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1. Introdugéo

A préatica regular de atividade fisica tem como fator principal a prevencdo de doencas, especialmente na reducdo dos riscos
relacionado a morbimortalidade cardiovascular. (MIDDLETON e DE VITO, 2005).

Os estudos relatam que o exercicio fisico promove adaptacfes no sistema cardiovascular tanto de ordem estrutural como em seus
mecani smos de g ustes autondmicos da frequéncia cardiaca (FC) (NAKAMURA et al., 2005). Recentemente, as adaptagdes cronicas
referente & regulagdo e controle autondmicos do coragdo tém sido avaliadas a partir de ferramentas ndo-invasivas, a partir da andlise
da variabilidade FC (VFC), para a inferéncia de modificagdes na atividade simpato-vagal (HEFFERNAN et al., 2007; 2009;
KARAVIRTA et a., 2008).

Através da andlise daV FC, estudos observaram que as adaptacfes autondmicas frente o exercicio fisico refletem tanto no aumento
da modulag&o parassimpética como na diminui¢do da modulagdo simpética. Esses achados tém sido observados em jovens e idosos
(CATAI et al., 2002; MELO et a., 2005; RACZAK et d., 2006; SLOAN et a., 2009), pacientes cardiopatas (HUA et a, 2009), eem
atletas. (MARTINELLI et a., 2005; BRICOUT; DECHENAUD; FAVRE-JUVIN, 2010).

Davy et a. (1998), concluiram que a VFC e a sensibilidade barorreflexa cardiaca diminuem similarmente com a idade nas
mulheres saudaveis sedentérias e nas fisicamente ativas. Entretanto, as mulheres ativas demonstraram maior VFC, evidenciado pelo
predominio da modul agdo parassimpética, e sensibilidade barorreflexa cardiaca maior se comparado com as sedentérias, sem levar em
consideracdo a idade. Além disso, vale ressaltar que o predominio da modulagcdo parassimpatica atua como fator protetor e de
integridade neurocardica (MIDDLETON e DE VITO, 2005; RACZAK et al., 2006).

Convencionalmente a VFC tem sido analisada a partir de métodos lineares (AKSELROD et al., 1981; TASK FORCE, 1996).
Porém, recentemente tém sido propostos métodos ndo lineares, tendo em vista a interagdo de subsistemas, oscilagtes
autossustentave's e circuitos de retroalimentacédo que respondem a estimulos internos e externos, incluindo o comando central, o
periférico e humoral (MALLIANI; MONTANO, 2002; PORTA et a., 2007a; PORTA et al., 2007b; DI RIENZO et al, 2009).

Considerando as informagdes acima, o célculo de entropias (PORTA et al., 1998; 2001) e dindmicasimbdlica (GUZZETTI et d.,
2005) tém sido utilizados como ferramenta para quantificag@o de informagdo carreada por uma série temporal, ou seja, quanto maior
informacdo, maior a complexidade. A partir dessa andlise, uma modificagdo dos indices de complexidade pode ser capaz de
identificar adaptagdes no controle autonémico frente ao exercicio fisico.



2. Objetivos

Avaliar e comparar amodulacdo autonémica da FC a partir de métodos ndo lineares em mulheres jovens ativas e sedentérias.

3. Desenvolvimento

Aspéctos Eticos: As voluntérias foram esclarecidas sobre a relevancia do trabalho, dos procedimentos experimentais e apds
concordarem, assinaram um termo de consentimento informado conforme as normas n° 196 do Conselho Nacional de Salde. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da UNIMEP protocolo n° 43/06.

Foram estudadas 20 voluntarias subdivididas em dois grupos de 10, sendo um grupo de mulheres fisicamente ativas (grupo ativo -
GA) e outro grupo de mulheres sedentérias, denominado controle (grupo controle - GC). As voluntérias ativas praticavam atividade
fisicaregular hd mais de um ano.

O procedimento experimental foi realizado no Laboratério de Pesquisa em Fisioterapia Cardiovascular e Provas Funcionais da
UNIMEP/FACIS, em condi¢des ambientais controladas com temperatura entre 22-24°C e umidade relativa do ar entre 40-60%.

Protocolo Experimental: O eletrocardiogramae a FC foram obtidos de um monitor cardiaco de um canal (MINISCOPE Il —
Instramed — Porto Alegre, RS, Brasil) e processados por meio de um conversor analdgico-digital (A/D) Lab. PC+ (Nationa
Instruments Co., Austin, TX, USA), o qual representa uma interface entre o monitor cardiaco e um microcomputador Pentium I11. O
sina foi registrado em tempo real, apds conversdo A/D, numa taxa de amostragem de 500 Hz, e os intervalos R-R (iR-R) foram
calculados, batimento a batimento, usando um software especifico (SILVA et a., 1994). OsiR-R foram registrados por um periodo de
15 minutos em repouso, com as voluntarias na posi¢do supina.

Andlise dos dados: Foram selecionados 300 batimentos consecutivos. A VFC foi analisada pelo método néo linear a partir da
dinamica simbdlica e da entropia de Shannon (ES), utilizando um software especifico de andlise ndo linear (PORTA et al., 2001). A
andlise simbdlica baseia-se ha transformagdo dos iR-R em nUmeros inteiros, os quais sdo identificados por simbolos. Os simbolos
identificados na série temporal séo agrupados de 3 em 3 formando ent8o, os padrdes simbdlicos. De acordo com tipo de variagdo que
cada padréo se encontra séo agrupados em quatro familias, sendo as seguintes. 1) padrdes, sem variagdo [0V], 2) padrdes com uma
variagdo [1V], 3) padrdes com duas variacbes similares [2V S| e padrBes com duas variactes diferentes [2VD]. Foram avaliados os
indices de ocorréncia de todas as familias. 0V %, 1V%, 2V S% e 2VD%. Outra andlise redlizada foi o calculo da ES, a qual fornece
guantitativamente a complexidade da distribui¢éo dos padres (PORTA et ., 2001).

Andlise estatistica: Foi utilizado o teste estatistico de Mann-Whitney, com nivel de significancia ? de 5%.

4, Resultado e Discussdo

Na tabela 1 apresentam-se os dados das caracteristicas antropomeétricas e idade das voluntérias, expressos em média e desvio
padréo, dos grupos GA e GC. Observa-se que 0s grupos apresentaram dados semel hantes (p>0,05).

Asvoluntérias estudadas ndo apresentaram diferencas quanto as caracteristicas antropométricas eidade. Além disso, apresentaram
valores dentro da faixa de normalidade para os exames clinicos a que foram submetidas.

Verifica-se natabela 2 que a partir da ES, 0 GA apresentou maior complexidade da série de iR-R em relagdo ao GC (p<0,05). Os
resultados do presente estudo mostram que as voluntarias ativas apresentaram maior diversidade de padrbes em relagdo ao grupo
controle observados pelo cdlculo da ES.

Em relagdo aandlise simbdlica, o GA apresentou menores val ores para os padrées 0V % e 1V % (p<0,05), enquanto que os padrbes
2VS% e 2V D% apresentaram maiores valores comparados ao GC (p<0,05). Essa andlise, a qual classifica os padrées em 0V%
(modulacdo simpética) e 2V D% (modulagdo parassimpédtica), podem-se obter informagdes desses sistemas. Os resultados mostram
gue a ocorréncia do padréo 0V % foi menor e o padrdo 2V D% foi maior para 0 grupo ativo em relagdo ao grupo controle. Assim, 0s
resultados mostram que a complexidade da dindmica da VFC depende da condicdo do sistema nervoso autondémico, indicando que
complexidade é maior na presenca de maior modulagéo parassimpética e menor modulagdo simpética.

Estudos utilizando métodos lineares e ndo lineares verificaram que o treinamento aerébio promove aumento nos indices
temporais, espectrais e de complexidade, evidenciando assim predominio da modulago parassimpética (IWASAKI et a., 2003;
TULPPO et a. (2003). Dessa forma, os resultados do presente estudo sugerem que as diferencas na modulagéo autonémica da FC,
evidenciado pelo aumento da complexidade da série e pelo predominio parassimpético pode ser atribuida a atividade fisicaregular.

Apesar do padréo 2V S% ndo mostrar participagdo efetiva no sistema nervoso autondmico do coracdo, tal padréo corresponde as



oscilages de alta frequéncia que esta relacionado & modulagéo parassimpatica da mesma forma que o padréo 2V D% corresponde
(PORTA et al., 2001; 2007b).

A literaturarelata que a atividade fisica regular atua como fator cardioprotetor, segundo Jurcaet al. (2004), causada por mudangas
metabdlicas, bioquimicas hormonais e neurais como: reducdo do stress, melhoria no metabolismo lipidico, diminuicdo da FC e PA de
repouso e aumento da capacidade cardiorrespiratérialevando o predominio da modulacdo vagal.

Com base nessas consideracdes, os resultados mostram que a partir da avaliacdo daVFC, apartir daES e andlise simbdlica, pode-se
obter informagdes do controle autonémico da FC.frente a pratica regular de atividade fisica.

5. Consider agbes Finais

A partir dos resultados obtidos por meio da andlise da entropia de Shannon e andlise simbdlica, podemos concluir que esse método
€ Util para a identificacdo de diferencas da modulagéo autondmica da FC dos grupos estudados. Sendo este mais um recurso, ndo
invasivo, confiavel paraavaliar aintegridade neurocérdica do coracdo. As diferencas evidenciadas pel o aumento da complexidade da
série de dados da VFC e pelo predominio parassimpético podem ser atribuidas a atividade fisicaregular.
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Anexos

Tabela 1: Caracteristicas antropometricas e idades das voluntaras estudadas.

Variavels GA (n=10) GC (n=10)
~ Idade (anos) 24127 22,7+3,0
Massa corpdrea (kg) 55 845 5 57 6162
Estatura (cm) 163,3£7,9 164 4143
IMC (kg/m-}) 21,541,1 21,3416

GA = grupo ativo; GC = grupo controle IMC = indice de massa corporal; kg/m*® = guilograma
por metro quadrado; M = nimero de voluntarias.



Tabela 2: \alores dos indices da analise da wvariabiidade da frequéncia cardiaca,
expressos em mediana, a partir da entropia de Shannon e analise simbdlica.

Variaveis GA (n=10) GC (n=10)

Entropia de Shannon 3,97 3,29

Analise Simbdlica

oV % 719" 26,42
1V% 47 .15* 50,83
2V5% 17,22* 9,36
2VD% 27,92* 13,54

GA: grupo ativo; GC: grupo controle; 0V%: percentual de padrdc sem variacio;, 1V%:
percentual de padric com uma wvariagcdo, 2WS%: percentual de padrdo com duas
variaches similares; 2VD%: percentual de padrio com duas variagdes diferentes. *p=0 05
{comparagio GA x GC)



