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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo verificar as melhoras ocorridas a niveis
fisiologicos, decorrentes dos exercicios aerdbicos em geral e dos exercicios
anaerébicos na musculagdo. Foram analisados os seguintes sistemas: o cardio-
circulatorio, o respiratorio, o endécrino, o nervoso ¢ o musculo-esquelético. Observou-
se que os exercicios aer6bicos ocasionam adaptacSes relevantes principalmente aos
sistemas cardio-circulatério e respiratério; enquanto os exercicios anaerébicos
melhoram, consideravelmente as funcdes fisioldgicas do sistema musculo-esquelético.
Esta pesquisa, também pode trazer como resultado positivo dos exercicios aerdbicos,
uma melhora da pressdo arterial, principalmente a sistélica em repouso € no exercicio,
e uma reducéo do percentual de gordura, visto que os exercicios aerdbicos de longa
duragio conseguem catabolizar os acidos graxos livres do organismo.
Especificamente, os exercicios anaerobicos causam adaptag;oes positivas & nivel
muscular, dsseo e articular, uma vez que ajudam a comglr problemas articulares ou
em ultimo caso minimiza-los, principalmente se o exercicio anaerdbico, for do tipo
musculacio, onde sdo utilizadas sobrecargas, as quais fardo com que haja um aumento
da massa muscular ¢ também da massa 0ssea, prevenindo as doengas Osteo-articulares,
como por exemplo a osteoporose.

vil



1 INTRODUCAO

Na presente pesquisa bibliografica, serd abordada a questdo fisiolégica do
exercicio. Uma é&rea fascinante, que pode trazer varias informacGes para o
entendimento dos beneficios que a atividade fisica traz ao ser humano.

Especificamente, este trabalho levara aos profissionais de Educagéo Fisica e aos
da area de saade, uma analise sobre os exercicios aerobicos e anaerdbicos, bem como
as suas adaptagdes fisiologicas.

O mesmo trabalho apresenta uma divisdo dos sistemas de funcionamento do
corpo, onde sera dada énfase para os sistemas cardio - circulatorio e respiratorio, nos
exercicios aerobicos em geral, ¢ no caso dos chamados exercicios anaerobicos na
musculagdo, o sistema musculo - esquelético € o que serd abordado com mais impeto.
Também serdo estudados os sistemas end6crino € nervoso.

O estudo tentara passar o maior nimero de informagSes sobre estes dois tipos
de exercicios, procurando passar o que ha de melhor em cada, isto, levando em
consideragdo a adaptagdo fisiologica ao exercicio.

Sabendo destes beneficios, os leitores poderdo usufruir deste conhecimento
cientifico na area da fisiologia do exercicio, e poderdo ter melhores condigdes de por
em pratica estes conceitos em suas atividades profissionais. Contribuindo para um

melhor esclarecimento também, sobre estes dois tipos de atividade fisica.



1.1 PROBLEMA

Atualmente esta cada vez mais comum estudar os exercicios anaerdbicos e
aerdbicos no ambito da Educagdo Fisica, justamente pelos beneficios que estes trazem
aos seres humanos.

Os dois exercicios sdo considerados por varios autores como grandes
modificadores da composi¢do corporal, e também sdo muito utilizados por programas
de emagrecimento, fortalecimento muscular e pelos demais programas de exercicios
fisicos, sendo indicados e promovidos pelos atletas em geral.

Sabendo desta importincia, esta pesquisa bibliografica enfatizara justamente o
estudo destes dois exercicios fisicos, tentando responder a seguinte pergunta:

- Quais sdo os efeitos fisiologicos, que acontecem em decorréncia dos
exercicios aerébicos (em geral) e anaerdbicos (musculagio) nos individuos que as

praticam?

1.2 OBJETIVO GERAL

Estudar os efeitos fisiologicos dos exercicios aerdbicos (em geral) e anaerobicos

(na musculagio).



1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Estudar os efeitos fisiologicos no Sistema Cardio-Circulatorio
e FEstudar os efeitos fisiologicos no Sistema Respiratorio

e Estudar os efeitos fisiologicos no Sistema Enddcrino

e Estudar os efeitos fisiologicos no Sistema Nervoso

e Estudar os efeitos fisiologicos no Sistema Misculo-Esquelético



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 SISTEMAS ENERGETICOS PREDOMINANTES

2.1.1 NO SISTEMA AEROBICO

e Fontes energéticas

Em relagdo a utilizagdo de energia durante o treinamento aerdbico, Counsilman
(1975) apud TUBINO (1993), relata que ha uma melhor utilizagdo do ATP, isto o
comparando com o treinamento anaerdbico, pois a glicose gera muito mais energia por
molécula/grama utilizando o oxigénio.

VILLIGER et al (1995) coloca que através do exercicio aerdbico, o organismo
utiliza uma fonte energética na qual ¢ necessaria a oxidagdo dos substratos (hidratos de
carbono, gorduras e proteinas) para transformar em energia, no caso aerobica. Para
melhor ilustrar a questdo das fontes energéticas, € necessaria a observagio da tabela 1.

Para 0 mesmo autor, com o aumento da atividade das enzimas responsaveis pela
mobilizagio das gorduras, o musculo treinado-aerobicamente sera capaz de armazenar,
mobilizar e oxidar maiores quantidades de gordura. Por causa disto, a pessoa treinada
nestas condig¢les, produzira mais energia mediante a decomposicdo de acidos graxos

livres, numa solicitagdo submaxima de exercicio.



TABELA 1 - FORNECIMENTO DE ENERGIA DE ACORDO COM A FUNCAO
DA MUSCULATURA ESTRIADA

Modo de Acdo Tensdao em Percentual de contracio maxima
Estatico -15% 15-30% 30-50% >50%
Dinamico -30% 30-50% 50-70% >70%
Fontes Energéticas Aerdbicas  Aerobicas  Anaerdbicas

Anaerobicas

Dominante  Dominante

Fonte: (segundo ZINTL), citada por VILLIGER et al (1995).

SHARKEY (1998) comenta que ha um aumento na concentracdo de enzimas
aerdbicas, que sdo proteinas que fazem reagdes metabodlicas, ajudando a quebrar o
carboidrato e a gordura para que estes sejam utilizados pelos musculos como energia
na forma de ATP.

De acordo com McARDLE et al (1998), as fontes energéticas mais utilizadas
nos exercicios aerobicos, podem ser as gorduras.

FLECK & KRAEMER (1999) colocam que os exercicios aerobicos utilizam o
oxigénio para a produgdo energética. E este sistema, também chamado de fosforilagdo
oxidativa, pode metabolizar carboidratos (a¢ticar) e gorduras.

Segundo os mesmos autores durante periodos prolongados de exercicio, no caso
o aerobico, cerca de 10% do ATP necessario pode ser obtido da metabolizagdo da
proteina. E durante o exercicio fisico aerébico maximo, o metabolismo utiliza quase
100% dos carboidratos, se estes forem suficientes.

WEINECK (1999), afirma que ha um aumento de 300% (valor numérico) para
o numero de particulas lipidicas neutras nas fibras ST por causa do treinamento de

resisténcia aerobica.



Para WEINECK (1999), FLECK & KRAEMER (1999) ¢ BARROS (2002), o
treinamento de resisténcia acarreta num aumento dos reservatorios energéticos, 0 que
pode ser chamado de supercompensagdo, esta supercompensagdo pode ser originada
devido ao esvaziamento e a recarga constante destes reservatorios. Vale destacar, que
o mesmo considera estes efeitos fisiologicos, de grande importincia para pessoas que
treinam regularmente o desenvolvimento da resisténcia aerobica, portanto devem ser
considerados, como fundamentais para pessoas que necessitem perder peso de
gordura.

De acordo com os mesmos, um treinamento aerobico faz com que exista uma
grande participagdo de enzimas oxidativas ou aerdbicas e aumenta a velocidade da
reagdo. Com 1sso, também havera uma melhoria no fornecimento de energia e um
aumento da resisténcia contra o cansago. |

BARROS (2002) relata que, andar, pedalar, correr e dangar a velocidades
moderadas sdo exemplos de atividade aerdbicas, sendo que as mesmas sdo aerdbicas,

pois utilizam fundamentalmente o oxigénio como fonte energética.

2.1.2 NO SISTEMA ANAEROBICO
e Fontes energéticas

De acordo com FOX (1991), TUBINO (1993), VILLIGER et al (1995),

POWERS & HOWLEY (2000) ¢ ROBERGS & ROBERTS (2001), existem dois



sistemas encrgéticos utilizados em exercicios anaerobicos, estes sdo: (1) o sistema dos
fostagénios (ATP-PC); e (2) a glicdlise anaerdbica.

De acordo com FOX (1991) ha uma maior capacidade do musculo em oxidar
glicogénio e um aumento no volume de glicogénio, armazenado no musculo apos o
treinamento anaerdbico. Esta maior oxidagdo fara o musculo esquelético aumentar a
sua capacidade para desintegrar o glicogénio na falta de oxigénio, produzindo ATP, e
com isso o musculo tera sua capacidade anaerébica de produgio de energia melhorada.

O mesmo autor salienta que maiores capacidades da glicolise anaerébicas foram
observadas com o treinamento com pesos. Ja esta modificagdo € explicada pela maior
utilizagdo de energia ou ATP derivada do sistema do acido latico, que
conseqilentemente terda uma maior capacidade glicolitica apdés o treinamento
anaerdbico e mostrado pela "habilidade" de acumular quantidades muito maiores de
acido latico sangiiineo apds um treinamento altamente anaerobico.

Segundo TUBINO (1993), nos processos de utilizagdio energética em jovens
praticantes de atletismo, mais especificamente na prova de 100 metros rasos, foram
verificados os seguintes valores no tempo maximo de 14,2 segundos: 64% da energia
utilizada foram responsaveis pelo processo glicolitico, 21% das reacdes foram feitas
pela PC, e o processo aerdbico chegou a 15%. Com isso, para 0 mesmo autor, uma
maior parte da energia utilizada nos 100 metros rasos foi feita por processos
anaerdbicos.

Concordando com VILLIGER et al (1995), POWERS & HOWLEY (2000) e

ROBERGS & ROBERTS (2001), no caso do exercicio ser do tipo anaerdbico, o



fornecimento de energia dispensa o uso do oxigénio, resultando do uso da glicdlise

anaerobica e da decomposi¢do dos fosfatos ricos em energia.

e Acido latico

Para FOX (1991), SHARKEY (1998), MAUGHAN et al (2000) e WILMORE
& COSTILL (2001), os exercicios anaerdbicos sdo importantes ao ser humano, pois os
mesmos acreditam que estes melhoram os miisculos para suportarem altos niveis de
acidose latica no sangue. Os mesmos autores denotam que esta acidose seria
prejudicial a performance atlética. Os exercicios Anaerdbicos, segundo MAUGHAN
et al (2000), geram um actimulo de acido latico sangiiineo, principalmente em

exercicios de forga.

2.2 NIVEIS DE TRIGLICERIDEOS E COLESTEROL

2.2.1 EM RESPOSTA AOS EXERCICIOS AEROBICOS

FOX (1991), HOUSTON (2001) relatam que ha uma evidente melhora na
dimmuigéo dos triglicerideos, como forma de adaptagio fisiologica aos exercicios de
resisténcia aerdbica.

Para este tipo de exercicio, VILLIGER et al (1995) coloca que havera uma

diminui¢do dos niveis de triglicerideos, ¢ também do colesterol do tipo LDL. Isto



ocorrera de uma forma natural de resposta fisiologica, pois o LDL diminuira em
virtude da utilizagdo do HDL, para metaboliza-lo.

Uma evidente melhora para SANTAREM (1998), ¢ a diminuigéo tanto do
colesterol-LDL, quanto dos triglicerideos, em reposta aos exercicios de resisténcia
aerdbica, diminuindo, portanto, a quantidade de gordura nas artérias.

WILMORE & COSTILL (2001), também descrevem uma possivel melhora
causada pelos exercicios aerdbicos, praticados regularmente ¢ a diminui¢io das taxas
de triglicerideos e do colesterol-HDL, pois, para os mesmos, se estas taxas estiverem

altas, prejudicaram as fungdes do sistema cardiovascular, em sua irrigagéo sangiiinea.

2.2.2 EM RESPOSTA AOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

FOX (1991), VILLIGER et al (1995) e SANTAREM (1998), relatam que as
adaptacdes do ser humano aos exercicios anaerobicos sdo uma diminui¢do dos niveis
de triglicerideos, porém ndo tdo evidentes quanto as melhoras promovidas pelo sistema
aerobico de energia. Esta diminui¢do esta relacionada com o aumento da massa
muscular, que aumentara o gasto caldrico total, e a menor quantidade de gordura nos
vasos sangiiineos, o que faz o organismo ter uma melhor hemodinamica dentre estes
Vasos.

Para FLECK & KRAEMER (1999), os exercicios anaerdbicos fardo a

diminui¢do dos triglicerideos, porém ndo da mesma forma que os de cunho aerébico,
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justamente porque os exercicios aerobicos conseguem catabolizar mais gordura
durante o exercicio.

WILMORE & COSTILL (2001) citam em sua obra a diminui¢do das taxas de
triglicerideos, como modificagdes vantajosas as pessoas que praticam atividades
anaerdbicas regularmente.

Segundo HOUSTON (2001) havera uma diminui¢do dos triglicerideos através
de exercicios anaerobicos, € também os niveis de LDL — colesterol podem diminuir,
enquanto 0 HDL tende a aumentar. Este HDL, em maior quantidade, faz com que
diminua o LDL, pois segundo o mesmo autor, o chamado colesterol bom pode

diminuir o LDL, como resposta aos exercicios anaerdbicos.

2.3 BENEFICIOS FISIOLOGICOS PARA O SISTEMA CARDIO-CIRCULATORIO

2.3.1 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS AEROBICOS

e Peso e volume do coragdo

Para FOX (1991), TUBINO (1993), VILLIGER et al (1995), McARDLE et al
(1998), MAUGHAN et al (2000), POWERS & HOWLEY (2000) e WILMORE &
COSTILL (2001) o treinamento aerobico acarreta num maior volume do coragdo, o
que consegiientemente aumentara o seu peso, devido a hipertrofia cardiaca, onde o

miocardio (parte muscular do coragfo) ¢ aumentado. E segundo os mesmos autores,
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todas estas modificagdes propiciardo uma circulagdo sangiiinea mais eficiente, tanto a
nivel arterial quanto venoso.

Sobre esta hipertrofia, para MCARDLE et al (1998) ha um ligeiro aumento
cardiaco, com os exercicios aerdbicos, sendo que essa adaptagdo se caracteriza pelo
aumento da cavidade ventricular esquerda e um espagamento moderado de suas
paredes. Para o mesmo, em decorréncia do destreinamento, ha uma redugfo desta
hipertrofia. Segundo os mesmos autores, durante algum tempo, a hipertrofia cardiaca
ou coragdo de atleta, era considerada como um estado patologico, mas felizmente hoje
se sabe que esta hipertrofia do miocardio ¢ uma adaptagdo normal e saudavel em
resposta ao treinamento de endurance.

HOUSTON (2001) analisa a melhora das cavidades cardiacas, como o aumento
do peso e volume do coragdo sendo uma adaptagdo cardiovascular essencial para os

exercicios chamados aerobicos.

e Débito cardiaco

FOX (1991) comenta que hd um maior débito cardiaco maximo em atletas de
endurance altamente treinados, como o0 mesmo ja esperava. Por tanto, é afirmavel que
com o treinamento aerdbico havera uma melhora neste débito cardiaco, melhorando a
hemodindmica dos vasos.

Para VILLIGER et al (1995), um individuo treinado aerébicamente durante 8
semanas, aumentara sensivelmente o volume de seu ventriculo esquerdo, isto em

comparacdo com um individuo treinado anaerdbicamente, acarretando num maior
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débito cardiaco, pois o coragdo, conseguira ejetar mais sangue. Esta eje¢do sera mais
aprofundada nos tépicos subseqiientes.

MCcARDLE et al (1998) demonstra que ha um aumento do débito cardiaco em
atletas campeGes de endurance, estes comparados com atletas bem treinados
aerdbicamente e (ou) pessoas que ndo praticavam nenhum tipo de atividade fisica.

Segundo MAUGHAN et al (2000), os exercicios aerobicos promovem, além da
hipertrofia miocardica, um maior débito cardiaco, ou seja, uma maior quantidade de
sangue sera ejetada pelo ventriculo esquerdo, em uma menor quantidade de tempo,
pois o coragdo sera mais eficiente e economizara batimentos, concordando com o
autor.

WILMORE & COSTILL (2001) relata que nas pessoas que se submeterem a
exercicios aerdbicos regulares ocorrera um maior débito cardiaco e isto melhorara o
sistema cardiovascular. Por isso, os exercicios de resisténcia aerdobica devem ser
utilizados para que os individuos tenham uma melhor circulag@o sangiiinea.

HOUSTON (2001) cita que o aumento do débito cardiaco como fator resultante

da hipertrofia miocardica e do aumento do volume sistolico.

e Pressdo arterial

OSIECKI (2001) classifica as atividades de cunho aerdbico como importantes
meios modificadores das fungdes cardio-circulatorias e metabdlica geral, e realizando
esta atividade aerébica com regularidade, pode-se diminuir o risco a doengas

cardiovasculares e também diminuir a pressdo arterial, tanto sistolica quanto diastolica.
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De acordo com OSIECKI (2001), em analise dos efeitos do exercicio e
treinamento em homens e mulheres idosos com hipertensdo essencial, destaca-se que
parece ser o treinamento aerébico um fator importantissimo para a queda da pressdo
arterial sistolica e diastélica em individuos acima de sessenta anos.

FOX (1991), POLLOCK (1993), VILLIGER et al (1995), MCARDLE et al
(1998), POWERS & HOWLEY (2000), WILMORE & COSTILL (2001), ROBERGS
& ROBERTS (2001) e HOUSTON (2001) afirmam que em virtude da utilizagédo dos
exercicios aerdbicos, pode ocorrer uma diminuigéo da pressdo arterial em repouso. E
também segundo estes autores, os individuos com hipertensdo arterial, mostram
redugdes significativas tanto na pressdo sistolica, quanto na diastolica, sendo mais
evidente a diminuicdo da pressdo arterial sistlica. Com 1isso, melhorando

contundentemente o fluxo sangiiineo do individuo.

e Volume de ejecéio ou volume sistolico

O volume de ejegdo aumenta com os exercicios de resisténcia aerébica, tanto no
exercicio, quanto em repouso, segundo (FOX 1991).

Para POLLOCK (1993), em virtude do treinamento aerdbico constante havera
uma maior demanda sangiiinea, principalmente pelo aumento do volume sistolico que
estes exercicios promovem.

Em relagdo a este topico, VILLIGER et al (1995) descrevem as melhorias
adaptativas do sistema cardio-circulatorio, principalmente no que diz respeito a um

maior volume sistélico, ou de ejegdo, tanto em repouso quanto em esforgo fisico.
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MCARDLE et al (1998), HOUSTON (2001) e WILMORE & COSTILL (2001)
denotam, que ha um aumento de ejegdo do coragdo em repouso e na atividade fisica,
no caso dos exercicios aerdbicos. Uma possivel resposta para este aumento é a maior
contratibilidade ventricular e o aumento do volume muscular citado anteriormente.

Conforme o aumento do volume de ejecio POWERS & HOWLEY também

concordam com esse efeito apos o exercicio aerdbico.

e Freqiiéncia cardiaca

FOX (1991) descreve que o exercicio aerébico provoca uma diminuicdo da
freqiiéncia cardiaca, pois o coragdo, em virtude de seu aumento muscular, conseguira
suprir o organismo com menos batimentos, numa mesma quantidade de sangue.

Para VILLIGER et al (1995), devido a um maior volume sistdlico de eje¢do do
sangue, havera uma melhor adaptagdo do trabalho miocardico durante o exercicio
submaximo, diminuindo os batimentos cardiacos neste estagio de esfor¢o e também
em repouso. O que caracteriza uma importante economia nos batimentos cardiacos em
TEpOUSO.

Segundo McARDLE et al (1998), em decorréncia do exercicio aerobico ha uma
diminuicdo da freqiiéncia cardiaca tanto no exercicio aerdbico quanto em repouso. No
entanto, POWERS & HOWLEY (2000), também observaram que a freqii€ncia
cardiaca de repouso sofre uma diminui¢do, como adaptagdo cardio-circulatoria aos
exercicios aerObicos. Esta diminui¢do ¢ mais evidente em pessoas destreinadas,

quando se submetem 4 estes exercicios freqiientemente.
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Em acordo com MAUGHAN et al (2000), a freqiiéncia cardiaca ¢ uma das
principais variaveis que sofreram mudangas provocadas pelos exercicios aerdbicos,
pois a mesma ¢ diminuida, em repouso. Isto porque os exercicios aerdbicos
aumentardo os calibres dos vasos sangiiineos, ¢ melhorardo o suprimento circulatdrio
para os Orgdos ¢ as demais regides do corpo.

WILMORE & COSTILL (2001), também estudaram os efeitos fisiologicos dos
exercicios de endurance na freqii€ncia cardiaca e observaram que ha uma diminui¢io
da freqiiéncia cardiaca de repouso ¢ também na mesma taxa de trabalho absoluta nas
pessoas que sdo submetidas aos treinos aerdbicos, comparando-os com pessoas nio-

treinadas.

2.3.2 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

e Peso e volume do coragio

Segundo POLLOCK (1993) e DANTAS (1998), os exercicios anaerdbicos
provocam uma série de mudangas fisioldgicas nos individuos que os praticam, onde o
peso e o volume do coragdo aumentam significativamente.

Para McARDLE et al (1998) e SHARKEY (1998) ocorrerd um aumento da
massa muscular do coragdo com o treinamento anaerobico constante.

FLECK & KRAEMER (1999), WILMORE & COSTILL (2001) e BOMPA

(2002) consideram uma das maiores adapta¢les cardio-circulatorias ao exercicio
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anaerobico, o aumento da massa muscular do coragdo, o deixando mais eficiente em

suas contragdes.

e Pressdo arterial

Outro efeito fisiologico que é melhorado, através dos exercicios anaerdbicos € a
pressdo arterial, pois segundo FOX (1991) e SANTAREM (1998), a pressdo arterial de
repouso de pessoas treinadas com pesos tende a redugéo.

Conforme POLLOCK (1993), VILLIGER et al (1995), ocorre uma diminuigio
da pressdo arterial de repouso, provocada pelos exercicios anaerébicos. Os mesmos
descrevem que esta diminuigdo € significativa, porém ndo tanto quanto a diminui¢&o
ocasionada pelos exercicios aerobicos.

FLECK & KRAEMER (1999), também colocam que, em virtude do
treinamento anaerdbico, especificamente de forga, havera uma diminuigdo da pressio
arterial de repouso. Por i1sso, os autores, acreditam que estes tipos de atividade fisica
devem ser levados em consideragdo, na prescrigdo de exercicios, porém, no caso de
pessoas hipertensas, a apnéia deve ser evitada ao maximo. Devida esta causar uma
elevagdo abrupta da pressdo arterial e da freqii€ncia cardiaca e respiratéria.

Segundo ROBERGS & ROBERTS (2001), ha uma consideravel diminuigido da
pressdo arterial de repouso, com os exercicios anaerdbicos.

Para WILMORE & COSTILL (2001), h4 uma redu¢fo na pressido arterial de
repouso, em resposta ao treinamento de for¢ca (quase puramente anaerdbico). Essas

alteracGes parecem depender destas caracteristicas: (1) volume de treinamento; (2)
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mtensidade de treinamento; (3) duragdo do treinamento; (4) duragéo dos periodos de

repouso entre as séries e (5) da quantidade de massa muscular utilizada.

e TFreqiiéncia cardiaca

Conforme POLLOCK (1993), ha uma diminui¢do da freqiiéncia cardiaca de
repouso, como adaptagdo circulatoria aos exercicios resistidos, ou com peso.

VILLIGER et al (1995) relatam que com os exercicios anaerdbicos, os
batimentos cardiacos sofrem uma reducdo, principalmente em repouso, sendo que sdo
vistos com mais regularidade em pessoas sedentarias que comegam a fazer este tipo de
atividade fisica. Para os mesmos, ocorrera também, uma diminui¢do da freqiiéncia
cardiaca, no caso dos exercicios submaximos anaerobicos.

McARDLE et al (1998), FLECK & KRAEMER (1999), ROBERGS &
ROBERTS (2001) e WILMORE & COSTILL (2001) relatam que, provavelmente haja
uma bradicardia de repouso, em resposta aos treinamentos anaerdbicos, € também em
esfor¢co submaximo. E segundo os mesmos a freqiiéncia cardiaca geralmente aumenta
mais em pessoas destreinadas, em comparagdo com individuos que praticam exercicios

anaerobicos.
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e Débito cardiaco

VILLIGER et al (1995) citam que os exercicios anaerdbicos fazem com que haja a
necessidade do organismo ter um maior débito cardiaco, pois havera um maior volume
sistolico, € uma maior demanda sangiiinea.

DANTAS (1998) coloca que havera um maior débito cardiaco total, em
resposta ao treinamento anaerdbico, feito regularmente. O mesmo autor, também nos
lembra a importincia deste fato, devido este ser um dos fatores da diminui¢do da
pressdo arterial, principalmente a sisit6lica, j4 comentada anteriormente.

Para McARDLE et al (1998), a func¢do cardiovascular que tem a principal
melhora, é o aumento do débito cardiaco, em decorréncia do treinamento anaerdbico.
Isto é causado, devido 4 um maior volume de eje¢do do coragdo, e 0 mesmo causarad
uma ligeira diminui¢do da freqiiéncia cardiaca maxima.

SHARKEY (1998), FLECK & KRAEMER (1999), ¢ WILMORE & COSTILL
(2001) citam também um maior débito cardiaco, em resposta cardio-circulatéria aos
exercicios anaerdbicos, principalmente nos exercicios de forca, que podem ser

considerados quase totalmente anaerobicos.
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2.4 BENEFICIOS FISIOLOGICOS PARA O SISTEMA RESPIRATORIO

2.4.1 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS AEROBICOS

e Eficiéncia respiratoria

Ha, segundo FOX (1991), uma maior eficiéncia ventilatoria (ou respiratéria),
com o treinamento de endurance. Esta eficiéncia ventilatéria mais elevada significa
que a quantidade de ar ventilada para o mesmo nivel de consumo de oxigénio sera
menor que nos individuos destreinados, ocorrendo entdo, um importante ganho a nivel
respiratério.

VILLIGER et al (1995), WILMORE & COSTILL (2001), ¢ BOMPA (2002),
também verificaram o aumento da eficiéncia respiratoria, mediante a exercicios fisicos
do tipo aerodbicos. Isto em virtude da diminui¢do do espago morto anatémico e do
volume respiratorio médio do pulmdo. O espago morto anatdomico (ou volume
residual) serd colocado em questdo a seguir.

Segundo SHARKEY (1998), outra melhora promovida pelos exercicios
aerobicos ¢ a melhor eficiéncia dos musculos da respiragdo, os quais podem ser vistos
na tabela 2, pagina (21), estes musculos tracionam para cima a parte anterior da caixa

toracica melhora esta fungio vital.
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TABELA2 - PRINCIPAIS MUSCULOS RESPIRATORIOS

FASE MUSCULOS ACAO MUSCULOS

] EFETORES NO EFETORES NO
RESPIRATORIA  REPOUSO EXERCICIO
INSPIRACAO Diafragma Achata-se Diafragma

Intercostais externos Levantam as costelas Intercostais externos

Elevam a primeira e Escalenos
a segunda costela
Elevam o esterno

EXPIRACAO Nenhum Abaixam as costelas  Esternocleidomasto6ideos

Deprimem as Intercostais internos
costelas inferiores e~ Abdominais

forgam o diafragma

para dentro do térax

FONTE: adaptado de FOX (1991).

e Volume pulmonar

FOX (1991), cita as mesmas melhoras promovidas pelos exercicios aerobicos
para com o sistema respiratorio, relatando as seguintes melhorias: uma maior
ventilagdo pulmonar, melhores volumes pulmonares e a capacidade de difusdo de
gases.

De acordo com GUYTON & HALL (1997), através dos exercicios de
resisténcia aerdbica havera uma melhor mecénica ventilatoria, ou ventilagdo pulmonar,
isto provavelmente pelo aumento das mitocdndrias e dos alvéolos pulmonares.

No entanto, SHARKEY (1998), McARDLE et al (1998), WILMORE &

COSTILL (2001) e BOMPA (2002) explicam que os exercicios aerobicos melhoram a
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difusdo de oxigénio dos pulmdes para o sangue, sendo assim, o individuo possuird

uma boa ventilagdo e fluxo adequado de sangue nos capilares.

¢ Ventilagdo maxima

Segundo FOX (1991), a ventilagio — minuto maxima aumenta apos o
treinamento aerdbico. O mesmo, afirma que a ventilagio ndo ¢ um fator limitante para

0 VO ax, PO isso ela deve ser considerada como secundéria ao consumo maximo de

oxigénio, e 0 aumento na ventilagdo — minuto maxima € ocastonado pelos aumentos do
volume corrente e da freqiiéncia respiratoria.

VILLIGER et al (1995), McARDLE et al (1998), WEINECK (1999) e
WILMORE & COSTILL (2001) comentam que aumentando o volume pulmonar e a
eficiéncia respiratoria, necessariamente aumentara ventilagdo — minuto méaxima do
mndividuo que praticar regularmente exercicios aerobicos.

SHARKEY (1998) coloca que as pessoas treinadas aerébicamente conseguem
mover mais ar com menos respiragdes, inclusive sdo capazes de mover mais ar numa
ventilagdo maxima, de 150 litros/min. E contra 120 ou menos litros/min. para as

pessoas destreinadas.

¢ Volume residual ou espago morto anatdmico

Segundo TUBINO (1993), o espago morto anatdmico equivale ao que sobrou da

respiragdo, € quanto maior for este espago, pior sera a respiragdo da pessoa. Os
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exercicios aerdbicos diminuem o espago morto anatémico, para que haja uma eficiente
respiraco.

VILLIGER (1995), SHARKEY (1998), McARDLE et al (1998) ¢ WILMORE
& COSTILL (2001) explicam sobre o espago morto do pulmfo, onde o mesmo ¢
diminuido, em resposta ao treinamento de resisténcia aerobica, pois a inspiragdo
(inalagdo do oxigénio), ¢ a expiragdo (“expulsdo” do gas carbonico) serdo melhoradas.

WEINECK (1999) coloca que para haja uma melhor ventilagdo maxima, no
exercicio aerdbico, ¢ necessario que também o espago morto anatdmico, descrito

anteriormente, seja minimizado, para uma melhor utilizagéo do ar inalado.

e Volume corrente

HOUSTON (2001), cita que este volume nada mais ¢ do que o volume de ar
que entra e sai das vias respiratorias.

FOX (1991), POLLOCK (1993), VILLIGER et al (1995), MCARDLE et al
(1998), POWERS & HOWLEY (2000), WILMORE & COSTILL (2001), ROBERGS
& ROBERTS (2001) e HOUSTON (2001) denotam que ¢ aumentado o volume
corrente em resposta ao treinamento aerdbico, pois com este exercicio, a pessoa terd a

necessidade de fazer mais trocas gasosa.
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¢ Volume inspiratério

Em acordo com COSTA (2002), o volume inspiratrio se caracteriza pela
quantidade de ar que entra pelas vias respiratorias até chegar ao pulmdo, sendo que
este fara as trocas gasosas devidas.

Para McARDLE et al (1998), MAUGHAN et al (2000), POWERS &
HOWLEY (2000) e COSTA (2002), os exercicios aerObicos promovem varias
adapta¢des pulmonares ao organismo humano, dentre as quais esta o aumento do

volume inspiratorio. Este volume sera responsavel pela retirada de CO, dos pulmdes.

e Volume expiratorio

COSTA (2002) coloca que o volume expiratorio, nada mais € que a quantidade

de CO; que ¢ expelida pelas vias aéreas.

E para MAUGHAN et al (2000), POWERS & HOWLEY (2000) e COSTA
(2002), os exercicios ‘aer(’)bicos promovem um aumento do volume expiratorio,

justamente pelo aumento das trocas gasosas, t40 necessarias aos exercicios aerdbicos.
e (Capacidade vital

A capacidade vital (CV), segundo COSTA (2002) consiste na quantidade de ar
que somos capazes de exalar apds inspirar a0 maximo, ou o que ¢ igual a quantidade

de ar respiratério, mais a de ar complementar, mais a de ar de reserva.
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Para McARDLE et al (1998), MAUGHAN et al (2000), POWERS &
HOWLEY (2000) e WILMORE & COSTILL (2001) esta CV ¢ aumentada quando se
pratica exercicios aerobicos constantes, pois melhora a capacidade de trocas gasosas,

numa exalagio de ar sendo feita logo apds uma inspiragdo maxima.

e MitocOondrias

Em relagdo ao numero de mitocéndrias, FOX (1991) coloca que havera uma maior
quantidade destas, por causa do treinamento aerébico, e também o seu tamanho tera
um aumento relativo.

Segundo POLLOCK (1993), VILLIGER et al (1995), SHARKEY (1998) e
MCcARDLE et al (1998), os exercicios de resisténcia aerdbica trardo como resposta
fisioldgica, um aumento no nimero ¢ no tamanho das mitocondrias, as quais s@o
responsaveis pela respiragdo celular.

Com relagdo a esse assunto, WEINECK (1999) relata que o treinamento de
resisténcia aerdbica faz com que aumente o tamanho ou o nimero das mitocondrias
(de 2 a 3 vezes). Esta melhora ¢ importante, pois as mitocondrias sdo responsaveis pela
respiragdo celular, segundo o mesmo. E consecutivamente melhoraria a oxigenagdo

para as células e para os misculos.
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Para WEINECK (1999), uma pessoa que s¢ submete a um treino aerobico, apos
6 semanas de treinamento, ja terd um aumento consideravel nas mitocondrias.

Ainda, para WEINECK (1999) existe um modelo hipotético para a adaptagdo a
um treinamento de resisténcia aerdbica, ver fig.1 pagina (27). Onde neste, fica
caracterizada a melhora da capacidade de trocas gasosas, pois € evidente o aumento do
namero e do tamanho das mitocOndrias nesta figura, o que ja foi citado anteriormente,
como melhora respiratdria para o organismo.

WILMORE & COSTILL (2001) citaram o aumento das mitocondrias como
grandes modificagdes celulares ocorridas pela pratica dos exercicios aerobicos
constantes, pois, sdo estas as responsaveis pela respiragdo celular, melhorando a
oxigena¢do das mesmas, o que ajudara no aumento da performance fisica nos
exercicios citados. Este aumento,é importante, segundo o mesmo autor, pois fara com
que as células oxigenadas se tornem mais eficientes no que diz respeito a produgédo de
energia ¢ consumo da mesma. Contudo, o organismo “ aprendera ” a ser mais
econdmico e eficiente, para realizar tarefas diarias. Entdo, ele (o organismo) sabera

aonde e porque gastar mais ou menos energia para a realizagio desta.



26

FIGURA 1 — MODELO HIPOTETICO PARA A ADAPTACAO A UM
TREINAMENTO DE RESISTENCIA AEROBICA

Demanda muscular supralimiar para a manutenc¢do de resisténcia

!

Demanda superior 4 capacidade de restituicio mitocondrial

!

Ativacio do aparelho genético

!

Multiplicacdo de DNA e RNA com subseqiiente ativacdo da sintese de

ribossomos e de proteinas mitocondriais

!

Aumento do nimero ¢ do tamanho das mitocOndrias, melhoria da infra-estrutura

aumenta a capacidade

de metabolismo aerdbico e provoca uma reduco relativa do catabolismo de

ATP

por um determinado estimulo

!

CELULA MUSCULAR ADAPTADAPARA RESISTENCIA

FONTE: MODIFICADO DE Meerson 1973, SEGUNDO WEINECK (1999).
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e Consumo maximo de oxigénio (VOymax )

FOX (1991) considera o consumo maximo de oxigénio importante para a
mensuragido do potencial aerdbico de atletas, e de pessoas consideradas normais. Pois

0 VOymax pode ser melhorado com a atividade aerdbica constante.
VILLIGER et al (1995) afirma que 0 VOjp,.« € 0 melhor indicador para avaliar

se a resisténcia é aerdbica ou anaerobica. Pois segundo o mesmo, a captagdo maxima

de oxigénio ( VOjya.x ) € o denominador mais abrangente para os fatores

cardiorespiratorios e metabolicos que afetam a capacidade do organismo de captar,
transportar e consumir oxigénio.
VILLIGER (1995) demonstra que o treinamento especifico dos musculos

respiratorios é capaz de melhorar sensivelmente a capacidade aerdbica e 0 VOy,, €m

pessoas tanto treinadas como em pessoas ndo treinadas.
Em acordo com FILHO (1995) pode-se afirmar que o aumento do potencial

aerobico € decorrente de uma atividade fisica, onde estd justamente 0 VO)y. , sendo

utilizado em maior quantidade. E este aumento, segundo o mesmo, pode ser explicado
pelo aumento da capacidade das mitocondrias em oxidar moléculas de acido pirtivico,
com isso aumentando a velocidade das rea¢des quimicas do ciclo de Krebs e da Cadeia
Respiratoria.

GUYTON & HALL (1997) citam que 0 VOjyax de um atleta de maratona €
cerca de 4% maior, comparando com uma pessoa ndo treinada. Porém, os mesmos

afirmam que esta porcentagem, provavelmente se da, pelo fato de que o potencial
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aerdbico dos maratonistas é favorecido geneticamente. Através de um treinamento de
resisténcia aerdbica progressiva de 13 semanas, foram verificados em um grupo de
individuos um aumento de 10% no VO;,.«. Portanto os autores concluiram que houve
um aumento da poténcia maxima aerdbica.

POWERS & HOWLEY (2000), cita que existem estudos populacionais sobre a
questdo das adaptagdes respiratorias ao sistema aerdbico de exercicio fisico. Os
mesmos evidenciam uma correlagdo positiva entre 0 aumento do ventriculo esquerdo,
citado anteriormente com a melhora do VOj,,., portanto, quanto maior for o

ventriculo esquerdo, maior serd 0 VO .«

Com relagdo a esse assunto, WILMORE & COSTILL (2001), citam que ha uma
importante efeito fisiologico causado ao sistema respiratorio, ocasionados por

exercicios aerdbicos constantes, que € justamente o aumento do VOy.., sendo que

este geralmente ¢ correlacionado ao sistema respiratério, devido a sua importincia
para o potencial respiratdrio.

Para BOMPA (2002), o treinamento de resisténcia ou aerdbico acarreta nas
seguintes melhoras no sistema respiratorio: eleva a capacidade respiratéria e a taxa
respiratoria aumenta o transporte de oxigénio pelo sangue, o qual também eleva o
VOymax- Vale lembrar que a maioria dos autores, sempre relaciona 0 VOjy,« com 0
exercicio aerobico, o tornando assim, um componente importante para se verificar se

uma atividade fisica € aerdbica, ou nio.
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2.4.2 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

e Consumo maximo de oxigénio ( VOymax )

O treinamento anaerdbico ndo parece trazer consigo, grandes melhoras ao
sistema respiratorio. E comprovando o que foi dita acima, segundo FOX (1991) foram
feitos estudos comparativos, que analisaram pessoas em trés diferentes grupos, 1-
pessoas treinadas aerObicamente; 2 - pessoas treinadas anaerobicamente € 3 - pessoas

treinadas nas duas formas de exercicio. Foram observadas melhoras no VO;p,,, nas

pessoas treinadas aerobicamente e também quando as pessoas eram submetidas aos
dois treinamentos, ficando evidente que os exercicios anaerObicos ndo ocasionam
praticamente nenhuma melhoria ao sistema respiratorio.

Conforme POLLOCK (1993), SHARKEY (1998), McARDLE et al (1998) e
WEINECK (1999), os exercicios anaerobicos nfo trazem alguma melhoria
significativa no que diz respeito ao sistema respiratorio, por isso acabam ndo
melhorando 0 VOj ., € se forem trabalhados exclusivamente, sem a presenga dos
exercicios aerobicos, podem até piorar este consumo maximo de oxigénio.

WILMORE & COSTILL (2001) relatam que os exercicios de resisténcia
anaerdbica ndo acarretam em adaptagdes respiratorias relevantes, como € o caso dos

exercicios aerdbicos, o que comprova o que foi dito anteriormente.
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2.5 BENEFICIOS FISIOLOGICOS PARA O SISTEMA ENDOCRINO

2.5.1 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS AEROBICOS

Primeiramente, € necessario o conhecimento deste sistema, que por sua vez € de
grande importincia para o organismo. O sistema endécrino, segundo SHARKEY
(1998) possui muitas glandulas que sdo responsaveis por secretar substancias
chamadas hormonios, e estas agem através da circulagio sangiiinea.

Para FONSECA (2002), os hormonios sdo substincias que trabalham como
mensageiros quimicos e, sua principal tarefa é auxiliar o sistema nervoso na

manutengdo da homeostasia orginica.

e Insulina

FOX (1991) afirma que quando sdo necessarios, tanto a glicose, quanto os
acidos graxos livres como combustiveis metabolicos, como € o caso dos exercicios de
resisténcia aerdbica, os niveis de insulina diminuem, para que isto ocorra. Por tanto,
sendo uma benfeitoria a nivel enddcrino.

Para SHARKEY (1998), McARDLE et al (1998) e MAUGHAN et al (2000) os
exercicios aerobicos causam uma diminui¢do da necessidade de insulina, isto, pois o
musculo melhora a sua capacidade de utilizar o agucar durante o exercicio, mesmo

sem a presenca de insulina.
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De acordo BISQUOLO (2002), o exercicio fisico pode aumentar a sensibilidade
a acdo da insulina, conseqiientemente aumentando a captagdo de glicose, por 1sso a

diminuigdo da insulina se torna necessaria.

¢ (Glucagon

Ao contrario da insulina, de acordo com FOX (1991), quando sdo necessarios
metabolicos aerdbicos, os niveis de glucagon aumentam. Isto foi comprovado,
segundo Gyntelberg et al apud FOX (1991), em um exercicio de 60 minutos numa
bicicleta ergométrica, foram medidos durante 4 sessdes de treinamento, em 10
semanas, os niveis de insulina e glucagon de pessoas normais, pedalando a uma
mtensidade de exercicio de 60% do VOj,,,x de cada um. E chegou a seguinte
conclusdo, que os niveis de glucagon aumentaram sensivelmente apos este periodo de
treinamento aerdbico.

Em relagdo ao glucagon, para McARDLE et al (1998) ha um menor aumento
nos niveis de glicose durante o exercicio de endurance para cargas de trabalho
absolutas e relativas em suas intensidades.

Para FLECK & KRAEMER (1999) e WEINECK (1999), os niveis de glucagon
aumentam em resposta aos exercicios aerébicos, fazendo com que se utilize mais

gordura como fonte de energia.
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e Hormoénio do crescimento (GH)

FOX (1991) verificou em uma pesquisa feita numa bicicleta ergométrica, que o
horménio do crescimento pode desempenhar uma importante fungdo de mobilizar o
metabolismo dos acidos graxos livres, pois de acordo com o mesmo, se o exercicio for
de alta intensidade aerdbica, este hormonio aumentara em até 35 vezes a sua liberagéo,
porém este aumento ndo sera feito durante o exercicio mas gradativamente com o
passar do tempo.

Para SHARKEY (1998), FLECK & KRAEMER (1999) e WEINECK (1999),
este hormonio tera um aumento consideravel, em decorréncia dos exercicios aerobicos,
melhorando assim, a captagfo de gorduras para o organismo utilizar como fonte de

energia no €Xercicio, € em repouso.

e (Cortex adrenal

De acordo com DANTAS (1998), através dos exercicios aerobicos, havera uma
hipertrofia do cortex adrenal, sendo que esta fara com que aumente a produgio € o
armazenamento de corticoides; também propiciarda uma possivel adaptagdo das
glandulas hipéfise e tiredide para com o exercicio.

Para FLECK & KRAEMER (1999), MAUGHAN et al (2000) e WILMORE &
COSTILL (2001), com os exercicios de cunho aerdbico, haverd um aumento do cortex

adrenal, e isto sera um efeito fisiologico para o sistema enddcrino, pois de acordo com
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os mesmos, aumentara em conseqiiéncia desta hipertrofia, a manutengdo dos niveis

normais de agucar no sangue e aumentara o metabolismo das gorduras

e Hormonios tiredideos

Para FOX (1991), os hormdnios tereoidianos, tiroxina e triiodotironina
aumentam durante um exercicio prolongado extenuante, considerado aerébico. Porém
se o exercicio aerébico for de baixa intensidade, ndo havera mudanga nos niveis destes
hormoénios dentro das 24 horas subseqiientes.

Em contrapartida os hormonios T4 e o T3, que sdo respectivamente, tiroxina e
tridotironina, T3 sofre uma redugéo e T4 um aumento, sendo que tanto T3 quanto T4
tem uma maior renovagdo durante o exercicio (McARDLE et al 1998).

SANTAREM (1998), FLECK & KRAEMER (1999) ¢ MAUGHAN et al
(2000) colocam que o horménio tiredideo tiroxina aumentara, com 0S exercicios

aerobicos regulares.

e ACTH

Segundo FLECK & KRAEMER (1999), este hormonio estimula a liberagdo de
glicocorticoides do cortex adrenal no organismo, e também pode ser chamado de
Horménio adrenocorticotréfico.

Para FOX (1991), FLECK & KRAEMER (1999), McARDLE et al (1998) ¢

SANTAREM (1998), os niveis de ACTH no plasma venoso, aumentam de 2 a 5 vezes
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acima dos niveis de repouso, respectivamente, apos 20 minutos de corrida com o

VOymax de 80%, sendo que o exercicio € aerdbico, mas quase chegou ao seu limite, ou

limiar anaerobico.

Em relagdo a este hormonio, FLECK & KRAEMER (1999) colocam que ha um
aumento da contragdo do misculo liso e a reabsorgdo de agua pelos rins, e comumente
¢ chamado de Horménio antidiurético.

Para McARDLE et al (1998), o treinamento aerdbico causa uma ligeira
redugdo de ADH *-ou, também chamado de vasopressina. Ja para SANTAREM os

niveis de ADH podem ser aumentados com o treinamento aerobico de exercicio.

2.5.2 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

Para FONSECA (2002), o sistema neuroendocrino tem se mostrado muito
sensivel as adaptacdes agudas e cronicas provocadas pelo treinamento de for¢a. E a
magnitude destas adaptacdes esta relacionada ao tipo de estimulo, a idade, a

treinabilidade e ao sexo do individuo.
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e Testosterona e hormdnio do crescimento (GH)

De acordo com FOX (1991), devido a um maior volume muscular com o
treinamento de forga, ocorre uma maior liberagdo de testosterona ou hormdnio
masculino na corrente sangiiinea. E em treinamentos com pesos para mulheres, foram
constatadas maiores quantidades de testosterona, o que foi chamado de efeito
masculinizante. Estes estudos foram feitos posteriormente em homens adultos, e
também se verificou um nivel alto de testosterona no sangue apds treinamentos com
pesos, porém em repouso, esses niveis voltavam a baixar, ndo podendo, contudo
afirmar que haja um aumento efetivo e duradouro de testosterona em individuos
treinados anerobicamente.

Segundo SANTAREM (1998) ha indicios de que a testosterona libera o GH ¢
interage com o sistema nervoso. Estas fun¢des poderiam ser mais importantes que 0s
efeitos anabolicos diretos da testosterona. E, o mesmo autor também acredita que
existem maiores niveis de testosterona no sangue, apos se fazer exercicios com peso.

McARDLE et al (1998) relatam que em resposta ao treinamento anaerobico
(mais especificamente os exercicios resistidos, tendo como referéncia para o presente
estudo) existe um aumento da secre¢do de testosterona e do GH, além deste, também
aumenta a sua freqiiéncia de liberagdo intra-sangiiinea, gerando um ambiente
hormonal mais favorecido ao crescimento muscular.

DANTAS (1998), POWERS & HOWLEY (2000) e WILMORE & COSTILL

(2001) colocam que havera uma maior quantidade significativa de testosterona no
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sangue de pessoas que praticaram exercicios de resisténcia anaerdbica. Isto é melhor

verificado, segundo os mesmos, apos sessdes de treinamento de forga na musculagéo.

2.6 BENEFICIOS FISIOLOGICOS PARA O SISTEMA NERVOSO

2.6.1 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS AEROBICOS

e Freqiiéncia cardiaca

Segundo WILMORE & COSTILL (2001), no exercicio aerébico, o sistema
parassimpatico, com sua inervagdo generalizada aumenta a secre¢do de catecolaminas
sobre a musculatura cardiaca estimulando-a e aumentando a freqiiéncia de batimentos,
elas aceleram a despolarizagdo do nodo sinoatrial induzindo o corag¢do a bater mais
rapido. Elas ainda aumentam a for¢a de contragdo miocardica. Os mesmos também
chamam esta aceleragdo de taquicardia.

POLLOCK (1993), SHARKEY (1998), McARDLE et al (1998), POWERS &
HOWLEY (2000) ¢ WILMORE & COSTILL (2001) colocam que o que causa esta
diminuigdo da freqiiéncia cardiaca de repouso, provavelmente seja o aumento da
atividade parassimpatica no coragdo e, a0 mesmo tempo, diminui a atividade simpatica
em resposta ao treinamento de endurance ou aerdbico.

De acordo com SHARKEY (1998), o treinamento aerdbico causa pequenas

modificagdes no sistema nervoso, porém estas mudangas s3o importantes, pois
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diminuem a freqii€ncia cardiaca no exercicio aerdbico. Isto foi constatado, quando em
1977, Saltin apud SHARKEY (1998) publicou um experimento simples, onde sujeitos
treinaram aerdbicamente somente com uma perna numa bicicleta ergométrica, sendo
que a outra era de controle. Com esta pesquisa, foram constatados menores valores
significativos na F.C (Freqii€ncia Cardiaca) medidos nas pessoas treinadas, isto em
comparagdo com as controle, o que levou a conclusdo da diminui¢do da F.C com o
exercicio aerdbico. O mesmo autor cita que € o sistema nervoso, o controlador da F.C,
onde o mesmo manda mensagens intraneurais para que ocorra a constricio e o
relaxamento dos vasos sangiiineos. Esta diminui¢do pode ser considerada como uma
grande modificagdo no sistema nervoso, pois faz com que as pessoas que praticam
exercicios aerobicos possam reduzir seus batimentos cardiacos no decorrer da vida.
Finalizando esta parte, WILMORE & COSTILL (2001) colocaram que o
sistema parassimpatico, através do nervo vago (atividade colinérgica) faz uma
hiperpolarizagio das células do nodo, tornando-as menos excitaveis e diminuindo a
freqiiéncia de disparo. Aumenta o tonus vagal, o namero de impulsos transmitido pelo
vago (estimulando o parassimpatico) ao miocardio ¢ maior. Como o parassimpatico
diminui a FC teremos, por aumento do tonus vagal, a diminui¢do da Freqiiéncia

Cardiaca, isto em exercicio de resisténcia aerobica.
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2.6.2 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

e Massa muscular

Segundo FOX (1991), as modificagdes anaerobicas promovidas ao sistema
nervoso ddo indicios de que as alteragdes no sistema nervoso central agem como
estimulos para aumentos tanto na forga quanto na endurance (que nfo € 0 caso neste
momento).

McARDLE et al (1998), FLECK & KRAEMER (1999), POWERS &
HOWLEY (2000) ¢ WILMORE & COSTILL (2001) descrevem uma importante
modificagdo nervosa, decorrente do treinamento de forga (anaerdbico), que ¢ a
ativagdo com mais eficiéncia da massa muscular efetora do movimento nestas
condigBes. E isto servird para o individuo que pratica este tipo de atividade fisica,

melhore sensivelmente o seu desempenho motor.

e Motoneurdnios

De acordo com FOX (1991), os motoneur6nios sdo mais exigidos em atividades
de cunho anaerébico com pesos, pois estes motoneurdnios necessitam nestas
condi¢gdes de mais codificagdes cerebrais para contrair os musculos ativos ao

exercicio.
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Conforme ACSM (1994) notou-se que existe um aumento significativo na
freqii€ncia de descargas de motoneurdnios, um presente aumento no recrutamento de
unidades motoras e uma redugéo da inibi¢do dos motoneurdnios, isto em decorréncia
de treinamentos com peso ou exercicios anaerdbicos.

McARDLE et al (1998), POWERS & HOWLEY (2000) ¢ WILMORE &
COSTILL (2001) afirmam que o treinamento anaerobico acarreta em uma melhor
utilizagdo dos motoneurdnios existentes, ¢ passa também a utilizar uma gama maior
destes.

FLECK & KRAEMER (1999) colocam que apenas as unidades motoras
recrutadas em um exercicio, no caso anaerobico, produzem forga, portanto sofrerdo os
efeitos das mudancas adaptativas com o treinamento de exercicio. As quais, levam em
consideracdo a “lei do tudo ou nada”, onde a ativagdo das fibras musculares ocorre
envolvendo todas as fibras musculares, ou entdo nenhuma. Porém os mesmos,
relataram que algumas unidades motoras podem ser ativadas no misculo, enquanto
outras ndo. Isto se explica, pois sem este fendmeno, ndo haveria controle da

quantidade de for¢a muscular sobre 0 movimento corporal.
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2 7BENEFICIOS FISIOLOGICOS PARA O SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO

2.7.1 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS AEROBICOS

e Composigdo corporal

FOX (1991) relata que os exercicios de resisténcia aerdbica causam uma
importante modificacdo na composicdo corporal, porque conseguem utilizar como
combustivel energético as gorduras, estocadas em nosso organismo como forma de
protecdo, caso haja um escasso de energia para nossas fungdes vitais. Porém, o
acamulo excessivo destas gorduras prejudicard o organismo humano, podendo causar
entupimento de artérias evoluindo em doengas cardiovasculares, como a hipertensdo
arterial e outras que sdo consideradas como problemas mundiais de satde.

Conforme ACSM (1994) descrevem que havera uma diminuig¢do do % Gordura,
quando se faz atividades fisicas do tipo aerdbicas, pois estes exercicios utilizam os
acidos graxos livres para metabolizar as gorduras, e, por conseguinte diminuindo as
mesmas.

Para VILLIGER et al (1995), os exercicios aerdbicos contribuem para a
adaptagdo metabolica de diversos tipos de fibras musculares, a0 mesmo tempo em que
aumenta o potencial aerébico das fibras, pode-se aumentar o tamanho das fibras do
tipo I ou (de contragdo Lenta-CL), as custas das fibras tipo II ou (de contragéo rapida-

CR).
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SHARKEY (1998) coloca que aumenta o tamanho e as capacidades oxidativas
das fibras de contragfo lenta (CL), ou também chamadas de fibra aerdbicas e de
resisténcia. Ele cita que também aumenta a capilarizacdo sangiiinea, que ird servir as
fibras musculares, em maior quantidade as CL, pela sua necessidade, e por fim
aumentard a taxa de mioglobina nas fibras musculares, a qual tem a funcio de
transportar o oxigénio da membrana celular para as mitocondrias.

Para FLECK & KRAEMER (1999), o treinamento de endurance ou aerdbico de
longa duragdo faz com que haja muitas modifica¢Ses a nivel de composi¢do corporal,
pois atuam diretamente no problema das pessoas que queiram perder peso,
queimando” calorias utilizando as gorduras como fontes energéticas.

POWERS & HOWLEY (2000), também citam a diminui¢io do % Gordura

como uma importante adaptacdo muscular sofrida pelo organismo humano, quando um

individuo € introduzido num programa de exercicios aerobicos constantes.

e Irrigacdo sangiiinea dos musculos

FOX (1991) descrevem que os exercicios aerobicos melhoram a capilarizagio
sangiiinea para os musculos, fazendo entdo, com que o organismo seja mais bem
oxigenado, principalmente para os misculos ativos ao exercicio.

Outra melhora significativa para o sistema-musculo esquelético, através dos
exercicios aerdbicos € o aumento da vascularizagdo da musculatura, que é evidenciado

pela neoformag@o de capilares nesta regido, (VILLIGER et al, 1995, p.37).
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SHARKEY (1998), também cita a melhora da capilarizagdo para os musculos

ativos ao exercicio aerobico, deixando 0 mesmo mais nutrido, pois haverd um aumento

do plasma sangiiineo.
Para FLECK & KRAEMER (1999) e WILMORE & COSTILL (2001), a

rrigacdo sangiiinea para os musculos ¢ melhorada com os exercicios aerobicos, pois

aumenta o calibre dos vasos, e torna o mecanismo circulatorio mais eficaz.

2.6.2 CAUSADOS PELOS EXERCICIOS ANAEROBICOS

e Composigdo corporal

Para FOX (1991), uma evidente melhora no rendimento ao exercicio

anaerébico, é justamente um aumento da massa muscular, também chamado de

hipertrofia.
Em relagdo a composi¢do corporal, POLLOCK (1993) analisou os efeitos

fisiologicos dos exercicios anaerdbicos, e concluiu que a massa muscular tente a um

aumento significativo, e por conseqii€éncia, a diminui¢do do percentual de gordura

geral da pessoa que pratica esta atividade fisica regularmente.

VILLIGER et al (1995) e DANTAS (1998), comentam que 0s exercicios
anaerobicos causam uma importante melhora para a composi¢do corporal, pois

ocasionam um aumento da massa muscular ou hipertrofia, ¢ também diminuem o

percentual de gordura geral.
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Segundo SANTAREM (1998), a sobrecarga da gravidade nos exercicios pode
ocorrer pelo aumento do peso suportado pelos ossos, como € o caso da maioria dos
exercicios com pesos ou pelo mecanismo do impacto. O impacto é entendido como a
desaceleragdo rapida do corpo em movimento, como por exemplo, a agdo do solo na
corrida e nos saltos. Os exercicios com pesos sdo indicados para pessoas diabéticas,
com osteoporose ¢ doengas reumaticas, e inclusive, o autor acredita que tal atividade é
a mais indicada também para pessoas obesas. Isto é verdadeiro, pois a atividade
anaerdbica geralmente aumenta a massa muscular e dssea das pessoas que estdo
praticando.

Em relagdo as fibras musculares, segundo McARDLE et al (1998) ha uma
modificagdo que diz respeito ao aumento na quantidade e também na atividade das
enzimas chaves que fazem o controle da fase anaerébica e o fracionamento da glicose.
Estas altera¢des podem ser vistas na fungdo das enzimas anaerébicas e no aumento do
tamanho das fibras de contragdo rapida, pois as mesmas ndo sdo resistentes a fadiga,
sendo o oposto das fibras mais utilizadas nos exercicios aerdbicos (as de contragio
lenta).

De acordo com De Ballor, D.L. et al apud McARDLE et al (1998), em um
estudo feito com 10 mulheres obesas, as quais foram submetidas a um treinamento de
resisténcia com peso verificaram a composigdo corporal das mesmas antes e apos o
periodo de treinamento. Este treinamento consistia em uma rotina de oito estacdes,
realizada num aparelho hidraulico de multiplas op¢des de exercicios. As 10 mulheres
realizavam trés séries de 10 repetigdes de exercicios como supino, pressdo de perna

mvertida, inclinagdo lateral, rosca de biceps braquial, extensdo do triceps braquial,
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elevagdo da panturrilha, extensdo da perna e roscas dos musculos posteriores da coxa
ou ( biceps femural). A forga avaliada no exercicio supino, era de 1-RM, e aumentava
5,0Kg, indo de 30 a 40Kg.

Mesmo considerando a duragdo do treinamento curta,os autores colocaram que
houve um aumento impressionante de 4,9% na circunferéncia do biceps, 1isso
aconteceu provavelmente pelo aumento de 6,0% na area de corte transversal do
musculo-mais-0sso. Esse valor foi medido por um exame radiografico do bragco. Com
isso, também concluiram que ocorreu uma correspondente redugéo de 5,3% na area em
corte transversal na gordura do brago. Também houve algumas mudancas favoraveis
na composi¢do corporal, tais como: (1) a diminui¢do da massa de gordura; (2) o
percentual de gordura diminuiu e (3) o peso magro (massa magra) aumentou.

Portanto, para McARDLE et al (1998), se uma pessoa for submetida a um
treinamento de resisténcia com peso, a mesma apoiada por uma dieta aumentara
substancialmente a sua massa muscular e, por conseguinte a forgca muscular, sendo que
as duas s3o muito importantes para as atividades normais diarias.

Conforme SHARKEY (1998), WEINECK (1999), WILMORE & COSTILL
(2001) e BOMPA (2002), o que mais sofre adaptacdes muisculo-esqueléticas aos
exercicios com peso, ¢ justamente a composigdo corporal, porque ocorre uma
significativa diminui¢do do percentual de gordura, um aumento da massa dssea €
também o que € caracteristico dos exercicios com peso, que € o aumento da massa

magra.
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o Freqiiéncia cardiaca

Segundo SANTAREM (1998), a maioria dos casos de elevagdo da pressdo ¢
freqii€éncia cardiaca em idosos, ¢ ocasionada por exercicios relativamente faceis, como
levantar uma janela, ou subir uma escada. Entdo a atividade anaerdbica poderia ajudar
como fator preventivo, atuando na base do problema, que € geralmente a falta de forga.
Portanto, com a utilizagdo dos exercicios anaerobicos, a tendéncia é que a freqiiéncia
dos batimentos cardiacos diminua em repouso, devido a este menor esfor¢o no
decorrer das atividades diarias.

Para VILLIGER el al (1995), a diminuigdo da freqii€ncia cardiaca pode também
ser considerada como adaptagdo musculo-esquelética, pois com uma maior quantidade
de massa magra, e conseqilentemente de forga, uma pessoa ndo precisara elevar muito
a sua freqiiéncia cardiaca e/ou pressdo arterial para as atividades diarias. Contudo, esta
¢ uma adaptagdo importante para a qualidade de vida dos seres humanos.

De acordo com McARDLE et al (1998), a tendéncia é que os exercicios
chamados anaerébicos provoquem uma melhora da irrigagédo sangiiinea periférica, com
isso diminuindo a freqii€ncia cardiaca de repouso, como forma de adaptagdo muasculo-
esquelética e cardio-circulatoria.

FLECK & KRAEMER (1999) e WEINECK (1999), também colocaram a
mmportancia dos exercicios resistidos, para a diminui¢do da freqiiéncia cardiaca, pois
acreditam que com uma melhor condigdo anaerdbica, as pessoas terdo uma maior
facilidade nas atividades que necessitem um pouco de forga muscular, e também o

controle desta musculatura.



3 DISCUSSAOQ

Para o entendimento desta pesquisa, pudemos perceber varias palavras chave,
como: Aerdbico, Anaerdbico, Sistema Cardio-circulatorio, Sistema Respiratorio e
Sistema Musculo-Esquelético.

As adaptagdes ao exercicio aerobico, norteiam os Sistemas Cardio-circulatorio,
com a diminui¢do da pressdo arterial, a diminui¢do da freqii€ncia cardiaca e uma
melhor distribui¢do sangiiinea ¢ também o sistema Respiratorio, ocorrendo varias
modifica¢Bes positivas para o funcionamento dos mesmos, melhorando as trocas
gasosas, aumentando o volume corrente, pulmonar e diminuindo o espago morto
anatdmico. Também ¢ necessario, citar que, o Sistema Enddcrino aparece com
mudangas significativas para os hormonios da insulina e glucagdn, e, por conseguinte
para o GH, o que ndo tinhamos como foco central de pesquisa.

Em relagdo as adaptagdes fisiologicas, para os exercicios de resisténcia anaerobica,
observamos, os sistemas que mais aparecem com melhoras relevantes, sio o Musculo-
Esquelético, com o aumento da massa muscular, 6ssea e diminui¢éo do percentual de gordura
e o Sistema Cardio-circulatorio. Este aparece como secundario, pois as suas melhoras néo se
comparam com as dos exercicios aerObicos, mas também tem algumas adaptagdes que
merecem destaque, como a diminui¢do da pressdo arterial de repouso e no exercicio e também
a melhora da circulagdo sangiiinea periférica, melhorando com isso a hemodininima dos

vasos.



4 CONCLUSAO

Com esse estudo, chegou-se a conclusdo de que as duas formas de atividade
fisica, Aerdbica ¢ Anaerdbica sdo de suma importancia para os seres humanos, pois
atuam na causa do problema dos dias atuais, que sem duvida ¢ a falta da pratica de
exercicios fisicos, ja que as maquinas cada vez mais realizam o trabalho, que antes era
feito por “nés”. E além da falta de exercicios, tem a questdo, dos problemas
articulares, € de osteoporose, que podem ser combatidos € em ultimo caso
minimizados através de exercicios resistidos, ou muscula¢io, devidamente orientados
por profissionais de Educagdo Fisica.

Espera-se que este estudo ajude as pessoas, a entender a importincia dos
exercicios aerobicos para uma melthor utilizagdo do coragdo e dos pulmdes, e também
da importadncia dos exercicios anaerObicos para a prevengdo de doengas osteo-
articulares, e para a manuten¢do da forga, principalmente para individuos acima de
sessenta anos, ou da terceira idade, considerados assim nos paises em
desenvolvimento, que é o caso do Brasil.

Considerando que os dois tipos de atividade fisica causam melhorias a nivel de
perda de gordura, diminui¢do da pressdo arterial e freqii€ncia cardiaca, e uma melhor
circulagdo sangiiinea periférica, pode-se afirmar que o interessante € praticar os dois
exercicios, para se ter uma saide adequada e diminuir o risco de doengas cronico-

degenerativas.
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