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EFEITOS DO EXERCICIO FISICO EM PESSOAS COM DIABETES TIPO 2:
UMA REVISAO SISTEMATIZADA

Flavio Renato Mansour Scaff
Graduando em Educacéo Fisica pela Universidade Federal de Mato Grosso do Sul — UFMS.

RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo realizar uma revisdo sistematizada sobre os
efeitos do exercicio fisico em portadores de diabetes mellitus tipo 2, analisando as evidéncias
cientificas acerca de sua eficacia como ferramenta terapéutica e preventiva. Trata- se de um
estudo de revisdo sistematizada, com busca de referéncias em bases de dados como Scielo,
PubMed, Google Académico, LILACS, periddicos da CAPES, nas linguas portuguesa, inglesa
e espanhola. Apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 52 artigos foram
analisados na integra, sendo 6 utilizados como base principal do trabalho. Os resultados
evidenciaram que a pratica de exercicios fisicos, sejam eles aerdbios, resistidos, intervalados
ou multicomponentes, proporciona beneficios significativos no controle glicémico, na
sensibilidade a insulina, na aptiddo cardiorrespiratéria e na reducdo de fatores de risco
cardiovasculares em individuos com diabetes tipo 2. Conclui-se que o exercicio fisico deve
ser incorporado de forma individualizada ao tratamento ndo farmacologico do diabetes
mellitus tipo 2, consolidando-se como uma estratégia eficaz, segura e acessivel para 0 manejo

e a prevencao dessa condicéo.

Palavras-chave: controle glicémico, resisténcia a insulina, exercicio fisico



ABSTRACT

This study aims to conduct a brief literature review on the effects of physical exercise
in individuals with type 2 diabetes mellitus, analyzing scientific evidences regarding its
effectiveness as a therapeutic and preventive tool. It is a bibliographic review based on
references retrieved from databases such as Scielo, PubMed, Google Scholar, LILACS,
CAPES journals, in Portuguese, English, and Spanish. After applying inclusion and
exclusion criteria, 21 articles were analyzed in full, with 7 used as the main foundation for
this study. The results showed that regular physical exercise—whether aerobic, resistance,
interval, or multicomponent—provides significant benefits in glycemic control, insulin
sensitivity, cardiorespiratory fitness, and reduction of cardiovascular risk factors in
individuals with type 2 diabetes. It is concluded that physical exercise should be individually
incorporated into the non-pharmacological treatment of type 2 diabetes mellitus, establishing

itself as an effective, safe, and accessible strategy for managing and preventing this condition.

Keywords: glycemic control; insulin resistance; physical exercise.



INTRODUCAO

O diabetes mellitus ¢ uma condicdo metabodlica crbnica caracterizada por niveis
elevados de glicose no sangue devido a deficiéncia na producéo ou na acdo da insulina. Entre
0s tipos existentes, o diabetes tipo 2 se desenvolve, em geral, na vida adulta e esta fortemente
associado a fatores comportamentais, como sedentarismo, alimentacdo inadequada e excesso
de peso corporal (Almeida-Pititto et al., 2015). O tratamento do diabetes tipo 2 vai além do
uso de medicamentos. A adocdo de habitos saudaveis, especialmente a pratica regular de
exercicios fisicos, € essencial para o controle glicémico e a prevencdo de complicaces, como
as doencas cardiovasculares — principal causa de mortalidade entre os portadores dessa
condigdo (American Diabetes Association, 2022).

O Ministério da Saude (MS), seguindo as recomendagdes da Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) e em concordancia com American Diabetes Association (ADA) recomenda
que pessoas com diabetes devam ser aconselhadas a praticar, pelo menos, 150 minutos de
atividade fisica moderada por semana ou 75 minutos de atividade vigorosa. Além disso,
devem ser realizadas atividades de fortalecimento muscular pelo menos duas vezes por
semana. O Ministério da Salde também apoia iniciativas como o Programa Academia da
Saude (PAS) e o Incentivo Financeiro de Custeio as Acles de Atividade Fisica (IAF) para
promover a préatica no Sistema Unico de Satde (SUS).

Associado a estas orientacBes, em diversos estudos tais como gu e lin (2022), wang w,
huang e wang j (2021) dentre outros, é sugerido que a pratica regular de exercicio fisico por
portadores de diabetes pode melhorar o controle glicémico, reduzir os fatores de risco
cardiovascular, contribuir para a perda de peso e aumentar o bem estar.

Diante dos beneficios reconhecidos do exercicio fisico no controle e na prevencédo do
diabetes tipo 2, recorrentemente €& buscado compreender mais profundamente o0s
mecanismos e o0s efeitos do treinamento fisico sobre parametros metabolicos e funcionais,
especialmente no que se refere a sensibilidade a insulina e a fungéo cardiovascular.

Assim, o presente trabalho tem como objetivo realizar uma revisdo sistematizada
sobre os efeitos do exercicio fisico em portadores de diabetes mellitus tipo 2, reunindo
evidéncias cientificas que sustentem sua importancia como ferramenta terapéutica e

preventiva no manejo dessa condig&o.



METODOS

O presente estudo trata-se de um levantamento de revisdo sistematizada, sendo as
referéncias buscadas em artigos, livros e revistas cientificas da area, através da Internet nas
bases de dados Scielo, PubMed e Google Académico, LILACS, periodicos do CAPES, nas
linguas portuguesa, inglesa e espanhola, entre os anos de 2014 a 2024.

Inicialmente foram encontrados 17.998 artigos pela busca das palavras exercicio fisico
e Diabetes Mellitus tipo 2, sendo escolhido uma amostra de 150 destes artigos pela leitura dos
titulos. Apos leitura do resumo, foram selecionados 52 artigos e foram excluidos 98 artigos,
por duplicidade, por ter embasamento em atividade fisica e por se tratar de pesquisas in vitro e
realizadas antes de 2014. Apds a leitura na integra dos artigos selecionados, foram escolhidos
6 artigos para compor o trabalho em tela, excluindo outros artigos que continham abordagem
de diabete tipo 1, artigos com populacdes menores de 18 anos e artigos que nao tiveram
exercicio fisico como intervencéo. (Figura 1)

Quanto aos critérios de inclusao, o trabalho foi definido com adultos acima de 18 anos
diagnosticados com diabete tipo 2, cujas intervencBGes envolviam a pratica de exercicios
fisicos, e que analisavam seus efeitos na sensibilidade a insulina, satde cardiovascular,
neuropatia diabética, obesidade e taxa de homocisteina (funcdo renal), realizados no periodo
de 2014 a 2025. Entre esses, 6 artigos foram usados na base do trabalho, contextualizados nos

resultados, discussdo e conclusao.



Figura 1: Selecdo dos artigos

(10 acao: 17.998 artigos encontrados pela busca: exercicio fisico, )
Diabetes tipo 2 nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola

# Plataformas de busca dos artigos
1) Scielo - 8 artigos encontrados
2) Lilacs - 666 artigos encontrados
3) Periddicos da CAPES do governo - 213 artigos encontrados
4) Google Académico 17.100 artigos encontrados
\ 5)PubMed - 11 artigos encontrados Yy

r2‘-’ acao: Escolha da amostra de 150 desses artigos, através da Ieitura1
dos Titulos
# Motivos das exclusdes dos demais artigos (17.848 artigos)

1) duplicidade de artigos

2) artigos baseados somente em atividades fisica

3) pesquisas in vitro

4) realizadas antes de 2014
\ 5) artigos pagos y

é )

32 a¢do: Selegdo de 52 artigos apos a leitura dos Resumos dos artigos

# Motivos das exclusdes dos demais artigos (98 artigos)
1)artigos de revisdo literaria
2)artigos baseados em atividades fisica como intervengao
3) pesquisas in vitro

4) abordagem somente Diabetes tipo 1

(40 acdo: Selecdo definitiva de 6 artigos com a Leitura na integra do A
artigos e analise dos dados cientificos encontrados
# Motivos das exclusdes dos demais artigos (46 artigos)
1) abordavam apenas Diabetes tipo 1
2) populagdo alvo limitada menor de 18 anos
| 3) artigos que ndo tiveram exercicio fisico como intervencado y

Fonte: o autor (2025)



RESULTADOS E DISCUSSAO

As informacdes extraidas dos 6 artigos cientificos selecionados foram organizadas em
na tabela 1 contendo as seguintes informacGes: ano de publicagdo e autores, intervengéo
realizada, tamanho e tipo da amostra, resultado principal e conclusédo do estudo.

Quadro 1 - Sintese dos Artigos Cientificos Selecionados

Autores Intervencéo Tamanho e Resultado Concluséo do
(ano de Realizada Tipo da Principal Estudo
publicacéo Amostra
)
Alexandre | Treinamento aerdbio | 15 mulheres | Melhora do VO 2| O exercicio aerobio
de Souza e |[por 16 semanas, |idosas (68,8 +|max, glicemia, | reduziu o  risco
Silva, Fabio | 2x/semana, 75(11,2 anos) com | pressdo diastolica e | cardiovascular,
Vieira min/sesséo (60-70% | DM2, perfil lipidico; | melhorou 0
Lacerda, da FCmax). Incluiu | sedentérias. homocisteina reduziu | condicionamento e
Maria Paula | caminhada, sem significancia. controle  glicémico,
Gongalves | aquecimento e sem mudanca
Mota (2015) | alongamento. significativa  na
homocisteina.
Cuifeng Gu, | Avaliacdo da relacdo | 45 individuos (10 | Todos o0s grupos | Altos  niveis  de
Guojian Ele | entre diferentes | homens e 35| ativos apresentaram | atividade fisica pos-
e Chenhong | niveis de exercicio | mulheres, 27,11 | redugdo significativa | prandial promovem
Lin (2022) |pos-prandial e o|x 2,8 anos),|da glicemia uma hora | melhora significativa
efeito sobre os perfis | divididos em trés [ ap6s a ingestio de|no  controle da
de glicemia apos | grupos conforme | glicose (p = 0,031).|glicemia ap6s as
refeicdo (teste oral|o  nivel de | O grupo altamente | refei¢cBes, indicando
de glicose). atividade poés- | ativo  exibiu  os|que a pratica regular
prandial:  pouco | menores niveis de|de exercicio apos
ativos, glicose e tempo mais | comer € benéfica
moderadamente | rpido para atingir o|para 0 metabolismo
ativos e | pico glicémico. glicémico.
altamente ativos.

10




Cano- Treinamento 23 adultos (3| Grupo intervencdo |O HIIT de curta
Montoya et | intervalado de alta |homens e 20| apresentou reducdo | duragdo  promoveu
al (2018) intensidade  (HIIT) | mulheres)  com | significativa da | melhora da
em bicicleta por 6 | DM2 e | pressdo arterial | composicdo
semanas, com 10 | hipertensdo, sistolica, corporal, presséo
repeticdes de 1 min | divididos em | triglicerideos e|arterial e  perfil
de esforgo (8 a 10 na | grupo de | dobras cutaneas. | lipidico em pacientes
escala de  Borg | intervencédo Enquanto, no Grupo | com DM2 e
modificada) e 2 min | (n=14) e grupo |controle, houve um [ hipertensao.
de descanso. controle (n=9). | aumento nao
significativo na
circunferéncia da
cintura, ndo houve
alteracOes
estatisticamente
significativas  nivel
metabdlico, os niveis
plasmaticos de
triglicerideos
Heubel et al | Treinamento 13 idosos (68 + 6 | Melhora na HbAlc |O  protocolo  de
(2018) multicomponente anos) com DM 2. | (p=0,01), treinamento
(forga , equilibrio, flexibilidade,  forca | multicomponente
coordenagao, de MMSS, e | melhorou a aptidao
marcha, agilidade e capacidade funcional e 0
flexibilidade), com a cardiorrespiratoria controle  glicémico,
utilizagdo do peso (Teste de caminhada | sendo alternativa
corporal 3x/semana de 6 min ); glicemia | eficaz para idosos
por 16 semanas, 70 de jejum inalterada. | com DM2.
min por sessao.
Cerqueira et | Programa de | Relato de caso — | Reducdo da glicemia| O exercicio
al (2020) reabilitacdo mulher de 63 |de jejum (346 para| supervisionado
cardiovascular e|anos com DM2e | 105 mg/dL), HbAlc | promoveu controle
metabdlica insuficiéncia (12% para 7,5%), | glicémico e
supervisionado, cardiaca  classe | melhora da | funcional, reduzindo

2x/semana por 16
semanas, com
exercicios resistidos,
ciclicos(escala borg
9 a 11 e depois 12 a
14) e treino
inspiratorio.

capacidade funcional
(Teste de caminhada

de 6 min +128%) e
suspensdo da
insulina.

a necessidade de
insulina e
melhorando 0

quadro clinico.
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Weilin Avaliacdo dos | 41 pacientes com | Ap6s a intervencdo, | A caminhada, como
Wang, efeitos de um|DM 2 (22 | houve reducdo | exercicio de baixa
Mengchun | programa de | homens e 19| insignificante da| intensidade, é uma
Huang e | caminhada mulheres), com|glicose no sangue, |estratégia  pratica,
Junrong (exercicio fisico | idades entre 44 e | porém apresentaram | segura e eficaz para
Wang leve) sobre os niveis | 78 anos, | diminuicéo da | auxiliar no controle
(2021) de glicose no sangue | participantes  de | hemoglobina glicada, | da glicemia e na
e hemoglobina | um estudo | principalmente  em | prevencgéo de

glicada em pacientes | experimental pacientes com DM2 | complicacGes em

com diabetes | com bem controlado. pacientes diabéticos,

mellitus tipo 2. monitoramento sendo recomendada

diario de mais de como terapia

10.000 passos adjuvante no

por 6 semanas. tratamento do

diabetes tipo 2.

Fonte: o autor (2025)

Os estudos selecionados demonstram que a prética de exercicios fisicos exerce papel
essencial na melhoria dos pardmetros metabdlicos, cardiovasculares e funcionais em
individuos com diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Os trabalhos identificados relatam efeitos
positivos de diferentes tipos de treinamento, evidenciando que tanto o exercicio aerobio
quanto o resistido, intervalado ou multicomponente podem contribuir de maneira significativa

para o controle glicémico e a qualidade de vida dessa populagéo.

O estudo de Cano-Montoya et al. (2018) investigou os efeitos de um programa de
treinamento intervalado de alta intensidade (HIIT) em individuos com DM2 e hipertenséo,
demonstrando reducdes significativas na pressdao arterial sistolica, triglicerideos e dobras

cuténeas, indicando melhora da composicao corporal e do perfil lipidico.

Gu, Ele e Lin (2022) fizeram uma pesquisa com o objetivo de avaliar a relacdo entre a
atividade esportiva e glicemia pds-prandial. Conclui-se que a atividade elevada p6s-prandial
gera um bom resultado nos pardmetros glicémicos quando comparada com a pratica de média

de atividade.
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Heubel et al. (2018) verificaram que um protocolo de treinamento multicomponente
— envolvendo forga, equilibrio, coordenacdo, marcha, agilidade e flexibilidade — aplicado
por 16 semanas, promoveu melhora significativa na HbAlc, forga muscular e capacidade
cardiorrespiratoria em idosos diabéticos, confirmando a eficicia de programas de exercicios
variados e funcionais. Esses achados corroboram os de Silva, Lacerda e Mota (2015), que
observaram melhoras no VO 2 max, glicemia e perfil lipidico ap6s treinamento aerdbio de 16

semanas em mulheres idosas com DM?2.

Resultados semelhantes foram observados por Cerqueira et al. (2020) que, ao
aplicarem um programa de reabilitacdo cardiovascular e metabolica supervisionado de
exercicios resistidos e ciclicos, por 4 meses, relataram expressiva melhora da glicemia de
jejum, da hemoglobina glicada (HbA1c) e da capacidade funcional, além da suspensao do uso
de insulina em uma paciente com diabete tipo 2. Os autores Wang w, Huang e Wang j (2021)
também realizaram um estudo para compreender o controle da glicemia através do exercicio
fisico em pacientes com DM2, sendo apurado que o nivel de glicemia de 18 pacientes
diabéticos ndo apresentou alteracdo significativa antes e depois do exercicio de caminhada, e

0 desempenho da hemoglobina glicada diminuiu.

Estes 4 estudos reforcam o potencial do treinamento fisico no controle metabdlico e
cardiovascular, mesmo em individuos com comorbidades associadas. Entretanto, enquanto
Heubel et al. (2018) e Wang w, Huang e Wang j (2021) relataram melhora na HbAlc sem
alteracdo significativa na glicemia de jejum, Silva et al. (2015) e Cerqueira et al. (2020)
identificaram reducBes em ambas as variaveis, isso é explicado pelas particularidades dos
protocolos de treinamento, caracteristicas das amostras e intensidade dos estimulos aplicados.
Essas diferencas ndo se resumem a variagdes metodoldgicas genéricas, mas refletem como

cada tipo de exercicio estimula mecanismos fisioldgicos distintos.

No estudo de Heubel, o treinamento multicomponente — composto por forga,
equilibrio, coordenacgdo, agilidade e flexibilidade — promoveu estimulos variados, porém
menos continuos e com menor demanda metabolica do que o treinamento aerdbico
tradicional. Esse padrdo favorece adaptagdes cronicas no musculo esquelético, como aumento
da sensibilidade a insulina e maior expressdo de GLUT-4, levando a reducdo da HbAlc.
Entretanto, por envolver intervalos, alternancia de tarefas e menor tempo em intensidade
moderada continua, o protocolo apresentou estimulo insuficiente para alterar a glicemia de
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jejum, que depende mais de esforgos aerdbios prolongados e com maior carga metabdlica.

Por outro lado, os protocolos de Silva et al. e Cerqueira et al. envolveram exercicios
aerobios e/ou de forca realizados de forma mais estruturada, continua e em intensidades mais
elevadas. Esse tipo de abordagem aumenta o gasto energético agudo, melhora a captacdo
periférica de glicose e reduz a producédo hepatica de glicose — mecanismos que atuam tanto
no controle glicémico imediato quanto no controle glicémico cronico, justificando a reducéo

simultanea da glicemia de jejum e da HbAlc.

Além disso, as caracteristicas das amostras também explicam as divergéncias. No
estudo de Heubel, os participantes eram idosos, com maior probabilidade de sarcopenia,
limitacdes funcionais e possivel presenca de neuropatia periférica, fatores que reduzem a
resposta glicémica aguda ao exercicio. J& nas amostras de Silva e Cerqueira havia maior
diversidade de idade e menor limitacdo funcional, o que aumenta a capacidade de responder

aos estimulos metabdélicos do treinamento.

Os achados de Wang reforcam esse raciocinio, uma vez que a caminhada leve
(>10.000 passos/dia por seis semanas) mostrou impacto modesto sobre as variaveis
glicémicas. A intensidade baixa, a curta duracdo do protocolo e a heterogeneidade clinica dos
participantes — muitos com obesidade, dislipidemia e multiplas comorbidades — ajudam a
explicar por que houve apenas tendéncia a reducdo da HbAlc, sem mudancas na glicemia de
jejum. Assim, protocolos mais longos, mais intensos e com carga aerdbia maior parecem ser

mais efetivos para promover melhorias simultaneas nos marcadores glicémicos.

Dessa forma, observa-se que o tipo de exercicio, 0 volume e intensidade do treinamento, a

duracdo da intervencgdo e as caracteristicas da amostra determinam mecanicamente os resultados

metabolicos obtidos. Protocolos mais intensos e continuos tendem a promover efeitos agudos e

crénicos sobre o metabolismo da glicose, enquanto programas mais variados ou de baixa

intensidade favorecem principalmente adaptacdes cronicas, impactando mais a HbAlc do que a

glicemia de jejum. Essas diferencas explicam, de forma integrada, os achados divergentes entre os

estudos analisados e reforcam a necessidade de prescri¢do individualizada do exercicio fisico para

pessoas com DM2.

Diante do exposto, os estudos analisados nesta breve revisdo reforcam de forma

consistente o tema central deste trabalho, ao evidenciarem os beneficios do exercicio fisico
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para pessoas com diabetes mellitus tipo 2. Verificou-se que a prética de exercicios fisicos, sejam
eles aerdbios, resistidos ou multicomponentes, contribui significativamente para a melhora do
controle glicémico, reducdo de fatores de risco cardiovasculares, aumento da sensibilidade a
insulina e melhora da capacidade funcional e da qualidade de vida dos individuos com DM2.
Esses resultados apontam a eficacia do exercicio fisico como uma estratégia ndo farmacoldgica
essencial no tratamento da doenga, corroborando com o objetivo proposto neste estudo. Além
disso, destaca-se que diferentes protocolos de treinamento podem produzir efeitos positivos, o que
permite uma adaptacdo individualizada conforme as condicGes e limitagdes de cada paciente.
Assim, os achados desta revisdo evidenciam que o exercicio fisico deve ser incorporado de forma

sistematica as intervencdes terapéuticas e preventivas voltadas a populacao diabética.

Os achados desta revisdo, torna-se evidente a necessidade de que futuras pesquisas
explorem de forma mais aprofundada protocolos de treinamento especificos para individuos com
diabetes tipo 2, especialmente no que diz respeito a intensidade ideal, frequéncia semanal e
combinacdo entre exercicios aerobicos, resistidos e intervalados. Além disso, estudos
longitudinais de maior duracdo sdo essenciais para avaliar os efeitos sustentados do exercicio
sobre marcadores metabolicos, controle glicémico e qualidade de vida. Investigacdes que incluam
diferentes faixas etarias, niveis de condicionamento e comorbidades também sdo fundamentais
para ampliar a aplicabilidade dos resultados. Por fim, h4 caréncia de pesquisas que avaliem
intervencdes multimodais, integrando exercicio fisico, educacdo em salde e acompanhamento
nutricional, o que podera contribuir para estratégias mais completas e eficazes de prevencédo e

manejo do diabetes tipo 2.
CONCLUSAO

A presente revisdo sistematizada permitiu concluir que o exercicio fisico representa
uma ferramenta auxiliar no tratamento do diabetes mellitus tipo 2, apresentando beneficios
sobre os parametros metabolicos e cardiovasculares. Os estudos analisados demonstraram que
diferentes modalidades de exercicio, como o aerdbio, o resistido, o intervalado e o
multicomponente, sdo eficazes na melhora do controle glicémico, da sensibilidade a insulina e
da aptiddo cardiorrespiratéria, além de contribuirem para a redugdo dos fatores de risco

cardiovasculares dos individuos com DM?2.
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