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FISIOLOGIA DA ATIVIDADE MOTORA

INTRODUCAO

O Laboratorio de Fisiologia da
Atividade Motora possui, o momento, uma unica
linha de pesquisa Intitulada “Efeitos agudo e
cronico do exercicio fisico sobre o0 sistema
cardiovascular” A 1mportancia do estudo do
sistema cardiovascular reside no fato das doencas
desse sistema serem, hoje, a maior causa de morbi-
mortalidade nos paises desenvolvidos e em
desenvolvimento, incluindo o Brasil (Brasil.
Ministerio da Saude, 1988), o que leva a
necessidade da Investigacao dos fatores que podem
Influir de forma positiva ou negativa na saude
cardiovascular. A atividade fisica tem se mostrado
como um Importante fator de protecao
cardiovascular, porem a relacao entre atividade
fisica e funcdo cardiovascular ainda nao esta
totalmente  esclarecida. Dessa forma, a
preocupacao atual de nosso laboratorio é investigar
essa relacao, estudando:

> 0s efeitos da atividade fisica sobre o
funcionamento do sistema cardiovascular:;

> as caracteristicas do exercicio que amplificam
seu efeito sobre a funcao cardiovascular;

> aInteracao entre o exercicio e outros fatores;

> 05 mecanismos fisiologicos responsavels por
esses efeltos.
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Para compreender essa relacao de
forma mais profunda, nosso laboratorio tem
desenvolvido pesquisas basicas e aplicadas,
empregando, como modelos experimentais
voluntarios, humanos saudaveis e com patologias
cardiovasculares especificas, e modelos animais
adequados ao estudo cardiovascular. A escolha do
modelo esta sempre vinculada ao objetivo de cada
estudo, bem como as caracteristicas das tecnicas
experimentais que deverao ser empregadas.

Dessa forma, nosso laboratorio tem
se preocupado em Investigar a relacao entre o
exercicio fisico e a funcao cardiovascular da forma
mais abrangente e profunda possivel, empregando
para 1ss0 todas as tecnicas e modelos
experimentais disponiveis e necessarios.

EFEITOS AGUDOS DO EXERCICIO

Dentro desse topico, 0 grande ponto
de investigacao de nosso Laboratorio tem sido a
compreensa0 do  fenoOmeno  denominado
“Hipotensao Pds-Exercicio” Desde a década de
80, estudos tém demonstrado que apos uma unica
sessao de exercicio, 0S nivels pressoricos, tanto
sistolicos quanto  diastdlicos,  permanecem
Inferiores agueles medidos pré-exercicio ou
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mesmo aqueles medidos em um dia controle sem a
execucao de exercicios fisicos, o que tem sido
denominado “Hipotensao Pos-Exercicio” (Kenney
& Seals, 1993).

Apesar da existéncia da hipotensao
pos-exercicio estar bem documentada na literatura,
suas caracteristicas, os fatores que influem em sua
magnitude e duracao, e 0S mecanismos que a
causam ainda precisam ser investigados, o0 que tem
sido realizado por nosso Laboratorio.

Em nossos estudos, temos observado
que a hipotensao pds-exercicio pode ser observada
apos uma unica sessao de 45 minutos de exercicio
fisico em 50%VO2ré& em Individuos normotensos
jovens (Foijaz, Ramires, Tinucci, Ortega,
Salomao, Ignes, Wajchenberg, Negrao & Mion
Junior, 1999b), Individuos hipertensos 1dosos
(Rondon, 1999) e ratos hipertensos (Silva, Brum,
Negrao & Krieger, 1997), mas nao fol observada
em individuos jovens hipertensos (Foijaz, Mion
Junior & Negrao, 1999a), individuos 1dosos
normotensos (Rondon, 1999) e ratos normotensos
(Silva et alii, 1997). Quando tentamos verificar se
essa resposta hipotensora se refletia numa reducao
da media pressorica nas 24 horas, observamos que
essa sessao de exercicio reduziu 0s nivels
pressoricos de 24 horas em 1dosos hipertensos
(Rondon, 1999) e jovens normotensos (Foijaz,
Mion Junior & Negrao, 1995), mas nao nos jovens
hipertensos (Foiljaz et alii, 1999a) e I1dosos
normotensos (Rondon, 1999). A analise conjunta
desses dados sugere que a resposta hipotensora
para uma determinada sessao de exercicio depende
da populacao estudada, o que pode explicar
parcialmente alguns resultados controversos
obtidos na literatura.

A partir desses dados Iniciais,
passamos a Investigar os efeitos das caracteristicas
do exercicio (duracao e Intensidade) sobre a
hipotensao pos-exercicio em individuos jovens
normotensos. Quanto a dura¢ao, comparamos duas
duracOes (25 e 45 minutos) de exercicio em
50%VO2rex e observamos gque a queda pressorica
pos-exercicio fol mais precoce, maior e mais
duradoura apos a sessao de exercicio mais longa
(Foljaz, Santaella, Rezende, Barretto & Negrao,
1998b). Por outro lado, quando comparamos o
efeito de diferentes intensidades de exercicio (30,
50 e 80% do V 02v&x) com duracao semelhante (45
min), nao observamos diferenca significante na

resposta hipotensora pos-exercicio provocada pelas
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diferentes Intensidades (Foljaz, Matsudalira,
Rodrigués, Nunes & Negrao, 1998a).

Uma outra questdao controversa € 0
mecanismo hemodinamico Ssistémico responsavel
por essa queda pressorica pos-exercicio (Kenney &
Seals, 1993). Em nosso grupo, pudemos observar
que, em Individuos 1dosos hipertensos (Rondon,
1999) e ratos hipertensos (Veéras-Silva, Mattos,
lda, Negrao & Krieger, 1995), a queda pressorica
pOs-exercicio se deve a reducao do débito cardiaco,
devido a queda do volume sistolico. Entretanto,
outros autores (Coats, Conway, lIsea, Pannarale,
Sleight & Somers, 1989) tem verificado que a
queda pressorica pos-exercicio se deve a reducao
da resistencia vascular periférica. Alem da
populacao estudada, a intensidade do exercicio
pode ser um dos fatores responsaveis pela
discrepancia dos resultados. Dessa forma, estamos
desenvolvendo, no momento, um estudo
comparando o efeito da intensidade do exercicio
no  mecanismo  hemodinamico  SIStémico
responsavel pela hipotensao pods-exercicio, em
jovens normotensos. Os dados, até o0 momento,
sugerem que, nessa populacao, contrariamente a
populacao idosa, a reducao pressorica se faz por
uma diminuicao da resisténcia vascular periférica
(Foljaz, Sabino, Squella, Paulo, Tinucci, Rondon,
Rondon & Negrao, 1999c).

Alem dos estudos acima, tentando
analisar de forma mais profunda os mecanismo
responsaveis pela hipotensao pos-exercicio em
Individuos jovens normotensos, estudamos o efeito
do exercicio sobre a atividade nervosa simpatica, o
fluxo sanglineo do antebraco e a pressao arterial
no periodo de recuperacao de uma sessao de 45
minutos de exercicio em 50%VO2#& nhuma
situacao basal e durante a Infusao de iInsulina
(Foijaz et alii, 1999b). Nesse estudo, verificamos
que 0 exerciclo reduz a pressao arterial por
diminuir a atividade nervosa simpatica muscular e
aumentar o fluxo sanglineo, 0 que esta coerente
com a reducao da resisténcia vascular periférica.
Alem disso, nesse estudo, apesar da infusao de
Insulina aumentar mais a atividade simpatica apos
0 exercicio que na sessao controle, a resposta do
fluxo sanguineo e da pressao arterial a essa infusao
nao se modificaram, sugerindo uma menor
resposta vasoconstrictora a ativagao simpatica apos
0 eXerciclo.

Dessa forma, os dados obtidos ate o
momento demonstram a existéncia do fenomeno
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da hipotensao  poOs-exercicio, porem  sua
magnitude, duracao, € 0S  Mmecanismos
responsaveis parecem depender da interacao entre
as caracteristicas da populacao estudada e do
exercicio realizado.

EFEITOS CRONICOS DO EXERCICIO

Dentre o0s efeitos cronicos do
exercicio sobre a funcao cardiovascular, dois
aspectos tém sido Investigados em NOSSO
Laboratorio: o efeito do treinamento fisico aerobio
sobre a pressao arterial e seu efeito sobre a
frequéncia cardiaca.

De fato, o efeito bradicardico do
treinamento fisico ja é bastante conhecido, porém
suas caracteristicas e 0S mecanismos responsaveis
por esse efeito ainda sao controversos. Em um
estudo com ratos hipertensos (Gava, Veras-Silva,
Negrao & Krieger, 1995; Veras-Silva, Mattos,
Gava, Brum, Negrao & Krieger, 1997), pudemos
verificar que a bradicardia de repouso pos-
treinamento em esteira sO pode ser verificada apos
0 treinamento de Intensidade leve (50% do
V02@x), nao sendo observada apos o treinamento
de alta iIntensidade (85% do MJ2max). Nessa
mesma linha de analise, estudamos, mediante do
blogueio  fannacoldgico com atropina e
propranolol, qual o mecanismo neural responsavel
pela reducdo da freqUéncia cardiaca poOs-
treinamento em esteira em ratos nonnotensos &
espontaneamente hipertensos. Pudemos observar
que, nos ratos hipertensos, 0 treinamento
provocava uma reducao do tonus simpatico,
trazendo-o para o nivel normalmente observado
nos ratos normotensos sedentarios (Gava et alii,
1995). Ja nos ratos normotensos, O treinamento
fisico reduziu tanto o tOnus simpatico quanto o
parassimpatico, de modo que seu efeito
bradicardico nao se deveu a uma modificacao do
balanco simpato-vagal, mas sim a uma reducao da
frequéncia cardiaca Intrinseca (Negrao, Moreira,
Santos, Farah & Krieger, 1992b). E interessante
observar que, num estudo utilizando a natacao em
vez da esteira como forma de treinamento em ratos
normotensos, observamos um aumento do tonus
vagal (Gianolla, Medeiros, Kalil, Mattos, Negrao,
&Bruin, 1998).
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Além desses aspectos, € interessante
observar gue, nao apenas a freguéncia cardiaca de
repouso, mas também a resposta taquicardica
durante o exercicio de intensidade progressiva esta
atenuada apos o treinamento fisico de baixa
Intensidade (Negrao, Moreira, Brum, Denadal &
Krieger, 1992a), o que pode ser explicado por uma
menor retirada vagal e estimulacao simpatica
durante esse exercicio.

Quanto a resposta pressorica apos O
treinamento fisico, nossos estudos com animais
ttm demonstrado que o treinamento fisico nao
altera 0s nivels pressoricos de ratos normotensos
(Negrao, Irigoyen, Moreira, Brum, Freire &
Krieger, 1993), porem reduz 0s niveis pressoricos
dos ratos espontaneamente hipertensos (\Veras-
Silva et ali, 1997). Cabe ressaltar, no entanto, que
esse efeito hipotensor so foi verificado apos o
treinamento de baixa Intensidade (50% do
VO2&> visto que o treinamento de alta
Intensidade (85% do VO02@) nao modificou os
niveis pressoricos (Veras-Silva et alii, 1997). De
forma semelhante, pudemos verificar, em
Individuos jovens, que o treinamento fisico aerobio
nao modifica a pressao arterial de repouso nos
normotensos (Forjaz, Mion Junior & Negrao,
1996b), mas a reduz nos hipertensos (Forjaz, Mion
Junior & Negrao, 1996a). Quando tentamos
verificar, nesses Individuos hipertensos, se esse
efelto hipotensor era mantido ao longo do dia, nao
encontramos reducao significante na pressao de 24
horas, vigilia e sono (Foijaz et alii, 1996a), porem
nossos voluntarios, apesar de hipertensos na
medida clinica da pressao arterial, apresentavam,
em sua maioria, niveis normais da pressao nas 24
horas, caracterizando-se como “hipertensos do
avental branco” o que pode ter nfluenciado
nossos  resultados. Assim, estamos agora
continuando esse estudo, Investigando individuos
com nivels hipertensivos tanto na medida clinica
quanto na medida ambulatorial da pressao arterial.

Para estudar 0  mecanismo
hemodinamico sistémico responsavel pelo efeito
hipotensor do treinamento fisico, estudamos em
ratos hipertensos, 0 comportamento do debito
cardiaco através da colocacao de um “probe” na
aorta, para medir o fluxo sangulineo a cada
batimento cardiaco, 0 que nao poderia ser feito no
homem. Por melo dessa técnica, observamos gue a
queda pressorica, produzida pelo treinamento
fisico, se deve a reducao do débito cardiaco devido
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a diminuicao da frequéncia cardiaca, visto que o
volume sistolico nao se alterou com o treinamento
fisico (\Veras-Silva et alii, 1997).

Dessa forma, os dados expostos até o
momento sugerem que o treinamento fisico reduz
a pressao arterial da populacao hipertensa pela
reducao do debito cardiaco, que diminui devido ao
efeito Dbradicardico desse treinamento, o qual
parece ser mediado por uma reducao da atividade
nervosa simpatica para o coracao. Por outro lado,
o efeito do treinamento sobre a parte periférica do
sistema cardiovascular, reduzindo a atividade
nervosa simpatica periférica e, consequentemente,
a resisténcia vascular periférica e a pressao
arterial, ainda precisa ser mais estudado.

Todos os dados apresentados até o
momento, foram  obtidos em  condicoes
laboratoriais, onde a maioria das variaveis
Intervenientes foram controladas, garantindo uma
alta validade Interna. Entretanto, temos em Nnosso
Laboratorio a preocupacao de verificar, na pratica,
a aplicabilidade e reprodutibilidade dos achados
obtidos nas pesquisas em laboratorio. Assim,
desenvolvemos, Jjunto ao Programa de
Condicionamento Fisico Aplicado a Prevencao
Cardiologica Primaria e Secundaria da EEFEUSP
e InCor, uma serie de estudos para verificar 0S
efeitos do treinamento fisico numa situacao real de
trabalno. Os dados parcials desses estudos
(Alonso, Amaral, Garcla, Campos, Augusto,
Alves, Foljaz, Barretto & Negrao, 1999) tem
demonstrado que, mesmo em situacoes Mmenos
controladas, o treinamento  fisico  reduz
significantemente a frequiencia cardiaca de repouso
e diminui 0s niveis pressoricos dos individuos que
apresentam esses nivels mais elevados.

CONCLUSAO

| A partir do exposto, fica clara a
preocupacao do Laboratorio de Fisiologia da
Atividade Motora em compreender, da forma mais
profunda possivel, a relacao do exercicio fisico
com a funcao cardiovascular, usando para essa
compreensao a realizacao de pesquisas basicas e
aplicadas, em seres humanos e animais de
experimentacao, de modo a complementar 0S
achados, levando a formacdo de um corpo de
conhecimentos mais amplo. Fica evidente, ainda,
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que muitas duvidas precisam ser solucionadas e
Nnovos conhecimentos precisam ser adquiridos em
futuras Investigacoes do Nosso grupo.
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