow, each with specific actions in the body. It is observed
that physical activity has taken a prominent position in the treatment of type | diabetes mellitus. Structured and
planned body movement is understood as physical exercise in order to improve conditioning and physical fitness.
At the beginning of the exercise, the energy comes directly from glucose, which is stored in the form of glycogen
in the muscle and liver. The exercise prescription indicated for patients with type | DM is aerobic exercise,
combined with resistance exercises. These exercises are in tune with the diet and insulin dosage. This research was
carried out through a search engine, available on the CAPES journals portal (Coordination for the Improvement
of Higher Education Personnel), a virtual library that gathers and makes available, for teaching and research in
Brazil, the national and international scientific production.
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A importancia da atividade fisica no tratamento do diabetes tipo |
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Resumen

La diabetes tipo | es una enfermedad cronica que exige autocuidado durante toda la vida. El pancreas es una
glandula que tiene varias funciones, entre ellas, la produccion de insulina. Cuando hay gran concentracion de
azlcar en la sangre, la glandula acciona la generacion de insulina. Para fines de tratamiento de la diabetes mellitus
I, la insulina se clasifica en tres tipos: regular, intermedia y lenta, cada una de ellas con acciones especificas sobre
el organismo. Se observa que la actividad fisica ha venido asumiendo una posicion de destaque en el tratamiento
de la diabetes mellitus I. Se entiende por ejercicio fisico el movimiento corporal estructurado y planificado con el
proposito de mejorar el acondicionamiento y la aptitud fisica. Al comienzo del ejercicio, la energia proviene
directamente de la glucosa que se encuentra acumulada en forma de glucogeno en el madsculo y en el higado. La
prescripcion indicada para pacientes con DM | es el ejercicio aerdbico, combinado con ejercicios resistidos, que
entran en sintonia con la dieta y la dosificacion de insulina. Esta investigacion se realizo a partir de un mecanismo
de busqueda disponible en la biblioteca virtual de publicaciones periodicas de la CAPES (Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior), que retne y pone a la disposicion de la ensefianza e investigacion
en Brasil, la produccion cientifica nacional e internacional.

Palabras-clave: Diabetes tipo I. Actividad fisica. Cuidados y beneficios.
1 Introducéo

A diabetes tipo | € uma doenca crénica que exige autocuidado para a vida toda. Segundo
divulgacdo recente da Organiza¢do Mundial da Satude (OMS), no Brasil, a diabetes atinge mais
de 13 milhdes de pessoas, aproximadamente 10% da populagdo. Para conter este avanco, a
OMS pretende atuar por meio de implantacédo de politicas publicas que incentivem a pratica de
exercicios (RAMALHO; SOARES, 2008)., 2008).

Uma projecdo realizada pela Federacdo Internacional de Diabetes demonstra a relagéo
dos 10 paises, entre 2015 e 2040, com maior nimero de pessoas entre 20 e 79 anos com
diabetes; o Brasil encontra-se em quarto lugar nesta tabela e com avanco gradativo
(GALVIN;NAVARRO;GREATTI, 2014).

No mundo, um de cada trés adultos ndo pratica atividade fisica, aproximadamente 3,2
milhdes de pessoas morrem a cada ano pela falta de atividade fisica. Entre os jovens, quatro em
cada cinco sao considerados insuficientes ativos; a recomendacéo é que esses jovens pratiquem
no minimo 60 minutos diarios de atividade fisica (FERRARI et al., 2019). Mas o que seria
atividade fisica?

Para a UNESCO, atividade fisica &€ um direito de todos e uma necessidade bésica; se
define como qualquer movimento corporal, produzido pelos musculos esqueléticos, que resulte
em gasto energético. Assim, quando caminhamos, trabalhamos ou até mesmo comemos,

fazemos movimentos voluntarios que implicam estar em atividade fisica (GOES et. al., 2007).
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Visando um tratamento eficaz para a diabetes mellitus | e uma possivel estabiliza¢do do
quadro evolutivo desta sindrome (sindrome metabodlica), levamos em consideracdo seus
possiveis tratamentos (ANGELIS etal., 2006).

Em busca de uma acdo interventiva, indica-se a atividade fisica, ou exercicio fisico
regular para manutencdo dos niveis de glicose sanguinea e estabilizacdo dos indicadores
metabdlicos responsaveis pela reacdo em cadeia da respectiva sindrome (GOES etal., 2007).

2 Diabetes tipo |

A diabetes tipo | (DM 1) ou diabetes dependente de insulina € uma condi¢do na qual o
pancreas produz pouca ou nenhuma insulina; ocorre principalmente em jovens e criangas, mas
ndo se descarta a possibilidade de ocorrer em adultos. Esta condigéo ocorre porque o sistema
imunoldgico acaba por atacar as células betas pancreaticas, fazendo com que pouca ou henhuma
insulina seja liberada. O corpo desta forma ndo consegue absorver a glicose do sangue
(RAMALHO et al., 2008).

O pancreas é uma glandula que possui varias fungdes, entre elas a producédo da insulina.
Quando h& uma grande concentracao de aclcar no sangue, a glandula é responsavel por acionar
a fabricacdo da insulina, que ira entrar nos vasos sanguineos e colocar toda essa glicose em
excesso para dentro das células, onde servirdo de combustivel (ANGELIS et al., 2006).
Ramalho (2008) afirma que sem a insulina a glicose ndo entra nas células e entdo surgem os
primeiros sintomas, como a sede — devido a perda excessiva de mic¢do — e a fome. Outros
sintomas que podem surgir na DM | sdo perda de peso, visdo embacada, falta de sensibilidade
nos pés e nas maos, feridas que demoram a cicatrizar e fadiga.

O diagndstico é realizado através de um exame clinico, onde o paciente € submetido a
uma coleta de sangue, em jejum de oito horas. Apds duas horas da ingestdo de 75g de glicose,
coleta-se 0 sangue; caso o valor encontrado de glicemia for 126mg/d, se confirma a diabetes. A
seguir, consultam-se o0s padrdes médicos para definir a dosagem e o tipo de insulina (FERRARI
etal., 2019)

Quanto a DM I, essa variedade é sempre tratada com insulina, medicamentos,
planejamento alimentar e atividades fisicas, para ajudar a controlar o nivel de glicose no sangue.
O tratamento consiste ent&o na reposicdo de insulina diariamente para equilibrar a glicose e o
nivel de insulina em déficit no organismo, além é claro de uma reeducacdo alimentar. O
paciente recebe orientagdes sobre o controle de carboidratos e agucares na nova dieta, e também

a prescricdo de atividade fisica orientada (GALVIN et al., 2014).
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Para fins de tratamento da DM |, a insulina pode ser classificada em trés tipos: regular,

intermediéria e lenta, cada uma com agdes especificas no organismo, conforme a figura 1.

Figura 1: Tipos de Insulina
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Fonte: Angelis et al. (2006).

3 Atividade fisica

A atividade fisica (AF) é conceituada como qualquer movimento corporal produzido
pela musculatura esquelética ndo planejada, onde ha gasto de energia acima dos niveis de
repouso. Por outro lado, o exercicio fisico corresponde ao movimento corporal estruturado e
planejado a fim de aprimorar o condicionamento e a aptiddo fisica. No inicio do exercicio, a
energia provém diretamente da glicose que se encontra estocada na forma de glicogénio no
musculo e no figado. Ap6s algum tempo de exercicios, os estoques de glicogénio se esgotam e
a gordura assume o papel de principal fonte de energia (GOES et al., 2007).

O exercicio aerdbio consiste em movimentos continuos e ritmicos dos grandes grupos
musculares, por no minimo 10 minutos; como exemplo temos caminhada, corrida, ciclismo;
guando adicionamos frequéncia e periodo neste treinamento, melhoramos o condicionamento
fisico.

Ja o treinamento resistido (anaerdébico) tem por caracteristica usar a forca muscular para

mover um equipamento, material ou o préprio peso. O treinamento resistido utiliza fontes
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anaerobias para a producdo de energia, independentemente do objetivo, que pode ser aumento
de forga méxima ou hipertrofia; utiliza-se o sistema ATP-CP e a glicose de forma anaerobia,
com producdo de acido latico. (BACURAU et al., 2009). Zatsiorsky (1999) afirma que o
treinamento resistido pode ser subdividido em varios métodos, entre eles as a¢cdes musculares
concéntricas e excéntricas, denominadas de exercicios dindmicos realizados com equipamentos

e pesos livres.

4 Metodologia

Esta é uma pesquisa de carater exploratorio, que tem o intuito de buscar aportes
bibliograficos em periddicos cientificos, disponiveis no Portal de Periddicos da CAPES. Trata-
se de uma biblioteca virtual que reune e disponibiliza as instituicGes de ensino e pesquisa no
Brasil a producéo cientifica nacional e internacional. Conta com um acervo de mais de 45 mil
titulos com texto completo. O estudo exploratério, de acordo com Bacurau (2009), tem como
principal objetivo esclarecer e modificar conceitos e ideias, com vistas a formulacdo de
problemas mais precisos. O objetivo do estudo exploratério € proporcionar uma visdo geral, de
tipo aproximativo, acerca de determinado fato.

No principio utilizaram-se as palavras-chave “diabetes tipo I e atividade fisica”, que
geraram um material amplo, totalizando 399 artigos e 43 livros. Detalhando as buscas,
definimos um periodo de tempo especifico de publicacdo, estipulado entre 2014 e 2019;
encontraram-se entdo 173 artigos e seis livros. Entre esses, selecionamos nove artigos que
constituiram a base desta pesquisa, juntamente com alguns dados obtidos nos sites da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD).

5 Analise dos resultados

Neste estudo observou-se que a atividade fisica vem tomando uma posicao de destaque
no tratamento da DM |, com uma excelente adaptacdo e 6timos beneficios, que permite aos
individuos se exercitar de forma agradavel e segura (GOES et al., 2007).

A prescrigéo de exercicio indicada para pacientes com DM 1| é o aerdébio, combinado
com exercicios resistidos, que entram em sintonia com a dieta e a dosagem de insulina.
Devemos tomar alguns cuidados na prescrigdo dos exercicios, como vemos na Figura 2 de
Angelis et al. (2006).
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Figura 2: Grafico 1
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Fonte: Angelis et al. (2006).

Deve-se estar atento a frequéncia, duracdo e intensidade do exercicio, escolhendo
sempre uma atividade de gosto do paciente, e aumentar progressivamente a duracdo e a
intensidade. Para saber a intensidade do esforco realizado, deve-se monitorar a frequéncia
cardiaca imediatamente ap0s o exercicio.

E de suma importancia que o paciente saiba corretamente o tipo de insulina, o local da
aplicacdo, o tempo entre essas aplicacdes, juntamente com o tipo de exercicio e 0 tempo da
ultima refeicdo, para que possa realizar o exercicio sem nenhuma complicacdo. Caso estas
precaucdes ndo estejam em total sintonia, pode ocorrer a hipoglicemia. A mesma ocorre quando
a captacdo de glicose excede a liberagdo hepatica; seus sintomas sdo sudorese, fadiga e tonturas,
gue acontecem quando os niveis glicémicos sdo menores que 50 mg/dl.

Os beneficios que surgem do exercicio sdo a melhora no controle glicémico, na pressao
arterial, no perfil lipidico (com reducéo do colesterol total e de triglicérides), na autoestima e

na qualidade de vida.
6 Consideracdes finais

Enfim, os resultados encontrados demonstram que a pratica do exercicio fisico deve
contar com a supervisdo de um educador fisico, que é preciso ter conhecimento da insulina a
ser utilizada, tanto por parte do paciente quando do educador, para que nenhum acidente possa
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vir a ocorrer, haja vista que a unidade de medida para a glicemia deve atender padrdes
considerados de controle. Estes valores servirdo de indicativo para a manutencdo e
administracdo da insulina que devera ser aplicada no paciente. O exercicio fisico devera ser
ministrado de acordo com os niveis de glicose e percepcéo subjetiva de esforco, lembrando que
ndo serd levado em conta apenas um dos indicadores. A continua manutencao destes elementos

trard resultados significativos para a saude desta populacéo especifica.
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