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INTRODUÇÃO  

A sepse é uma síndrome definida por uma disfunção orgânica, com resposta desregulada do 

hospedeiro à infecção, cujo local de acometimento mais comum são os pulmões. Os pacientes 

sobreviventes à sepse frequentemente desenvolvem distúrbios que afetam de modo 

significativo sua qualidade de vida. Nesta esfera, o exercício físico aeróbio (EFA) pode 

incrementar a performance muscular e a execução de atividades cotidianas. Deste modo, este 

trabalho teve como objetivo investigar o efeito do EFA sobre a função motora e indicadores do 

estado funcional em um modelo murino de sepse induzida por instilação traqueal de Klebsiella 

pneumoniae. 

 

DESENVOLVIMENTO   
Foram utilizados 60 camundongos machos, da linhagem Swiss, divididos em 4 grupos: 

Controle (C, n=12), Exercício (EFA, n=12), Pneumosepse (PS, n=18) e Pneumosepse + 

Exercício (PS+EFA, n=18). Os grupos PS e PS+EFA foram submetidos à instilação traqueal de 

Klebsiella pneumoniae (1× 10⁹ UFC/animal), em um volume total de 0,05 mL, enquanto os 

grupos C e EFA foram submetidos à instilação traqueal de solução salina a 0,9%. 7 dias após a 

instilação traqueal (d7), os animais foram submetidos a um teste de capacidade física máxima 

(TCFM), que estabeleceu a velocidade do EFA em 50% do valor obtido no TCFM. No 14º dia 

os animais dos grupos EFA e PS+EFA foram submetidos ao treinamento em esteira ergométrica, 

por 30 minutos/dia, 5 dias/semana, durante 3 semanas. Neste período, foram avaliados o peso 

corporal, a força de preensão (Grip Force) e o escore clínico murino de gravidade da sepse, que 

varia entre 0 (completamente saudável) a 6 (moribundo), mensurados pré indução, no d7 e ao 

final do EFA. 72 horas após o término do exercício, os animais foram anestesiados e 

eutanasiados para coleta de sangue, pulmões e do músculo tríceps sural, pesado "in natura" para 

a obtenção do peso úmido e, em seguida, colocado na estufa a 37 °C por 24 horas para a 

determinação de seu peso seco.  

 

RESULTADOS  
Os resultados mostraram que em d7 os grupos sépticos apresentaram aumento no escore clínico 

(p<0,05) e redução, tanto no peso corporal (p<0,0001) quanto na força de preensão (p<0,0001), 

em comparação aos grupos controles. Após o EFA, o peso corporal e o escore clínico dos 

animais sépticos atingiram o mesmo patamar dos grupos controle (p>0,05). A relação peso 

muscular/total (p=0,2820) e do índice de peso seco/úmido pulmonar (p=0,6883) não mostraram 

diferenças significativas entre os grupos (p>0,05). Entretanto, a análise da força de preensão 

normalizada pelo peso corporal demonstrou um incremento na força de preensão dos grupos 

treinados (p<0,05). As demais análises serão realizadas em uma etapa posterior. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Nossos resultados preliminares demonstraram que o grupo PS+EFA apresentou redução do 

escore clínico e aumento significativo na força de preensão muscular em comparação ao grupo 
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PS, sugerindo que o exercício físico pode contribuir para amenizar o prejuízo funcional 

decorrente do quadro infeccioso da sepse.  

 

 

Palavras-chave: pneumosepse; exercício físico. 

 

 

ILUSTRAÇÕES 

Figura 1. Força de preensão muscular (Grip Force), demonstrando a força absoluta ao 

longo do tempo (A) e a força muscular normalizada pelo peso corporal (B).
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