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RESUMO

Introducdo: O acai (Euterpe Oleracea Martius) fruta cultivada no Brasil, ganhou popularidade
por ser fonte de vérias vitaminas e pela sua alta atividade antioxidante, mas néo se sabe ao certo
0 seu efeito na recuperacdo autondmica cardiaca ap0s exercicio. Objetivo: Verificar a
recuperacdo autondmica cardiaca, através dos indices de dominio do tempo, apés teste de
esforco maximo em individuos saudaveis. Método: Foram analisados 7 homens saudaveis, com
idade entre 18 e 30 anos, IMC entre 18,50 e 24,99Kg/m? e fisicamente ativos. Ndo foram
incluidos individuos com disfuncdes cardiacas, respiratorias, entre outras, sedentarios,
fumantes e individuos com PAS maior que 130mmHg e diastélica maior que 85mmHg em
repouso. O protocolo ocorreu em 2 dias com um intervalo de 1 semana entre eles, foram
entregues capsulas contendo o total de 750mg podendo ser ou acai (G1) ou placebo (G2), que
foram ingeridas 30 minutos antes do protocolo, foi realizado 15 minutos de repouso inicial,
apos o individuo foi para a esteira atingindo 90% da FC méxima estimada pela idade e depois
realizaram a recuperacao durante 60 minutos. Resultados: No indice global SDNN, o G1(acai)
apresentou uma recuperacdo mais rapida quando comparado com G2 (placebo). Os indices
parassimpaticos rMSSD e pNN50 ndo apresentaram recupera¢do durante os 60 minutos.
Conclusao: O consumo de acai apresentou uma recuperacdo autonémica cardiaca mais rapida
guando comparado com o grupo controle.

Palavras-chaves: Acai; exercicio; frequéncia cardiaca; indices do tempo.



ABSTRACT

Introduction: Acai (Euterpe Oleracea Martius) fruit grown in Brazil, gained popularity for
being a source of several vitamins and for its high antioxidant activity, but its effect on cardiac
autonomic recovery after exercise is not known for certain. Objective: To verify cardiac
autonomic recovery, through time domain indexes, after maximal stress testing in healthy
individuals. Method: Seven healthy men, aged between 18 and 30 years, BMI between 18.50
and 24.99 kg / m2 and physically active were analyzed. Individuals with cardiac and respiratory
disorders, among others, sedentary, smokers and individuals with SBP greater than 130mmHg
and diastolic greater than 85mmHg at rest, were not included. The protocol occurred in 2 days
with an interval of 1 week between them, capsules containing a total of 750mg were delivered,
which could be either acai (G1) or placebo (G2), which were ingested 30 minutes before the
protocol, 15 minutes of initial rest were carried out, after the individual went to the treadmill
reaching 90% of the maximum HR estimated by age and then recovered for 60 minutes.
Results: In the global SDNN index, G1 (acai) showed a faster recovery when compared to G2
(placebo). The parasympathetic indices rMSSD and pNN50 did not show any recovery during
the 60 minutes. Conclusion: The consumption of acai showed a faster cardiac autonomic
recovery when compared to the control group.

Keywords: Acai; exercise; heart rate; time indexes.
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RESUMO

Introducdo: O acai (Euterpe Oleracea Martius) fruta cultivada no Brasil, ganhou popularidade
por ser fonte de vérias vitaminas e pela sua alta atividade antioxidante, mas néo se sabe ao certo
0 seu efeito na recuperacdo autondmica cardiaca apos exercicio. Objetivo: Verificar a
recuperacdo autondmica cardiaca, através dos indices de dominio do tempo, apés teste de
esforco maximo em individuos saudaveis. Método: Foram analisados 7 homens saudaveis, com
idade entre 18 e 30 anos, IMC entre 18,50 e 24,99Kg/m? e fisicamente ativos. Ndo foram
incluidos individuos com disfuncdes cardiacas, respiratorias, entre outras, sedentarios,
fumantes e individuos com PAS maior que 130mmHg e diastélica maior que 85mmHg em
repouso. O protocolo ocorreu em 2 dias com um intervalo de 1 semana entre eles, foram
entregues capsulas contendo o total de 750mg podendo ser ou acai (G1) ou placebo (G2), que
foram ingeridas 30 minutos antes do protocolo, foi realizado 15 minutos de repouso inicial,
apos o individuo foi para a esteira atingindo 90% da FC méaxima estimada pela idade e depois
realizaram a recuperacao durante 60 minutos. Resultados: No indice global SDNN, o G1(acai)
apresentou uma recuperacdo mais rapida quando comparado com G2 (placebo). Os indices
parassimpaticos rMSSD e pNN50 ndo apresentaram recupera¢do durante os 60 minutos.
Conclusao: O consumo de acai apresentou uma recuperagdo autonémica cardiaca mais rapida
guando comparado com o grupo controle.

Palavras-chaves: Acai; exercicio; frequéncia cardiaca; indices do tempo.



11

INTRODUCAO

O acai (Euterpe Oleracea) é uma fruta tipicamente cultivada na regido amazonica do
Brasil [1] e ganhou popularidade por ser utilizado tradicionalmente para febres, doengas
cutaneas, complicaces digestivas e infeccbes, devido ao seu alto nivel de polifendis [2].

Além de sua importancia histérica, o acai ganhou visibilidade na nutricéo por ser fonte
de diversas vitaminas, fonte de ferro, lipidios, fibras, fosforo, minerais e antioxidantes [3]. A
atividade antioxidante encontrada no fruto, polpa e no 6leo se deve as antocianinas, que sao
responsaveis pela coloracao roxa intensa do acai e pelos seus efeitos protetores contra doencas,

principalmente as cardiovasculares [4].

Doencas cardiovasculares (DCV) sdo as principais causas de mortalidade no mundo [5],
sendo o tabagismo, hipertensdo arterial sisttmica (HAS), diabetes mellitus, dislipidemia e

obesidade os principais contribuintes para seu desenvolvimento [6].

Na literatura, a obesidade esta relacionada a uma disfuncao autonémica cardiaca, onde
ocorre um aumento da atividade simpatica e uma diminuicdo da parassimpatica, que pode levar
a um aumento da carga cardiaca e da instabilidade ventricular, elevando o risco de
desenvolvimento de DCV e morte stbita [7]. O individuo é classificado como obeso, quando

possuir o indice de massa corporal (IMC) igual ou superior a 30kg/m? [8].

Uma forma para avaliar a funcdo autonémica cardiaca é a variabilidade da frequéncia
cardiaca (VFC), que é uma técnica simples e ndo invasiva, que descreve as oscilagcbes dos
intervalos entre batimentos cardiacos consecutivos (intervalos R-R), e que estdo relacionadas

as influéncias do sistema nervoso autdnomo (SNA) sobre o nddulo sinusal [9].

A alta VFC indica uma boa adaptacédo, caracterizando um individuo saudavel e com
mecanismos autondémicos eficientes, ja uma baixa VFC indica uma adaptacdo anormal e
insuficiente do SNA, o que pode indicar a presenga de mau funcionamento fisioldgico [10], e

assim, apresentando uma menor capacidade de tolerar uma perturbacéo fisioldgica.

Um exemplo de estimulo que leva a perturbacdo fisioldgica e altera o equilibrio
autonémico é o exercicio aerobio [11]. Durante os primeiros minutos do exercicio aerébio
ocorre a retirada vagal parcial seguida por uma ativacdo simpatica que progride conforme o
aumento da intensidade do exercicio. Ao final do exercicio, ocorre imediatamente a reentrada
vagal seguida por retirada simpatica, levando a restauracdo da regulacao autonémica [12]. Caso

ocorra um atraso na reativacdo vagal e uma persisténcia da ativacdo simpética durante a
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recuperacdo, pode ocorrer a um aumento na atividade anormal do coracdo e assim a um maior
risco de desenvolver DCV [13] [14].

Em um estudo duplo cego, placebo-controle, com 18 individuos saudaveis utilizando
eletrocardiografico e medidas hemodinamicas, Gale et al. [15] mostraram que ap6s a ingestao
de uma céapsula com 500 mg de acai, a pressdo arterial sistolica (PAS) diminui apos 6 horas de

sua ingestdo quando comparado com o placebo.

Zapata-Sudo et al. [16] em estudo com ratos machos submetidos ao infarto do miocardio
que ingeriram extrato hidroalcoolico de agai (100 mg/kg/dia pos-operatorio) durante 4 semanas,
observaram que este preveniu o desenvolvimento de intolerancia ao exercicio, hipertrofia

cardiaca, fibrose do ventriculo esquerdo e disfuncdo, além da reducdo da PAS.

Bem et al. [17] estudando o efeito do extrato do acai associado a exercicios fisicos,
dividiu em 4 grupos ratos diabéticos tipo Il (induzida pela dieta de alta gordura), o tratamento
do acai com exercicios protegeu contra a esteatose hepatica, além de aumentar a defesa
antioxidante e excrec¢do do colesterol, e reduzir a lipogénese hepatica.

Na literatura encontramos que o agai pode melhorar as respostas cardiovasculares, mas
ndo se sabe ao certo se o seu efeito antioxidante pode influenciar na regulacdo autonémica
cardiaca durante a recuperacdo do exercicio aerobio, e sabendo que fatores antropométricos
influenciam a regulacdo da frequéncia cardiaca, neste estudo foram avaliados apenas individuos

saudaveis eutroficos.

Dentro desse contexto, nosso objetivo é verificar a recuperacdo autonémica cardiaca,
através dos indices de dominio do tempo da VFC, ap0s teste de esforco maximo em individuos

saudaveis.

METODO
Populacao de estudo

Foram analisados 7 sujeitos do sexo masculino, saudaveis, com idade entre 18 e 30 anos,
com IMC entre 18,50 e 24,99 Kg/m? e fisicamente ativos de acordo com a classificacdo de
IPAQ [18]. Todos os voluntarios foram informados sobre os procedimentos e objetivos do

estudo e, apds concordarem, assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.



13

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Filosofia e
Ciéncias da Universidade Estadual Paulista, campus de Marilia via Plataforma Brasil (nimero
5406) e obedece a resolucédo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude de 10/10/1996.

Critérios de elegibilidade

N&o foram incluidos individuos com disfungdes cardiacas, respiratorias, endocrinas,
renais, musculoesqueléticas, entre outras, sedentérios ou pouco ativos, fumantes, IMC maior
que 25kg/m? usuarios de medicamentos que influenciem o sistema nervoso autbnomo e
individuos com pressao sistolica maior que 130 mmHg e diastolica maior que 85 mmHg em

repouso [19].
Nivel de atividade fisica

O nivel de atividade fisica dos voluntarios foi avaliado por meio da aplica¢do do IPAQ
[18], que é um questionario composto por perguntas que avaliam a atividade fisica em uma
semana normal, a qual é subdividida em atividades como meio de transporte, atividades no
trabalho, em casa, de recreacdo, esporte, exercicio e lazer, e tempo gasto sentado. Os sujeitos

podem se enquadrar como sedentarios, insuficientemente ativos, ativos e muito ativos.
Orientacdes aos voluntarios

Os voluntéarios foram orientados quanto aos dias e horarios das coletas, para que nas 24
horas anteriores aos protocolos ndo consumissem produtos a base de cafeina ou bebidas
alcoolicas, bem como evitassem atividades extenuantes, consumirem alimentos leves até 2

horas antes dos protocolos e utilizarem roupas confortaveis para o esforco fisico.
Avaliacdo inicial
As coletas foram realizadas no Campus Il da UNESP/FFC- Marilia, no laboratério

CESNA com monitoramento da temperatura da sala entre 23° a 25° e umidade entre 50 a 60%.

Antes do inicio do procedimento, os voluntarios foram identificados coletando-se as
seguintes informac0es: idade, massa corporal, altura, frequéncia cardiaca (FC), frequéncia
respiratoria (FR), presséo arterial sistdlica (PAS), pressao arterial diastolica (PAD), indice de

massa corporea (IMC).

As medidas antropométricas foram obtidas de acordo com as recomendacfes descritas

por Lohman et al. [20]. A massa corporal e IMC foram determinados utilizando uma balanga
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de bioimpedancia (OMRON HBF-514C, Kyoto, Japdo) com precisao de 0,1 kg. A estatura foi
determinada em um estadiometro (ES2020, Sanny, Brasil) com preciséo de 0,1 cm.

A frequéncia cardiaca foi avaliada pelo monitor Polar RS800CX Heart Rate (Polar
Electro, Finlandia) e a frequéncia respiratoria foi realizada pela contagem das respiracdes
durante um minuto, sem o conhecimento do voluntario para que ndo ocorresse influéncia e

consequente interferéncia no padrao respiratorio [21].

A pressdo arterial foi medida indiretamente pela ausculta através de um
esfigmomandmetro anerdide calibrado (P.A. MED®, ltupeva, SP, Brasil) e estetoscopio (P.A.

MED®, Itupeva, SP, Brasil) no brago esquerdo com o sujeito sentado [22].

Para evitar distor¢des diversas na determinagdo das medidas dos voluntérios, um Unico

avaliador mensurou 0s mesmos parametros cardiorrespiratérios durante todo o experimento.
Protocolo Acai e Placebo

Por meio de um processo de randomizacdo (um numero sorteado equivale a uma
capsula, nimero 1: Acai e numero 2: Placebo ), foram entregues ao sujeito 3 capsulas contendo
750mg no total, podendo ser ou de acai ou de placebo, que foram ingeridas 30 minutos
anteriores ao exercicio. Por ser um estudo duplo cego, os voluntarios e pesquisadores nao foram
informados sobre quais capsulas foram administradas em cada dia. Todos os voluntérios

analisados realizaram os dois protocolos.

Antes da realizacdo de cada protocolo foi posicionada no térax dos voluntarios, na
regido do terco distal do esterno, a cinta de captacdo de frequéncia cardiaca Polar RS800CX
(Polar Electro, Finlandia) para registro da FC batimento a batimento durante toda a coleta. Os
voluntarios foram orientados a se manterem sentados em repouso por 15 minutos, evitando
conversas durante a coleta [23]. Durante o repouso, foram registrados no 15° minuto valores de
FC, PAS, PAD e FR.

Em seguida, o voluntario foi para a esteira ergométrica (Evolution Fitness, EVO 4000)
realizar o teste progressivo maximo, com inclinacao fixa de 1%, foi realizado um aquecimento
de 5 minutos em 50 a 55% da FC maxima calculada pela idade (220 — idade), depois a cada 2
minutos aumento de 1km até o sujeito atingir 90% da FC maxima estimada pela idade. O
esforco do voluntario foi monitorado atraves da aplicacdo da escala de Borg (escala de esforco

subjetivo que avalia o cansacgo indo de 0 a 10, sendo 10 um cansago maximo.) [24].
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Finalizando o teste, os voluntarios realizaram a recuperacdo por 60 minutos para

estabilizacdo das variaveis.

A andlise da VFC foi realizada em repouso - Rep (10-15 minutos) - antes da realizacéo
do exercicio e nos momentos M1 (5-10 minutos), M2 (15-20 minutos), M3 (25-30 minutos),
M4 (35-40 minutos), M5 (45-50 minutos) e M6 (55-60 minutos) apoés a realizacdo do exercicio
[25].

Para promover uma recuperacao adequada dos voluntarios, foi dado um intervalo de

pelo menos 7 dias entre as coletas.
Anélise da variabilidade da frequéncia cardiaca

Para analise da VFC, a FC foi registrada batimento a batimento durante todo o protocolo
pelo cardiofrequencimetro (Polar RS800cx, Finlandia) e os intervalos RR registrados pelo
monitor portéatil cardiaco foram transferidos para o programa Polar ProTreiner (3,0 v., Polar
Electro, Finlandia), no qual foi realizada a filtragem digital no modo moderado. Foi selecionado
um trecho de 5 minutos e salvo em arquivo "txt". Este foi transferido ao software Excel e
realizado em seguida filtragem manual, no qual foram excluidos 0os nimeros que ndo se
repetiam nas extremidades superiores e inferiores. A filtragem digital complementada com
filtragem manual foi realizada para a eliminacdo de artefatos. Para a analise de dados foram
selecionados 256 intervalos RR (Task Force 1996) e somente séries com mais de 95% de

batimentos sinusais foram incluidas

Dentro dos métodos lineares para a analise da Variabilidade da Frequéncia Cardiaca,
temos o uso dos indices de dominio do tempo que expressam resultados de unidade de tempo

(milissegundos), onde se mede cada intervalo RR normal por um periodo [26].

Neste estudo foram utilizados os seguintes indices do dominio do tempo: SDNN que
significa o desvio-padrdo da média de todos os intervalos RR e corresponde a atividade global
(parassimpatica e simpatica), o indice rMSSD que é a raiz quadrada da média do quadrado das
diferencas entre os intervalos RR anormais adjacentes [27], e o indice pNN50, que € a
porcentagem de intervalo RR adjacentes com duracéo superior a 50ms, sendo estes dois ultimos

indices correspondentes a resposta parassimpatica [28].

Para o calculo dos indices foi utilizado o software Kubios HRV® (Kubios HRV v.1.1
for Windows, Biomedical Signal Analysis Group, Departmentof Applied Physics, University
of Kuopio, Finland [29].
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Andlise estatistica

Para a analise dos dados, os resultados foram apresentados com valores de média e
desvio padrdo. A normalidade dos dados foi determinada por meio do teste Shapiro Wilk.

Para comparacao dos momentos foi aplicado o teste de ANOVA para medidas repetidas,
seguido do pos-teste Bonferroni (dados paramétricos) ou de teste de Friedman, seguido do p6s-
teste de Dunn (dados ndo paramétricos).

Diferencas em todos os testes serdo consideradas estatisticamente significantes quando
0 "p" valor for menor que 0,05.

As anélises foram realizadas utilizando-se os softwares Minitab® - versdo 13.20
(Minitab®, PA, USA), Graph Pad Instat® - versdo 3.06, 2003 (GraphPad Software®, Inc.,
San Diego California USA).

RESULTADOS
As caracteristicas dos 7 voluntarios que participaram dos dois protocolos estdo descritas
na Tabela 1; sendo G1: grupo acai e G2: grupo placebo.

O fluxograma de perdas da amostra pode ser visualizado na Tabela 2.

A Figura 1 mostra o comportamento do indice SDNN no dominio do tempo durante o

periodo de recuperacdo comparado ao repouso inicial nos 2 grupos.

O comportamento do indice rMSSD durante a recuperagéo e sua comparagao em relagao

ao repouso inicial nos 2 grupos pode ser visualizado na Figura 2.

O comportamento do indice pPNN50 durante a recuperagdo e sua comparagao em relacdo
ao repouso inicial nos 2 grupos pode ser visualizado na Figura 3.
Para o indice SDNN, o G1 apresentou uma recuperacdo mais rapida, entre M3 e M4,

guando comparado com G2, que se recuperou entre M4 e M5.

Ja os indices rMSSD e pNN50, nenhum dos grupos apresentaram recuperagdo durante

0s 60 minutos.

DISCUSSAO
O presente estudo teve como objetivo verificar a recuperacdo autondmica da frequéncia
cardiaca, através dos indices de dominio do tempo, apds teste de esforco maximo em individuos

eutroficos e saudaveis.



17

Como resultados, observamos uma recuperacao mais rapida do indice SDNN, que é um
indice global, quando ingerido o acai. Porém, ndo observamos resultados significativos nos
indices que representam o parassimpatico de modo isolado.

Nesse sentido, Raimundo & Godleski [30], no artigo sobre VFC na sindrome
metabolica, mostram que estudos com exercicio fisico e andlise da frequéncia cardiaca vem
aumentando substancialmente como uma das principais formas de prevengéo, trazendo avancos
para avaliacdo e terapia de pacientes obesos, diabéticos, entre outros. Dentro dos indices
estatisticamente significantes para analise estdio SDNN, rMSSD e pNN50, que sdo os indices
escolhidos para essa dissertagao.

Dentro desse contexto, o acai vem demonstrando seus beneficios para a salde, em
especifico para o coracdo, como pode ser observado pela revisdo bibliografica realizada por
Oliveira, Costa & Rocha [31], no qual destacaram as importantes contribuicdes que o acai
apresenta na prevencao de doencas cardiovasculares.

Devido aos seus beneficios na satde por conta do alto poder antioxidante, e por estar
sendo consumido mundialmente, o acai foi escolhido como uma forma de prevencdo nesta
dissertacdo. Entretanto, até 0 momento da realizacdo da mesma, ndo foram encontrados estudos
do seu efeito na recuperacdo autonémica cardiaca. Por este motivo, para a discussdo foram
utilizados estudos que englobam a VFC e frutas ou plantas que sédo conhecidas por seu valor
antioxidante.

Duque [32] estudou o efeito da carqueja que é uma planta medicinal rica em
antioxidante, em ratos Wistar machos diabéticos que foram divididos em grupo controle (N=5),
controle tratado com carqueja (N= 4), diabético (N=4) e diabético tratado com carqueja (N=5),
os tratados consumiram 6leo essencial de carqueja durante trés semanas enquanto os demais
receberam placebo. Nao foram encontradas diferencas estatisticas significantes nos indices de
dominio de tempo.

O efeito do suco de Maracuja, rico em acido ascorbico e antioxidantes, foi estudado na
funcdo autondmica cardiaca e glicémica por Prasertsri et al. [33], no qual, 14 individuos
saudaveis foram suplementados com uma dose Unica de suco de maracuja ou com solucao de
glicose e frutose como placebo, com periodo de sete dias entre as doses; foram avaliados antes
e apos a suplementacéo por 30, 60, 90 e 120 minutos. Como resultado, observaram um aumento
da atividade parassimpatica quando consumido o suco de maracuja.

Em estudo cruzado, duplo-cego, placebo-controle com 16 mulheres saudaveis e
fisicamente ativas, Souza et al. [34] com o objetivo de avaliar o efeito da polpa de abacate na

recuperacdo autondémica e cardiovascular pds exercicio moderado, encontraram que 0 consumo
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de abacate acelerou a recuperacdo do rMSSD, SD1 e 0V, ou seja, melhorou a recuperagéo
autondmica apds exercicio.

Na literatura, também encontramos resultados promissores do acai sobre parametros
cardiovasculares como diminuicdo da PAS [15] e atenuagdo do aumento da FC pds-exercicio
[35], entretanto, ndo foram o foco do nosso estudo.

Com base nos resultados encontrados em nosso estudo e com os relatos existentes sobre
0 uso de antioxidante na VFC, acreditamos que 0 acai seja um bom candidato para uma melhor
recuperacdo autonémica cardiaca apds exercicio, visto que encontramos resultados positivos no
grupo que o consumiu.

Limitacoes

Precisamos destacar algumas limitacdes que ocorreram durante o estudo; a quarentena
devido ao COVID-19, nos impediu de continuar as coletas, deixando nosso nimero amostral
pequeno; outros motivos que contribuiram para tal nimero foram devido a atividade fisica
insuficiente ou por conta do IMC acima do permitido para este estudo.

Vale destacar que avaliamos individuos homens, jovens, saudaveis, eutréficos e
fisicamente ativos, e que os resultados aqui apresentados ndo podem ser aplicados a diferentes
populacdes devido a diferenca na composi¢do corporal, sexo, idade e influéncia dos horménios
sexuais sobre a recuperacdo pos-exercicio [36].

Como pode ser observado, ainda € escasso estudos que avaliam os efeitos do acai na
recuperacdo autonémica cardiaca, e por ser uma fruta antioxidante com amplo potencial para
ser utilizado como forma de prevencdo de doencas cardiacas, sugerimos que mais pesquisas
sejam realizadas nesta area, visto que mesmo com um baixo n, foi observado uma melhora no

indice global.

CONCLUSAO
O acai (Euterpe Oleracea) quando consumido antes do exercicio, apresentou uma

recuperacdo autonémica cardiaca mais rapida em homens fisicamente ativos.
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TABELAS

Tabela 1. Caracterizacdo dos voluntarios. Valores médios seguidos pelos desvios padrdes.

Acai (n=7) Placebo(n=7) p-valor
Idade (anos) 23,428+4,577 - -
Altura (m) 1,782+0,098 - -
Massa (Kg) 71,585+11.,668 - -
IMC 22,425+42,253 - -
FC inicial (bpm) 67,714+ 13,338 70,142+10,730 0,5665
FC final (bpm) 83,142+13,171  B83,571+9,289 0,8343
PAS inicial (mmHg) 109,714+6,676 111,142+3,805 0,4663
PAS final (mmHg) 107,14247,734  106,571+£3,952 0,8688
PAD inicial (mmHg) 76,857+5,273 75,142+6,817 0,5338
PAD final (mmHg) 75,142+7,559 73,714+7,521 0,5879
FR inicial (rpm) 13,428+1,813 14,142+2,193 0,4108
FR final (rpm) 13,285+2,690 14,285+4.,386 0,5155

FC: frequéncia cardiaca; PAS: pressdo arterial sistélica; PAD: pressdo arterial diastolica;
FR: frequéncia respiratoria; m: metros; Kg: quilogramas; bpm: batimentos por minuto;

mmHg: milimetros de mercurio; rpm: respiracdes por minuto.




Tabela 2. Fluxograma de perdas da amostra.

Voluntarios avaliados
n=23

Classificados como
sobrepeso
n=3

23

Insuficientemente ativos
n=3

Nao concluiram o
protocolo
n=10

Voluntarios incluidos
n=7
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FIGURAS

Figura 1. indice SDNN durante o periodo de recuperacdo comparado ao repouso inicial nos 2

grupos.
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Figura 1. Valores médios e respectivos desvios padrdo do indice SDNN no periodo de repouso
e durante a recuperacdo. -G1Valores com diferencas significantes em relacéo ao repouso em
G1 (p<0,001); -G2 Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso em G2
(p<0,001); --G1Valores com diferencas significantes em relacéo ao repouso (p<0,01) em G1;
--G2Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso (p<0,01) em G2; ---
G1Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso no G1 (p<0,05); ---G2Valores
com diferencas significantes em relagdo ao repouso no G2 (p<0,05). SDNN: desvio padréo da
média de todos os intervalos RR gravados em um intervalo de tempo; m; milissegundos.
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Figura 2. indice rMSSD durante a recuperacéo e sua comparagio em relagio ao repouso inicial

nos 2 grupos.
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Figura 2. Valores médios e respectivos desvios padrdo do indice RMSSD no periodo de
repouso e durante a recuperacdo. -G1Valores com diferencas significantes em relacdo ao
repouso em G1 (p<0,001); -G2 Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso
em G2 (p<0,001); --G1Valores com diferencas significantes em relagcdo ao repouso (p<0,01)
em G1; --G2Valores com diferencas significantes em relacéo ao repouso (p<0,01) em G2; ---
G1Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso no G1 (p<0,05); ---G2Valores
com diferengas significantes em relagdo ao repouso no G2 (p<0,05). RMSSD: raiz quadrada
da media do quadrado das diferencas entre intervalos RR normais adjacentes; ms:
milissegundos.
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Figura 3. Indice pNN50 durante a recuperagao e sua comparagio em relac&o ao repouso inicial
nos 2 grupos.
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Figura 3. Valores médios e respectivos desvios padrao do indice pNN50 no periodo de repouso
e durante a recuperacdo. -G1Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso em
G1 (p<0,001); -G2 Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso em G2
(p<0,001); --G1Valores com diferencas significantes em relacéo ao repouso (p<0,01) em G1;
--G2Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso (p<0,01) em G2; ---
G1Valores com diferencas significantes em relacdo ao repouso no G1 (p<0,05); ---G2Valores
com diferencas significantes em relagé@o ao repouso no G2 (p<0,05). pNN50: porcentagem dos
intervalos RR adjacentes com diferenca de duracdo maior que 50ms.
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ANEXO |

Normas da Revista Scientific Reports

Format of articles

Scientific Reports publishes original research in one format, Article. In most cases we do not
impose strict limits on word count or page number. We do, however, strongly encourage authors

to write concisely and to adhere to the guidelines below.

Avrticles should ideally be no more than 11 typeset pages in length. As a guide, the main text
(not including Abstract, Methods, References and figure legends) should be no more than 4,500
words. The maximum Article title length is 20 words. The Abstract — which must be no more
than 200 words long and contain no references — should serve both as a general introduction

to the topic and as a brief, non-technical summary of the main results and their implications.

For the main body of the text, there are no explicit requirements for section organization.
According to the authors' preference, the text may be organized as best suits the research. As a
guideline and in the majority of cases, however, we recommend that you structure your

manuscript as follows:

Introduction

L]

Results (with subheadings)

. Discussion (without subheadings)

Methods

A specific order for the main body of the text is not compulsory and, in some cases, it may be
appropriate to combine sections. Figure legends are limited to 350 words. As a guideline
references should be limited to 60 (this is not strictly enforced). Footnotes should not be used.

We suggest that Articles contain no more than 8 display items (figures and/or tables). In
addition, a limited number of uncaptioned molecular structure graphics and numbered
mathematical equations may be included if necessary. To enable typesetting of papers, the

number of display items should be commensurate with the word length — we suggest that for
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Articles with less than 2,000 words, no more than 4 figures/tables should be included. Please

note that schemes are not used and should be presented as figures.

Authors must provide a competing interests statement within the manuscript file

Submissions should include a cover letter, a manuscript text file, individual figure files and
optional supplementary information files. For first submissions (i.e. not revised manuscripts),
authors may incorporate the manuscript text and figures into a single file up to 3 MB in size;
the figures may be inserted in the text at the appropriate positions, or grouped at the end.
Supplementary information should be combined and supplied as a single separate file,

preferably in PDF format.

The following file types can be uploaded for Article text: txt, doc, docx, tex, (pdf [first

submissions only])*
*We are unable to accept PDF files for article text for revised manuscripts.

A submission template is available in the Overleaf template gallery to help you prepare a LaTeX

manuscript within the Scientific Reports formatting criteria.

Scientific Reports is read by scientists from diverse backgrounds. In addition, many are not
native English speakers. Authors should, therefore, give careful thought to how their findings
may be communicated clearly. Although a shared basic knowledge of science may be assumed,
please bear in mind that the language and concepts that are standard in one field may be
unfamiliar to non-specialists. Thus, technical jargon should be avoided and clearly explained

where its use is unavoidable.

Abbreviations, particularly those that are not standard, should also be kept to a minimum.
Where unavoidable, abbreviations should be defined in the text or legends at their first
occurrence, and abbreviations should be used thereafter. The background, rationale and main
conclusions of the study should be clearly explained. Titles and abstracts in particular should
be written in language that will be readily intelligible to any scientist. We strongly recommend
that authors ask a colleague with different expertise to review the manuscript before submission,
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in order to identify concepts and terminology that may present difficulties to non-specialist

readers.

The format requirements of Scientific Reports are described below.
Scientific Reports uses UK English spelling.

Cover letter

Authors should provide a cover letter that includes the affiliation and contact information for
the corresponding author. Authors should briefly explain why the work is considered
appropriate for Scientific Reports. Authors are asked to suggest the names and contact
information for scientific reviewers and they may request the exclusion of certain referees.
Finally, authors should indicate whether they have had any prior discussions with a Scientific

Reports Editorial Board Member about the work described in the manuscript.
Format of manuscripts

In most cases we do not impose strict limits on word counts and page numbers, but we
encourage authors to write concisely and suggest authors adhere to the guidelines below. For a

definitive list of which limits are mandatory please visit the submission checklist page.

Articles should be no more than 11 typeset pages in length. As a guide, the main text (not
including Abstract, Methods, References and figure legends) should be no more than 4,500
words. The maximum title length is 20 words. The Abstract (without heading) - which must be
no more than 200 words long and contain no references - should serve both as a general
introduction to the topic and as a brief, non-technical summary of the main results and their

implications.

The manuscript text file should include the following parts, in order: a title page with author
affiliations and contact information (the corresponding author should be identified with an
asterisk). The main text of an Article can be organised in different ways and according to the

authors' preferences, it may be appropriate to combine sections.

As a guideline, we recommend that sections include an Introduction of referenced text that

expands on the background of the work. Some overlap with the Abstract is acceptable. This
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may then be followed by sections headed Results (with subheadings), Discussion (without
subheadings) and Methods.

The main body of text must be followed by References, Acknowledgements (optional), Author
Contributions (names must be given as initials), Additional Information (including a Competing
Interests Statement), Figure Legends (these are limited to 350 words per figure) and Tables

(maximum size of one page). Footnotes are not used.

For first submissions (i.e. not revised manuscripts), authors may choose to incorporate the
manuscript text and figures into a single file up to 3 MB in size in either a Microsoft Word,
LaTeX, or PDF format - the figures may be inserted within the text at the appropriate positions,

or grouped at the end.

For revised manuscripts authors should provide all textual content in a single file, prepared
using either Microsoft Word or LaTeX. We do not accept PDF files for article text for revised

manuscripts. Figures should be provided as individual files.

Supplementary Information should be combined and supplied as a separate file, preferably in
PDF format. The first page of the Supplementary Information file should include the title of the

manuscript and the author list.

Authors who do not incorporate the manuscript text and figures into a single file should adhere
to the following: all textual content should be provided in a single file, prepared using either
Microsoft Word or LaTeX; figures should be provided as individual files.

The manuscript file should be formatted as single-column text without justification. Pages
should be numbered using an Arabic numeral in the footer of each page. Standard fonts are
recommended and the ‘symbols’ font should be used for representing Greek characters.

TeX/LaTeX - Authors submitting LaTeX files may use the standard ‘article’ document class
(or similar) or may use the wiscirep.cls file and template provided by Overleaf. Non-standard
fonts should be avoided; please use the default Computer Modern fonts. For the inclusion of
graphics, we recommend graphicx.sty. Please use numerical references only for citations. Our
system cannot accept .bib files. If references are prepared using BibTeX (which is optional),
please include the .bbl file with your submission (as a ‘LaTeX supplementary file’) in order for

it to be processed correctly; this file is included automatically in the zip file generated by
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Overleaf for submissions. Please see this help article on Overleaf for more details. Alternatively
ensure that the references (source code) are included within the manuscript file itself. As a final
precaution, authors should ensure that the complete .tex file compiles successfully on their own

system with no errors or warnings, before submission.

Manuscripts published in Scientific Reports are not subject to in-depth copy editing as part of
the production process. Authors are responsible for procuring copy editing or language editing
services for their manuscripts, either before submission, or at the revision stage, should they
feel it would benefit their manuscript. Such services include those provided by our affiliates
Nature Research Editing Service and American Journal Experts. Scientific Reports authors are
entitled to a 10% discount on their first submission to either of these services. To claim 10%
off English editing from Nature Research Editing Service, click here. To claim 10% off
American Journal Experts, click here. Please note that the use of an editing service is at the
author's own expense, and in no way implies that the article will be selected for peer-review or

accepted for publication.

Methods

Where appropriate, we recommend that authors limit their Methods section to 1,500 words.
Authors must ensure that their Methods section includes adequate experimental and
characterization data necessary for others in the field to reproduce their work. Descriptions of
standard protocols and experimental procedures should be given. Commercial suppliers of
reagents or instrumentation should be identified only when the source is critical to the outcome
of the experiments. Sources for kits should be identified. Experimental protocols that describe
the synthesis of new compounds should be included. The systematic name of the compound
and its bold Arabic numeral are used as the heading for the experimental protocol. Thereafter,
the compound is represented by its assigned bold numeral. Authors should describe the
experimental protocol in detail, referring to amounts of reagents in parentheses, when possible
(eg 1.03 g, 0.100 mmol). Standard abbreviations for reagents and solvents are encouraged.
Safety hazards posed by reagents or protocols should be identified clearly. Isolated mass and
percent yields should be reported at the end of each protocol. Any manuscript reporting an
experiment/s on live vertebrates (or higher invertebrates), humans or human samples must
include a statement of ethical approval in the Methods section (see our detailed requirements

for further information on preparing these statements).
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References

References will not be copy edited by Scientific Reports. References will be linked
electronically to external databases where possible, making correct formatting of the references

essential.

References should be numerical within square brackets and numbered sequentially, first
throughout the text, then in tables, followed by figures; that is, references that only appear in
tables or figures should be last in the reference list. Only one publication is given for each
number. Only papers or datasets that have been published or accepted by a named publication,
recognized preprint server or data repository should be in the numbered list; preprints of
accepted papers in the reference list should be submitted with the manuscript. Published
conference abstracts and numbered patents may be included in the reference list. Grant details

and acknowledgements are not permitted as numbered references. Footnotes are not used.

BibTeX (.bib) bibliography files cannot be accepted. LaTeX submission must either contain all
references within the manuscript .tex file itself, or (for authors using the Overleaf template) can
include the .bbl file generated during the compilation process as a ‘LaTeX supplementary file’
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(followed by full stops) of given names. Article and dataset titles should be in Roman text, only
the first word of the title should have an initial capital and the title should be written exactly as
it appears in the work cited, ending with a full stop. Book titles should be given in italics and
all words in the title should have initial capitals. Journal and data repository names are italicized
and abbreviated (with full stops) according to common usage. Volume numbers and the
subsequent comma appear in bold. The full page range should be given (or article number),

where appropriate.
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ANEXO 111
.. QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE FISICA.
Nome: Data:___ /[
Idade : Sexo: F () M ( ) Vocé trabalha de forma remunerada: ( ) Sim () Nao.
Quantas horas vocé trabalha por dia: Quantos anos completos vocé estudou:

De forma geral sua saude esta: ( ) Excelente ( ) Muito boa () Boa ( ) Regular ( )Ruim

Nds estamos interessados em saber que tipos de atividade fisica as pessoas fazem como parte
do seu dia a dia. Este projeto faz parte de um grande estudo que estd sendo feito em
diferentes paises ao redor do mundo. Suas respostas nos ajudarao a entender que tao ativos
nds somos em relagdo a pessoas de outros paises. As perguntas estdo relacionadas ao tempo
que vocé gasta fazendo atividade fisica em uma semana ultima semana. As perguntas incluem
as atividades que vocé faz no trabalho, para ir de um lugar a outro, por lazer, por esporte, por
exercicio ou como parte das suas atividades em casa ou no jardim. Suas respostas sao MUITO
importantes. Por favor, responda cada questdao mesmo que considere que ndo seja ativo.
Obrigado pela sua participacao!

Para responder as questdes lembre que:

» Atividades fisicas VIGOROSAS s3o aquelas que precisam de um grande esforco fisico e que
fazem respirar MUITO mais forte que o normal

» Atividades fisicas MODERADAS s3o aquelas que precisam de algum esforco fisico e que
fazem respirar UM POUCO mais forte que o normal

SECAO 1- ATIVIDADE FiSICA NO TRABALHO

Esta secdo inclui as atividades que vocé faz no seu servigo, que incluem trabalho remunerado
ou voluntario, as atividades na escola ou faculdade e outro tipo de trabalho ndo remunerado
fora da sua casa. NAO incluir trabalho ndo remunerado que vocé faz na sua casa como tarefas
domeésticas, cuidar do jardim e da casa ou tomar conta da sua familia. Estas serdo incluidas na
secédo 3.

la.  Atualmente vocé trabalha ou faz trabalho voluntario fora de sua casa?

( )Sim () Ndo - Caso vocé responda ndo Va para secdo 2: Transporte
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As préximas questdes sao em relagdo a toda a atividade fisica que vocé fez na ultima semana
como parte do seu trabalho remunerado ou nio remunerado. NAO inclua o transporte para
o trabalho. Pense unicamente nas atividades que vocé faz por pelo menos 10 minutos
continuos:

1b.

1c.

1d.

le.

1f.

1g.

Em quantos dias de uma semana normal vocé anda, durante pelo menos 10 minutos
continuos, como parte do seu trabalho?Por favor, NAO inclua o andar como forma de
transporte para ir ou voltar do trabalho.

dias por SEMANA ( ) nenhum - Va para a questdo 1d.

Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA caminhando como parte do
seu trabalho ?

horas minutos

Em quantos dias de uma semana normal vocé faz atividades moderadas, por pelo
menos 10 minutos continuos, como carregar pesos leves como parte do seu trabalho?

dias por SEMANA ( ) nenhum - Va para a questao 1f

Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA fazendo atividades moderadas
como parte do seu trabalho?

horas minutos

Em quantos dias de uma semana normal vocé gasta fazendo atividades vigorosas, por
pelo menos 10 minutos continuos, como trabalho de constru¢ao pesada, carregar
grandes pesos, trabalhar com enxada, escavar ou subir escadas como parte do seu
trabalho:

dias por SEMANA ( ) nenhum - Va para a questdo 2a.

Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA fazendo atividades fisicas
vigorosas como parte do seu trabalho?

horas minutos

SECAO 2 - ATIVIDADE FiSICA COMO MEIO DE TRANSPORTE

Estas questGes se referem a forma tipica como vocé se desloca de um lugar para outro,
incluindo seu trabalho, escola, cinema, lojas e outros.

2a.

O quanto vocé andou na ultima semana de carro, 6nibus, metr6 ou trem?
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dias por SEMANA ( ) nenhum - Va para questdo 2c

2b. Quanto tempo no total vocé usualmente gasta POR DIA andando de carro, 6nibus,
metro ou trem?

horas minutos

Agora pense somente em relacdo a caminhar ou pedalar para ir de um lugar a outro na ultima
semana.

2c. Em quantos dias da ultima semana vocé andou de bicicleta por pelo menos 10 minutos
continuos para ir de um lugar para outro? (NAO inclua o pedalar por lazer ou exercicio)

dias por SEMANA ( ) Nenhum - V3 para a questdo 2e.

2d. Nos dias que vocé pedala quanto tempo no total vocé pedala POR DIA para ir de um
lugar para outro?

horas minutos
2e. Em quantos dias da ultima semana vocé caminhou por pelo menos 10 minutos
continuos para ir de um lugar para outro? (NAO inclua as caminhadas por lazer ou
exercicio)
dias por SEMANA ( ) Nenhum - Va para a Sec¢do 3.
2f. Quando vocé caminha para ir de um lugar para outro quanto tempo POR DIA vocé

gasta? (NAO inclua as caminhadas por lazer ou exercicio)

horas minutos

SECAO 3 — ATIVIDADE FiSICA EM CASA: TRABALHO, TAREFAS DOMESTICAS E CUIDAR DA
FAMILIA.

Esta parte inclui as atividades fisicas que vocé fez na ultima semana na sua casa e ao redor da
sua casa, por exemplo, trabalho em casa, cuidar do jardim, cuidar do quintal, trabalho de
manutencdo da casa ou para cuidar da sua familia. Novamente pense somente naquelas
atividades fisicas que vocé faz por pelo menos 10 minutos continuos.

3a. Em quantos dias da ultima semana vocé fez atividades moderadas por pelo menos 10
minutos como carregar pesos leves, limpar vidros, varrer, rastelar no jardim ou
quintal.

dias por SEMANA ( ) Nenhum -Va para questao 3c.
3b. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades quanto tempo no total vocé gasta POR

DIA fazendo essas atividades moderadas no jardim ou no quintal?
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horas minutos

3c. Em quantos dias da ultima semana vocé fez atividades moderadas por pelo menos 10
minutos como carregar pesos leves, limpar vidros, varrer ou limpar o chdo dentro da
sua casa.

dias por SEMANA () Nenhum - Va para questdo 3e.

3d. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades moderadas dentro da sua casa quanto
tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

3e. Em quantos dias da ultima semana vocé fez atividades fisicas vigorosas no jardim ou
quintal por pelo menos 10 minutos como carpir, lavar o quintal, esfregar o chao:

dias por SEMANA ( ) Nenhum -Va para a secdo 4.

3f. Nos dias que vocé faz este tipo de atividades vigorosas no quintal ou jardim quanto
tempo no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

SECAO 4- ATIVIDADES FiSICAS DE RECREAGCAO, ESPORTE, EXERCICIO E DE LAZER.

Esta secdo se refere as atividades fisicas que vocé fez na ultima semana unicamente por
recreacao, esporte, exercicio ou lazer. Novamente pense somente nas atividades fisicas que
faz por pelo menos 10 minutos continuos. Por favor, NAO inclua atividades que vocé ja tenha
citado.

4a. Sem contar qualquer caminhada que vocé tenha citado anteriormente, em quantos
dias da ultima semana vocé caminhou por pelo menos 10 minutos continuos no seu
tempo livre?

dias por SEMANA () Nenhum - Va para questdo 4c

4b. Nos dias em que vocé caminha no seu tempo livre, quanto tempo no total vocé gasta
POR DIA?

horas minutos

4c. Em quantos dias da ultima semana vocé fez atividades moderadas no seu tempo livre
por pelo menos 10 minutos, como pedalar ou nadar a velocidade regular, jogar bola,
vOlei, basquete, ténis :
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dias por SEMANA () Nenhum - Va para questao 4e.

4d. Nos dias em que vocé faz estas atividades moderadas no seu tempo livre quanto tempo
no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

4e. Em quantos dias da ultima semana vocé fez atividades vigorosas no seu tempo livre por
pelo menos 10 minutos, como correr, fazer aerdbicos, nadar rapido, pedalar rapido
ou fazer Jogging:

dias por SEMANA () Nenhum -Va para secdo 5.

4f. Nos dias em que vocé faz estas atividades vigorosas no seu tempo livre quanto tempo
no total vocé gasta POR DIA?

horas minutos

SECAO 5 - TEMPO GASTO SENTADO

Estas Gltimas questdes sdo sobre o tempo que vocé permanece sentado todo dia, no trabalho,
na escola ou faculdade, em casa e durante seu tempo livre. Isto inclui o tempo sentado
estudando, sentado enquanto descansa, fazendo licdo de casa visitando um amigo, lendo,
sentado ou deitado assistindo TV. N&o inclua o tempo gasto sentando durante o transporte em
onibus, trem, metro ou carro.

5a. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de semana?

horas minutos

5b. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante em um dia de final de semana?

horas minutos
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