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RESUMO

A obesidade é hoje reconhecida como uma pandemia. No Brasil esse
crescimento é cada vez maior e assustador em todas as faixas etarias. Sendo
a obesidade considerada uma inflamagao crénica, acaba sendo um fator de
risco para varias doencgas. A inflamagao de baixo grau em individuos obesos
esta diretamente relacionada as doencas inflamatérias cronicas, sendo elas:
artrite reumatica, obesidade, tuberculose, asma, diabetes mellitus tipo 1 e 2 e
aterosclerose, entre outras. Na obesidade, niveis circulantes de marcadores
inflamatorios se encontram elevado e uma maneira de tentar melhorar esse
quadro € através do exercicio fisico. Varios estudos relataram que retinas
regulares de exercicio fisico reduz a inflamagao crbnica, especialmente em
individuos obesos, além da perda de peso. Dentro desse panorama, o objetivo
do estudo foi analisar através de uma revisdo da literatura os efeitos anti-
inflamatoérios do exercicio na obesidade. O estudo foi constituido de uma
revisao bibliografica, sendo utilizada a base de dados PUBMED e as palavras-
chave: “exercise”; “obesity”; “anti-inflammatory”. Como discussao e resultados
foi possivel elencar que a obesidade pode ser considerada uma inflamacao
sisttmica marcada pelo aumento dos niveis circulantes de marcadores proé-
inflamatérios e niveis mais baixos de circulagdo de marcadores anti-
inflamatorios. E através da pratica regular de exercicio fisico pode-se obter
uma melhora nesse quadro, trazendo beneficios tanto no perfil anti-inflamatério
quanto na questao de redugao de peso corporal. Sendo assim, conclui-se que
concentracbes mais elevadas de marcadores anti-inflamatorios sao mais
comuns em individuos que possui uma rotina com exercicio fisico, dentro do

panorama da obesidade.

Palavras-chave: exercicio; obesidade; anti-inflamatorio.



ABSTRACT

Obesity is now recognized as a pandemic. In Brazil, this growth is
increasing and frightening in all age groups. Since obesity is considered a
chronic inflammation, it ends up being a risk factor for several diseases. Low-
grade inflammation in obese individuals is directly related to chronic
inflammatory diseases: rheumatoid arthritis, obesity, tuberculosis, asthma, type
1 and type 2 diabetes mellitus and atherosclerosis, among others. In obesity,
circulating levels of inflammatory markers are high and one way to try to
improve this picture is through physical exercise. Several studies have reported
that regular retinas of exercise reduce chronic inflammation, especially in obese
individuals, in addition to weight loss. Within this scenario, the objective of the
study was to analyze through a literature review the anti-inflammatory effects of
exercise on obesity. The study consisted of a bibliographic review, using the
PUBMED database and the keywords: "exercise"; "Obesity"; "Anti-
inflammatory"”. As a discussion and results it was possible to state that obesity
can be considered a systemic inflammation marked by the increase in the
circulating levels of pro-inflammatory markers and lower levels of circulation of
anti-inflammatory markers. And through regular practice of physical exercise
can improve the picture, bringing benefits both in the anti-inflammatory profile
and in the matter of reducing body weight. Therefore, it is concluded that higher
concentrations of anti-inflammatory markers are more common in individuals

who have a routine with physical exercise within the obesity scenario.

Key words: exercise; obesity; anti-inflammatory.



SUMARIO

OV T 01U 037 Y 8
P © 1= 1 I | S 12

2.10bjetivo Geral..........coiiiiiiiiiiii e ———— 12

2.1 Objetivos ESpecifiCos........ccccvmmmmmmmmmiiiiniiinnseesen s e 12
3 METODOLOGIA ... e s s n e s mnn s 13
4 REVISAO DALITERATURA ...t saese st e sreeae e sanaes 14
5 CONCLUSAO........oooeemmmreceessesssssse s sse s s ssnsnas 20

B REFERENCIAS .....oeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeessesneessssnsesssasssses eessssneesssssnsessssnnes 21



1 INTRODUCAO

A obesidade, caracterizada atualmente por um estado inflamatério de
baixo grau e crénico, que vem sendo considerada como uma pandemia global,
€ um dos principais fatores de risco de morte (GUEDES et al., 2014). Segundo
projecdes, até o ano de 2030 cerca de 50% dos adultos serdo obesos, ou seja
praticamente metade da populagdo adulta mundial (PALEY & JOHNSON,
2016). Quanto a prevaléncia atual, no mundo, estima-se que 4 bilhdes de
adultos estejam obesos ou acima do peso e como essas condi¢gdes sdo
acompanhadas normalmente por inumeras enfermidades, os gastos publicos
com saude acaba sendo extremamente dispendioso (PALEY & JOHNSON,
2016). Como exemplo desse quadro, podemos citar os Estados Unidos, que
possui uma prevaléncia de obesidade em adultos de 36,5% (National Center
for Health Statistics, 2015).

De forma alarmante, nas ultimas décadas vem sendo diagnosticado um
elevado numero de criangas com sobrepeso e/ou obesidade (GUEDES et al.,
2014). E conforme a literatura, programas de intervengdo no controle do peso
corporal em criangas encontraram-se poucos promissores, tanto em paises
desenvolvidos quanto em paises subdesenvolvidos (JOHNSTON et al., 2007;
GUEDES et al., 2014). Esse € um ponto que certamente devera ser bastante
explorado nos préximos anos no intuito de esclarecer o que pode de fato ser

feito para melhorar esse quadro.

No Brasil, a obesidade e o sobrepeso vém aumentando em todas as
faixas etarias, em ambos os sexos e em todos os niveis sociais. Em adultos, o
excesso de peso e a obesidade atingiram, respectivamente, 56,9% e 20,8% da
populacdo em 2013 (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2015). O
Ministério da Saude, por meio do Sistema Unico de Saude (SUS), considera a
obesidade como um fator de risco para outras doencas, com enfoques
individualizados e socioambientais, visando propostas de alteragédo nas

praticas alimentares e de atividade fisica (DIAS et al., 2017).

As causas da obesidade ainda ndo sdo completamente compreendidas

e parecem ser complexas e multifatoriais, envolvendo mecanismos fisioldgicos



e psicoldgicos, com especial destaque aos disturbios comportamentais (Lemos
et al. 2012). Lemos et al. (2012) apresentam a obesidade como um nivel baixo
de atividade fisica associado com o excesso no consumo de alimento, ou seja,
baixo gasto caldrico e alta ingestdo caldrica o que resulta em acumulo de
gordura visceral e consequentemente ganho de peso corporal (LEMOS et al.,
2012).

PALEY & JOHNSON (2016), acrescentam que o estilo de vida
sedentario € acompanhado por acumulo de gordura visceral, que predispde o
tecido adiposo a infiltracdo por células pré-inflamatérias, ao aumento da
secrecao de adipocina e ao desenvolvimento de um estado inflamatério
sistémico de baixo grau.

Essa inflamagao de baixo grau esta diretamente relacionada as doengas
inflamatorias crénicas, sendo elas: artrite reumatica, obesidade, tuberculose,
asma, diabetes mellitus tipo 1 e 2 e aterosclerose, entre outras (GUEDES,
2014; LIRA et al., 2014). Ainda, doengas inflamatdrias crénicas de baixo grau
desempenham um papel fundamental no desenvolvimento da resisténcia a
insulina e suas complicagdes (SHOELSON et al., 2006).

Na obesidade, o ambiente inflamatério €, em ultima insténcia, conduzido
pela ativagao de células imunes, incluindo mondécitos /macrofagos, células T e
neutréfilos. Mudangas nos marcadores inflamatérios ndao sdo necessariamente
um resultado de danos nos tecidos, os marcadores inflamatérios podem ser
modulado por uma série de fatores, como o estresse (por exemplo, exercicio)
ou catecolaminas. Ainda, o exercicio é eficaz na indugcao de mudangas agudas
em marcadores de inflamagdo e numeros de subconjuntos de mondcitos.
(PECHT et al., 2014;LEICHT et al., 2016).

Diante desse triste panorama, a industria farmacéutica possui algumas
estratégias farmacoldgicas, para tentar melhorar o quadro da populagdo com
doencas inflamatérias crénicas. Porem vale destacar a importancia do exercicio
fisico como sendo uma estratégia nao farmacoldgica, barata e de facil acesso,
além de nao estar associada a efeitos colaterais. Dados de programas de
prevencao do Diabetes (Knowler et. al 2002) e Associagdo Americana de
Diabetes (Diabetes Care, 2013) demonstraram que as mudangas nos habitos

alimentares e o aumento da atividade fisica resultava em diminui¢do no risco
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de diabetes melitos tipo 2 em 60%, em individuos com intolerancia a glicose

apos 3 anos de intervencgao.

A partir de analises de estudiosos desta tematica, tem-se destacado que
programas de exercicios fisicos regulares trazem beneficios tanto para a saude
imunologica de individuos saudaveis como para individuos com doenga
inflamatoria crénica de baixo grau (HUANG et al,, 2012; GUEDES et al., 2014).
Entre os diversos beneficios do exercicio estdo aqueles relacionados a
obesidade. Chae et al. (2010) realizaram um estudo com criangas coreanas
obesas, submetidas a um programa regular de exercicios fisico por 12
semanas e demonstraram um efeito positivo na reducédo do peso e composig¢ao

corporal.

Nesse sentido, o exercicio regular tem como consequéncia adaptagdes
na capacidade antioxidante, protegendo as células contra os efeitos nocivos do
estresse oxidativo, prevenindo, portanto, o dano celular (LEMOS et al., 2012).
Outro beneficio € a melhora do status metabdlico e a sensibilidade a insulina,
reduzindo o risco de doengas cardiovasculares (LEMOS et al., 2012; (SANG et
al., 2015), e principalmente exerce também um efeito protetor contra doencas
associadas a inflamacéao cronica que pode, de certo modo, ser atribuido a uma
atividade anti-inflamatéria. (LEMOS et al., 2012).

O exercicio exibe uma resposta global anti-inflamatéria em mdultiplos
orgaos, incluindo musculo esquelético, figado e tecidos adiposos, afetados
pelas doencas inflamatérias crénicas (HUANG et al., 2012; SANG et al., 2015)).
Em resposta a essas doencgas, o sistema imunoldgico libera substancias
sinalizadoras conhecidas como citocinas inflamatérias, que podem ser divididos
em dois grupos: pré-inflamatério como Interleucina-6 (IL-6), IL-18, Fator de
Necrose Tumoral-a (TNF-a), Proteina C-reativa (PCR) que aumentam o
processo inflamatério; e o grupo anti-inflamatério que inibi o processo como
adiponectina (que promove a absorg¢ao da glicose e sensibilidade a insulina),
IL-10, IL-1Ra e IL-4. (GUEDES et al., 2014).

Em pessoas obesas ou com sobrepeso o0s niveis de citocinas pro-
inflamatorios encontram-se elevados apresentando correlagdo direta com o
aumento de tecido adiposo e a redugao nos niveis de adiponectina (HUANG et

al., 2012; GUEDES et al., 2014). E o exercicio regular, por outro lado, é
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associado a niveis mais baixos de citocinas pro-inflamatérias como CRP, IL-6 e
TNF-a, contribuindo, ao mesmo tempo, a aumentos em substancias anti-
inflamatdrias, tais como a adiponectina, IL-4 e IL-10, oque colabora com a
prevencao e tratamento de doencas inflamatdrias crénicas (LEMOS et al.,
2012; GUEDES et al., 2014).

Nesse contexto, podemos afirmar que um estilo de vida sedentario € um
fator de risco independente para o desenvolvimento de diversas doencas
cronicas nao transmissiveis (LIRA et al., 2014). Assim, como supramencionado
o exercicio pode ser considerado uma boa estratégia ndo farmacologica para
diminuir e neutralizar a inflamagdo de baixo grau, bem como suas

consequéncias.

Ainda, o exercicio foi recomendado na prevencao/tratamento das
doencas inflamatdrias crénicas de baixo grau, por organizagdes de saude
importantes ao redor do mundo, principalmente por ser uma estratégia barata
e que gera menos efeitos colaterais que medicamentos isolados (LIRA et al.,
2014). Por fim, varios estudos mostraram que a perda de peso em decorréncia
do exercicio fisico reduz os niveis de marcadores pro-inflamatoérios e induz
beneficios em termos de diminuicdo de dor e de seus problemas tais como
depressao, disturbio de sono, fadiga e sobrecarga mecanica (HUANG et al.,
2012; SANG et al., 2015; PALEY & JOHNSON, 2016; GEROSA-NETO et al.,
2016).

Diante de todo esse panorama exposto, procuramos abordar através de
uma revisao de literatura os efeitos anti-inflamatérios do exercicio fisico na
obesidade. Procurando enfatizar os beneficios de uma rotina exercicios fisicos

pode trazer, tanto do ponto de vista inflamatério quanto de perda de peso.
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2 OBJETIVO

2.1 - Objetivo Geral

Analisar através de uma revisao da literatura nao sistematica os efeitos

anti-inflamatoérios do exercicio no contexto da obesidade.

2.2 - Objetivos Especificos

- Realizar o levantamento do numero de artigos relacionados ao

contexto dos efeitos anti-inflamatérios do exercicio na obesidade.

- |ldentificar as principais tematicas abordadas pelos artigos bem como

0s objetivos e as metodologias utilizadas para realizagao dos estudos.

- Analisar os resultados dos artigos, buscando chegar a um consenso

sobre os efeitos anti-inflamatdrios do exercicio na obesidade.
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3 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao bibliografica feita a partir de artigos publicados
em revistas cientificas disponiveis na base de dados PUBMED. As palavras-
chave utilizadas foram: “exercise”; “obesity”; “anti-inflammatory”. Optou-se por

delimitar a busca nos ultimos 5 anos (2013 a 2017).

Ainda, a pré-selecado dos artigos foi feita por meio de uma leitura do
titulo, posteriormente da leitura do resumo e em seguida a leitura do artigo na
integra. E com base nos seguintes critérios de inclusdo: Ser de lingua inglesa,
estudo com humano e apresentar relacdo com exercicio e obesidade. Foram

excluidos os estudos com abordagens farmacolégicas e de revisao.

A seguir sera apresentada a representacéo ilustrativa do procedimento

metodoldgico utilizado neste estudo de revisao.

chaves: “exercise”; “obesity”; “anti-inflammatory”.

l, } Excluidos pelo titulo
Leiturado

[ 105 artigos ]
resumo

l, } Excluidos pelo resumo
Leiturado

artigo na 32 artigos ]
integra

; Todos os artigos encontrados com as palavras-
Lelct:rf do [ 396 artigos ] } "o :
itulo

i } Excluidos pelo artigo na integra

[ 18 artigos ]

Figura1: Selecao dos artigos para o estudo
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4 REVISAO DA LITERATURA

A obesidade com auséncia de doencgas € frequentemente acompanhada
por uma inflamagéao sistémica marcada pelo aumento dos niveis circulantes de
marcadores pro-inflamatorios, tais como interleucina-6 (IL-6), fator de necrose
tumoral-a (TNF-a), proteina C-reativa (CRP), entre outros. Em contraste, niveis
mais baixos de circulacdo de marcadores anti-inflamatoérios, como IL-10 e
adiponectina, foram também relatados (BRUNELLI et. al, 2015). Além disso,
altos niveis de marcadores inflamatérios sao considerados fortes preditores no
risco de mortalidade em pessoas de meia-idade (BRUNELLI et. al, 2015). Por
isso, o interesse vem constantemente aumentando em relagao a aplicagao de
intervencbes de alteragbes de estilo de vida, como as dietéticas e
principalmente com o aumento de atividade fisica através da pratica regular de
exercicios fisicos, no caso o principal objetivo desse trabalho. Essas
estratégias sdo destinadas a combater o processo inflamatério atualmente
associado a obesidade. No que se refere ao exercicio fisico regular, € proposto
na literatura intervengdes desse tipo podem promover efeitos anti-inflamatoérios
tanto no musculo esquelético quanto no tecido adiposo, mostrando que o
exercicio pode influenciar muito além da musculatura exercitada. Esses dados,
em especial, langam um efeito enddcrino do musculo esquelético em
decorréncia da contragdo muscular e que isso pode exercer influencia
sistémica.

Assim como a obesidade, a inatividade fisica também vem sendo
associada a inflamacado (Henson, J. et. al, 2013) e a disfungdo endotelial
(Boyle, L. J. et. al, 2013). Nesse sentido, um estudo avaliou 130 individuos,
com idade entre 20 a 45 anos de idade, contendo pessoas fisicamente inativas,
saudaveis, com sobrepeso também e obesos, estratificados em: estilo de vida
pouco ativo, exercicio moderado e exercicio de intensidade vigorosa. Essa
pesquisa relatou efeito anti-inflamatoério significativo para os grupos moderado
e vigoroso, durante 6 meses de intervencdo, quando comparados aos seus
congéneres sedentarios (GRAM et al., 2017). Ainda, o exercicio fisico de
intensidade vigorosa de lazer pode induzir alteragdes positivas em alguns

marcadores de fungao endotelial como, a proteina C-reativa.
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Nessa mesma linha, Brunelli et. al, (2015) investigaram os efeitos de 24
semanas de treinamento de intensidade moderada & alta (50-85% de VO?™%)
em marcadores pro- e anti-inflamatério associados a obesidade em 30 homens
obesos de meia idade. Os resultados desse estudo apresentaram significativa
redugdo em marcadores de inflamacdo subclinica associada a obesidade
(leptina) e uma melhorada na resisténcia a insulina e capacidades funcionais.
Significativo aumento na forga maxima associado a elevagdo das
concentragbes seéricas de adiponectina e IL-15 também foram observados, e
concomitantemente houve ainda diminuigdo significativa da porcentagem de
gordura corporal (BRUNELLI et al., 2015). Os resultados observados nesse
estudo certamente indicam que a pratica regular de exercicios fisico pode
trazer melhora significativa na saude de individuos obesos, sendo esses
possivelmente em decorréncia da melhora no perfil inflamataério.

Ja Nikseresht e colaboradores, compararam os efeitos de treinamento
de resisténcia com o treinamento aerdbio intervalo, em homens obesos de
meia idade, nos marcadores inflamatérios. Eles observaram beneficios em
ambos os grupos como, uma melhora na capacidade cardiorrespiratoria.
Contudo, os melhores efeitos anti-inflamatério, foram observados no grupo
submetido ao treinamento aerdbio intervalado (NIKSERESHT et al.,2014).
Levando em consideracdo os achados desse estudo, podemos inferir que
esses dois tipos de exercicios podem ser benéficos a saude, porém no em
relacdo ao efeito anti-inflamatério o exercicio aerébio parecer ser muito mais
eficaz. Uma lacuna desse estudo é a auséncia de um grupo submetido ao
treinamento concorrente, ou seja, que pratique os dois tipos de exercicios
fisico, no intuito de verificar a possibilidade de efeitos sinergético entre eles.

Em acordo, Huang e colegas (2016) examinaram lectinas com papéis
pré e anti-inflamatérios, em 22 individuos divididos de acordo com sua faixa
etaria e peso corporal (11 obesos e 11 pesos normais), com idades entre 18 e
30 anos, realizando uma sessao aguda de exercicio fisico constituida de 30
minutos de exercicio aerébio em 75% do VO?™®. Tal protocolo de exercicio
aerobio ndo s6 aumenta as concentragdes de lectinas anti-inflamatérias, mas
também resulta na diminuicado em lectina pré-inflamatéria no plasma nao sé em
individuos com peso normal, mas também em obesos, mostrando beneficios

de exercicio para esses dois grupo (HUANG et al., 2012). Ou seja, esse estudo
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demonstra que o exercicio aerdbio agudo provoca uma resposta pro-
inflamatoria o que, em contrapartida, resulta em potente efeito, anti-inflamatorio
compensatorio, a0 menos nesses individuos obesos analisados nessa
pesquisa.

Uma pesquisa subsequente avaliou a concentragcdo de adiponectina
(proteina anti-inflamatéria produzida pelo tecido adiposo) em mulheres na pos-
menopdausa, com sobrepeso ou obesidade, submetidas a uma restricao
caldrica de 20 semanas com e sem a pratica de exercicio aerébio. Apesar de
reducdes similares no peso corporal e também na massa gorda, o grupo que
realizou exercicio aerdbio tiveram suas concentragcbes plasmaticas de
adiponectina significativamente aumentadas, quando comparadas as do grupo
que nao praticou exercicios (WANG et al., 2015). Ainda, essas diferentes
mudangas na liberagdo de adiponectina da gordura subcutanea, em resposta
as intervengdes, podem explicar em parte as diferentes mudangas nas
concentragdes circulantes. Esse resultado € particularmente interessante uma
vez que mostra que a perda de peso somente pela restricdo caldrica ndo é
capaz de promover um efeito anti-inflamatério tdo proeminente, do que quando
vem acompanhada da pratica de exercicios fisicos aerdbios, o que certamente
reforca o importante papel anti-inflamatdrio do exercicio fisico.

A sindrome metabdlica esta associada a mudancgas induzidas pela
obesidade e um impacto favoravel para melhorar esse quadro seria uma dieta
saudavel e uma rotina de atividade fisica (SERRANO-FERRER et al.,2014).
Ainda, Sang e colaboradores (2015), concluiram que individuos com sindrome
metabdlica que exercem um treinamento de caminhada / corrida apresentam
uma melhora significativa na capacidade de anti-inflamatéria. Para chegar a tal
conclusdo os autores realizaram uma intervengcdo com duragdao de 10
semanas, sendo que a duragao de cada sessao foi gradualmente aumentada
de aproximadamente 30 minutos até todos participantes atingirem 60 minutos,
enquanto a intensidade do treino aumentou gradualmente de 60% até 70% da
frequéncia cardiaca maxima (SANG et al., 2015). Assim, mais uma vez o
exercicio aerébio se destaca com beneficios ao perfil anti-inflamatério.

Ja em um estudo muito recente, fora demonstrado que células
mononucleares de sangue periférico isoladas de individuos de ambos os

sexos, obesos e também daqueles com peso corporal normal, produzem
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quantidades comparaveis da proteina pentraxina anti-inflamatéria 3 (PTX3), em
resposta a um desafio com LPS (principal fator responsavel pelas
manifestagcdes toxicas de infec¢gdes por bactérias gram-negativas bem como
por inflamagéo sistémica e também associado a resisténcia a insulina). Ou
seja, eles ndo encontraram diferenga na resposta desses grupos. Além disso, o
exercicio aerobio agudo de alta intensidade e duragcdo de 30 min reduziu a
producédo de PTX3 em ambos os grupos, indicando que a sinalizagdo anti-
inflamatoria mediada por essa proteina se torna prejudicada em decorréncia de
alta intensidade, ao menos in vitro. (SLUSHER et al.,2017). Contudo, esses
resultados contrastam com os niveis de PTX3 circulantes uma vez que obesos
sedentarios apresentaram niveis reduzidos enquanto os exercitados mostraram
elevacdo. Esses resultados em conjunto mostram que o exercicio de alta
intensidade pode prejudicar a resposta a patdégenos, contudo resulta em
maiores niveis circulantes, o que certamente colabora com o perfil anti-
inflamatorio associado ao exercicio cronico.

Outro estudo também determinou o impacto da alta intensidade através
do treinamento de intervalo de alta intensidade (HIIT) versus treinamento
continuo de intensidade moderada (MICT), na perda de peso / gordura, na
circulacdo. Participaram desse estudo 37 adultos obesos inativos, com 2
semanas (10 sessodes). Observaram perda de peso e de gordura, ndo havendo
alteragdes nas quimiocinas circulantes, possuindo um efeito direto sobre
leucocitos em adultos obesos treinados tanto com HIIT quanto com MICT
(BARRY et al., 2017).

Em outro contexto, diversos estudos na literatura procura comprovar
diversas maneiras de esclarecer os beneficios do exercicio para a obesidade.
Formas que possibilitem uma melhor qualidade de vida para os individuos s&o
sempre questionadas, e como ja relatamos o exercicio € um meio de promover
essa melhora, podendo ser praticada sem muitos gastos financeiros e multiplos
ganhos na saude.

Do ponto de vista que a obesidade € uma condicdo de inflamacéao
cronica de baixo grau, e os macréfagos, e possivelmente os mondcitos, estao
envolvidos nos resultados patolégicos dessa condigdo, o exercicio fisico pode
ser uma estratégia de baixo custo para tanto para prevenir quanto para tratar a

obesidade. Na mesma linha, Matos et al. (2016), avaliaram a porcentagem de
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monadcitos CD16 em individuos obesos resistentes a insulina e o efeito de um
exercicio sobre a porcentagem dessas células. Para tanto utilizaram 27
voluntarios divididos em trés grupos: sensiveis a insulina, sensiveis a insulina e
obesos e obesos resistentes a insulina. O sangue foi coletado antes e 1 hora
apos o termino da sessdo de exercicio aerébico em um ciclo ergbmetro. E
observaram que obesos resistentes a insulina tém um aumento de mondcitos
CD16 que podem ser modulado por exercicio aerébico moderado (MATOS et
al., 2016). Esses achados podem ser clinicamente relevantes para a populagéo

estudada, considerando o envolvimento de mondcitos na obesidade.

Outro estudo procurou investigar transversalmente 200 pacientes com
artrite reumatoide, onde 77% dos pacientes nao praticam exercicios regulares.
Este estudo demonstrou a falta de conhecimento dos pacientes com artrite
reumatdide sobre os efeitos deletérios da inatividade fisica e da utilizacao
crbnica de medicamentos anti-inflamatérios no desenvolvimento de doencas
cardiovasculares e sua percepgao errénea do risco cardiovascular (BOO et al.,
2017).

Em outro panorama, a obesidade também pode contribuir para a
inflamacado sistémica, sendo também associada a doencas neuro-
degenerativas. Evidéncias crescentes demonstraram que o exercicio de
resisténcia (corrida de 30 minutos a sessao, realizado 5 dias por semana, com
duracdo de 8 semanas), atenua a inflamagcdo do sistema nervoso central
induzida pela obesidade (Kang et al., 2016). Foi visto como o exercicio pode
tentar reverte a condi¢cao da inflamacado na obesidade, na condigao cerebral,
enfocando principalmente em um receptor do sistema imune inato (TLR-4)
(Kang et al.,, 2016). Os resultados do estudo sugerem que existe uma
combinagao dos beneficios do exercicio com a restauragao do perfil sanguineo,
do ponto de vista anti-inflamatoérios. Mostrando mais uma implicagdo do
exercicio como intervengao para a melhora do perfil anti-inflamatério.

Por fim, retomamos as diversas abordagens trazidas através da
literatura a fim de esclarecer os beneficios do exercicio na saude. Se tratando
da obesidade onde ja foi elucidado que se trata de um quadro inflamatério,
vimos diversos estudos comprovando a importancia do exercicio,

principalmente o exercicio aerobio, para ter um perfil de citocinas pro-
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inflamatorio menos elevado e consequentemente um perfil anti-inflamatorio

mais eficaz.
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5 CONCLUSAO

De acordo com a literatura, conclui-se que concentragcées mais elevadas
de marcadores anti-inflamatoérios sdo mais comuns em individuos que possuem

uma rotina com exercicio fisico, dentro do panorama da obesidade.
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