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RESUMO

Objetivo: Apresentar os efeitos do treinamento de for¢a na modula¢do autondmica cardiaca em pacientes
desnutridos. Métodos: Foram incluidos nesta revisdo integrativa estudos com diversas metodologias
indexados nas bases de dados Pubmed, Scielo e SCOPUS publicados entre 2014 e 2024, sem restricdo de
idioma. Resultados: Foram encontrados 7 estudos que atenderam aos critérios de inclusdo. A desnutricdo
esta associada a disfuncdo do sistema nervoso autdnomo (SNA), medida pelos pardmetros davariabilidade
da frequéncia cardiaca (VFC). Pacientes desnutridos apresentam alteracdes na modulagdo autondmica,
porém ndo € possivel definir se essa condicdo se deve ao aumento do tbnus simpatico ou a retirada do
tbnus vagal. Considerac@es finais: O treinamento de forca melhora a modulac&o autonémica e contribui de
forma robusta no manejo de pacientes em vérias condi¢Bes clinicas, porém ndo foram encontradas
investigacdes que correlacionem esses dados com a desnutricdo, o que pode ser explicado pela lacuna de
estudos sobre a correlagdo entre essas condi¢cdes.

Palavras-chave: Desnutri¢cdo, Treinamento de forca, Frequéncia cardiaca.

ABSTRACT

Objective: To present the effects of strength training on cardiac autonomic modulation in malnourished
patients. Methods: This integrative review included studies with different methodologies indexed in the
Pubmed, Scielo, and SCOPUS databases published between 2014 and 2024, with no language restrictions.
Results: Seven studies that met the inclusion criteria were found. Malnutrition is associated with dysfunction
of the autonomic nervous system (ANS), measured by heart rate variability (HRV) parameters. Malnourished
patients present changes in autonomic modulation, but it is not possible to define whether this condition is
due to increased sympathetic tone or withdrawal of vagal tone. Final considerations: Strength training
improves autonomic modulation and contributes robustly to the management of patients with various clinical
conditions, but no investigations were found that correlate these data with malnutrition, which can be
explained by the lack of studies on the correlation between these conditions.
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RESUMEN

Objetivo: Presentar los efectos del entrenamiento de fuerza sobre la modulaciéon autonémica cardiaca en
pacientes desnutridos. Métodos: Se incluyeron en esta revisidn integradora estudios con diferentes
metodologias indexadas en las bases de datos Pubmed, Scielo y SCOPUS publicados entre 2014 y 2024,
sin restricciones de idioma. Resultados: Se encontraron siete estudios que cumplieron los criterios de
inclusién. La desnutricion se asocia con una disfuncién del sistema nervioso auténomo (SNA), medida
mediante parametros de variabilidad de la frecuencia cardiaca (VFC). Los pacientes desnutridos presentan
alteraciones en la modulaciéon autonémica, sin embargo no es posible definir si esta condicién se debe a un
aumento del tono simpatico o al retiro del tono vagal. Consideraciones finales: El entrenamiento de fuerza
mejora la modulacién autonémica y contribuye de manera robusta al manejo de pacientes en diversas
condiciones clinicas, sin embargo, no se encontraron investigaciones que correlacionen estos datos con la
desnutricién, lo que puede explicarse por la falta de estudios sobre la correlacién entre estas condiciones.

Palabras clave: Desnutricién, Entrenamiento de fuerza, Frecuencia cardiaca.

INTRODUCAO

A desnutricdo é uma sindrome frequentemente observada em pacientes que enfrentam condi¢cfes de
salude agudas ou crénicas, caracterizando-se por um distarbio nutricional multifacetado e complexo. Essa
condicdo ndo esta vinculada a uma Unica doenga especifica, mas sim a um quadro clinico em que a
deficiéncia de nutrientes afeta diversos aspectos do funcionamento do organismo. Pode ser desencadeada
por uma série de fatores, como alteragfes no apetite, dificuldade de absorcdo de nutrientes, aumento das
necessidades metabdlicas devido a doencgas graves e comprometimento da capacidade do corpo de utilizar
ou armazenar nutrientes de maneira eficiente. Sua prevaléncia € alarmante, afetando cerca de 30% dos
pacientes internados, com taxas ainda mais elevadas entre os idosos e os pacientes com condic¢des clinicas
graves ou crbnicas (STUMPF F, et al., 2023).

Ocomprometimento do quadro nutricional pode ser ainda mais agravado em pacientes com doencas
como céncer, insuficiéncia cardiaca, doencas respiratérias crénicas e doengas renais, onde a demanda
energeética e proteica do organismo aumenta, enquanto a ingestdo e a absor¢cdo de nutrientes ficam
comprometidas.A desnutricdo relacionada a doencas ndo sé impacta a saude fisica e a recuperagao clinica,
mas também tem consequéncias negativas sobre a qualidade de vida do paciente, prolongando o tempo de
internacdo hospitalar, aumentando o risco de complicagbes e prejudicando o processo de reabilitagcdo.
Portanto, é essencial reconhecer essa condicdo em suas fases iniciais para implementar estratégias de
tratamento adequadas, que incluam a readequacgdo nutricional e, muitas vezes, o suporte terapéutico
adicional, a fim de minimizar seus efeitos debilitantes (SOUZA APC, et al., 2023; AKKERMAN, et al., 2020).

Entre os impactos mais evidentes, destaca-se a perda progressiva de massa muscular e for¢ca, que nao
apenas limita a funcionalidade fisica, mas também agrava a dificuldade de realizar atividades cotidianas.
Além disso, a perda de apetite e 0 consequente déficit nutricional criam um ciclo negativo que afeta diversos
sistemas do organismo, resultando em perda involuntaria de peso, fragilidade imunoldgica e
comprometimento cognitivo. Os desdobramentos sao ainda mais preocupantes no contexto clinico, podendo
levar a periodos de hospitalizagdo mais longos e aumento no risco de complicac¢des, tanto clinicas quanto
cirtrgicas. Essa vulnerabilidade prolongada reduz a eficacia das intervencdes terapéuticas, contribuindo
para a piora do prognostico e, em muitos casos, elevando a taxa de mortalidade. Além disso, os custos
associados a internacdo e ao manejo de complicagBes tornam-se significativamente mais elevados,
sobrecarregando os sistemas de salde e evidenciando a importancia de estratégias preventivas e
terapéuticas mais eficazes (SLOBODIANIK N e FELIU MS, 2023; JACOME MSR e VILLACIS MGV, 2023).

Mediante as possibilidades de complicacBes, destacando-se as autondmicas, a variabilidade da
frequéncia cardiaca (VFC) em repouso pode predizer arritmias ventriculares, especialmente em condicdes
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de ativacdo simpdtica, sendo um possivel método facil para avaliar risco cardiovascular e pode funcionar
como medida néo invasiva que reflete a atividade do sistema nervoso autbnomo (SNA), considerado um
sistema altamente integrado, fortemente interligado com outros sistemas biolégicos como regulagao
hormonal, sistema imunoldgico, entre outros, modulado por condic¢des fisiol6gicas como exercicio e sono e
com grande impacto em doencas cardiovasculares e ndo cardiovasculares (TOBALDINI E, 2020).

Entre as opges terapéuticas para o paciente desnutrido, o exercicio fisico destaca-se como uma terapia
adjuvante eficaz. Pode modular o sistema imunolégico, promovendo um estado anti-inflamatério por meio da
liberagdo de interleucinas anti-inflamatérias, além de aumentar a VFC, o que contribui para a melhora da
funcdo do SNA.Dentre os diferentes tipos de exercicio, o treinamento de forca merece destaque por seus
beneficios especificos, como o aumento da forga muscular, a hipertrofia e a melhoria da poténcia. No
entanto, essas respostas fisiolégicas apresentam alta variabilidade, influenciadas por fatores como
predisposicdo genética, sexo, estado fisico, tipo de exercicio, protocolo adotado e a periodizagdo do
treinamento e o proprio estado nutricional. Além disso, as adaptacdes neuromusculares podem ser
otimizadas por meio da manipulagdo de variaveis-chave, incluindo volume, intensidade, frequéncia, escolha
e ordem dos exercicios, velocidade de execucao, tipo de ag¢do muscular, amplitude de movimento e
intervalo de recuperagcédo (MOTA GAF, et al., 2023; SCHEFFER DL e LATINI A, 2023; SANTANA WJ, et al.,
2024).

Com base no exposto, o objetivo desta revisdo integrativa é analisar de forma abrangente os efeitos do
treinamentode forca na modulagdo auton6mica cardiaca de pacientes desnutridos, considerando as
evidéncias disponiveis na literatura. Através dessa analise, busca-se entender como a préatica de exercicios
de forca pode influenciar os parametros autonémicos cardiacos, fornecendo informagdes valiosas para o
manejo clinico e aprimoramento das abordagens terapéuticas para pacientes com condi¢cdes de
desnutrico.

METODOS

A presente pesquisa trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada a partir do levantamento
bibliografico sobre a tematica analisada. A revisdo foi guiada pela estratégia PICO, definida como: P
(Pacientes desnutridos), | (Exercicios de Treinamento de Forga), C (Grupo controle), e O (Modulagéo
autondmica cardiaca).

A busca foi realizada entre os meses de outubro e novembro de 2024, utilizando descritores especificos
associados ao tema, incluindo "malnutrition”, "strength training"”, "autonomicmodulation”, e "heart rate
variability”, conectados por operadores booleanos ("AND", "OR"). Filtros adicionais foram aplicados para
selecionar estudos com maior rigor metodolégico e relevancia cientifica.

Foram incluidos estudos indexados nas bases de dados PubMed, SciELO e SCOPUS, publicados entre
2014 e 2024, sem restricdo de idioma. Embora tenham sido priorizados ensaios clinicos randomizados,
estudos experimentais e transversais também foram considerados elegiveis, desde que abordassem o tema
central da revisdo. Outras revisdes integrativas e sisteméaticas, teses e dissertacdes, editoriais e artigos
duplicados foram excluidos.
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Figura 1 — Fluxograma da metodologia empregada.
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Fonte: Amorim Junior JC, et al., 2025.

Para garantir a consisténcia, confiabilidade das evidéncias extraidas e evitar vieses durante a sintese
dos dados, os estudos incluidos foram analisados com base nos critérios pré-definidos, a partir da
averiguacao da sua qualidade metodolégica.

A sintese dos dados foi realizada de forma descritiva, destacando as principais caracteristicas e achados
dos estudos. Sempre que possivel, os resultados foram comparados e discutidos em relacao a consisténcia,
limitagdes e implicagdes praticas para a modulacdo autonémica cardiaca em pacientes desnutridos.

RESULTADOS

Os estudos selecionados foram organizados em uma planilha, com o objetivo de oferecer uma
visualizacdo clara, estruturada e de facil acesso das metodologias adotadas em cada pesquisa, além dos
principais resultados observados. Essa organizagdo visa facilitar a comparacéo entre os diferentes estudos,
permitindo uma analise mais detalhada e precisa das evidéncias apresentadas, das variaveis investigadas,
dos procedimentos utilizados e dos achados principais, assegurando que as conclusdes sejam
fundamentadas e alinhadas com o objetivo do estudo. Essa abordagem sistematica, detalhada a seguir,
contribui significativamente para a constru¢cdo de um panorama abrangente e coerente sobre o tema em
guestao.
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Quadro 1 - Sintese dos estudos selecionados.

N Autores (ano) Tipo de estudo Principais achados
BARRETO o “equiibrio smpatovagal. . Gonousdo
1 GSC, et al. Estudo transversal qN P g - o
(2016) Reducdo em todas as variaveis do dominio
tempo e na LF e HF do dominio frequéncia.
FARIA ACC, et o ' 47 adult?s, VFC (dominio Eempo e freq.uenrtzl'a).
2 al. (2024) Ensaio clinico randomizado | Conclusdo: Melhora no ténus parassimpéatico
' e reducao no ténus simpético.
27 jovens, VFC (dominio tempo, frequéncia e
LI R, et al. S . equilibrio simpatovagal). Conclusdo: SDNN
E I o
3 (2022) nsaio clinico randomizado aumentou e o LF/HF diminuiu no grupo
intervencao.
LIMA DC, et al. 42 E.l('ju|.'[05,.VFC (dominio tempo, ~frequenC|a~e
4 (2015) Estudo transversal equilibrio simpatovagal). Concluséo: Reducédo
da VFC no dominio SDNN.
17 adolescentes do sexo masculino, VFC
(dominio tempo, frequéncia e equilibrio
MIRANDA JMQ, simpatovagal). Concluséao: C,:o.mportamento
5 et al. (2014) Estudo transversal semelhante na VFC no dominio de tempo
' (VAR RR e RMSSD) nos dois grupos, com
retorno do SDNN aos valores de repouso
apenas no GSO.
32 ratos fémeas, efeito do exercicio fisico na
OLIVEIRA EC, . funcdo hepatica e peso corporal. Concluséo:
6 Estudo experimental
et al. (2018) ! xpert Aumento de peso corporal em ratos
desnutridos submetidos a exercicio fisico.
RODRIGUES 23 adultc:s, VFC (do~m|n|o tempo e frequgnma).
7 Estudo transversal Conclusédo: Reducdo da VFC em pacientes
NG, et al. (2021) com DRC

Fonte: Amorim Junior JC, et al., 2025.

DISCUSSAO

A discusséo busca integrar os achados encontrados com as bases teoricas disponiveis, identificando
avangos, lacunas no conhecimento e perspectivas para futuras pesquisas. A andlise dos estudos
selecionados permitiu avaliar como o treinamento de for¢ca pode atuar na regulacéo do SNA, especialmente
em um contexto de desequilibrio fisioldgico causado pela desnutri¢éo.

Os dados da VFC sdo essenciais para a compreensdo clinica acerca de determinadas variaveis
fisiologicas, pois se aumentada indica boa adaptagéo fisiolégica do organismo e de sua manutengdo
pressupondo equilibrio do sistema bioldgico e quando reduzida tem sido apontada como preditor de
doencas ou da incidéncia de eventos adversos em pacientes com doencas de base (LOPES PFF, et al.,
2013).

O valor mais elevado da VFC é um indicador da melhor capacidade adaptativa do organismo, refletindo,
assim, uma saude cardiovascular mais consistente. Para a andlise dessa variabilidade, é comum a
utilizacdo de indices provenientes dos dominios do tempo e da frequéncia, 0os quais proporcionam uma
avaliacdo mais detalhada da atividade auton6mica. A poténcia total (TP), por exemplo, é o valor que resulta
da soma das frequéncias de todos os componentes e, portanto, representa a saida autondmica total,
refletindo a atividade global do SNA. Dentro dessa andlise, a baixa frequéncia (LF) ou a LF normalizada
(LF%) estao associadas a atividade do sistema nervoso simpatico, que é responsavel pela resposta de "luta
ou fuga" e pelas fun¢des que preparam o corpo para situagdes de estresse. Ja a alta frequéncia (HF) ou HF
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normalizada (HF%) esta relacionada a atividade do sistema parassimpatico, que é responsavel pelo
relaxamento e pela recuperacdo, promovendo fungdes como a diminuicdo da frequéncia cardiaca (FC).A
relacdo LF/HF, por sua vez, é um indicador crucial do equilibrio entre o sistema nervoso simpatico e
parassimpatico, fornecendo uma visdo do balanco da atividade autonémica. Quando essa relacdo esta
alterada, pode indicar um desequilibrio entre esses sistemas, 0 que pode ser um sinal de disfuncéo
autondmica. Outro parametro relevante é a frequéncia muito baixa (VLF), que esta associada a
termorregulacéo e ao controle do ténus vasomotor, refletindo o processo de ajuste da temperatura corporal
e o controle da circulagdo sanguinea. Finalmente, a variancia dos valores do intervalo RR (Var) representa
todos os componentes que contribuem para a variabilidade da frequéncia cardiaca e, assim, reflete
diretamente o ténus parassimpatico, fornecendo informagfes adicionais sobre a capacidade do sistema
nervoso para manter o equilibrio entre os diferentes sistemas autdnomos do corpo (WU EC, 2019).

O estado nutricional ruim, que inclui um possivel quadro de desnutricdo, € associado a disfungao do
SNA, medida pelos parametros da VFC. Em particular, as relagbes LF e LF / HF que refletem o ténus
simpéatico, e o HF que reflete o tbnus parassimpatico, além disso anormalidades da mesma indicam
desequilibrio autondmico e estdo associadas a progndsticos cardiovasculares ruins e quando reduzida, se
apresenta como um fator de risco independente para mortalidade (PARK EO e YOO SD, 2022).

Efeitos do treinamento de for¢ca na VFC

Tanto o treinamento aerdbico quanto o treinamento combinado, que envolve exercicios aerébicos e de
for¢a, tém a capacidade de promover melhorias significativas na aptiddo cardiorrespiratéria. Além disso,
esses tipos de treinamento também s&o eficazes no aumento da VFC, um indicador importante da saude do
sistema cardiovascular. Embora resultem em menores variagdes na frequéncia cardiaca (FC), o treinamento
de forca isoladamente pode causar elevacdes na pressao arterial (PA) que igualam ou até superam as do
exercicio aerébico continuo. Essa questéo se torna mais critica durante a prescri¢do desses exercicios, uma
vez que a PA tende a aumentar proporcionalmente a carga aplicada. Dessa forma, os niveis de PA estéo
associados a intensidade da resisténcia, & duragdo da contragdo muscular e ao intervalo de recuperacao.
Além disso, é fundamental que as prescricdes sejam individualizadas de forma adequada, atendendo aos
objetivos terapéuticos especificos. A combinagéo desses beneficios contribui de maneira significativa para a
manuten¢do e melhora da salde cardiovascular, ao promover uma maior eficiéncia no funcionamento do
coracdo e na adaptacdo do organismo aos desafios impostos pelo exercicio fisico(TAMBURUS NY, et al.,
2014; LIMA CD, et al., 2019).

Os efeitos do exercicio fisico j& foram descritos amplamente e ndo é diferente na VFC, com esse
objetivo, pesquisadores chineses desenvolveram um ensaio clinico randomizado em 27 jovens ansiosas
(divididas em grupo controle e grupo intervengéo) para avaliar tais variaveis. O protocolo de exercicio foi em
cluster e envolveu treinamento de forca de supino com barra (peitoral maior), maquina de puxar para baixo;
(grande dorsal) e maquina de elevacé@o de pernas (quadriceps femoral), com cinco grupos de exercicios
para cada movimento e a intensidade do treinamento foi de 70% 1 repeticdo maxima (RM). Nos parametros
da VFC, apds 8 semanas de treinamento de resisténcia e em comparagdo com o grupo controle, o0 SDNN
aumentou significativamente (p<0,05) e o LF/HF diminuiu significativamente (p<0,05) no grupo intervencao.
RMSSD, PNN50, LF e HF apresentaram tendéncia crescente no grupo intervencdo, mas ndo houve
diferenca estatistica em relagdo ao grupo controle. Em suma, o parametro de dominio de tempo SDNN da
VFC reflete principalmente a atividade geral da funcdo nervosa autbnoma, o parametro de dominio de
frequéncia LF é mediado principalmente pela atividade simpatica. Os demais (RMSSD, PNN50 e HF) estédo
associados a atividade parassimpatica (LI R, et al., 2022).

VFC em pacientes desnutridos adultos

Considerando que a desnutricdo pode interferir no funcionamento de diversos sistemas organicos, para
verificar seu impacto na modulagao autondmica cardiaca um grupo de pesquisadores brasileiros realizaram
um estudo transversal com o intuito de avaliar o impacto da desnutricdo na VFC de pacientes adultos com
doenca terminal hepética. Para isso, avaliaram em 42 individuos adultos (de ambos os sexos), divididos em
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grupo desnutrido e grupo eutréfico, as variaveis do dominio tempo (SDNN), do dominio frequéncia (VLF, LF
e HF) e o balanco simpatovagal (LF/HF). Ao final do estudo, encontraram resultados estatisticamente
significativos (p<0,05) apenas no dominio SDNN, ou seja, pacientes desnutridos apresentam alteracdo da
modulacdo autondmica, todavia nao houve como definir se por aumento do ténus simpatico ou retirada do
tbnus vagal(LIMA DC, et al., 2015).

Embora o estudo tenha encontrado evidéncias de disfuncédo autonémica em pacientes desnutridos com
doenca hepatica terminal, ele ndo avaliou intervencdes nutricionais ou funcionais que podem ter afetado
esses achados. Essa limitacdo destaca a necessidade de pesquisas futuras que investiguem intervencdes
capazes de melhorar a VFC e a saude autondmica em pacientes com desnutrigdo.

VFC em pacientes desnutridos pediatricos

Em pacientes pediatricos, o aumento da VFC também é um indicador de uma funcdo autondmica
eficiente, refletindo a capacidade do SNA em responder de forma adaptativa e equilibrada as necessidades
fisiologicas do organismo. Em contraste, a reducdo da VFC geralmente sugere uma adaptagcdo anormal ou
inadequada do sistema nervoso auténomo, essa disfuncéo € um fator preocupante, pois esta associada a
um risco maior para o desenvolvimento de doengas cardiometabdlicas, além de representar uma possivel
indicacdo de mortalidade precoce. A diminuicdo da VFC pode, portanto, ser considerada um marcador de
alerta para alteracdes nos mecanismos de regulacdo cardiaca e metabdlica nessa populacdo (COSTA, et
al., 2025).

Diante disso, o monitoramento regular das medi¢cdes da VFC em criancas se configura como uma
ferramenta valiosa para detectar precocemente sinais fisioldgicos que podem preceder o desenvolvimento
de doencas cardiovasculares.

A identificacdo desses sinais de alerta, em estagios iniciais, pode permitir intervencdes preventivas mais
eficazes, contribuindo para a promocado da saude cardiovascular desde a infancia e a reducéo do risco de
complicagfes a longo prazo. Com o intuito de verificar as alteragbes na VFC em pacientes pediatricos
desnutridos, pesquisadores brasileiros realizaram um estudo transversal em uma amostra sem doencas
especificas descritas. Os pacientes foram divididos em dois grupos: grupo desnutrido e grupo eutréfico. A
amostra total constitui-se em 70 criangas, com idade entre 3 a 10 anos, em que a andlise das diferencas da
VFC entre criangas com diferentes estados nutricional. Verificaram as varidveis do dominio tempo (SDNN,
RMSSD e PNN50), do dominio frequéncia (LF e HF) e o balanco simpatovagal (LF nu, HF nu e LF/HF). Os
resultados mostraram que o grupo desnutrido apresentou uma reducéo significativa (p<0,05) em todas as
variaveis do dominio tempo e na LF e HF do dominio frequéncia. Estes achados indicaram que a
desnutricdo pode comprometer a regulacdo autondmica das crianc¢as, reduzindo tanto a frequéncia cardiaca
guanto a atividade parassimpatica e simpatica, o que pode ser um sinal de menor capacidade do sistema
nervoso auténomo a estimulos externos (BARRETO GSC, et al., 2016).

Esses resultados ressaltam a importancia de monitorar a VFC em criancas desnutridas, dado o impacto
potencial da condi¢do na regulacéo autonémica e no desenvolvimento global dos mesmos.

Exercicio fisico no paciente desnutrido

Os beneficios do exercicio fisico sdo amplamente divulgados para a prevencgdo e tratamento de véarias
patologias. No entanto, sua aplicacédo em pacientes desnutridos exige cautela devido a condicéo fragilizada
do estado nutricional desses individuos.

Apesar de ndo ser passivel de notificagdo compulséria na base de dados do Ministério da Saude, a
desnutricdo impacta negativamente na gestdo dos servicos de salde brasileiros, segundo o DATASUS
(BRASIL, 2024) no ano de 2023, a desnutricdo como comorbidade se apresentou em 26.155 internacbes e
em 3.281 dos Obitos registrados, ou seja, configura condicdo que deve ser enfrentada e seus efeitos
negativos e possibilidades terapéuticas devem ser alvo de investigacgao.

N&o foram encontrados estudos que correlacionassem diretamente o treinamento de for¢a com a VFC
em pacientes desnutridos. Diante dessa lacuna, foi selecionado um estudo conduzido pelo Centro
Desportivo e pela Escola de Nutricdo da Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), que investigou os
beneficios do exercicio fisico em animais desnutridos. Este estudo, apesar de ndo focar na VFC
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especificamente, contribui significativamente para a compreensao dos efeitos do exercicio em contextos de
desnutricdo. A pesquisa foi realizada com uma amostra de 32 ratas Fischer, distribuidas em quatro grupos
experimentais: Controle Sedentario, Controle Treinado, Desnutrido Sedentario e Desnutrido Treinado. O
protocolo de treinamento consistiu em sessfes de natacdo continuas de 30 minutos, realizadas cinco vezes
por semana, ao longo de oito semanas. Este modelo foi escolhido devido & sua aplicabilidade em estudos
de exercicio fisico em animais, possibilitando uma analise consistente dos impactos fisiol6gicos da atividade
fisica em diferentes condicdes nutricionais. Os resultados do estudo evidenciaram que o exercicio fisico foi
eficaz em reverter ou minimizar os danos causados pela desnutricdo. Entre os beneficios observados,
destacaram-se a recuperacdo do peso corporal e a reducdo de disfuncdes hepéticas, ambos problemas
frequentemente associados ao estado de desnutricdo (OLIVEIRA EC, et al., 2018).

Esses achados reforgam a importancia da pratica de exercicios fisicos como uma ferramenta terapéutica
potencial para atenuar as consequéncias negativas da desnutricdo. Embora o estudo tenha sido realizado
com modelos animais, os resultados sugerem uma base para futuras investigacbes em humanos,
especialmente no contexto do treinamento fisico de forca e sua influéncia sobre pardmetros autondmicos
como a VFC.

Portanto, o treinamento de forca em pacientes desnutridos, além de contribuir para a recuperacdo da
massa muscular e fortalecimento fisico amenizando o periodo de internagdo hospitalar, oferece beneficios
essenciais para a saude autondmica cardiaca. Neste contexto, o treinamento de forga representa uma
abordagem complementar na recuperacdo global dessa populacdo, desde que a intervencdo seja bem
delineada. Ressalta-se aqui, a importancia de um protocolo de treinamento de for¢a supervisionado para
essa populagéo tdo vulneravel.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base na andlise dos dados levantados, é possivel concluir que o treinamento de forca tem um
impacto positivo na modulacdo autondmica, evidenciado pela melhoria naVFC, além de contribuir
significativamente no manejo de pacientes em diversas condi¢Bes clinicas. No entanto, ndo foram
encontrados estudos que investigassem a relagdo especifica entre o treinamento de forga e a modulagao
autondmica em pacientes desnutridos, o que destaca uma lacuna importante na literatura atual sobre o
tema. Diante disso, sugere-se a realizacao de estudos clinicos controlados, com desenho metodoldgico bem
estruturado e com amostras mais robustas, a fim de avaliar de forma mais precisa os efeitos do treinamento
de forca sobre a VFC em pacientes desnutridos. Tal abordagem é particularmente relevante considerando a
escassez de dados cientificos disponiveis sobre este tema, especialmente em populacdes adultas, que
exigem uma compreensdo mais aprofundada para o desenvolvimento de estratégias de tratamento mais
eficazes e direcionadas.
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