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INTRODUCAO:

Frequentemente a hipertenséo arterial (HA) e o diabetes melittus (DM) coexistem na pratica clinica. Na atualidade, ha uma
tendéncia ao aumento da incidéncia de HA e DM, que esta relacionado ao crescimento da populacéo de idosos e das taxas
de obesidade (VI Diretriz Brasileira, 2010). A intoleréncia ao exercicio observada nestes pacientes pode estar relacionada
com alteragcdes metabdlicas dos musculos ventilatérios e de membros inferiores. Estudos sugerem que a inducao da fadiga
da musculatura inspiratoria provogue vasoconstricdo simpética, que pode afetar o desempenho da musculatura periférica
de forma reflexa (PIEPOLLI, et al, 1996). O objetivo do estudo foi avaliar os efeitos da fadiga da musculatura inspiratéria
sobre a forga e a resisténcia dos musculos flexores e extensores do joelho em pacientes com doenga cardiovascular e
metabdlica.

METODOLOGIA:

Estudo experimental aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer n° 269.183/2013. Os participantes foram
divididos em dois grupos: Grupo Hipertensos e Diabéticos (GHDM, n=4) e Grupo Controle (GC, n=3). Os participantes
foram submetidos a um Teste de Exercicio Cardiorrespiratorio (TECR), visando determinar a sua aptidao
cardiorrespiratoria. A avaliacdo da musculatura ventilatéria foi medida pelas pressées inspiratéria maxima (PImax) e
expiratéria maxima (PEmax), com o manovacudmetro digital MVD300 GlobalMed. A fadiga do diafragma foi induzida com
carga alvo de 80% da PImax e ocorreu quando o participante ndo conseguiu abrir a valvula para realizar a inspiragado, neste
momento foi registrado o tempo em segundos. O Dinamémetro isocinético Biodex Multi Joint System 3 Pro foi utilizado para
avaliacdo da forca e inducéo a fadiga do joelho dominante pela realizacéo de 50 contragfes voluntarias consecutivas para
flexao e extensao do joelho a 180°%seg.



RESULTADOS E DISCUSSOES:

O estudo foi composto por sete individuos (quatro do GHD e trés do GC) sendo cinco mulheres e dois homens. A média de
idade do GC foi de 58+4,3 anos e do GHD de 67+6,7 anos. As andlises do TECR indicam melhor aptiddo cardiorrespiratéria
do GC quando comparado ao grupo GHD. O consumo de oxigénio pico foi de 1,85+£0,4 L/min e 1,44+0,2 L/min no GC e
GHDM, respectivamente. A frequéncia cardiaca méaxima foi de 148+28,8 bpm e 126,9+20,3 bpm no GC e GHDM,
respectivamente. Com relacé@o as pressodes inspiratorias o GC obteve 67+11,9 cmH20 e o GHDM 60,5+11,9 cmH20. O
tempo necessario de inducao da fadiga diafragmatica foi de 540+252 s e 372+216 s no GC e GHDM, respectivamente. A
resisténcia a fadiga dos musculos flexores e extensores de joelho foi mensurada em duas situagdes distintas. Na primeira,
avaliamos a reducéo do trabalho total ao longo de 50 repeti¢cdes e, na segunda investigamos o efeito da fadiga prévia do
diafragma sobre a resisténcia dos musculos flexores e extensores de joelho. No GHDM, houve um aumento dos indices de
fadiga dos musculos extensores de 48,9+7,1% para 56,8+7,1% e flexores de 32,2+18,6% para 43,5+5% quando o
diafragma foi fadigado previamente. Nossos resultados sugerem que a fadiga do diafragma limite o desempenho da
musculatura flexora e extensora do joelho no GHD, este efeito, possivelmente € mediado pela redugao do fluxo sanguineo
para os musculos em atividade, exacerbando a fadiga da musculatura periférica. Os valores da PImax foram em média,
14,9% abaixo do previsto no GHD, o que explica parcialmente a baixa aptidao cardiorrespiratoria neste grupo. Os altos
valores do equivalente ventilatério para o diéxido de carbono (VE/VCO2) observados no GHD sugerem uma anormalidade
do controle quimiorreflexo, responséavel pela regulacéo das respostas ventilatérias, de PO2 e PCO2 (NEGRAO e
BARRETO, 2010).

CONCLUSAO:

O principal achado do nosso estudo mostra que a fadiga prévia do diafragma exerce influéncia sobre o desempenho dos
flexores e extensores de joelho em pacientes portadores de distlrbios cardiovasculares e metabdlicos.
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