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Resumo: O objetivo foi verificar o efeito do exercicio de intensidade moderada em esteira sobre os pardmetros
biomecanicos do tenddo de Aquiles (TA), condicionamento fisico, peso corporal e glicemia de ratos Wistar com
diabetes mellitus 1. Eles tiveram o condicionamento fisico avaliado antes e apds seis semanas de exercicio de
intensidade moderada em esteira. Em seguida, tiveram o TA coletado e seus parametros biomecanicos avaliados.
A biomecanica do TA de ratos diabéticos ndo teve alteracdo apds seis semanas da inducio e o exercicio mostrou-
se benéfico no TA de ratos saudaveis, além disso, foi capaz de melhorar o condicionamento fisico desses ratos.
Palavras-chave: Diabetes mellitus. Tendao de Aquiles. Teste de Esfor¢co Maximo.

Abstract: The objective was to verify the effect of moderate intensity exercise on the biomechanical parameters
of the Achilles tendon (TA), physical conditioning, body weight and glycemia of Wistar rats with diabetes mellitus
1. They had their fitness evaluated before and after after six weeks of moderate intensity exercise on a treadmill.
Then, the TA was collected and its biomechanical parameters were evaluated. The biomechanics of the AT of
diabetic rats did not change after six weeks of induction and exercise was beneficial in the AT of healthy rats, in
addition, it was able to improve the physical conditioning of these rats.
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Resumen: El objetivo fue verificar el efecto del ejercicio de intensidad moderada sobre los pardmetros
biomecénicos del tendén de Aquiles (AT), el acondicionamiento fisico, el peso corporal y la glucemia de ratas
Wistar con diabetes mellitus 1. Se evalud su condicién fisica antes y después de seis semanas de ejercicio de
intensidad moderada en una cinta de correr. Luego, se recogid la AT y se evaluaron sus pardmetros biomecanicos.
La biomecénica de la AT de las ratas diabéticas no cambié después de seis semanas de induccion y el ejercicio fue
beneficioso en la AT de las ratas sanas, ademads, fue capaz de mejorar el acondicionamiento fisico de estas ratas.
Palabras-clave: Diabetes mellitus. Tendén de Aquiles. Prueba de Esfuerzo Médximo.
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Introducao

Para pacientes com diabetes mellitus 1 (DM1), a abordagem principal de tratamento une
o exercicio fisico regular, planejamento alimentar e a insulinoterapia (SBD, 2017). Diante disso,
o exercicio fisico, planejado de forma adequada, ¢ recomendado com objetivo promover
melhora na qualidade de vida, aumento da aptiddao fisica, reducdo dos fatores de risco
cardiovascular (ANARUMA et al., 2016; MARCAL et al., 2018), facilitacdo da captagdo
periférica da glicose muscular (TONOLI et al., 2015) e promocdo de ganhos no sistema
musculoesquelético (DE OLIVEIRA et al., 2011; DE OLIVERA et al., 2011; GAUTIERI et
al.,2014; SILVA et al., 2016)

A hiperglicemia prolongada, vista no quadro diabético promove, nos tenddes,
desequilibrios homeostéticos, como hiperplasia vascular, desorganizagdo e producido diminuida
de coldgeno, aumento da presenga de produtos de glicagdo avangcada (DE OLIVEIRA et al.,
2013; FESSEL et al.,, 2014; MARIK et al., 2016) e mudancas nas suas propriedades
viscoeldsticas (BURNER et al., 2012), que levam a um aumento da sua rigidez, com
consequente quadro de tendinopatia diabética predispondo o tenddo a degeneracdo e ruptura
(LUL 2017).

Em contrapartida, os tenddes, apresentam grande capacidade de resposta ao serem
submetidos a exercicios fisicos, como em plataforma vibratéria, de forca (MAGNUSSON et
al., 2003; SEYNNES et al., 2009) e de resisténcia (LEGERLOTZ et al., 2007). No intuito de
avaliar os efeitos do exercicio aerébico moderado sobre os danos causados pelo DM1 ao tenddo
de Aquiles (TA), De Oliveira e colaboradores (2012) comprovaram a normalizacdo de alguns
pardmetros biomecainicos do tenddo, como o moddulo eldstico, deformagdo especifica,
deformacdo da forca médxima e a energia/drea do tenddo, apds protocolo de oito semanas de
duracdo do exercicio aerébico em animais diabéticos.

A despeito dos efeitos benéficos do exercicio fisico na prevencdo e tratamento de
doengas, quando ndo prescrito adequadamente, trds alguns prejuizos, como o aumento do risco
relativo de um evento cardiovascular ou lesdo musculoesquelética, mesmo em individuos
sauddveis (GUIMARAES, 2004). Diante disso, a fim de prevenir essas lesoes, € de extrema
importancia a avaliacdo da capacidade aerdbica antes de se iniciar um protocolo de exercicio
com determinada intensidade respeitando a individualidade biol6gica (FRANCIS et al., 2015),

principalmente em individuos diabéticos, nos quais ja é comprovada a reducdo do
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condicionamento fisico, como resultado da hiperglicemia prolongada (RODRIGUES et al.,
2007; MAGGIO et al., 2010; CHAN et al., 2017; NUTTER et al., 2017).

Rodrigues e colaboradores (2007) demonstraram que o teste de esforco maximo é uma
forma de avaliacdo ttil para determinar a capacidade fisica e o consumo de oxigénio em ratos
diabéticos. Porém, apesar do teste de consumo méximo de oxigénio (VO2 max) ser o "padrdo
ouro" para avaliacdo da capacidade funcional em atletas e individuos doentes, algumas vezes
as medi¢cdes de VO2 mdx tém uso limitado em experiéncias com animais, levando com
consideragdo o alto custo do equipamento analisador de gases e a sua caracteristica demorada.
Ja o teste de esforco maximo € de baixo custo e de fécil aplicagdo em estudos experimentais.

Por esse motivo, um estudo com cinco semanas de exercicio com intensidade moderada
em esteira, adequado por meio do condicionamento fisico de cada animal, obtido através do
teste de esfor¢co maximo, evidenciou ganho nas habilidades motoras em ratos com DM1 (DE
SENNA et al., 2015), ou seja, com um menor periodo de exercicio aerdbico e baseado na
individualidade dos animais. Dessa forma formulamos a hipétese de que a implementacio
precoce de um protocolo de exercicio de intensidade moderada, planejado de forma adequada,
pode retardar os acometimentos a niveis biomecanicos e estruturais no TA, melhorando sua
funcdo.

Portanto, o presente estudo tem o objetivo geral de verificar o efeito do exercicio de
intensidade moderada em esteira sobre os parametros biomecanicos do tendao de Aquiles (TA),
condicionamento fisico, peso corporal e glicemia de ratos com DMI1. E como objetivos
especificos verificar a evolucio do peso corporal e da glicemia em ratos com DM1 e analisar
as seguintes propriedades biomecanicas de ratos com DMI1: drea de secg¢do transversa,
comprimento, forca mdéxima, tensdo forca mdaxima, deformacdo médxima, deformagdo

especifica, médulo eldstico e energia/drea de secc¢ao transversa.

MATERIAIS E METODOS

Desenho Experimental
Estudo desenvolvido no Laboratério de Plasticidade Neuromuscular (LAPLAN) do
Departamento de Anatomia e no Laboratério de Biopolimeros do Departamento de Engenharia

Quimica, ambos da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE) no periodo de margo de 2018
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a outubro de 2019 e foi aprovado pela Comissdo de Etica no Uso de Animais do Centro de
Biociéncias da UFPE, oficio n°. 23076.050209/2016-10, segundo as normas recomendadas pelo
Comité Brasileiro de Experimentacdo Animal (COBEA).

Foi desenvolvido este estudo do tipo experimental, com avaliacdo quantitativa dos
dados amostrais em ratos e o estudo foi dividido em quatro etapas:

1. Distribui¢do dos animais em quatro grupos e inducao ao diabetes experimental;

2. Adaptacgdo a esteira e realizacdo do primeiro teste de esforco maximo (TEM,), a partir
do qual se obteve a velocidade de exercicio referente a intensidade moderada em esteira
para os animas treinados;

3. Realizacdo do protocolo de exercicio correspondente a intensidade moderada e
realizacdo do segundo teste de esfor¢co mdximo (TEM»);

4. Coleta e realizacdo do ensaio biomecanico de tracao do TA.

Foram obtidos 32 ratos Wistar (235,11 £ 30,27g) com idade de 50 dias e mantidos em
gaiolas em grupos de trés, submetidos a ciclos de claro/escuro invertido de 12 horas e
temperatura de 23° £ 1° C. Os ratos receberam uma dieta (Presence®) e dgua ad libitum.

Foram excluidos do estudo cinco animais, dois do grupo diabético pois no 7° dia pos-
inducdo ao DM1 apresentaram glicemia inferior a 200 mg.dL' (CARVALHO; CARVALHO;
FERREIRA, 2003) e trés animais do grupo controle que ndo atingiram a velocidade de 10

m.min"' no TEM;.

Procedimentos

Distribuicao dos animais em grupos e induciao ao DM1: Aos 50 dias de vida, os animais
foram distribuidos aleatoriamente em quatro grupos (n = 8 animais por grupo): Grupo Controle
Sedentario (GCS); Grupo Controle Esteira (GCE); Grupo Diabético Sedentario (GDS); Grupo
Diabético Esteira (GDE). Aos 60 dias, apds jejum de 12 horas, os animais foram pesados
(Balanga Digital FILIZOLA BP6) e tiveram a glicemia avaliada por coleta de uma gota de
sangue na extremidade da cauda do animal e fixada na tira reagente Accu-Chek Active inserida
no glicosimetro (Kit Accu-Chek Active) e, posteriormente, os animais do GDS e GDE foram
induzidos ao DMI, através da administracdo Unica, via intraperitoneal de solucdo de
Estreptozotocina (STZ — Sigma AldrichCo., St. Louis, MO), diluida em tampao citrato de s6dio
a 10 mM e pH 4,5, na dose de 50 mg.kg! de peso do animal (DE SENNA et al., 2011) e os
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animais do GCS e GCE receberam inje¢do com a solugdo tampao citrato de sédio. Apds trinta

minutos os animais foram alimentados normalmente (DALL’AGO et al., 2002).

Periodo de adaptacao a esteira e teste de esforco maximo: Nove dias apds a indugido, os
animais de todos os grupos experimentais realizaram a adaptacdo a esteira (Esteira para
multiplos roedores - AVS Projetos) por trés dias, cada sessdo com dura¢do de 10 min.dia™ a
velocidade de 5 m.min™!, a 0° de inclinag¢do. O TEM; foi realizado no quarto dia, onde os animais
iniciaram o teste a velocidade de 5 m.min’!, aumentando-se 5 m.min"' a cada 3 minutos, até
alcancar a intensidade maxima de cada animal, ou seja, quando ele tocava a parede posterior da
raia da esteira cinco vezes dentro de um minuto (DE SENNA et al., 2015; DE SENNA et al.,
2011). Por meio da velocidade médxima inicial atingida pelos animais no TEM, foi planejado

o protocolo de exercicio em esteira com intensidade moderada.

Protocolo de exercicio de intensidade moderada em esteira: Apds 72 horas do TEM,
iniciou-se o protocolo de exercicio em esteira adaptado (DE SENNA et al., 2015) nos animais
do GDE e GCE. O qual consistiu em exercicios didrios, a 0° de inclinagdo, cinco dias por
semana, 1 hora.dia! por cinco semanas, onde cada sessdo incluiu trés periodos: “aquecimento”
com duracdo de cinco minutos a 30 % da Velocidade Maxima Inicial; “exercicio de intensidade
moderada” com duracdo 50 minutos a 60 % da Velocidade Médxima Inicial; “recuperagdo” com
duracdo de 5 minutos a 30 % da Velocidade Maxima Inicial, sendo a primeira semana destinada
ao aumento progressivo do tempo e da velocidade. Durante o periodo de exercicio dos grupos
treinados, os animais dos grupos sedentdrios permaneceram em gaiolas no biotério. O exercicio
aplicado no presente estudo foi de intensidade moderada, visto que os ratos correram a maior
parte do tempo entre 50 — 60 % da velocidade mdxima atingida no teste de esforco maximo
(RODRIGUES et al., 2007). Para incentivar os animais, foi utilizado um estimulo elétrico de
baixa intensidade (1,5 mA - 2,0 mA) localizado na parte posterior de cada raia.
Aproximadamente 48 horas apds a dltima sessdo de exercicio, os animais realizaram o TEMo,
a fim de avaliar o condicionamento fisico dos ratos verificado por meio da Velocidade Médxima

Inicial alcancada pelos animais.
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Avaliacao do peso corporal e glicemia e Coleta do tendao de Aquiles e eutanasia: Apds o
periodo experimental, foram verificados o peso corpéreo e a glicose sanguinea em todos os
animais. Em seguida, todos os animais foram anestesiados com solu¢do de Xilazina
(Anasedan®) (20 mg.kg™!) e Cloridrato de Ketamina (Dopalen®) (100 mg.kg™'), 0,1 mL e 0,1
mL para cada 100 g de peso animal, respectivamente, por via intraperitoneal. Foi realizada uma
incisdo ao longo da superficie superior da pata direita, para visualizacdo do TA, em seguida
realizada a disseca¢do do complexo miotendineo do musculo Triceps Sural, sendo preservada
a fixagdo distal deste musculo no osso calcaneo e, consequentemente a pata do animal. A
amostra anatomica foi umedecida com soro fisioldgico e encaminhada ao Laboratério de
Biopolimeros do Departamento de Engenharia Quimica (UFPE) para andlise biomecanica.
Ap6s a coleta do material bioldgico, e ainda sob efeito de anestésicos, os animais receberam

uma dosagem via intracardiaca de 1 mL de Cloreto de Potassio (10 %), para sua eutandsia

Ensaio mecanico de tracio do tendao de Aquiles: O ensaio biomecanico foi realizado na
mdaquina convencional de ensaio mecanico de tracdo (EMIC, Modelo DL 500, Brasil), com
célula de carga de 500 N por apenas um avaliador do Laboratério de Plasticidade
Neuromuscular do Departamento de Anatomia (UFPE) e um doutorando do Laboratério de
Biopolimeros do Departamento de Engenharia Quimica (UFPE), devidamente treinados.
Utilizou-se a férmula da elipse para mensurar a drea da sec¢do transversa do TA (SILVEIRA;

NERY, 1999) (Equacdo 1).

AST =(D.d)/4.n Eq. 1

Onde:

AST = é4rea de seccdo transversa;

D = didmetro maior da regido medial do tenddo do Aquiles;
d = diametro menor da regido medial do tendao de Aquiles;
n = 3,1416.

A amostra foi conectada a maquina através de duas pecas confeccionadas anteriormente para
este tipo de amostra, onde a pata foi acoplada a garra inferior e a jun¢do miotendinea do TA
acoplada na garra superior, mantendo a amostra na posi¢do anatomica. Posteriormente, teve seu

comprimento mensurado com auxilio de um paquimetro (Vernier Calipers, 0,05 mm). A partir
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disso foi realizado a tracdo do corpo de prova, a velocidade de 0,1 mm.s™! até seu ponto de falha.

Os demais parametros do TA avaliados foram forca mdxima, tensdo forca maxima, deformacgao
maxima, deformacdo especifica, energia/drea de seccdo transversa e modulo eléstico,
calculados por meio do gréfico tensdo versus deformacgdo gerado pelo software Tesc®,

acoplado a mdquina de ensaio biomecanico.

Andlise Estatistica

Para andlise estatistica dos dados foi utilizado o software SPSS versao 20, realizado o
Teste de Kolmogorov-Smirnorv para testar a normalidade. Em seguida foi empregado o Teste
de Kruskal-Wallis, seguido da comparagdo em pares. A andlise estatistica descritiva foi
realizada por meio de medidas de média e desvio padrdo. O nivel de significancia adotado foi

de 5% (p<0,05).

Resultados

Dois animais do GDE ndo apresentaram a glicose sanguinea superior a 200 mg.dL! no
sétimo dia ap6s a indugio e trés animais do GCE ndo atingiram a velocidade de 10 m.min™! no
TEM; e foram excluidos do estudo.

Na tabela 1 estd a caracterizagdo da amostra no dia da indugdo ao diabetes mellitus 1,
bem como os valores da velocidade médxima inicial de todos os grupos obtidos no TEMi,
realizado doze dias apds a indugdo.

Tabela 1 — Caracterizacdo inicial da amostra antes da inducéo ao diabetes mellitus I e valores da velocidade
maxima inicial de todos os grupos obtidos no TEMj, realizado doze dias apds a inducéo.

Parametros GCS(n=8) GCE (n=5) GDS (n=8) GDE (n=6) p

Peso Inicial
(®
Glicemia Inicial
(mg.dL™)
Velocidade
Maxima Inicial 21,85 +3,72 18,00 +£ 2,74 19,37 £ 4,95 19,17 £2,04 0,221

(m.min-")
GCS - Grupo Controle Sedentario; GDS — Grupo Diabético Sedentdrio; GDS — Grupo Diabético Sedentério;
GDE - Grupo Diabético Esteira; Média + desvio padrao. Utilizado Kruskal Wallis com comparac¢do em pares
(p <0,05).

232,25 +40,70 2224 +27,11 253,75 +24,53 224,67 +12,37 0,107

105 £25,73 105,8 £7,33 96,13 £9,98 89,33 £2,58 0,055
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Apo6s o término do protocolo de exercicio observou-se redu¢do do peso corporal no
GDS em comparacdo ao GCS (p < 0,001) e aumento da glicemia nos grupos diabéticos em
comparacgdo aos grupos controles (p < 0,05). Em contrapartida, ndo foi observada diferenca no

peso corporal entre 0 GDE e o GCE (p = 0,077) (Figura 1).

Figura 1 — Peso corporal (A) e Indices glicémicos (B) apds cinco semanas de exercicio de intensidade
moderada em esteira.
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GCS - Grupo Controle Sedentario; GCE — Grupo Controle Esteira; GDS — Grupo Diabético Sedentdrio; GDE

— Grupo Diabético Esteira; Os valores sdo expressos em média + desvio padrdo. Utilizado Kruskal Wallis com
comparagdo em pares, ‘p< 0,05.

No TEM; foi observado aumento da Velocidade Maxima Final no GDE quando
comparado ao GDS (p = 0,001) (Figura 2). Ao final do estudo, foi observado redu¢do no
Moddulo Elastico do TA nos GCE em comparagdo aos demais grupos (GCE vs GCS: p = 0,026;
GCE vs GDE: p=0,016) (Figura 3A). No entanto, ndo foram observadas diferencas nos demais
parametros biomecénicos (drea de sec¢do transversa, comprimento, forca méxima, tensao forga
méxima, deformagdo médxima, deformacdo especifica, energia/drea de seccio transversa) do TA

entre os grupos avaliados (p > 0,05) (Figura 3).
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Figura 2 — Velocidade Maxima Final apds cinco semanas de exercicio de intensidade moderada em esteira.
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GCS — Grupo Controle Sedentario; GCE — Grupo Controle Esteira; GDS — Grupo Diabético Sedentdrio; GDE
— Grupo Diabético Esteira; Os valores sdo expressos em média + desvio padrdo. Utilizado Kruskal Wallis com
comparagio em pares (p < 0,05), “p< 0,05.

Figura 3 — Modulo elastico do TA (3A) e demais pardmetros biomecanicos do TA apds cinco semanas de
exercicio de intensidade moderada em esteira.
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GCS - Grupo Controle Sedentario; GCE — Grupo Controle Esteira; GDS — Grupo Diabético Sedentdrio; GDE
— Grupo Diabético Esteira; Figura 3A — Mdédulo eléstico do TA apéds protocolo de exercicio; Os valores sdo

expressos em média + desvio padrio. Utilizado Kruskal Wallis com comparagio em pares (p < 0,05), “p<
0,05.
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Discussdo

No presente estudo foi observado aumento da velocidade maxima final no GDE.
Embora o exercicio ndo tenha sido suficiente para promover redu¢do dos indices glicEmicos,
foi capaz de manter o peso corporal semelhante aos animais sauddveis e treinados.

A reducdo do peso corporal e o aumento dos indices glicémicos nos animais diabéticos
sedentdrios podem ser fundamentados pelo aumento do consumo das reservas de gordura e pela
diminui¢do da estimulacdo muscular ocasionada pelo diabetes mellitus 1 (DE OLIVEIRA et
al.,2012; KIM et al., 2014; JIN; LEE; PARK, 2015; SILVA et al., 2016; CHEN et al., 2015).

Embora a literatura apresente que o exercicio fisico seja capaz de melhorar a captacao
de glicose, por meio do aumento da expressdo do GLUT 4 nos musculos esqueléticos (TONOLI
etal.,2012; KODAMA et al., 2013; HARDING et al., 2015), o presente estudo, assim como o
estudo de De Senna e colaboradores (2015), nao demonstrou melhoras nos indices glicémicos
nos animais diabéticos treinados, possivelmente pela auséncia do uso da insulinoterapia e dieta
adequada como preconiza a Sociedade Brasileira de Diabetes (2019).

Contrapondo-se aos achados da presente pesquisa, no estudo de Rodrigues e
colaboradores (2007) foi observado no TEM valores inferiores da velocidade mdxima no grupo
diabético quando comparado ao controle. No entanto, a semelhanca da velocidade maxima no
grupo controle e diabético, no presente estudo, pode ser justificada pela diferenga do tempo
para a realizacdo do teste de esfor¢o mdximo apds a inducdo, visto que no estudo de Rodrigues
e colaboradores (2007) o teste foi realizado sessenta dias apds a indugdo, enquanto que no
presente foi realizado doze dias apds a indugdo. Portanto, € de extrema importancia levar em
consideracdo o tempo de instalacdo do diabetes ao se considerar o condicionamento fisico de
ratos diabéticos para se desenvolver um protocolo de exercicio, pois a velocidade maxima
alcancada pelos animais diabéticos pode reduzir com o aumento do tempo de instalagdo da
doenca.

Em contrapartida, o protocolo de exercicio de intensidade moderada em esteira foi
capaz de aumentar a velocidade madxima final dos animais do grupo diabético esteira em
comparagdo ao grupo diabético sedentdrio, melhorando o condicionamento fisico desses
animais. Segundo Brito e colaboradores (2019) as alteragdes no condicionamento fisico podem
surgir entre 12-60 dias ap6s a indu¢do como consequéncia da ac¢do da hiperglicemia cronica no

sistema musculoesquelético.
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Devido a semelhanca dos valores obtidos no médulo elastico nos animais sedentdrios
controles e diabéticos do presente estudo, acredita-se que o diabetes pode ndo ser o tnico fator
interferindo no aumento da rigidez dos tenddes, visto que o processo de envelhecimento
também gera aumento do mddulo eldstico, proveniente das mudangas nos Cross-links do
coldgeno e aumento dos produtos finais da glicacdo avancada (BAILEY, 1980; NIELSEN;
SKALICKY; ANDRUS, 1998; O’BRIEN et al., 2010), tornando os tenddes mais susceptiveis
a degeneracdo e ruptura quando sujeitos a tensdo (BRITO et al., 2015).

Em contrapartida, o exercicio de intensidade moderada em esteira aplicado no presente
estudo foi capaz de reduzir o médulo eldstico nos animais saudaveis, comprovando seu efeito
benéfico (DE OLIVEIRA et al., 2012) sobre os tenddes, deixando-os mais visco-elasticos. No
entanto, como nao houve diferencga nos valores obtidos do médulo eléstico entre o0 GDS e GCS,
as alteracOes provenientes do diabetes sobre o TA parece ndo ter sido instaladas seis semanas
apos a indugdo, contrapondo-se ao estudo de Brito e Colaboradores (2015), os quais observaram
inicio das alteracdes provenientes da hiperglicemia sobre o TA a partir da 3* semana pds-
inducdo. Dessa forma, seria necessdrio um maior tempo de estudo para avaliar a partir de qual
momento o diabetes gera complica¢des na estrutura tendinea e comprovar, assim, os beneficios
do exercicio sobre a preveng¢do/manutencdo das alteragdes da hiperglicemia sobre o TA em
ratos diabéticos e ndo apenas nos ratos saudaveis.

Embora em estudo anterior ji tenha sido verificado melhora/restauragdao de alguns
parametros biomecanicos apds protocolo de exercicio moderado em esteira com duracdo de oito
semanas (DE OLIVEIRA et al, 2012), no presente estudo, nao foram observadas diferencas dos
grupos diabéticos em comparagdo ao grupo controle, o que pode ser justificado pelo estimulo
do teste de esforco médximo, realizado doze dias apds a indug¢do em todos os grupos
experimentais.

Como apds 6 semanas da indugdo as alteracdes provenientes da hiperglicemia no TA
parecem nao ter sido instaladas, o TEM; pode ter sido capaz de atuar de forma protetiva a essas
complicacdes, corroborando com os resultados de um estudo de caso, o qual ndo observou
alteracdes no TA de individuos com DMI1 submetidos a apenas um dia de corrida (WONG et
al., 2015).

No entanto, as alteragdes na estrutura tendinea nos animais do grupo diabético

sedentdrio no estudo de De Oliveira e colaboradores (2012), podem ser justificadas,
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possivelmente, pela a auséncia do estimulo de alta intensidade, como o promovido pelo teste
de esforco maximo. Além disso, como o protocolo de exercicio havia sido desenvolvido,
inicialmente, para animais sauddveis e ndo foi realizado segundo o condicionamento fisico de
cada animal, ndo se pode afirmar que o protocolo de exercicio nesse estudo foi realmente de
intensidade moderada, podendo, ter sido superior ao aplicada no presente estudo, justificando,
assim a normalizacdo de algumas propriedades biomecanicas do TA.
Além disso, como o principal objetivo deste estudo foi analisar, de forma isolada, o

exercicio fisico em esteira com velocidade de exercicio planejada adequadamente, nao foi
utilizada a insulinoterapia, tampouco a dieta hipoglicémica nos animais diabéticos, podendo ser

incluidas em estudos futuros como terapias complementares ao exercicio proposto.

Conclusdes

O protocolo de exercicio de intensidade moderada em esteira do presente estudo trouxe
beneficios para a biomecanica do tenddo de ratos sauddveis, porém ndo houve alteragdes da
biomecanica do TA dos ratos diabéticos apds seis semanas da indu¢do. No entanto, promoveu

nos animais diabéticos um condicionamento fisico semelhante aos animais saudaveis treinados
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