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Resumo
Por ser um nervo periférico, o isquiático é constantemente alvo de lesões conhecidas como ciatalgias, resultando em atrofia das fibras musculares, gerando incapacidades funcionais no indivíduo.  Entre os tratamentos, o exercício físico vem sendo amplamente utilizado, devido aos efeitos benéficos e fácil aplicabilidade. O objetivo deste estudo foi o de avaliar os efeitos do exercício resistido de subida em escada, sobre o músculo tibial anterior de ratos Wistar, submetidos à ciatalgia usando parâmetros morfológicos. Para tanto, foram utilizados 28 ratos machos Wistar divididos em 4 grupos: Grupo Controle (GC); Grupo Exercício (GE); Grupo Lesão (GL), Grupo Lesão + Exercício (GLE). Após lesão experimental do nervo isquiático o GE e GLE realizaram o exercício de subida em escada, adaptada para ratos. Após o tratamento, foi realizada a eutanásia dos animais e os músculos tibiais anteriores foram processados para análise em microscopia de luz. Na análise da área de secção transversa e do menor diâmetro das fibras musculares, GC e CE não diferiram entre si, mas em ambos os valores foram maiores que GL e GLE. Ainda, na quantificação do tecido conjuntivo, houve diferença significativa apenas quando comparado o GE com o  GL, não havendo diferenças significativas entre os demais grupos.  Assim, o protocolo de exercício físico de subida em escada, não foi eficaz em reverter os efeitos da compressão nervosa sobre os paramêtros histomorfométricos do músculo tibial anterior de ratos Wistar.

Introdução
O nervo isquiático é constantemente alvos de lesões por esmagamento, compressão ou transecções (Câmara et al., 2011). Estas lesões são geram  as ciatalgias que, além da dor, podem gerar reduzira sensibilidade e a motricidade, pois levam a atrofia das fibras musculares inervadas pelos motoneurônios acometidos (Dosani et al., 2004). 
O uso do exercício físico pode ser utilizado, dentre demais recursos, na reabilitação de uma lesão nervosa (Frontera et al., 1988), afim de prevenir a atrofia muscular como também recuperar a motricidade, restabelecimento das propriedades metabólicas e contráteis do músculo (Seo et al., 2006; Tanaka et al. 2005).


Diversos estudos buscam determinar e classificar os tipos de treinamento físicos existentes sobre a regeneração nervosa periférica, porém não há um consenso sobre o exercício de resistência mais adequado. Assim, o estudo avaliou os efeitos do exercício físico resistido de subida em escada sobre o músculo tibial anterior em ratos Wistar submetidos à ciatalgia usando parâmetros histomorfométricos. 

Materiais e Métodos




Foram utilizados 28 ratos machos da linhagem Wistar divididos aleatoriamente em quatro grupos (n=7/grupos): Grupo Controle (GC): sem nenhum tipo de intervenção; Grupo Exercício (GE): submetidos apenas ao exercício; Grupo Lesão (GL): submetidos à compressão do nervo isquiático; Grupo Lesão + Exercício (GLE): submetidos à compressão do nervo isquiático e ao exercício.

Para lesão nervosa, após anestesia, foi realizada uma incisão expondo o nervo isquiático e subsequente compressão do mesmo com uso pinça hemostática. Por fim, efetuou-se a sutura por planos.

Como forma de tratamento o GE e GLE foram submetidos ao exercício de subida em escada, adaptada para ratos. Foi utilizado uma escada vertical com altura de 110 centímetros com inclinação de aproximadamente 45°. O tratamento iniciou no 3º dia pós-operatório realizado em 5 dias por semana, durante 3 semanas, com 2 séries de 10 subidas e carga de 100 gramas adaptadas à cauda do animal.
Após o tratamento, os animais foram eutanasiados, os músculos tibiais anteriores direitos foram dissecados, fixados e processados  para parafina, cortados transversalmente em 7 µm e corados em hematoxilina e eosina e Tricrômico de Mallory. As fibras musculares foram fotomicrografadas e analisadas quanto ao menor diâmetro e a área em 100 fibras por músculo pelo programa Image-Pro-Plus 6.0 e o tecido conjuntivo pela porcentagem de pixels pelo programa GIMP 2.0. 

Os resultados foram analisados quanto à sua normalidade pelo teste de Shapiro Wilk. Como houve normalidade, foi utilizado ANOVA com pós-teste T. Para todas as análises foi considerado estatisticamente p<0,05. 
Resultados e Discussão

Na análise da área de secção transversa e do menor diâmetro das fibras musculares, GC e CE não diferiram entre si, mas em ambos os valores foram maiores que GL e GLE (Figura 1). 

Ainda, na quantificação do tecido conjuntivo, houve diferença significativa apenas quando comparado o GE com o  GL, não havendo diferenças significativas entre os demais grupos (p>0,05) (Figura 1).
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Figura 1: Média da área de secção transversa (µm), menor diâmetro (µm) e porcentagem de pixels (%) do tecido conjuntivo dos músculos tibiais anterior. Legenda: *diferença significativa em relação ao GC, ⁰ diferença significativa em relação ao GE e • diferença significativa em relação ao GL.

A lesão provocada pelo pinçamento do nervo isquiático interferiu negativamente nos parâmetros histomorfométricos, da área de secção transversa e menor diâmetro das fibras musculares do músculo tibial anterior e, o protocolo do exercício utilizado não foi eficiente para a sua recuperação.
 Estes resultados, diferem dos achados de Tanaka et al. (2005), que utilizando o exercício em esteira após desnervação,  encontraram um aumento significativo da área de secção transversa, sendo explicado pelo aumento da síntese de proteínas e das unidades motoras, devido ao brotamento de fibras nervosas. Estas diferenças podem estar relacionadas a intensidade do exercício realizado, pois o treinamento era  interrupto com velocidade controlada. 


Gorio et al. (1983) estudando a reinervação do músculo extensor longo dos dedos em ratos, verificou que o processo se inicia a partir do 15º dia. O presente estudo totalizou 21 dias de terapia, pois se iniciou no 3º dia pós-operatório, sendo 15 dias de exercícios, com intervalo de 2 a cada 5 dias de treinamento. A baixa intensidade do treinamento, somada ao tempo de terapia, não foram suficientes para ter ação sobre a hipertrofia muscular, pois não houve diferença entre os GC e GE. Assim, também não teve efeito na recuperação dos parâmetros do grupo GLE, pois se apresentavam diferentes do GC e semelhantes ao GL. 

Em relação ao tecido conjuntivo, não houve diferença entre os grupos lesionados com o grupo controle, apenas quando se compara o GL com o GE. Segundo Inamura et al. (1999), após uma sobrecarga, como o exercício e sua contração ativa, o músculo pode sofrer influência de uma ação benéfica do colágeno, devido à organização paralela de suas fibras. Outra interferência é a duração do exercício, visto que tanto pode ser benéfica em curtos períodos, como ser nocivas em longa duração, o que não se aplica ao presente estudo.
Conclusões
O exercício físico de subida em escada com o protocolo utilizado neste trabalho não foi eficaz em reverter os efeitos deletérios da compressão do nervo isquiático sobre o músculo tibial anterior de ratos Wistar.
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