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“Combati o bom combate, terminei a corrida, guardei a fé.”
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RESUMO

Este estudo teve como objetivo avaliar o impacto de uma dieta obesogénica
associada ao treinamento resistido durante a gestagdo no numero de células
hepaticas. A pesquisa foi aprovada pela Comisséo de Etica no Uso de Animais
da UFPE. Foram utilizadas 28 ratas Wistar, com idades entre 60 e 70 dias,
divididas em quatro grupos: Dieta Controle Ndo Treinada (DC-NT, n=7), Dieta
Controle Treinada (DC-T, n=7), Dieta Obesogénica Nao Treinada (DO-NT, n=7) e
Dieta Obesogénica Treinada (DO-T, n=7). As ratas do grupo Dieta Controle (DC)
receberam uma dieta padrdo conforme as recomendagdes do American Institute
of Nutrition, enquanto as ratas do grupo Dieta Obesogénica (DO) receberam uma
dieta rica em gordura, agucar simples, redugcao de fibras e adicdo de sal de
cozinha, durante a pré-gestacado e gestacao. As ratas dos grupos DO-T e DC-T
realizaram treinamento em escada, cinco dias por semana, durante todo periodo
experimental, com sobrecarga de 80% da capacidade maxima. Os grupos
DO-NT e DC-NT nao foram submetidos a testes ou treinamento. Foram avaliados
0 peso corporal, capacidade de carregamento maximo, consumo alimentar, peso
do figado e histologia hepatica. O sacrificio ocorreu no 20° dia de gestacdo. Nao
houve diferenga no peso corporal durante os periodos pré-gestacional e
gestacional. Observou-se um aumento no consumo alimentar do grupo DC-NT
em comparagao ao grupo DO-NT nas SPG-3 e SPG-4, e nas SPG-3, SG2 e SG3
em comparagado ao grupo DC-T. Analisando a carga maxima relativa ao periodo
pré-gestacional, o grupo DC-T apresentou maior aumento de carga em relagéo
ao DO-T, ja nas semanas gestacionais ndo encontramos diferengas estatisticas.
No entanto, houve um aumento no numero de hepatdcitos mononucleares,
hepatdcitos binucleares e células de Kupffer nas ratas treinadas em comparacgéao
as sedentarias, assim como nas ratas DO-T em comparagao as DC-T e DO-NT.
Em conclusdo, o TR foi capaz de aumentar o numero de células hepaticas
analisadas, sem diferenca no peso do figado entre os grupos. Entretanto, ainda
S80 necessarias outras analises e um maior numero de amostras para uma
melhor compreensao dos efeitos do TR sobre aspectos hepaticos.

Palavras-chave: Células hepaticas; Saude materna; Treinamento na gestagao.



ABSTRACT

This study aimed to evaluate the impact of an obesogenic diet associated with
resistance training during pregnancy on the number of liver cells. The research was
approved by the Ethics Committee on Animal Use of UFPE. Twenty-eight Wistar
rats, aged between 60 and 70 days, were divided into four groups: Control Diet
Untrained (CD-NT, n=7), Control Diet Trained (CD-T, n=7), Obesogenic Diet
Untrained (DO-NT, n=7) and Obesogenic Diet Trained (DO-T, n=7). The rats in the
Control Diet (CD) group received a standard diet according to the recommendations
of the American Institute of Nutrition, while the rats in the Obesogenic Diet (DO)
group received a diet rich in fat, simple sugar, reduced fiber and added table salt,
during pre-gestation and gestation. The rats in the DO-T and DC-T groups
underwent ladder training five days a week throughout the experimental period, with
an overload of 80% of maximum capacity. The DO-NT and DC-NT groups were not
subjected to testing or training. Body weight, maximum load capacity, food
consumption, liver weight and liver histology were evaluated. Sacrifice occurred on
the 20th day of gestation. There was no difference in body weight during the
pre-gestational and gestational periods. An increase in food consumption was
observed in the DC-NT group compared to the DO-NT group in SPG-3 and SPG-4,
and in SPG-3, SG2 and SG3 compared to the DC-T group. Analyzing the maximum
load relative to the pre-gestational period, the DC-T group showed a greater
increase in load compared to the DO-T, but in the gestational weeks we did not find
statistical differences. However, there was an increase in the number of
mononuclear hepatocytes, binuclear hepatocytes and Kupffer cells in trained rats
compared to sedentary rats, as well as in DO-T rats compared to DC-T and DO-NT
rats. In conclusion, RT was able to increase the number of liver cells analyzed, with
no difference in liver weight between groups. However, further analyses and a larger
number of samples are still needed to better understand the effects of RT on hepatic
aspects.

Keywords: Liver cells; Maternal health; Training in pregnancy.
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1 INTRODUGAO

Atualmente, sabe-se que o consumo alimentar da populagcdo, em sua
maioria, € marcado pela grande oferta de alimentos caléricos e ultraprocessados,
tornando um ambiente chamado de obesogénico (Bertolo, 2021). A obesidade é
definida como um disturbio nutricional e metabdlico de origem multifatorial, onde o
percentual de gordura corporal no individuo se encontra elevado (Neves et al,
2021). De acordo com a Federagdo Mundial de Obesidade (World Obesity
Federation - WOF) 2024, as estimativas para niveis globais de IMC elevado (IMC =
25 kg/m 2) sugerem o numero de adultos obesos pode aumentar de 810 milhdes em
2020 para 1,53 bilhdo em 2035, e mais de 750 milhdes de criangas (com idade entre
5 e 19 anos) deverao viver com sobrepeso e obesidade, metade das criangas no
Brasil terdo sobrepeso em 2035, correndo maior risco de apresentar os primeiros
sinais de doencgas crénicas n&o transmissiveis (DCNT) ainda na infancia.

E importante destacar que a obesidade, juntamente com o desequilibrio
nutricional que a acompanha, é o disturbio mais frequente durante a gestacgao,
sendo a adogao de uma dieta padrao obesogénico um dos principais fatores que
podem conduzir a essa situacdo para a mae, resultando em consequéncias
adversas para o desenvolvimento da crianga (Grefenhagen, 2019). A gestacéo e a
lactacdo sado definidos como periodos criticos do desenvolvimento humano, que
conferem caracteristicas ao chamado programacao intrauterina (Bertolo, 2021).
Esse ambiente é capaz de promover adaptagcdes metabdlicas que ocorrem na fase
fetal e persistem até a vida adulta, podendo influenciar a saude e o metabolismo ao
longo da vida (Silva, 2016). De acordo com isso, ha a chance de que o individuo
possa enfrentar consequéncias negativas no longo prazo devido aos habitos
alimentares inadequados da mae, como: obesidade, desnutricdo, hipertensao,
diabetes, surgimento de alergias, disturbios alimentares e outros problemas
indesejaveis (Teles et al, 2023).

Para garantir a sobrevivéncia de uma nova vida, o corpo materno sofre varias
alteracdes, dentre elas, mudancas hormonais, aumento do peso corporal, das
mamas, producao de leite, entre outras (Silva et al., 2015). Durante a gestacéo,
diferentes 6rgaos e sistemas se adaptam para sustentar o desenvolvimento fetal.

Exemplo disso, o figado sofre intensas modificagdes desde anatdbmicas como
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funcionais, o0 mesmo se desloca para cima, atras e direita para que haja espaco
para o crescimento fetal (Burti et al., 2006). Hd mudancas funcionais, devido a agéo
do estrégeno, podendo ocasionar teleangiectasias, eritema, estase biliar, aumento
da saturacdo do colesterol (Burti et al., 2006). Concomitantemente, ha a
diferenciagcdo de hepatoblastos e maturagéo de hepatdcitos, aumentando a fungao
hepatica metabdlica ainda durante a gestacdo, intensificando suas fungbes de
desintoxicagdo para proteger tanto a mée quanto o feto de substancias
potencialmente nocivas (Guo et al., 2009).

A atividade fisica € um fator ambiental que também atua durante esses
momentos criticos de desenvolvimento. A pratica de atividade fisica durante a
gestacdo € responsavel por adequar e promover beneficios diversos sobre
diferentes sistemas do organismo materno (Clapp, 1990). O exercicio fisico é capaz
de gerar ganhos de forca, reducao do peso corporal, e aumento de massa magra
em gestante (Benton; Swan; Whyte, 2010). Dentre os tipos de exercicios, podemos
destacar o treinamento fisico com peso ou resistido, que é caracterizado pela
aplicagdo de uma sobrecarga progressiva sobre o corpo ou segmento corporal,
incluindo forga, poténcia, hipertrofia e resisténcia muscular (American College of
Sports, 2009), além disso, € um possivel modulador para a melhora da qualidade de
vida materna (Liu et al., 2019).

O American College of Obstetricians and Gynecologist (ACOG) recomenda
que gestantes saudaveis sem complicagdes devem ser encorajadas a pratica de
exercicio fisico aerdbico e resistido, 20-30 minutos por dia, com intensidade
moderada visando melhorar ou manter a capacidade fisica, redu¢gdo do ganho de
peso e risco de diabetes gestacional e aumento do bem-estar psicolégico (ACOG,
2020). Ademais, é fundamental que as gestantes sejam orientadas por profissionais
de saude sobre a pratica segura e adequada de atividades fisicas durante a
gravidez, promovendo uma gestagcédo saudavel (Nascimento, 2014).

Este estudo investiga se o treinamento resistido de alta intensidade pode
reduzir os efeitos de uma dieta obesogénica durante a gestagao em ratas Wistar. Os
objetivos incluem analisar o ganho de peso, o consumo alimentar, a capacidade de
carga maxima e o peso do figado, além de observar como a pratica de exercicios

influencia o numero de células hepaticas maternas.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Perfil alimentar e estado nutricional da populag¢ao na atualidade

A partir da segunda metade do século XX, observou-se o inicio das
transformagdes no cenario epidemiolégico, que acompanharam as alteragdes nos
padroes alimentares, com a introducdo de alimentos praticos, convenientes e
prontos para o consumo, que passaram a integrar as refei¢gdes (Rodrigues, 2024).
Atualmente, ha uma tendéncia crescente de consumo de alimentos fora de casa,
com alto teor caldrico e baixa qualidade nutricional, destacando-se carboidratos
simples, gorduras saturadas/trans e baixo teor de proteinas, fibras e micronutrientes
(Freitas, 2011; Bedé, 2020).

Tais transformagdes no padrao alimentar tendem a gerar desequilibrio na
oferta de nutrientes e na ingestdo de calorias, marcado pela grande oferta de
alimentos caldricos e ultraprocessados, que torna o ambiente obesogénico (Bertolo,
2021). Essas mudangas no estilo de vida levam ao aumento de DCNT, como
obesidade, diabetes mellitus tipo 2 (DM2), doencas cardiovasculares e alguns tipos
de cancer, relacionadas a nutricdo, que estdo entre as principais causas de obito,
afetando a saude global (Rodrigues, 2024).

De acordo com a Federacdo Mundial de Obesidade (World Obesity
Federation - WOF) 2024, as estimativas para niveis globais de IMC elevado (IMC =
25 kg/m?) sugerem que o numero de adultos obesos aumentara de 810 milhdes em
2020 para 1,53 bilhdo em 2035. Além disso, mais de 750 milhdes de criangas (com
idade entre 5 e 19 anos) deverao viver com sobrepeso e obesidade (WOF, 2024).
Dessa forma, a incidéncia global de obesidade quase dobrou nas ultimas duas
décadas (Santos, 2023). A obesidade é definida como um disturbio nutricional e
metabdlico de origem multifatorial, caracterizado pelo aumento do percentual de
gordura corporal no individuo (Neves et al., 2020). Portanto, a obesidade é um dos
mais graves problemas de saude que enfrentamos atualmente (OMS, 2021; Silva,
2022; Aguiar, 2021).

No Brasil, a Pesquisa de Vigilancia de Fatores de Risco e Protegdo para
Doengas Crénicas por Inquérito Telefonico (Vigitel) de 2019, realizada pelo

Ministério da Saude, constatou que o numero de pessoas obesas no pais aumentou
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72%, passando de 11,8% em 2006 para 20,3% em 2019. Na mesma pesquisa,
verificou-se que 20,7% das mulheres sdo obesas, evidenciando um problema de
saude crescente entre as mulheres em idade reprodutiva (Silva, 2021). De acordo
com o Institute of Medicine (IOM), nos paises ocidentais, a prevaléncia de
obesidade entre gestantes € de 30%, e estima-se que mais de 40% das gestantes
ganham peso acima do intervalo recomendado para o seu IMC (Santos et al.,2023).

E importante destacar que a obesidade, juntamente com o desequilibrio
nutricional, € o disturbio mais frequente durante a gestacdo. O consumo de dietas
com padrao obesogénico € um dos principais fatores que podem levar a essa
situacdo nas maes, que resulta em consequéncias adversas para o
desenvolvimento do feto (Grefenhagen, 2019). Portanto, a obesidade materna
pré-gestacional e o ganho de peso gestacional excessivo sao considerados seérios
problemas de saude publica em todo o mundo (ABESO, 2023). Além disso, ha uma
ligagdo com o aumento de mulheres que ganham peso excessivo durante a
gravidez ou desenvolvem diabetes gestacional (DMG), uma condigdo que afeta
entre 5% e 10% das gestantes (Musial et al., 2017).

A analise do estado nutricional da mae durante a gravidez é crucial para
identificar riscos. O Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) utiliza o
peso pré-gestacional para avaliar o ganho de peso ideal, ajuda na avaliacdo da
saude da mée e do feto, e previne contra complicagdes perinatais (Costa, 2021). O
Ministério da Saude do Brasil langou um Guia Alimentar para orientar gestantes
sobre uma dieta equilibrada, que recomenda alimentos in natura e minimamente
processados (Brasil, 2021). No entanto, uma pesquisa realizada em UBS no
Nordeste do Brasil mostrou que 70 gestantes atendidas no pré-natal tinham uma
ingestdo inadequada de leguminosas, leite e produtos lacteos, e consumiam
excessivamente carnes, ovos e agucares/doces (Rodrigues, 2024).

De acordo com a OMS, fatores ambientais, como desigualdades
socioeconOmicas, influenciam os indices de mortes prematuras e doengas. O
acesso a um desenvolvimento saudavel na infancia é essencial para mitigar
disparidades em saude (Albuquerque, 2024). Os habitos de vida maternos, como
dieta e pratica de atividade fisica, desempenham um papel fundamental no
desenvolvimento fetal (Martin-Gronert e Ozanne, 2012). Além disso, o sobrepeso e
a obesidade materna aumentam os riscos de parto induzido, cesariana, hemorragia

macica pos-parto e infecgao puerperal (Filho, 2009).
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Dietas ricas em gordura podem causar obesidade materna e gerar
modulagdes no ambiente intrauterino (Shankar et al., 2008). Na pesquisa com
animais, ratas Wistar alimentadas com dietas ricas em gorduras, conhecidas como
obesogénicas, apresentaram aumento no IMC e na gordura visceral em
comparagdo com O grupo padrdo, o que esta relacionado a obesidade e a
mudangas metabdlicas (Santos et al., 2020; Silva, 2022). Resultados semelhantes
foram encontrados por Ravagnani e colaboradores (2012), que avaliaram os efeitos
de dietas hipercaléricas e hiperlipidicas combinadas com natagao (cinco dias por
semana, uma hora por dia, durante oito semanas, em intensidade leve a moderada)
sobre a area de adipdcitos e triglicerideos hepaticos de ratos. As dietas
hipercaldricas aumentaram o peso do tecido adiposo retroperitoneal e visceral

abdominal (omental) quando comparadas a dieta controle (Ravagnani et al., 2012).

2.2 Gestacao

2.2.1 Alteragdes fisiologicas na gestagao

Além das alteracbes metabdlicas, orgdos importantes apresentam
modificagdes morfologicas e fisiolégicas. O figado sofre intensas modificagdes
desde anatdbmicas como funcionais, 0 mesmo se desloca para cima, atras e direita
para que haja espago para o crescimento fetal (Burti et al., 2006). Hd mudancgas
funcionais, devido a agao do estrogeno, podendo ocasionar teleangiectasias,
eritema, estase biliar, aumento da saturagdo do colesterol (Burti et al., 20006).
Concomitantemente, ha a diferenciacdo de hepatoblastos e maturacido de
hepatdcitos, aumentando a fungao hepatica metabdlica ainda durante a gestagao,
intensificando suas fungdes de desintoxicacdo para proteger tanto a mae quanto o
feto de substancias potencialmente nocivas (Guo et al., 2009).

O figado € o érgéo central do metabolismo, desempenhando um papel crucial
na homeostase do corpo por meio do processamento de carboidratos, proteinas,
lipidios e outras substancias. Além disso, a desintoxicagdo e a regeneragao sao
fungcdes fundamentais que caracterizam este orgao (Kimura et al., 2023). Ele é
responsavel por funcdes secretoras (bile, eletrdlitos, fosfolipidios e colesterol) e
excretoras (hormdnios esteroides, bilirrubina, calcio, drogas metabdlicas). O figado

também processa e armazena nutrientes absorvidos, enquanto a bile facilita a
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absorcao de lipidios (Bedé, 2020). Lesdes hepaticas podem causar desequilibrios
metabdlicos (Martelli, 2010).

O tecido hepatico humano é composto por diferentes células e revestido pela
capsula de Glisson (Alves, 2021). Os hepatdcitos sdo as células predominantes e
responsaveis pelas fungdes metabdlicas, enddcrinas e secretoras do 6rgao, que
constituem cerca de 60% do total de células e 80% do volume hepatico (Aguiar,
2021). Os papeis primarios dos hepatocitos sdo metabolismo, produgdo de
proteinas (incluindo proteinas imunes) e neutralizagédo de toxinas (Yang, 2023). Uma
caracteristica interessante dos hepatdcitos maduros € a binucleagao, que se refere
a presenca de dois nucleos. Essa condigdo esta associada a intensa fungao
metabdlica do figado e pode indicar alta atividade funcional, além de estar
relacionada a regeneracgao e adaptagao do 6rgao em resposta a danos ou estresse
(Miyaoka e Miyajima, 2013).

Além dos hepatocitos, o figado abriga diversas outras células, como células
endoteliais, células de Kupffer, células estreladas hepaticas e epitélio biliar. As
células de Ito desempenham um papel fundamental no armazenamento de lipidios
(Aguiar, 2021). As células de Kupffer, juntamente com os macréfagos, constituem a
maior populacdo de macréfagos residentes no figado. Elas preenchem os lumens
sinusoidais para monitorar a presenga de materiais estranhos no sangue,
desempenhando um papel crucial no sistema imunolégico ao remover corpos
estranhos, materiais particulados e desintoxicar endotoxinas (Yang, 2023).

Para garantir a sobrevivéncia de uma nova vida, o corpo da mulher durante a
gestacdo sofre varias alteragcdes, dentre elas, mudangas hormonais, aumento do
peso corporal, das mamas, producao de leite, entre outras (Silva et al., 2015). A
gestagao é dividida em trés trimestres: o primeiro é caracterizado pela rapida
diferenciagao celular, crescimento de 6rgaos e tecidos, e modificagdo de hormdnios
maternos. As fases subsequentes focam no desenvolvimento fetal, sendo que
fatores externos e ambientais podem ter maior impacto nesse processo (Rodrigues,
2024). A gestagao até a primeira infancia, sao considerados periodos criticos para o
desenvolvimento devido a intensa proliferacédo e diferenciagéo celular (Morgane,
Mokler e Galler, 2002).

A gestante apresenta diferentes modificagbes em seu organismo, incluindo
alteracbes no metabolismo de carboidratos e lipidios, visando assegurar um

suprimento continuo de nutrientes para o feto em desenvolvimento, mesmo com a
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ingestao intermitente de alimentos pela gestante (Zavalza-Gomez et al., 2008).
Diante disso, o metabolismo dos lipidios sofre modificacbes, com niveis séricos de
colesterol e triglicerideos aumentados devido a maior sintese no figado (Ribas et al.,
2015; Pascual e Langaker, 2023). Nesse contexto, o0 ambiente é capaz de promover
adaptacdes metabdlicas que podem ocorrer tanto na fase fetal quanto na vida adulta
(Silva, 2016).

Diante disso, ha a chance de que o individuo, devido aos habitos alimentares
inadequados da mae, possa enfrentar consequéncias negativas no longo prazo
como: obesidade, hipertensdo, DM2, surgimento de alergias, disturbios alimentares
e outros problemas indesejaveis (Teles et al., 2023). Essa linha de pensamento
pode elucidar a origem de doengas na idade adulta, resultantes do estresse

enfrentado durante o periodo gestacional (Calkins e Devaskar, 2011).

2.2.1 Alimentagdo na gestagéao

Para o adequado desenvolvimento fetal, o organismo materno requer maiores
demandas nutricionais, para garantir a saude do feto e prevenir deficiéncias
nutricionais (Rodrigues, 2024). A nutricdio da mé&e é um importante fator que
repercute na saude da gestante e do feto, assim o componente nutricional da dieta é
de suma importancia (Mathias, 2014). Conforme apontado por Abu-saad e Fraser
(2010), a ingestdo de nutrientes durante a gestacdo desempenha um papel crucial
no crescimento e no nascimento do feto. De tal modo, cada componente nutricional
tem um papel importante na formacao fetal, exemplo disto séo os acidos graxos que
sdo responsaveis pelo desenvolvimento cerebral, adipogénese, possuem funcgdes
energéticas e de reservas metabolicas (Brett et al., 2014).

A dieta materna durante a gestacdo afeta a saude do feto, visto que uma
dieta equilibrada, rica em nutrientes essenciais e pobre em agucares refinados e
gorduras saturadas é fundamental para um desenvolvimento fetal saudavel (Van
Horn; Vincent; Perak, 2018). Contribui para prevenir complicagbes como retardo do
crescimento intrauterino, baixo ou excesso de peso ao nascer, e problemas durante
o parto, por outro lado, a ma nutricio pode causar ambiente intrauterino
desfavoravel, associado ao aumento da incidéncia de DCNT (Rodrigues, 2024).

Dietas ricas em gordura podem causar obesidade materna e gerar

modula¢gdes no ambiente intrauterino (Shankar et al., 2008). Na experimentagao
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animal, as dietas obesogénicas imitam o padrdo alimentar ocidental, caracterizado
pelo excesso de gorduras, o que esta associado a obesidade e a alteragdes
metabdlicas (Silva, 2022). Estudos indicam que dietas ricas em gordura podem levar
ao acumulo de triacilglicerois no figado, resultando em mudancas metabdlicas e
fisiologicas, podendo causar problemas na absorgéo, sintese e degradagdo de
acidos graxos, que contribui para o desenvolvimento de doengas metabdlicas
(Freitas, 2020; Bedé, 2020; Aguiar, 2021).

Assim, tém sido demonstrada uma relacdo entre o consumo de dietas ricas
em acidos graxos saturados e o acumulo de gordura subcutanea e visceral,
dislipidemias e inflamagao (Bedé, 2020). Pesquisas indicam que dietas ricas em
gordura e/ou agucar durante a gestagdo podem programar disfungbes metabdlicas
na prole adulta (Musial et al., 2017). Em camundongos, uma dieta ocidentalizada
(41% de lipidios, 40% de carboidratos e 17% de proteinas) causou diminuicdo na
tolerancia a glicose e a insulina, além de aumento de marcadores de les&o hepatica
(AST e ALT), indicando predisposicdo a doengas hepaticas e sindromes
metabdlicas (Veniaminova et al., 2020).

Nesse contexto, essa alimentagdo pode resultar em ganho excessivo de
peso, impactar o metabolismo de glicose e lipidios, além de contribuir para a
inflamacgéao crénica de baixo grau. Além disso, ratas gestantes obesas apresentaram
resultados negativos no desenvolvimento da prole, como aumento de reabsorgdes e
inflamacao placentaria (Mahany et al., 2018). Isso ressalta a importancia do controle
da ingestado de gordura na dieta diaria e da pratica regular de atividade fisica como
fatores determinantes para o controle do peso (Albuquerque, 2024). Adotar habitos
saudaveis pode prevenir o surgimento de diversas doengas crbnicas e problemas
metabdlicos. Nesse sentido, a pratica regular de atividade fisica é altamente
recomendada como uma estratégia eficaz para minimizar os efeitos de uma dieta
inadequada, prevenindo doengas cardiovasculares, obesidade e DM2 (Polacow et
al., 2007).

2.3 Treinamento resistido durante a gestacao

Um fator ambiental que tem recebido bastante interesse, como possivel
modulador capaz de induzir adaptagbes fisiologicas durante a gestacdo, € o

treinamento fisico (Clapp, 2006). O American College of Obstetricians and
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Gynecologist (ACOG) recomenda que gestantes saudaveis sem complicacdes
devem ser encorajadas a pratica de exercicio fisico aerdbico e resistido, 150
minutos por semana, com intensidade moderada com objetivo de melhorar ou
manter a capacidade fisica, redu¢do do ganho de peso e risco de diabetes
gestacional e aumento do bem-estar psicolégico (ACOG, 2020).

Atividade fisica é qualquer movimento dos musculos esqueléticos que gasta
mais energia do que a taxa metabdlica de repouso, incluindo praticas diarias como
trabalho, jogos, tarefas domésticas, viagens e lazer (OMS, 2014). Diferente da
atividade fisica, o exercicio é definido como subcategoria que tem como
caracteristicas planejamento, estrutura, repeticdo e como objetivo a melhoria da
saude e manutengao de um ou mais componentes de aptidao fisica (OMS, 2014).

De acordo com Souza et al. (2008), o treinamento resistido (TR) é
caracterizado por estimulos de curta duragdo e diferentes intensidades, pode ser
aplicado com o objetivo de aprimorar o condicionamento fisico, o desempenho
esportivo, objetivos estéticos e a promogado da saude. As capacidades treinaveis do
exercicio resistido incluem forgca, poténcia, hipertrofia e resisténcia muscular
(American College of Sports, 2009).

Considera-se agudo quando é realizada apenas uma sess&o de exercicio de
forca e crénico quando sao realizadas sequenciadas sessdes por um determinado
tempo (Ribeiro, 2023). A intensidade dos exercicios é determinada pela carga
voluntaria maxima (CVM), sendo considerada leve quando realizada com 40% a
60% da CVM e alta quando feita com mais de 70%. Aumentar o volume de
repeticoes pode aumentar a resisténcia muscular, enquanto poucas repeticbes com
alta carga podem resultar em hipertrofia e aumento da forgca muscular (Ribeiro,
2023).

O exercicio resistido, pode ser um aliado importante no processo de
emagrecimento, pois além do gasto calérico durante a atividade, pode melhorar o
metabolismo basal e aumentar o gasto energético de repouso ao longo do dia,
mesmo fora do periodo da pratica (Carneiro, 2011). Isso ocorre principalmente
devido a capacidade do exercicio de preservar ou aumentar a massa muscular do
individuo e provocar outras adaptacbes metabdlicas que irdo regular e direcionar o
metabolismo das fontes energéticas, particularmente dos carboidratos e gorduras
(lipidio) (Souza, 2020).

O exercicio € uma ferramenta poderosa para prevenir doengas metabdlicas,
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melhorando o fenétipo metabdlico de tecidos n&do musculares, como figado (Thyfault
et al., 2020). A maior parte do conhecimento sobre a contribuigdo do figado para o
metabolismo durante o exercicio agudo vem de estudos com ratos. Os dados de
Chunxiu et al. (2020), sugerem que os substratos fornecidos pelos musculos em
atividade ndo apenas suportam o metabolismo hepatico, mas também regulam vias
de sinalizagao e transcrigdo génica no figado em resposta ao exercicio.

Entre os beneficios do TR estdo a melhora do perfil lipidico, com aumento
das concentragdes séricas de HDL e redugdo dos niveis de triglicerideos,
observados tanto em humanos quanto em animais (Polacow et al., 2007). Estudos
indicam que essa modalidade de exercicio também esta associada a melhora da
homeostase da glicose e da insulina, sendo uma forma de prevengao e tratamento
de disturbios metabdlicos e DM2 (Souza, 2020). Além disso, pode estar associada a
reducao do risco a doencgas hepaticas na prole, quando submetida a dieta com alto
teor de lipidios (Sheldon et al., 2016).

Portanto, levando em consideracao esses beneficios, o treinamento resistido
progressivo pode ser uma intervencado eficaz no tratamento da obesidade e na
melhoria do metabolismo basal, aumentando o gasto caldrico diario e,
consequentemente, auxilia no controle do peso corporal (Carneiro, 2011). Diversas
diretrizes recomendam a pratica regular de exercicios fisicos moderados durante a
gestacao, a fim de prevenir o surgimento de doencas e controlar o ganho de peso
materno, uma vez que o ganho de peso repercute diretamente no desenvolvimento
fetal (Savvaki et al., 2018). Para gestantes, € recomendado praticar exercicios de
forca resistida de trés a cinco vezes por semana. Cada sessio deve durar entre 15
a 20 minutos, com intensidade moderada, isso equivale a realizar duas a trés séries
de 10 a 15 repeticdes (Campos, 2021).

O exercicio fisico regular tem grande importancia no controle do ganho de
peso durante a gestacdo, pode contribuir para a saude materna e fetal, além de
ajudar a prevenir complicagbes metabdlicas. Ademais, € fundamental que as
gestantes sejam orientadas por profissionais de saude sobre a pratica segura e
adequada de atividades fisicas, promovendo uma gestagao saudavel (Nascimento,
2014). Diante disso, esse projeto visou investigar a associagdo entre a dieta
obesogénica e treinamento resistido de alta intensidade durante a gestagao e seus

efeitos sobre as células hepaticas.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral:

Avaliar a repercussao de uma dieta obesogénica associada ao treinamento

resistido durante a gestagao sobre o numero de células hepaticas maternas.

3.2 Objetivos Especificos:

e  Avaliar nas ratas in vivo: peso corporal, capacidade de carregamento maximo,

consumo alimentar.

° Avaliar nas ratas post-mortem: peso do figado, numero de hepatdcitos

mononucleares, binucleares e células de Kupffer.
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4 METODOLOGIA

4.1 Questoes Eticas

Sob o registro numero 105/2021, o projeto recebeu aprovagédo da Comissao
de Etica no Uso de Animais (CEUA) da Universidade Federal de Pernambuco
(UFPE), aderindo as normativas estabelecidas pelo Conselho Nacional de Controle
de Experimentacao Animal (CONCEA).

4.2 Animais

As ratas utilizadas foram da linhagem Wistar, com idades compreendidas
entre 60 e 70 dias, sem relagdo de parentesco. Provenientes do biotério de criagao
do Departamento de Nutricdo da Universidade Federal de Pernambuco. Os animais
foram alojados em gaiolas padrdo do biotério, mantidos em ciclo claro-escuro de
12/12 horas, e tinham acesso livre a comida e agua. O acasalamento foi realizado
na proporgao de duas fémeas para um macho, e a confirmagao da gravidez ocorreu
apos analise de esfregago vaginal para visualizagdo dos espermatozoides em
microscopio de campo claro (Marcondes et al.,, 2002). Apdés a confirmagdo da
gestacdo, as ratas foram transferidas para gaiolas individuais, onde tinham livre
acesso a comida e agua. A eutanasia foi realizada no vigésimo dia gestacional por

decapitagao.

4.3 Treinamento Resistido

O aparato de treinamento é composto por uma escada de 132 cm de altura e
87 degraus metalicos, com uma angulagdo de 70° em relagdo ao solo, os animais
com suas caudas fixadas a uma carga gradual, percorriam a extensédo da escada.
Apos um periodo de adaptacao de 5 dias ao aparato (Antonio-santos et al., 2006),
as ratas do grupo de treinamento passaram pelo teste de capacidade de
carregamento maximo (TCCM) (Hornberger; farrar, 2004) para avaliar a sobrecarga
maxima e monitorar o ganho individual de forga (Antonio-santos et al., 2006).

Inicialmente, a sobrecarga foi definida em 75% do peso corporal no primeiro TCCM,
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aumentando em 30 gramas apds cada subida bem-sucedida. Nos TCCMs
subsequentes, as primeiras subidas foram realizadas com 80% e 100% da
sobrecarga maxima da semana anterior, com incremento de 30 gramas até a falha.
Os intervalos entre as subidas foram mantidos em 120 segundos em todos os
TCCMs (Antonio-santos et al., 2006). Enquanto, o Grupo Nao-Treinado (NT, n=6)
nao foi submetido ao treinamento resistido ou ao TCCM. Antes da gestagéo, as
ratas do grupo treinado passaram por um programa de treinamento pré-gestacional,
consistindo em realizar de 7 a 9 subidas, 5 dias por semana, durante 3 semanas,
com uma intensidade de 80% da sobrecarga maxima e intervalos de descanso de
90 segundos entre as subidas. Apds a confirmacdo da gestagdo, foi iniciado o
programa de treinamento resistido para gestantes, mantendo o0s mesmos
parametros. O protocolo de treinamento foi encerrado no vigésimo dia de gestacao
para as ratas do grupo treinado. Todas as sessodes de treinamento e TCCM foram
agendadas para as 13:00 horas.

Figura 1. Aparato de treinamento resistido
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Fonte: Antonio-Santos et al.,2016

(A) Vista lateral do aparelho de treinamento (altura: 129 cm; largura: 20 cm; tamanho: 132 cm; com
87 degraus e 1 cm entre os degraus). (B) Vista frontal do aparelho de treinamento com os pontos
para colocagdo dos ratos (caixa inferior transparente, ponto 1-44cm da base, ponto 2-88 cm da
base, ponto 3-132 cm da base e caixa superior escura). (C) Mosquetdo e capsula para fixar a

sobrecarga e as diferentes cargas utilizadas nos treinamentos.
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4.4 Manipulagao da Dieta

Desde os periodos de adaptacdo até a eutanasia, uma dieta obesogénica
(DO), adaptada de Bortolin (2018), foi fornecida aos animais. Os grupos controle
receberam a dieta AIN-93G (Reeves, Nielsen e Fahey, 1993). As contribui¢cdes
caldricas dos macronutrientes na dieta obesogénica foram de 16,1% de proteinas,
48,4% de lipideos e 35,5% de carboidratos, enquanto na dieta controle foram de
19% de proteinas, 17,6% de lipideos e 63,4% de carboidratos. Bortolin e
colaboradores (2018) (4,7 kcallg, 48% de lipidios) que possui banha animal, maior
quantidade de sacarose, reduzida quantidade de fibra e a adicido de cloreto de

sodio.

Tabela 1. Contribuicao calérica dos macronutrientes das dietas manipuladas

Contribuicao calérica ?Dieta *Dieta

dos macronutrientes Controle Obesogénica

Kcal 3,7 kcal 4,7 kcal
Proteinas 19,0% 16,1%
Lipideos 17,6% 48,4%

Carboidratos 63,4% 35,5%

Fonte: 2Nuvilab; PBORTOLIN (2018).
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4.5 Monitoramento do Peso Corporal

Durante os periodos de adaptagdo, treinamento pré-gestacional e
gestacional, procedeu-se a pesagem semanal dos animais. Para isso, foi
empregada a balanga digital eletrdnica Marte, modelo S-1000, com capacidade para
1000g.

4.6 Avaliagao do Consumo Alimentar

O consumo alimentar das ratas foi avaliado semanalmente durante os
periodos de adaptacao, treinamento pré-gestacional e gestagéo, entre 12h00min e
14h00min. Utilizando a balanca. Para avaliacdo do consumo alimentar foi utilizada a
férmula: Alimento ofertado (g) - Alimento rejeitado (g) = Consumo total. Para
quantificar a caloria consumida foi multiplicada a gramatura consumida x 3,6 para os

grupos de DC e por 4,69 para os grupos DO.

4.7 Coleta de Amostras

Ao final do periodo gestacional, todas as ratas foram eutanasiadas no 20° dia
de gestagdo por meio de decapitagdo para retirada dos tecidos. O tecido hepatico
foi coletado e pesado. Para a pesagem, foi utilizada balanga eletrénica digital —
Marte, modelo S-1000, com capacidade maxima de 1000g e sensibilidade de
0,001g.

4.8 Analise Histologica

As amostras hepaticas maternas foram colhidas e submetidas a um processo
de desidratagdo em alcool etilico, seguido de diafanizagdo em xilol, impregnagdo em
parafina e corte em micrétomo, produzindo sec¢des de 10 um. Essas seccgdes foram
entdo montadas em laminas e coradas com Hematoxilina-Eosina (HE) para
posterior analise microscopica. Para capturar imagens das amostras, empregou-se
uma camera digital Nikon Eclipse E200, conectada ao microscopio, juntamente com
o software Motic Images Plus versao 2.0. O numero de células foi avaliado por meio

do software ImageJ versao 1.43.
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4.9 Analises Estatistica

Os dados foram analisados estatisticamente através do software GraphPad
Prism 6® (GraphPad Software, Inc., La Jolla, CA, USA). Inicialmente foi utilizado o
teste Shapiro-Wilk para determinar se os dados apresentavam uma distribuigdo
normal. Para realizar a comparagéo entre os grupos de dados parameétricos foram
utilizados os testes ANOVA correspondentes (one-way ou two-way com ou sem
medidas repetidas). Para o post-hoc test, foi utilizado o teste de Tukey. Todos os
dados foram apresentados em média £ S.E.M. Foram considerados significantes o
valor de (p<0.05)
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5 RESULTADOS

Os grupos Dieta Controle Nao-Treinado, Dieta Controle Treinado, Dieta
Obesogénica Nao-Treinado e Dieta Obesogénica Treinado foram analisados e
comparados quanto ao peso corporal pré-gestacional e gestacional, capacidade
maxima de carga pré-gestacional e gestacional, peso e peso relativo do figado, bem
como o0 numero das células hepaticas.

A evolucéao do peso corporal pré-gestacional (Figura 2a) e gestacional (Figura
2b) de todos os grupos foi avaliada, nao indicou diferenca significativa na evolugao
do peso corporal durante as semanas pré-gestacionais (Figura 2a) (p>0,05; DC-NT:
SPG1 - 204,316,827; SPG2 - 213,4+7,267; SPG3 - 218,9+7,459; SPG4 -
227,948,146. DC-T: SPG1 - 204,7+3,663; SPG2 - 211,0+3,780; SPG3 - 214,3+3,336;
SPG4 - 218,6+3,484. DO-NT: SPG1 - 199,7+4,502; SPG2 - 213,0+7,435; SPG3 -
220,1+8,927; SPG4 - 226,7+9,702. DO-T: SPG1 - 207,914,415, SPG2 -
217,7+6,282; SPG3 - 222,716,704; SPG4 - 226,4+6,394). O acompanhamento
semanal da evolugdo do peso ao longo da gestacgéao foi realizado a partir do dia de
confirmacado da gestagdo. Durante as semanas gestacionais, observou-se um
aumento significativo do peso corporal em todos os grupos na SG2 em comparagao
com a SG1, e esse aumento se repetiu ao comparar a SG3 com a SG2 (p<0,05;
DC-NT: SG1 - 242,745,239; SG2 - 265,0+5,910; SG3 - 318,7+6,960. DC-T: SG1 -
238,0+4,821; SG2 - 257,1+5,599; SG3 - 304,0+7,985. DO-NT: SG1 - 253,9+14,60;
SG2 - 278,6+14,44; SG3 - 327,9418,69. DO-T: SG1 - 245,6+6,313; SG2 -
266,1+6,069; SG3 - 318,1+7.369), sem diferengas estatisticas entre os grupos
(Figura 2b).
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Figura 2. Peso pré-gestacional e peso gestacional
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(a) Peso corporal pré-gestacional e (b) peso corporal gestacional (Basal, SPG 1, 2, 3, 4 = Semana
pré-gestacional 1, 2, 3, 4), (SG 1, 2, 3 = Semana gestacional 1, 2, 3). Teste ANOVA two way,
pos-teste de Tukey. (p>0,05).

Foram avaliados o consumo alimentar semanal das ratas no periodo
pré-gestacional (Figura 3a) e gestacional (Figura 3b) de todos os grupos. Na
comparagao intragrupo, nas semanas pré-gestacionais, as ratas DC-NT
apresentaram maior consumo alimentar em comparagéo ao grupo DC-T na SPG-3,
e ao grupo DO-NT nas SPG-3 e SPG-4 (p<0,05; DC-NT: SPG1 - 449,3+27,92;
SPG2 - 473,9+35,09; SPG3 - 453,4+15,81; SPG4 - 394,6+14,92. DC-T: SPG1 -
419,7+31,03; SPG2 - 374,1+31,48; SPG3 - 326,41+21,54; SPG4 - 310,9+36,35.
DO-NT: SPG1 - 492,8+35,51; SPG2 - 369,2+44,33; SPG3 - 324,5+12,80; SPG4 -
274,1+18,40. DO-T: SPG1 - 503,3+36,27; SPG2 - 377,1145,28; SPG3 -
331,4+13,07; SPG4 - 279,9+18,79). Durante as semanas gestacionais, houve
aumento do consumo alimentar de todos os grupos quando comparada a SG-2 com
a SG-1. Além disso, na SG-2, na comparagéao entre grupos, as ratas DC-NT tiveram
o consumo alimentar aumentado em comparagéao ao grupo DC-T, e isso se repetiu
na SG-3 (p<0,05; DC-NT: SG1 - 370,7+17,52; SG2 - 518,9+16,75; SG3 -
549,7+16,86. DC-T: SG1 - 326,2+17,28; SG2 - 434,6+14,67; SG3 - 464,9+15,43.
DO-NT: SG1 - 382,5+36,34; SG2 - 456,5+18,54; SG3 - 400,2+20,53. DO-T: SG1 -
322,7+11,43; SG2 - 406,6+19,08; SG3 - 393,5+26,97).
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Figura 3. Consumo alimentar pré-gestacional e gestacional
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(a) Consumo alimentar pré-gestacional e (b) consumo alimentar gestacional (SPG 1, 2, 3, 4 =
Semana pré-gestacional 1, 2, 3, 4), (SG 1, 2, 3 = Semana gestacional 1, 2, 3). DCNT vs. DONT = §.
DCNT vs. DCT = #. DOT vs. DCT = *. Teste ANOVA two-way com pos-teste de Tukey. Dados

apresentados em média + erro padrao da média. (p<0,05).

As ratas dos grupos treinados realizaram o TCCM ao final de cada semana
do protocolo de treinamento pré-gestacional (Figura 4) e gestacional (figura 5). Nao
houve diferenga da carga maxima carregada entre os grupos treinados no periodo
pré gestacional (Figura 4a). (p>0,05; DC-T: TM1 - 384,7+8,253; TM2 - 551,3+11,36;
TM3 - 718,9+15,08; TM4 - 839,1+17,48. DO-T: TM1 - 403,2t6,482; TM2 -
538,8+38,12; TM3 - 689,2+47,27; TM4 - 810,31£55,88). Contudo, ao analisar a carga
relativa o grupo DC-T teve maior aumento da carga em relagado ao DO-T, no TM 4
(Figura 4b). (p<0,05; DC-T: TM1- 188,6+4,987; TM2 - 267,3+9,290; TM3 -
344,1+8,895; TM4 - 394,31+1,766. DO-T: TM1 - 186,6+7,213; TM2 - 243,5£15,54;
TM3 - 303,6+16,88; TM4 - 345,2+18,88). Na figura 5, a carga maxima carregada no
periodo gestacional, ndo apresentou diferenga estatistica (p>0,05; DC-T: TM5 -
941,9430,40; TM6 - 1036+39,15. DO-T: TM5 - 865,1+74,31; TM6 - 976,0+81,90)
nem na carga maxima relativa (p>0,05; DC-T. TM5 - 400,5+19,47; TM6 -
404,91+20,41. DO-T: TM5 - 350,2+24,20; TM6 - 365,5+27,34).
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Figura 4. Carga maxima e carga maxima relativa pré-gestacional
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(A) Carga Maxima Pré-gestacional e (B) Carga Relativa Pré-gestacional. TM — Teste Maximo. * =
DCT vs DOT. ANOVA two-way com pos-teste de Tukey. Dados apresentados em média + erro padrao
da média. (p<0,05).

Figura 5. Carga maxima e carga maxima relativa gestacional
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(A) Carga maxima gestacional e (B) Carga relativa gestacional. TM — Teste Maximo. * = DCT vs DOT.
ANOVA two-way com pds-teste de Tukey. Dados apresentados em média + erro padrdo da média.

(p>0,05).

O figado foi coletado na eutanasia no dia 20° dia de gestagao, onde o foi
pesado e analisado peso (Figura 6a) e peso relativo (Figura 6b) entre os grupos
experimentais: DC-NT (Dieta Controle Treinado), DC-T (Dieta Controle Treinado),
DO-NT (Dieta Obesogénica Nao-Treinado) e DO-T (Dieta Obesogénica Treinado).
Nao houve diferengas estatisticas no peso hepatico entre os grupos e nem na

comparacao do peso relativo hepatico entre os grupos (Figura 6).
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Figura 6. Peso e peso relativo do figado
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(A) Peso do figado e (B) Peso relativo do figado. DC — Dieta Controle e DO — Dieta Obesogénica.
Teste ANOVA two-way com pés-teste de Tukey. Dados apresentados em média + erro padrdo da
média. (p>0,05).

O numero de células foi aferida no tecido coletado, onde o objetivo foi avaliar
o numero de Hepatdcitos Mononucleares, Hepatécitos Binucleares e Células de
Kupffer. Os animais do grupo nao treinados, que consumiram a DO tiveram maior
numero de Hepatdcitos Mononucleares e Células de Kupffer, que as consumiram
DC (Tabela 2). Dentre os grupos alimentados com dieta controle, as ratas que foram
treinadas durante a gestagao tiveram maior numero de Hepatocitos Mononucleares
e Binucleares e Células de Kupffer do que as nao treinadas (Tabela 2). Com relagao
ao grupo de animais da DO-T, essas apresentaram maiores numeros de
Hepatdcitos Mononucleares comparado as DO-NT e DC-T, e menor numeros de

Hepatdcitos Binucleares que as ratas do DC-T (Tabela 2).
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Tabela 2. Parametros morfométricos do tecido hepatico das ratas.

DC-NT DO-NT DC-T DO-T
Hepatécitos 59,26+1,37 69,72+1,99% 65,58+1,4# 77,58%1,73%*
Mononucleados
Hepatécitos 4,32+0,47 3,32+0,3 5,7210,42# 3,7+0,33*
Binucleados
Células de Kupffer 34,6+0,89 40,111,2$ 421 11# 39,6+£1,18

Parametros morfométricos do tecido hepatico. Grupos experimentais divididos em Dieta Controle Nao
Treinada (DC-NT, n=5), Dieta Controle Treinada (DC-T, n=5), Dieta Obesogénica Nao Treinada
(DO-NT, n=5), Dieta Obesogénica Treinada (DO-T, n=5). Teste ANOVA two-way com pés-teste de
Tukey. Dados apresentados em média * erro padrdo da média. DCNT vs. DONT = $. DCNT vs. DCT
=#. DONT vs. DOT = %. DOT vs. DCT = *. p<0,05.

A) B)

Figura 7. (A-D) Imagens representativas do tecido hepatico corado com Hematoxilina e eosina
(H&E). A) Dieta Controle Nao Treinada, B) Dieta Controle Treinada, C) Dieta Obesogénica Nao
Treinada, D) Dieta Obesogénica Treinada.
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6 DISCUSSAO

Esta pesquisa investigou os efeitos de uma dieta obesogénica associada a
um TR de alta intensidade, empregando adaptagao do protocolo de treinamento em
escada proposto por Antonio-Santos e colaboradores (2016), durante a gestacao de
ratas Wistar. Tendo em vista que o estilo de vida materno, a nutricdo e o nivel de
atividade fisica antes e durante a gestacdo, possuem influéncia na saude materna e
no desenvolvimento fetal (Martin-Gronert e Ozanne, 2012). Foi analisada a evolugéo
do peso corporal pré-gestacional e gestacional das ratas treinadas e nao treinadas.
Durante a segunda e terceira semanas de gestacao, todos os grupos apresentaram
um aumento gradual no GPG. Os resultados deste estudo demonstraram que a DO
e TR ndo modificaram o ganho de peso corporal materno.

O ganho de peso excessivo estd claramente associado a desfechos
gestacionais adversos, como diabetes gestacional, hipertensdo, complicagdes no
trabalho de parto e macrossomia fetal (Santos, 2023). Para gestantes saudaveis,
estima-se um ganho de peso gestacional de 12,5 kg, com o filho pesando em média
3,4 kg ao nascer, além do acumulo de 925 g de proteinas e 3.825 g de gordura
(Lucindo, 2021). O ganho de peso gestacional € um indicador crucial da saude
materna e do desenvolvimento fetal. Ele esta associado ao aumento de massa da
mae e ao crescimento da unidade fetal, que inclui a placenta e o liquido amniético
(Most et al., 2018).

Estudos que empregaram diferentes protocolos de exercicios apresentaram
resultados semelhantes. Por exemplo, o estudo de Songstad e colaboradores
(2015) que investigou os efeitos do HIIT durante a gestagdo, com variagdo da
intensidade do exercicio entre 50% e 90% do VO2max, revelou que nao houve
mudangas no peso entre os grupos das maes que realizaram exercicios e as
sedentarias. Também foi constatado em uma pesquisa distinta que o treinamento
resistido utilizando equipamento de agachamento ndo teve um impacto significativo
na massa corporal de ratos alimentados com dieta ocidental, em comparagao com o
grupo controle (Santana et al., 2019).

Além disso, foi analisado o consumo alimentar de dietas obesogénicas e
controle tanto para ratas treinadas quanto para as ndo treinadas. No consumo
alimentar pré-gestacional, observou-se que as ratas sedentarias consumiram menos

a dieta obesogénica (DO-NT) a partir da terceira e quarta semanas em comparagao
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a dieta controle (DC-NT). Nas semanas gestacionais, houve aumento do consumo
alimentar em todos os grupos quando comparada a SG-2 com a SG-1. Contudo, a
partir da SG-2, o grupo DC-NT ingeriu mais que o DCT. E sabido que a ingestdo
dietética materna durante a gestagdo desempenha um papel crucial para a saude
materna e fetal (Araujo, 2016).

Durante este periodo, a ingestdo alimentar aumenta para garantir um
adequado fornecimento fetal através da placenta. A redugéo da ingestao pode estar
relacionada a composicdo nutricional da dieta obesogénica. O comportamento
alimentar refere-se ao conjunto de relacdes que envolve a selecao, preferéncia,
tempo e quantidade de alimentos, sendo regulado pelo sistema nervoso central
(Bertolo, 2021). O apetite € controlado principalmente por um complexo circuito de
nucleos hipotalamicos que participam da sinalizagao de apetite e saciedade, com o
nucleo arqueado hipotalamico (ARC) sendo o principal responsavel por essa
regulacéo (Escobar, 2013).

Assim, a manipulagdo de uma dieta rica em gorduras e com alto valor
caldrico pode ter contribuido para a saciedade das ratas, levando a uma menor
ingestdo alimentar. As dietas hiperlipidicas apresentam um menor teor de
carboidratos e maior teor de lipidios em comparacdo a AIN-93G. Um estudo
realizado com ratos mostrou resultados semelhantes, onde os animais
apresentaram uma ingestdo alimentar diaria menor quando alimentados com esse
tipo de dieta (Campanella et al., 2014). Franco et al. (2009) demonstraram o efeito
de dietas controle e obesogénica (adicionada de 14% de Oleo de soja) em ratos
Wistar sedentarios ou submetidos ao exercicio fisico por um periodo de 8 semanas.
A dieta obesogénica promoveu uma redugéo significativa na ingestdo alimentar
diaria nos grupos de animais sedentarios e ativos (Franco et al., 2009). A redugao
da ingestdo alimentar de ratos ao receberem dietas hiperlipidicas é, em parte,
explicada pelo aumento da saciedade, menor eficiéncia alimentar e maior eficiéncia
metabdlica causada pela presencga de lipidios na dieta (Santos, 2019).

Quanto aos resultados desta pesquisa, nao foi observada diferenga na carga
maxima carregada entre os grupos treinados durante o periodo pré-gestacional e
gestacional. Contudo, na carga maxima relativa pré-gestacional, o grupo DO-T teve
um desempenho inferior durante as sessodes de treinamento, em comparagao com o
grupo DC-T na ultima semana (TM4). O treinamento resistido € especialmente

eficaz na construcdo e preservacdo da massa muscular. Isso resulta em um
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aumento da forga muscular, da resisténcia e da capacidade funcional através da
indugcdo da hipertrofia muscular e adaptagbes neuromusculares do musculo
esquelético (Kim et al., 2022). Além disso, o treinamento de for¢ca desempenha um
papel fundamental na melhoria da composi¢cao corporal (Maestroni et al., 2020).
Com base nesses dados, pode-se concluir que o treinamento resistido (TR) resultou
em um aumento de forga nos animais treinados ao longo das semanas
pré-gestacionais e gestacionais, evidenciado pelo aumento gradual na carga
maxima carregada. Neste estudo, as ratas foram submetidas a um protocolo de
treinamento resistido em escada, realizado cinco dias por semana, com intensidade
de 80% da carga maxima, e intervalos de 24 horas entre as sessdes. Esse protocolo
parece induzir adaptagdes fisioldgicas adequadas, aumentando a capacidade de
carregamento maximo durante a gestagcdo sem comprometer a saude das ratas.

O consumo materno de uma dieta hipercaldrica esta relacionado a
diminuigdo do desempenho no exercicio e da eficiéncia do treinamento na prole
(Ribeiro, 2023). Especulamos que isso possa ocorrer devido ao suprimento
insuficiente de energia muscular durante o treinamento prolongado, menor
disponibilidade de carboidratos na dieta obesogénica pode ter diminuido o aporte de
glicose para formacgao do glicogénio intramuscular, gerando menor desempenho nas
sessdes de treinamento das ratas do grupo DO-T. Adicionalmente, observa-se que o
TR n&o promoveu ganho de forgca muscular durante a gestagéo, mas foi eficaz na
preservagao da forca muscular adquirida antes da gestagao. Assim, o TR de alta
intensidade mostrou-se eficiente na manutengdo da massa muscular ao longo da
gestacdo das ratas analisadas neste estudo.

Ao realizar a comparagao do peso e peso relativo hepatico entre os grupos
experimentais DC-NT, DC-TC, DO-NT e DO-TC. Nao foi possivel visualizar
diferencgas estatisticamente significativas. O figado € considerado um érg&o-alvo em
casos de excesso alimentar devido ao seu papel central no controle metabdlico,
resultando principalmente no acumulo de triglicerideos nos hepatécitos (Cruz,
2015). Os hepatécitos, que constituem cerca de 60% do total de células e 80% do
volume hepatico, sdo as células predominantes e responsaveis pelas funcbes
metabdlicas, enddcrinas e secretoras do érgéo (Aguiar, 2021). Uma das alteragdes
metabdlicas decorrentes do maior consumo de lipidios € o acumulo desse nutriente
no figado. Essa maior oferta de lipidios, associada a uma baixa taxa de catabolismo,

promove um desequilibrio entre absorcao, sintese e exportacdo, gerando acumulo
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de acidos graxos no figado (Santos, 2019). Entretanto, pesquisas realizadas por
autores como Farzanegi et al. (2019) sugerem que a redugéo do teor de gordura
hepatica é possivel com o exercicio, mesmo sem uma mudanga significativa no
peso corporal.

No presente estudo, foi aferido o niumero de células no tecido coletado, onde
foram observados resultados diferentes entre os grupos. Nas ratas sedentarias, a
oferta da dieta obesogénica (DO-NT) resultou em um maior numero de hepatdcitos
mononucleares e células de Kupffer no tecido hepatico, em comparagao com as que
consumiram a dieta controle (DC-NT). Ja as ratas treinadas, em ambos os grupos,
DO-T e DC-T, apresentaram mais células que as nao treinadas. No grupo DC-T,
houve um maior numero de hepatdcitos mononucleares e binucleares e células de
Kupffer em comparagdo com as DC-NT. As DO-T apresentaram maiores numeros
de hepatdcitos mononucleares em comparacdao com as DO-NT e DC-T, e menores
de hepatdcitos binucleares em comparagdo com as ratas do grupo DC-T.

Esse resultado pode ser explicado pelo fato da hiperplasia ser um processo
normal que ocorre em varios 6rgaos maternos para atender as demandas
aumentadas da gravidez. No figado, por exemplo, a hiperplasia pode ser uma
resposta adaptativa para aumentar a capacidade de sintese de proteinas e
metabolismo de nutrientes. Além disso, o exercicio pode influenciar a hiperplasia de
células maternas, ajudando na adaptacdo do corpo as demandas da gravidez
(Campos, 2021). Entretanto, para analisar os impactos do exercicio fisico na
gestante, é necessario considerar varios fatores, como o tipo, intensidade, momento
de inicio e duracdo da atividade, além de aspectos especificos da méae, como
estado nutricional inicial, ganho de peso durante a gestacédo e alimentacéo (Price,
Amini, Kappeler, 2012). Contudo, vale destacar a importancia do exercicio na

mitigac&o dos efeitos negativos de dietas hiperlipidicas (Farzanegi et al., 2019).
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7 CONCLUSAO

Concluimos, neste estudo, que a pratica do treinamento resistido de alta
intensidade durante a gestagado reduziu os efeitos do consumo de uma dieta com
caracteristicas obesogénicas. N&ao observamos impacto no peso corporal
pré-gestacional e no ganho de peso durante a gestag&o; portanto, ndo houve
interferéncia na saude materna nesse periodo. Além disso, o treinamento foi capaz
de aumentar o numero de células hepaticas analisadas, sem diferencas no peso
hepatico, aumentando a capacidade funcional do figado para suprir as
necessidades na gestagdo, conforme os achados da literatura. No entanto,
considerando os resultados deste estudo, ainda sdo necessarias outras analises e
um maior numero de amostras para uma melhor compreensao dos efeitos do

treinamento resistido sobre aspectos hepaticos.
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