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A Educacgio Fisica estuda a motricidade
humana sob vérios focos, a partir de conheci-
mentos basicos oriundos de outras dreas do sa-
ber. Entre estas, destacam-se aquelas convenci-
onalmente chamadas ci€ncias humanas e cién-
cias bioldgicas. No que se refere as ciéncias bio-
l6gicas, a disciplina de fisiologia do exercicio
constitui uma das disciplinas de maior interesse
ao profissional de Educacio Fisica.

Segundo WILMORE & COSTILL (1994),
o primeiro livro texto a versar sobre os aspectos
fisiolégicos da motricidade humana €
credenciado a Fernand La Grange em 1889. En-
tretanto, a afirmacdo deste campo s6 se daria com
a fundagio do Harvard Fatigue Laboratory, co-
mandado pelo bioquimico David Bruce Dill. Este
laboratério formou, na primeira metade do sé-
culo XX, grande parte dos futuros pesquisado-
res da drea, com destaque para o grupo de
escandinavos Hohwii-Cristensen, Erling-
Asmussen e Marius Nielsen. Estes constituiri-
am mais tarde, em Estocolmo e Copenhagen, os

centros de exceléncia propulsores da expansao
das pesquisas, na segunda metade deste século.

Durante este tempo, a fisiologia do exerci-
cio tem investigado o comportamento de diver-
sos sistemas corporais sob esforgo, suas
integragdes e o efeito cronico do exercicio. En-
tre as dreas que tém recebido maior atencdo, en-
contram-se o sistema cardio-circulatorio, a fun-
¢do neuro-muscular, o sistema respiratorio € o
metabolismo energético. A principio, utilizou-
se principalmente o atleta engajado em esportes
de competi¢do (ou cobaia que mimetizasse esta
condi¢@0) como sujeito experimental. Entretan-
to, o impacto do exercicio no individuo inativo
comecgou a se mostrar um campo de interesse a
partir de 1953. Neste ano, foi publicado o traba-
lho de MORRIS et al (1953), onde os cobrado-
res dos Onibus de dois andares da London
Transport Executive, considerados ativos fisica-
mente em sua fun¢do, apresentaram ocorréncias
significativamente menores de complicagdes
cardiovasculares que seus colegas condutores,
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inativos fisicamente. A partir de entdo, o campo
de aplicacdo dos conhecimentos da fisiologia do
exercicio tem se mostrado bastante vasto, com-
preendendo individuos engajados em atividades
atléticas, aqueles interessados em prevenir agra-
vos cronicos relacionados as hipocinesias e mes-
mo individuos ja portadores, para os quais o exer-
cicio pode ser indicado como terapéutica direta
ou indireta. Sob este angulo, vislumbra-se o exer-
cicio como uma potencial ferramenta no que diz
respeito as questdes de saide publica,
notadamente pela prevengdo de agravos e pela
reducdo do custo dos tratamentos.

A historia recente do esporte de alto nivel
tem demonstrado entretanto, que 0 mesmo nao
¢ sindnimo de sadde. Atletas engajados em regi-
mes severos de exercicio, apresentam um risco
aumentado para a contragdo de infeccdes
(BRINES et al., 1996; NIEMAN, 1994). Para
estes individuos, um curto periodo sem treina-
mento (dias) significa a perda de até varios me-
ses de condicionamento fisico (McARDLE et al.,
1996). Por outro lado, a manutencdo do treina-
mento durante processos infecciosos pode levar
a graves conseqiiéncias, como a instalacio de
miocardite seguida de arritmia em esforco e
morte subita (NIEMAN, 1994). Este risco tam-
bém se estende aos individuos submetidos a trei-
namentos militares rigorosos (PHILLIPS et al.,
1986). No outro extremo, o individuo sedenta-
rio também apresenta maior recorréncia de pro-
cessos infecciosos, quando comparado com
aquele moderadamente ativo. De fato, para este
individuo, o estresse psiquico associado ao esti-
lo de vida das grandes cidades aparece como fa-
tor desencadeador. Constata-se, entdo, que a
Sindrome de Sobretreinamento (Overtraining)
documentada em atletas e a Sindrome de Fadiga
Cronica, podem constituir o mesmo fendmeno
(SHEPHARD, 1997). Em ambos os casos, di-
versas alteracdes neuroimunoenddcrinas tém
sido relatadas, indicando a necessidade da com-
preensdo integrada deste sistema.

Virias outros pontos tém recebido atengdo
no que se refere ao sistema imune e o exercicio
fisico. A participagdo deste sistema na restaura-
¢ao do tecido muscular pés esforco (PALMO et
al., 1995; PIZZA et al., 1995; NORTHOFF et

al., 1995), indica uma maior mobilizacio de cé-
lulas imunes em decorréncia de contragdes ex-
céntricas. Este € um ponto fundamental, quando
da necessidade de comparac@o de estudos, que
utilizam diversos tipos de exercicio como a cor-
rida, o ciclismo e a natacio.

A asma, € caracterizada pela inflamacao
das vias aéreas, levando a contrag¢des espasmo-
dicas dos musculos lisos das mesmas, o que
aumenta a resisténcia ao fluxo de ar. Diversos
mediadores imunes parecem estar envolvidos
na génese deste processo. O exercicio desen-
cadeia bronco espasmo em aproximadamente
75-80% dos individuos asmaticos (CRIMI et
al.,1996), constituindo um dos fatores
patogé€nicos mais importantes. Nao obstante,
fatores extrinsecos associados ao exercicio,
como o ar frio e seco, podem determinar a se-
veridade desta resposta. O mesmo motivo, pode
explicar a tolerancia a natagao, quando compa-
rada ao ciclismo e a corrida (CRIMI et al.,
1996). Por outro lado, o condicionamento fisi-
co pode favorecer a indugdo da bronco-dilata-
¢do pelo exercicio, nos seus primeiros minu-
tos, e ainda, parece elevar o limiar de esforco
necessério para desencadear o bronco-espasmo
(CRIMI et al., 1996). Entretanto, ndo héa con-
senso sobre a funcdo desempenhada pelos di-
versos mediadores imunes na asma, € tampouco
o impacto do exercicio na acdo dos mesmos.

A artrite-reumatdide ¢ uma doenca
autoimune. O exercicio - principalmente aque-
les envolvento impactos - pode favorecer o apa-
recimento, ou ampliar microlesdes,
desfavorecendo o prognéstico (SHEPHARD &
SHEK, 1997). Nao obstante, a imunossupressao
pés-esforco poderia favorecer a redugdo da in-
flamagdao (SHEPHARD & SHEK, 1997), o que,
entretanto, ainda é controverso.

Individuos com AIDS ou portadores do vi-
rus HIV tém sido submetidos a pesquisas en-
volvendo programas de treinamento fisico. Em-
bora alguns advoguem efeitos cronicos benéfi-
cos em alguns paridmetros imunes
(LaPERRIERE et al., 1997; PALERMO, 1997),
ou auséncia de altera¢des imunes, paralelas ao
aumento do condicionamento fisico (TERRY
et al, 1997; BIRK, 1996), PEDERSEN (1997)



Justificativa a inclusao da disciplina de imunologia nos cursos de educagéo fisica

alerta para o risco de se submeter tais individu-
0s, a programas de treinamento ou protocolos
experimentais. Isto porque nenhum dos estu-
dos investigou a fundo as possiveis associacdes
entre o exercicio e as causas de morte experi-
mental. Deve-se considerar ainda que o aumen-
to da imunidade como um efeito cronico do
exercicio, mesmo em individuos saudaveis,
permanece controverso (BRUGGER, 1997). Os
estudos que demonstram aumento na imunida-
de apresentam ruidos, devido aos protocolos
experimentais adotados, que podem ter
contribuido para os resultados obtidos.

Segundo LEE (1994), a idéia de que um
estilo de vida ativo seria capaz de prevenir a ocor-
réncia de algumas formas de cancer, nao é nova.
Entretanto, os estudos nesta drea apresentam fa-
lhas metodolégicas que ndo t€m permitido es-
clarecer este ponto. Destacam-se as dificulda-
des em caracterizar os componentes de aptidao
fisica (expresso em indices, como por exemplo
o Vo, . )e de atividade fisica (expressa pela dis-
tancia média percorrida por dia, nimero médio
de passos, entre outros), além da discriminacao
das diversas formas de cancer e de outros fato-
res intervenientes, como o fumo e a dieta (LEE,
1994; HOFFMAN-GOETZ & HUNSTEAD,
1995). De forma geral, os estudos indicam uma
protecdo quanto ao cancer de célon, porém véri-
0S mecanismos Concorrem cComo responsaveis
por esta acdo. Entre estes, figura a participagdo
de células imunes e citocinas, que apresentam
atividade alterada pelo exercicio (HOFFMAN-
GOETZ & HUNSTEAD, 1995).

Os estudos sobre atividade fisica e enve-
lhecimento tém demonstrado, por diversos
pardmetros, como o exercicio pode assegurar a
qualidade de vida ao individuo idoso. Em rela-
¢ao a imunidade do idoso, hé duas hipéteses vi-
gentes: a) a exposicdo antigénica ao longo de
toda a vida, debilitaria o sistema imune, tornan-
do-o mais vulnerdvel a depressao induzida pelo
esforco; b) um menor status imunoldgico, re-
duziria a resposta ao exercicio, de forma seme-
Ihante a menor redugdo da aptiddo fisica, em in-
dividuos sedentdrios quando comparados com
atletas, durante um periodo de repouso prolon-
gado. Vdrios trabalhos t&ém abordado estas ques-

toes (SHEPHARD, 1995; SHINKAI et al., 1997;
NIEMAN et al., 1993), porém as mesmas conti-
nuam em aberto.

Dentro deste cendrio, de acordo com
PEDERSEN (1997), o primeiro estudo a relatar
alteracdes imunes decorrentes do exercicio em
humanos data de 1893, no qual Schultz descre-
veu leucocitdse esfor¢o-induzida, embora, a esta
época, ndo se conhecesse a fungdo destas célu-
las. Entretanto, s6 a partir da oitava década des-
te século, os estudos neste campo comegaram a
surgir com mais freqiiéncia. Nao obstante esta
rescendéncia, a Imunologia do Exercicio rapi-
damente tem conquistado espagos importantes
de divulgacdo. O International Journal of Sports
Medicine, periédico da Sociedade Germanica de
Medicina Desportiva, j4 dedicou trés suplemen-
tos extras ao tema, nos anos de 1991, 1994 e
1997, além de destinar uma secdo especial em
seus volumes regulares. Paralelamente, em
1993, foi fundada a International Society of
Exercise and Immunology — ISEI, sediada na
Universidade de Paderborn, Alemanha. A
Exercise Immunology Review, periddico anual
publicado por esta sociedade, encontra-se em
seu quarto nimero. Outras excelentes fontes de
consulta ao tema sdo os livros Exercise
Immunology, de PEDERSEN (1997); Physical
Activity, Training and Immune Response, de
SHEPHARD (1997) e Overtraining in Sport
(KREIDER, FRY & O’TOOLE, 1998), este edi-
tado em decorréncia da International
Conference on Overtrainning in Sport, ocorri-
da na Universidade de Menphis, em 1996.

Hoje, a prescri¢ao da atividade fisica requer
um profissional atualizado, com acesso perma-
nente a literatura cientifica e capaz de ocupar
esta fung@o no atendimento aos diversos segmen-
tos sociais e em parceria com os demais profis-
sionais da area da saude. Cada vez mais, € co-
mum observar a presenca do professor de edu-
cacdo fisica em hospitais, clinicas, escolas e ins-
tituicdes de amparo a deficientes, entre outros.
E portanto, dentro deste contexto, que o ensino
da imunologia deve ser visto como fundamental
e necessdrio aos profissionais desta drea, aten-
dendo as novas demandas impostas a0s mesmos.
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