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INTRODUCAO

O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é um grave problema de satde publica em todo o mundo,
passando de 108 milhdes em 1980 para 422 milhdes de pessoas acometidas pela doenca em 2014
(WHO, 2018). O consumo de alimentos ricos em gordura, associado a inatividade fisica e
obesidade, pode acabar predispondo o organismo ao desenvolvimento de doengas cronicas nao
transmissiveis, como o DM2 (ABESO, 2016).

Nesse sentido, o aumento e acimulo de tecido adiposo estd diretamente ligado a um quadro
cronico pro-inflamatorio, e este processo inflamatoério atinge as células adiposas, podendo levar,
assim, ao desenvolvimento da resisténcia a insulina e hiperglicemia, caracteristicos da DM2
(HOTAMISLIGIL, 2006). Além disso, alteracoes hematoldgicas na série eritrocitaria, leucocitaria e
plaquetaria também tem sido diretamente associados ao quadro imunoinflamatério do DM?2
(MBATA et al., 2015).

A terapia térmica ja vem sendo usada como uma alternativa de tratamento para pessoas com
doencas metabdlicas (HOOPER, 1999), pois promove alteracdes da resposta glicémica a
sobrecarga de glicose (LUDWIG, 2013). Neste mesmo contexto, a atividade fisica tem sido
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reportada como uma estratégia na melhora o controle glicémico e a resisténcia a insulina em
pacientes com DM2 (YANG et al., 2014).

Sendo assim, o objetivo deste estudo foi avaliar os efeitos da associagcdo entre o exercicio fisico e
terapia térmica sobre os padroes hematolégicos em ratos resistentes a insulina.

METODOLOGIA

Delineamento experimental: Foram utilizados 15 ratos machos da linhagem Wistar entre oito e
nove semanas, provenientes do Biotério da Unijui. Este projeto foi aprovado no CEUA-UNIJUI sob
Protocolo N¢. 001/2015. Os animais foram divididos em 3 grupos: grupo Controle (C, n = 6),
composto por animais que receberam dieta padrao, contendo 11,4% de gordura, que foram
mantidos sedentérios durante todo o experimento; Grupo dieta hiperlipidica (D, n = 3) composto
por animais que receberam dieta hiperlipidica (DHL) contendo 58,3% de gordura que foram
mantidos sedentdrios durante todo o periodo experimental, e grupo Dieta+Exercicio+Terapia
Térmica (DETT, n = 6) que recebeu DHL durante todo o experimento, e na 132 semana foi iniciada
a intervencao de Exercicio e Terapia Térmica de forma alternada neste grupo, cinco vezes por
semana, durante 8 semanas.

Treinamento fisico: O treinamento do grupo DETT foi realizado a partir da 13° semana, durante
8 semanas (da 132 - 202 semana), 2 a 3 vezes por semana (alternando com a terapia térmica), com
duracao de 20 minutos por dia. Para isso, foi utilizada uma esteira rolante com uma inclinagao de
7° e velocidade de 12 m/min, correspondendo a uma intensidade de exercicio moderada.

Terapia térmica: Os animais do grupo DETT foram submetidos a terapia térmica a partir da 132
semana (da 132 - 202 semana), 2 a 3 vezes por semana (alternando com o exercicio fisico), durante
20 minutos, por 8 semanas. Os animais foram colocados em um recipiente de polipropileno com
orificios para a inundacao do recipiente e a oxigenacdao dos mesmos. O recipiente foi imerso em
banho-maria com dgua a 41°C, mantendo a maior parte do corpo submerso (exceto cabeca).

Teste de Tolerancia a Glicose (GTT): O GTT foi realizado antes do inicio das dietas, apds 10
semanas de dieta (DHL e convencional), e apds os tratamentos (202 semana). Esse procedimento
teve como objetivo verificar a resposta dos animais a sobrecarga de glicose, sendo assim, o0s
animais foram submetidos a um periodo de jejum de 12h e posteriormente uma solugao de glicose
diluida em soro fisioldgico foi administrada por via intraperitoneal (1g/kg). A glicemia dos animais
foi verificada por puncao venosa na parte distal da cauda e a concentragao de glicose foi
determinada com glicosimetro antes da administracdo da solugdo de glicose (T=0), e 15 (T=15),
30 (T=30) e 120 (T = 120) minutos apds a administragdo da mesma. A glicemia foi apresentada
em mg de glicose/dL de sangue.

Hemograma: Foram realizados apds 10 semanas do inicio das dietas e apds 8 semanas de
tratamento. Para isso, o sangue foi coletado por pungao caudal distal, acondicionado em tubo com
anticoagulante (EDTA) para determinacdo dos parametros hematoldgicos. Para a determinacao
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automatizada foi utilizado analisador hematoldgico Micros 60 (HORIBA), obtendo assim os
seguintes parametros: contagem total de hemécias (RBC), hematdcrito (HCT), hemoglobina
(HGB), volume corpuscular médio (VCM), hemoglobina corpuscular média (HCM), concentragao
da hemoglobina corpuscular média (CHCM), amplitude de distribuicdo dos eritrécitos (RDW),
contagem total de leucécitos (WBC), contagem relativa e absoluta de leucdcitos (neutrdfilos,
linfécitos e mondcitos), além da contagem de plaquetas (PLT). As amostras foram analisadas em
triplicata. Apés, foram realizadas distensdes hematoldgicas em lamina para contagem diferencial
de leucdécitos e andlise da morfologia de eritrécitos e plaquetas.

Analise Estatistica: Os dados foram analisados no programa GraphPad Prism 5 e expressos como
média e desvio-padrdo. Para as andlises do GTT e dos hemogramas foi utilizada anélise de
variancia (ANOVA) de uma via seguido de pds teste de Tukey. Foi considerado diferenca
estatistica de 5% (p<0,05).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Resultados do Teste de tolerancia a glicose: Na Figura 1 estao demonstrados os dados dos
GTTs de cada grupo nos diferentes momentos: antes de qualquer intervengao (1), apds 10
semanas das dietas (10), e apos o tratamento (20). O grupo C ndo apresentou alteragoes no GTT.
Ja o grupo D apresentou intolerancia a glicose da 102 até a 202 semana de estudo. O grupo DETT,
que desenvolveu intolerancia a glicose na 102 semana de estudo e ap6s 8 semanas de tratamento
com terapia térmica e exercicio fisico (20° semana de estudo) apresentou resposta ao GTT similar
aos animais que receberam dieta convencional.
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Resultados dos hemogramas:

Antes do Tratamento

Parametros C D DETT
WBC (mm3) 6650+£1059 5400+424 6250+£1265
Meutrafilo R38+76 80767 1128297
Mondcito 344247 6 306x50,7 38512662
Linfécito ETTO+£970 4289+404* A4T44+941*
RBC (10%/mm3) 7.5520.50 T.4520.66 7.,29+£0,50
HGB (g/dL) 12 15+0,75 11,9+0 28 11,95+0,97
HCT (%) 35612 11 35,3110 35.4+£3 22
PLT (10%mm3) 620 5+128 6 G83+51.98 TOR B+AT 86
WICM (fL) 540,81 51,620,47* 52,520,50*
HCM (pg) 18,320 66 17,510 32 18,0+048
CHCM (gidL) 34, 520,65 33,9052 34 2+0,78
ROW (%) 11,7017 12.130,28 12,320,117

Tabela 1. Hemograma realizado antes do tratamento hiperlipidico. Resultados C vs D*, C vs
DETT **. Grupos C (n=5), D (n=3), DETT (n=6). Valores expressos em mediazDP. ANOWA
seguido de Teste de Tukey. P<0,05.

Os resultados dos hemogramas realizados apds 10 semanas de consumo de dieta (antes de
qualquer intervencdao de exercicio ou terapia térmica) demonstraram que os animais
apresentaram aumento da leucometria associado ao aumento de neutroéfilos (8% de neutroéfilos
dentre os leucocitos no grupo Controle vs 15% e 18% nos grupos D e DETT, respectivamente;
Tabela 1), o que demonstra um status pré-inflamatério causado pelas adipocinas e outras citocinas
ligadas a obesidade, desencadeando a resisténcia a insulina (Observada no GTT) e aumentando a
neutrofilia (CILDIR et al., 2013).

Apos Tratamento

Parametro C D DETT
WBC (mm?=) 3600+346 5600=1104* 4350287
Meutrafilo 309424 2 640+155,7* TAT AT 6+
Mondcito 204433 8 355+26,3% 268+29 5
Linfécito 3087+338.8 4605+898,3* 3365252 8%
RBC {10%/mm?) T.62+0 24 8.36+0,30 8.8420,34*
HGB (g/dL) 13,320.74 14,6=0,61* 15,3=0,38*
HCT (%) 40,85+1 .04 42 440,98 43,9541 43
PLT (10%mm3) G68+69 71 T444121 41 835242 97
WCM (fL) 51,8340 68 50,330, 47 51,8340 37
HCM (pg) 17,640 52 17,720,148 17, 7+0 37
CHCM (g/dL) 34 01+0.98 34 664026 34 06+40.258
RDW (%) 11,540 31 12,660,258 12,1540, 45

Tabela 2. Hemograma realizado apds o tratamento hiperlipidico. Resultados Cws D *, Cws DETT
= D ws DETT *". Grupos C (n=6), D (n=3), DETT (n=6). Valores expressos em mediaztDP.

AMOWA seguido de Teste de Tukey. P=0,05.

Ja o hemograma realizado apds 20 semanas de consumo das dietas em todos os grupos de estudo,
e apds oito semanas de exercicio e terapia térmica no grupo DETT, demonstrou que a intervengao
nao foi capaz de reverter o aumento nos neutroéfilos, porém, foi capaz de diminuir a leucometria a
niveis mais préximos aos do Controle.
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A associagdo entre exercicio fisico e terapia térmica foi capaz de reverter o quadro de intolerancia
a glicose e de reverter parcialmente as alteragoes hematolégicas causadas pelo consumo de DHL.

Palavras-chave: Hemograma, Diabetes, Leucometria.
Keywords: Blood count, Diabates, Leucometry.
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