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RESUMO 

 

Em 2019, a pandemia do coronavírus (COVID-19) teve início alastrando-se rapidamente pelos 

demais continentes do mundo, elevando assim o número de infectados e acarretando em uma 

significativa quantidade de óbitos. Entre os infectados, a incidência de pessoas relacionada com 

outra comorbidade, como o diabetes mellitus (DM), apresentam um risco maior de evolução da 

infecção, acarretando em maiores chances de mortalidade, o que proporciona maiores períodos 

de internação. Diante do exposto, esta revisão, busca analisar a razão pela qual o indivíduo 

diabético é mais suscetível ao agravamento da infecção pelo novo COVID-19, assim como, 

realizar um levantamento sobre as indicações do exercício físico como reabilitação nestes 

indivíduos após infecção. Este estudo trata-se de uma revisão sistemática, seguindo as diretrizes 

do protocolo PRISMA, objetivando relacionar as situações que levam os pacientes diabéticos a 

desenvolverem a COVID-19 e a associação desta condição a prática ou não do exercício físico. 

O período considerado na busca dos artigos foi de dezembro de 2019 à outubro de 2021, onde 

foram identificados 1.920 artigos, destes 20 estudos foram aproveitados, sendo 17 artigos 

relacionados a razão pela qual o indivíduo diabético é mais suscetível ao agravamento da 

infecção por COVID-19, e apenas três estudos relatam a importância da prática do exercício 

físico como prevenção a tal agravamento. Em conclusão, percebe-se uma escassez em estudos 

que relatam a prática do exercício físico como reabilitação em pacientes diabéticos pós COVID-

19. Sendo de bastante significância, estudos que remetam metodologias que possam ser 

utilizadas para um tratamento pós infecção, independente do agravamento, para manutenção da 

qualidade de vida dessa população. 

 

Palavras-chave: COVID-19. Infecção por Vírus COVID-19. Diabetes Mellitus. Exercício 

Físico. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ABSTRACT 

In 2019, the coronavirus pandemic (COVID-19) began spreading rapidly to other continents of 

the world, thus increasing the number of infected and resulting in a significant number of 

deaths. Among those infected, the incidence of people related to another comorbidity, such as 

diabetes mellitus (DM), present a higher risk of progression of the infection, resulting in greater 

chances of mortality, which leads to longer hospital stays. Given the above, this review seeks 

to analyze the reason why the diabetic individual is more susceptible to aggravation of the 

infection by the new COVID-19, as well as to carry out a survey on the indications of physical 

exercise as rehabilitation in these individuals after infection. This study is a systematic review, 

following the guidelines of the PRISMA protocol, aiming to relate the situations that lead 

diabetic patients to develop COVID-19 and the association of this condition with the practice 

or not of physical exercise. The period considered in the search for the articles was from 

December 2019 to October 2021, where 1,920 articles were identified, of these 20 studies were 

used, with 17 articles related to the reason why the diabetic individual is more susceptible to 

aggravation of the infection by COVID- 19, and only three studies report the importance of the 

practice of physical exercise to prevent such aggravation. In conclusion, there is a shortage of 

studies reporting the practice of physical exercise as rehabilitation in diabetic patients after 

COVID-19. Being of great significance, studies that refer methodologies that can be used for a 

post-infection treatment, regardless of the worsening, to maintain the quality of life of this 

population. 

 

Keywords: COVID-19. COVID-19 Virus Infection. Diabetes Mellitus. Physical Exercise. 
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O EXERCÍCIO FÍSICO COMO REABILITAÇÃO EM INDIVÍDUOS 

DIABÉTICOS NA PANDEMIA COVID-19: UMA REVISÃO 

SISTEMÁTICA 

 

PHYSICAL EXERCISE AS REHABILITATION IN DIABETIC 

INDIVIDUALS IN THE COVID-19 PANDEMIC: A SYSTEMATIC 

REVIEW 

 

RESUMO 

Em 2019, a pandemia do coronavírus (COVID-19) teve início alastrando-se rapidamente pelos demais continentes 

do mundo, elevando assim o número de infectados e acarretando em uma significativa quantidade de óbitos. Entre 

os infectados, a incidência de pessoas relacionada com outra comorbidade, como o diabetes mellitus (DM), 

apresentam um risco maior de evolução da infecção, acarretando em maiores chances de mortalidade, o que 

proporciona maiores períodos de internação. Diante do exposto, esta revisão, busca analisar a razão pela qual o 

indivíduo diabético é mais suscetível ao agravamento da infecção pelo novo COVID-19, assim como, realizar um 

levantamento sobre as indicações do exercício físico como reabilitação nestes indivíduos após infecção. Este 

estudo trata-se de uma revisão sistemática, seguindo as diretrizes do protocolo PRISMA, objetivando relacionar 

as situações que levam os pacientes diabéticos a desenvolverem a COVID-19 e a associação desta condição a 

prática ou não do exercício físico. O período considerado na busca dos artigos foi de dezembro de 2019 à outubro 

de 2021, onde foram identificados 1.920, destes 25 estudos foram aproveitados. Em conclusão, percebe-se uma 

escassez em estudos que relatam a prática do exercício físico como reabilitação em pacientes diabéticos pós 

COVID-19. Sendo de bastante significância, estudos que remetam metodologias que possam ser utilizadas para 

um tratamento pós infecção, independente do agravamento, para manutenção da qualidade de vida dessa 

população. 

 
PALAVRAS-CHAVE: COVID-19. Infecção por Vírus COVID-19. Diabetes Mellitus. Exercício Físico. 

 

ABSTRACT 
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the incidence of people related to another comorbidity, such as diabetes mellitus (DM), present a higher risk of 

progression of the infection, resulting in greater chances of mortality, which leads to longer hospital stays. Given 

the above, this review seeks to analyze the reason why the diabetic individual is more susceptible to aggravation 

of the infection by the new COVID-19, as well as to carry out a survey on the indications of physical exercise as 

rehabilitation in these individuals after infection. This study is a systematic review, following the guidelines of the 

PRISMA protocol, aiming to relate the situations that lead diabetic patients to develop COVID-19 and the 

association of this condition with the practice or not of physical exercise. The period considered in the search for 

articles was from December 2019 to October 2021, where 1,920 were identified, of these 25 studies were used. In 

conclusion, there is a shortage of studies reporting the practice of physical exercise as rehabilitation in diabetic 

patients after COVID-19. Being of great significance, studies that refer methodologies that can be used for a post-

infection treatment, regardless of the worsening, to maintain the quality of life of this population. 
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INTRODUÇÃO 

 

Em 2019, a pandemia do coronavírus (COVID-19) teve início em Wuhan, na China, 

alastrando-se rapidamente pelos demais continentes do mundo, elevando assim o número de 

infectados e acarretando em uma significativa quantidade de óbitos.1 Em abril de 2020, no 

Brasil, esse número de óbitos atingiu uma média de 193 mil casos e dados atuais, em outubro 

de 2021, mostra que esse número já ultrapassa a marca de 600 mil mortes.2  

A COVID-19 está associada a infecção respiratória aguda, causada pelo vírus Sars-

CoV-2, apresentando altos riscos de transmissibilidade e graves potencialidades, podendo se 

classificar em quatro tipos de estágios: leve, moderado, grave ou crítico.1,3 De acordo com a 

Organização Mundial de Saúde4, a infecção pelo vírus pode acontecer de várias maneiras 

diferentes. Dentre as opções, o contato a menos de um metro de distância com uma pessoa 

infectada ou através de pequenas partículas de salivas ao tossir, espirrar ou falar, são formas de 

propagação por parte do vírus. Dentre o público, qualquer pessoa pode ser infectada pelo novo 

coronavírus, porém, segundo,3 a incidência de pessoas com COVID-19 relacionada com outra 

comorbidade, como o diabetes mellitus (DM) apresentam um risco maior de evolução da 

infecção, acarretando em maiores chances de mortalidade.  

O DM é uma doença de longo prazo e silenciosa, capaz de causar impactos na vida e no 

bem-estar de indivíduos, sendo classificada dentre as principais causas de morte em adultos.5 

Esta doença, caracteriza-se por níveis de glicemia elevados (hiperglicemia crônica),6 e dentre 

os tipos mais comuns, está o DM tipo I (DMI) e o tipo II (DMII).7 Um estudo de FELIX et al. 

8, relatou que adultos com DMII e infectados pelo vírus causador da COVID-19, apresentaram 

agravamento dos sintomas que de leve passou a ser grave num curto período de tempo, exigindo 

um tratamento médico mais intensivo. Explica-se que esse quadro de infecção pode estar 

associado aos indivíduos com mau controle glicêmico, mudanças nos hábitos alimentares, na 

regularidade de exercícios físicos, difícil acesso aos medicamentos, aumento do peso corporal, 

e consequentemente, na alteração da taxa de hemoglobina glicada (HB1ac).8  

Consequentemente, pacientes diabéticos estão entre o público suscetível a contrair a 

COVID-19 e seu histórico condiz com a gravidade na manifestação dos sintomas, o que 

proporciona maiores períodos de internação.9,10 Nesta revisão, nos concentramos em analisar 

as situações que levam pacientes diabéticos a desenvolverem a COVID-19 de forma leve a 

grave e a associação desta condição a prática ou não do exercício físico, assim como os cuidados 

pós infecção com indicações voltadas a prática do exercício físico.    
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MATERIAL E MÉTODOS 

 

Este estudo trata-se de uma revisão sistemática, onde foram seguidas as diretrizes do 

protocolo PRISMA para a elaboração do relato desta revisão.11 Tendo por objetivo analisar as 

situações na qual o indivíduo diabético é mais propenso ao desenvolvimento da COVID-19 de 

forma leve a grave, e qual a associação desta condição a prática ou não de exercícios físicos, 

bem como a utilização do exercício físico como reabilitação nesses indivíduos pós COVID-19.  

Os critérios de inclusão estabelecidos foram os estudos relacionados à pacientes com diabetes 

e com COVID-19. Foram selecionados artigos com publicações entre 2019 e 2021, nos idiomas: 

português, inglês e espanhol, sem restrição quanto ao tipo de estudo. 

O período considerado na busca dos artigos foi de dezembro de 2019 à outubro de 2021 

aplicando estratégias de buscas individuais nos seguintes bancos de dados eletrônicos: PubMed, 

Medline, Scielo e Lilacs As referências dos artigos incluídos foram rastreadas manualmente 

para artigos com potencial para inclusão no presente estudo. Os termos utilizados para busca 

nestas bases de dados foram: COVID-19 e diabetes mellitus; COVID-19 e diabetes mellitus 

tipo II; COVID-19 e diabetes mellitus e hemoglobina glicada; Exercício físico e diabetes e 

COVID-19; Exercício físico e diabetes mellitus; Influência e exercício físico e COVID-19; 

Impactos e COVID-19 e diabetes e\ou diabéticos.  

RESULTADOS 

 

Foram identificados 1.920 (mil, novecentos e vinte) estudos, dos quais, seis eram 

duplicatas. De acordo com as buscas, 857 (oitocentos e cinquenta e sete) artigos foram 

encontrados na base de dados Pubmed, 806 (oitocentos e seis) artigos encontrados na base de 

dados Medline, 176 (cento e setenta e seis) artigos na base de dados Lilacs, e por fim, 81 (oitenta 

e um) artigos na base de dados Scielo. Dos artigos encontrados, 1.825 (mil, oitocentos e vinte 

e cinco) não tinham relevância com o tema do estudo. Com base no título e resumo, 89 (oitenta 

e nove) estudos foram selecionados, destes, 64 (sessenta e quatro) foram excluídos por não 

responderem o problema do estudo, e 20 (vinte) estudos foram utilizados para essa revisão. A 

razão para todas as exclusões foi a não resposta do artigo à pergunta da pesquisa, conforme 

demonstra o fluxograma segundo o PRISMA (Figura 1). 
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 Figura 1 – Fluxograma PRISMA. 

 
Fonte: Próprio autor 

 

A partir da análise do tema, 25 (vinte e cinco) estudos foram aproveitados. Sendo 

excluídos cinco artigos pela não resposta à pergunta da pesquisa, conforme demonstra o 

fluxograma (Figura 2), restando assim, 20 (vinte) artigos para esta revisão. Os estudos em 

questão, foram ainda divididos de acordo com a pergunta levantada da pesquisa, em que 17 

(dezessete) artigos respondem sobre a razão pela qual o indivíduo diabético é mais suscetível 

ao agravamento da infecção pelo novo COVID-19, e apenas três artigos relacionam a 

importância da prática de exercícios físicos como forma de prevenção de um possível 

agravamento pós infecção.  
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Figura 2 – Levantamento bibliográfico. 

 

 
   Fonte: Próprio autor 

DISCUSSÃO 

 

Dos 20 artigos analisados, 17 relataram que indivíduos diabéticos tem uma maior pré-

disposição à infecção pelo COVID-19, apresentando um risco maior de agravamento da doença 

e uma maior propensão a mortalidade. Já dos três artigos restantes analisados, apresenta-se o 

exercício físico como fator preditor no equilíbrio do sistema imunológico, atuando na 

manutenção da saúde física e mental, tornando-se eficiente na prevenção de possíveis infecções 

e seus agravamentos. 

Condição do paciente diabético pré e pós COVID-19. 

 

De acordo com estudos encontrados, pacientes diabéticos infectados pelo COVID-19, 

apresentaram risco duas vezes maior de infecção e agravamento pelo vírus, e 

consequentemente, uma maior probabilidade de chegarem a óbito.12-16 Ao se tratar de uma 
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doença metabólica, o DM desencadeia um estado inflamatório crônico, tornando-se mais 

suscetível a infecções como um todo.17 A hiperglicemia (níveis altos de glicose sanguínea) está 

relacionada com a desregulação imunológica e alteração de defesas celulares, tangendo a 

função leucocitária, resultando em maiores riscos de infecções graves e em uma recuperação 

insatisfatória.18 Tal como o DM, a COVID-19 modifica o sistema imunológico, desencadeando 

dilúvios de citocinas pró inflamatórias.10,17  

A Enzima Angiotensina 2 (ACE2) é responsável pelo controle da Pressão Arterial (PA) 

e atua na cicatrização de feridas, além de atuar também no pulmão como um vigoroso 

antioxidante e anti-inflamatório.9 A COVID-19 pode deteriorar, de forma direta ou indireta, as 

ilhotas pancreáticas podendo resultar em hiperglicemia de estresse, predispondo a doença 

pulmonar grave, ocasionando dilúvios de citocinas e reações inflamatórias agudas ligadas ao 

receptor ACE2.10 A partir dos níveis elevados de glicose sanguínea, o DM torna-se a segunda 

doença mais ligada a casos graves da doença, pois após a infecção do vírus, é possível acontecer 

elevações da glicose sanguínea, desregulando o sistema imunológico e abrindo espaço para 

infecções.18-20 

Diante do levantamento, percebe-se a importância de um bom controle glicêmico para 

evitar a elevação nos marcadores inflamatórios e possíveis riscos no desenvolvimento de outras 

comorbidades, contribuindo com a não progressão de infecções, em especial da COVID-19.21 

Pois, a partir desses dados, constatou-se que durante a pandemia, os casos de pacientes 

diabéticos admitidos em UTIs foi bastante significativo, sendo a maioria dos casos associando 

o DM com outras doenças como: hipertensão, obesidade e cardiopatias, agravando assim, seus 

quadros de infecção.10,22 

Ainda analisando os artigos selecionados, apenas um estudo avaliou possíveis sequelas 

pós infecção da COVID-19, apresentando prováveis danos à órgãos, trombose, endotelite e 

respostas inflamatórias e imunológicas desreguladas.23 Diante do exposto, sentiu-se a 

necessidade também de analisar a probabilidade de indivíduos diabéticos quanto ao 

desenvolvimento de sequelas com a infecção e possível progressão pela COVID-19, tornando-

se necessário estudos que busquem intervir tais progressões, encontrando futuras soluções.  

Influência da prática do exercício físico na prevenção da COVID-19 em diabéticos 

 

Devido aos bloqueios em prol do isolamento social, a prática de exercícios físicos 

durante a pandemia da COVID-19 resultou em uma diminuição, tendo como consequência, o 
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aumento do comportamento sedentário aliado a maiores riscos cardiometabólicos, descontrole 

glicêmico, aumento da composição corporal, aumento da pressão arterial e maior produção de 

citocinas pró-inflamatórias, auxiliando assim, em maiores chances de contrair o vírus em 

indivíduos diabéticos.24 Portanto, pessoas fisicamente inativas e que apresentavam alguma 

comorbidade, como o DM, eram mais suscetíveis ao agravamento pela infecção do vírus SARS-

COV-2 segundo o levantamento.10  

Corroborando com a citação supracitada o estudo de Almeida et al.25, relatam que a 

prática regular de exercícios físicos, em termos metabólicos e primariamente o aeróbio, é eficaz 

na modulação da resposta inflamatória em pessoas contaminadas pelo vírus da COVID-19, 

diminuindo assim, os altos níveis de citocinas anti-inflamatórias e consequentemente, em um 

menor risco de agravamento e possível morte pelo SARS-COV-2. Seguindo a mesma ideia, o 

estudo de Filgueira et al.26, mencionam que, o exercício físico promove a produção de miocinas, 

influenciando no equilíbrio e proteção do sistema imunológico, proporcionando vigorosos 

efeitos contra consequências de doenças e infecções, como da COVID-19, o que torna 

importante para indivíduos diabéticos. 

Ao fazer um levantamento geral dos artigos encontrados, nota-se o quanto a prática de 

exercício físico e a manutenção de uma vida fisicamente ativa, influencia na prevenção e 

recuperação de doenças, além de atuar na melhoria da saúde mental, como os níveis de humor 

e diminuição dos níveis de estresse27 em diabéticos. Diante desses estudos, percebe-se o quanto 

a prática regular de exercício físico influencia na melhoria da saúde como um todo, porém, 

ainda não se relata o uso desta terapia como reabilitação em pacientes diabéticos, pós COVID-

19, o que torna necessário para manutenção da qualidade de vida e uma orientação a ser seguida 

para uma população que é diabética e que também foram contaminadas pelo COVID-19. 

Estudos que comprovem quais metodologias seriam mais eficazes para esse público 

determinado são necessárias. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

Conclui-se que, a prática regular de exercício físico é de bastante importância quanto a 

prevenção e possíveis agravamentos de infecções em pacientes diabéticos. Visto que, o público 

diabético é mais propenso ao agravamento de infecções, em especial, da COVID-19. Diante 

disso, relata-se a importância de estudos que associem a prática do exercício físico como 
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influenciador em casos de menor gravidade, assim como sua utilização na reabilitação em 

pacientes diabéticos pós COVID-19. Porém, nota-se uma precariedade de estudos quanto a esta 

utilização, sendo de bastante significância estudos que remetam metodologias que possam ser 

utilizadas para um tratamento pós infecção, independente do agravamento, para manutenção da 

qualidade de vida dessa população.  
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