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VARIACAO DO NUMERO~DE NEUTROFILOS, EM MILITARES,
APOS A REALIZACAO DE UM TESTE DE VO2MAX

RESUMO

Estudos tém evidenciado alteracdes na resposta do
sistema imune provocada pelo exercicio fisico de
forma aguda, gerando um desvio do estado da
homeostase orgénica. Dentre estas modificagcbes
da homeostasia, destacamos o aumento do nimero
de leucdcitos, principalmente dos neutrofilos
segmentados (pseudoneutrofilia). O objetivo deste
estudo foi verificar as alteracdes do numero de
neutréfilos de militares apds realizacdo de um teste
de VOzmax (teste de Cooper). A amostra foi
composta por 16 militares do sexo masculino, com
idade entre 18 e 27 anos, residentes em Santo
Angelo, RS. Foram mensurados: estatura (m),
massa corporal (kg), VOzmax (ml.kgt.min?),
percentual de gordura (%G). Para a verificagdo das
alteracdes dos neutréfilos através do exercicio
fisico foi utilizado o teste de Cooper (teste dos 12
minutos). Para isto foi coletado sangue, trés
minutos antes e depois do teste. Para a andlise dos
dados utilizou-se o teste “t” de Student para
amostras dependentes. Os resultados mostraram
um aumento significativo no nimero de leucécitos
entre o pré-teste (9518,75/mm3 + 1978,96) e o pos-
teste (13050,00/mm3 + 3685,65). Ja os neutrdfilos
segmentados apresentaram diferenca significativa
entre as médias (pré 6413,88 + 1980,68 e pos
8859,13 + 2798,76) mostrando ser o teste realizado
0 responsavel pelo aumento, ocasionando uma
pseudoneutrofilia. Com os resultados apresentados
podemos concluir que a realizagdo de um teste de
VO2max provoca uma pseudoneutrofilia,
demonstrando o grande efeito da sobrecarga
fisiolégica na musculatura, provocado pelo exercicio
fisico de grande intensidade e pequena duracéo,
gerando uma imunodepresséo no individuo.
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ABSTRACT

Variation of neutrophil numbers in militaries
after a VO2max test

Some studies have evidenced alterations in the
reply of the immune system provoked by the
physical exercise of acute form, generating a
shunting line of the state of the organic
homeostasis. Between the modifications of the
homeostasis, provoked by the physical stresses, we
can detach the increase of numbers of leukocytes,
mainly of the segmented neutrophil
(pseudoneutrophilic). Therefore, the present study
had as aim to verify the alterations of the number of
neutrophil of military after the realization of the test
VO2max (test of Cooper). This research is of cause-
effect with experimental delineation. The sample
was composed for 16 military of the masculine sex,
with age between 18 and 27 years, residents in
Santo Angelo, RS. Had been measured: stature
(m), corporal mass (kg), VOzmax (ml.kgimin?),
percentage of fat (%G). For the verification of the
alterations of the neutrophil through the physical
exercise, was been used the test of Cooper (test of
the 12 minutes). For this was collected blood, three
minutes before and after the test. For the analysis of
the data was used the “t” test of Student for
dependent samples. The results had shown a
significant increase in the number of leukocytes
between the daily pay-test (9518,75/mm 3 £1978,96)
and the after-test (13050,00/mm 3
+3685,65).Already the segmented neutrophil had
presented a significant difference between the
averages (daily pay 6413,88+1980,68 and after
8859,13+2798,76) having shown to be the test
carried through responsible for the increase,
causing pseudoneutrophilic. For the presented
results we can conclude that the realization of a of
VO2max provokes a  pseudoneutrophilic,
demonstrating the great effect of the physiological
overload in the musculature, provoked by the
physical exercise of great intensity and small
duration, generating a immune depression in the
individual.

Key words: Immune System. Physical
Exercise. Leukocytes. Pseudoneutrophilic.
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INTRODUCAO

O presente estudo teve a finalidade de
ser um assunto na area de Educacao Fisica,
que trouxesse um conhecimento em diversas
areas ocorrendo assim, uma
interdisciplinaridade.

A literatura tem demonstrado que o
exercicio fisico gera um desvio do estado da
homeostase organica, levando a
reorganizacdo da resposta de diversos
sistemas, entre eles o sistema imune.

Um estudo pioneiro nessa area
realizado no inicio do século XX (1902) por
Larrabee, o qual verificou uma leucocitose em
corredores ap6s uma maratona, decorrente,

sobretudo, do aumento do numero de
neutréfilos na circulagdo, mesmo nao
apresentando  um estado de infecgéo

bacteriana (Leandro e colaboradores, 2002).

Os leucdcitos sao as unidades méveis
do sistema de protecdo do organismo; estas
células tém sua génese, parte na medula
Ossea e no tecido linfoide. Tém funcdo de
destruir os patdgenos, através da fagocitose.
Estas células possuem seis tipos que sao
encontrados no sangue: neutrofilos,
eosindfilos, basdfilos - granuldcitos; linfécitos e
mondcitos - agranulécitos; e ocasionalmente,
os plasmaécitos; além destes, ha um grande
namero de plaquetas, que sdo fragmentados
de um sétimo tipo de glébulo branco
encontrado na medula Ossea: 0s
megacarioécitos (Ghyton e Hall, 1996; Curi e
colaboradores, 1999).

Os neutréfilos apresentam mais de
50% dos leucécitos circulantes, sendo que os
mesmos se dispdem as margens e circulando
no interior dos vasos sanguineos, nas paredes
de vénulas e arteriolas. O compartimento
marginal conttm o0 mesmo nudmero de
neutréfilos que o compartimento circulante. A
sobrevida de 6,8 horas dos neutrdéfilos indica
gue a populagéo total é renovada duas vezes
e meia por dia (Santos, 2006).

Ja os Neutrofilos Polimorfonucleares
possuem papel importante, especialmente, na
defesa contra infeccBes bacterianas; a
fagocitose é sua principal funcéo, formando a
primeira linha de defesa do organismo junto
com os macréfagos, e tendo como principal
func@o eliminar micro-organismos invasores
ocorrendo em seguida a apoptose (Cohen,
2002; Lagranha e colaboradores, 2005).

Os Neutréfilos  Polimorfonucleares,
assim como outros tipos de leucdécitos, podem
ser rapidamente liberados (demarginalizados)
por estimulos, tais como a adrenalina ou o
exercicio fisico (Benestad e Laerum, 1989).

O exercicio fisico tem capacidade de
modificar o estado de homeostase organica,
levando a reorganizacdo da resposta de
diversos sistemas, entre eles o sistema imune,
gue melhora sua capacidade de resposta
através de exercicios fisicos moderados
praticados com regularidade, enquanto os de
alta intensidade, praticado sob condicdes
estressantes, provoca um estado transitério de
imunodepressdo (Eichner, 1999; Rosa e
Vaisberg, 2002).

Os mecanismos que modulam a
resposta imune ao exercicio podem ser
divididos em trés grupos: hormonais,
metabolicos e mecéanicos. Entre os hormdnios
que, durante o exercicio, atuam no sistema
imune, 0s principais sdo as catecolaminas
(epinefrina), o cortisol, horménio do

crescimento (GH) e peptideos opidides
(endorfinas).

Entre os fatores metabdlicos e
mecanicos, devemos citar a glutamina,

aminoacido fundamental no metabolismo de
células musculares e de células do sistema
imune, bem como a hip6xia, hipertermia e a
lesdo muscular gerando processo inflamatério
localizado (Evans e Cannon, 1991; Curi e
colaboradores, 1999).

Apesar de o exercicio fisico de alta
intensidade ser genericamente classificado
como um estimulo estressante, a resposta ao
exercicio deve ser dividida em dois
componentes: resposta aguda e adaptacdo
cronica.

A resposta aguda € reacao transitdria
a estresse, que leva a alteragbes que podem
assumir importancia pela queda de algumas
funcdes da resposta imune frente a exercicios
de alta intensidade; enquanto o estimulo
cronico gera a resposta de adaptacdo cronica
ao exercicio, que habilita o organismo a tolerar
de maneira mais adequada o estresse,
provocando alteragbes tanto da imunidade
inata como adaptativa levando uma menor
incidéncia de infec¢des bacterianas e virais, e
de neoplasia (Leandro e colaboradores, 2002;
Rosa e Vaisberg, 2002).

A leucocitose circulatéria observada
durante e aplds o0 exercicio decorre
principalmente do aumento da concentracéo
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de neutrofilos que é resultante da migragéo de
células do tecido endotelial (vasos
sanguineos) para 0 sangue ou como parte da
resposta inflamatéria, sendo a resposta dos
tecidos corporais a infeccao ou a lesao; que é
caracterizada pela movimentacdo de fluidos,
de proteinas plasmaticas e de leucdcitos, em
direcdo ao tecido afetado (Eichner, 1999).

Neste sentido, o incremento inicial no
numero de leucdcitos provocado pelo exercicio
fisico tem como origem a acdo mecanica dos
movimentos provocados pelo aumento do
débito cardiaco e do efeito da adrenalina,
sendo estes incrementados de maneira linear
conforme o aumento da intensidade do
exercicio fisico realizado. Esses dois aspectos
movimentam os neutréfilos polimorfonucleares
(PMNSs) ao longo dos vasos sanguineos. Eles
também promovem a linfocitose durante o
exercicio; a liberacdo de adrenalina causa
uma granulocitose e linfocitose (Leandro e
colaboradores, 2002). Portanto o objetivo do
presente estudo é verificar as altera¢cbes no
numero de neutrdfilos de militares da cidade
de Santo Angelo ap6s um teste de VOzmax,
Teste de Cooper (12 minutos).

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo tem como método a
pesquisa experimental, por apresentar
caracteristicas de causa e efeito. Este método
sugere que as crengas tedricas do
pesquisador, assim como o delineamento e a
andlise do estudo, sdo fatores essenciais no
estabelecimento causa-efeito (Thomas e
Nelson, 2002).

Amostra

A amostra foi composta por 16
militares da cidade de Santo Angelo, que
realizaram um teste de VO:amax, O teste de
Cooper (12 minutos). No dia do teste, os
militares assinaram um termo de
consentimento livre e esclarecido o qual foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da URI — Campus de Santo Angelo (CEP —
San).

Caracterizacdo da Amostra: Estatura,
Massa Corporal, % de Gordura e VOzmax.

Todos estes testes foram realizados
durante a manhd, antes do teste de Cooper,
sendo a estatura e a massa corporal dos
individuos mensurada através de uma balanca
da marca Filizola (resolucdo 0,1kg) com
estadiébmetro (resolucdo 0,01m). O percentual
de Gordura foi realizado com um Plicémetro
cientifico Sescorf, mensurado através do
protocolo adaptado de Jackson e Pollock
(1985) pela formula das trés dobras locais
para homens (peitoral, abdémen e coxa). O
VO:max, foi mensurado a partir do teste de pista
através do protocolo de Cooper, pois além de
ser 0 mais conhecido € o mais utilizado em
Nosso meio.

O teste foi realizado numa pista de pé
de pedra brita de 400 metros, as 15 horas, e
foi coletado sangue antes (trés minutos) e
apoés (trés minutos) a realizagdo deste. Para
gue se obtivesse um maior controle do teste,
realizou-se em trés baterias, duas de seis e
uma de quatro individuos.

Coleta Sanguinea

O sangue foi coletado por seis
académicos voluntarios do 9° semestre do
curso de Farmacia da URI, através da
venopuncgdo; sendo que as coletas foram
realizadas trés minutos antes do teste de
Cooper e trés minutos apdés a realizagao
deste. O teste aconteceu em trés baterias,
duas de seis militares e uma de quatro
militares.

As amostras foram colhidas
diretamente para tubos comerciais que contém
a concentragdo correta de anticoagulante
(EDTA), minimizando as possiveis fontes de
erro, porque a concentracéo de anticoagulante
pode afetar a analise dos estudos de
concentracdo e mesmo distorcer a morfologia
celular.

Por isso, ap6s a coleta, o sangue
anticoagulado foi analisado apds as trés
baterias 0 mais rapidamente possivel para que
ndo houvesse um percentual de erro.

Analise do Leucograma
A analise foi feita pelo método de

Hematologia  automatizada  através do
aparelho ABX - Micros 60, que fez a contagem
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global de leucécitos e a contagem da série
vermelha. O RESULTADOS
s métodos automéaticos baseiam-se no
uso de trés técnicas que avaliam as variacoes ApO6s a realizacdo dos testes, a

de impedancia do fluxo elétrico ou da
dispersédo de luz produzida pelas diferentes
células.

A analise das células sanguineas foi
realizada através de microscopia do
esfregaco, realizado pelo Laboratério Misses,
que fica localizado na cidade de Santo Angelo.

Andlise Estatistica

Os resultados foram analisados pelo
SPSS for Windows 11.0 através do teste “t”
Student, para as amostras independentes,
com grau de significancia de p < 0,05.

amostra, dos 16 militares, apresentou como
caracteristica em relacdo a idade, massa
corporal, estatura, VOzmax, % de gordura,
conforme podemos visualizar na tabela 1.

Os valores obtidos no leucograma pré
e pos-teste de Cooper estdo apresentados na
Tabela 2. Observa-se que houve um aumento
tanto no ndmero total de leucdcitos
(3.532/mm3; 37,1%) quanto no numero de
neutréfilos segmentados (2446/mm3; 38,1%)
mostrando ser estatisticamente significativo
conforme mostra a Tabela 2.

Tabela 1 - Caracterizacdo da Amostra dos militares que foram submetidos ao teste de Cooper para
verificar os niveis de neutrdfilos.

Média  Desvio padréo (DP)
Idade (anos) 19,56 +2,50
Massa Corporal (kg) 73,63 9,78
Estatura (m) 1,73 +0,06
VO2max (Ml.kg-1.min-1) 54,47 +6,79
Gordura (%) 13,53 +6,42

Tabela 2 - Valores de leucdcitos total e neutrofilos segmentados em militares pré e pds a realizacéo
do teste de Cooper.

Pré-teste Pés-teste
Média DP Média DP
Leucocitos Total (céls. /mm3) 9518,75 +1978,96 13050,00* +3685,65
Neutréfilos Segmentados (céls. /mm3) 6413,88 +1980,68 8859,13* +2798,76

Legenda: * p = 0,002; **p = 0,008.

DISCUSSAO

Os resultados mostraram um aumento
significativo no nuamero de leucdcitos,
principalmente de neutrofilos, o qual pode-se
afirmar a existéncia de uma “pseudoneutrofilia”
ocasionada na realizacdo do teste de VOazmax
(teste de Cooper), em militares do sexo
masculino, que vem ao encontro do observado
por Lee e colaboradores (1998) citado por
Athens e colaboradores (1961), os quais
afirmam que exercicio extremado provoca uma
leucocitose decorrente deste, o incremento
destas células se da geralmente por
neutréfilos segmentados que ocorre devido ao
desvio das células dos sitio ativos marginais

para a circulacdo, processo chamado de
leucocitose de desvio.

Em um experimento realizado por
Silva e Nunes (2006) onde o delineamento do
estudo tem uma equiparacdo com o presente,
realizado com cinco &rbitros de futebol, foi
observada a contagem leucocitaria antes e
apos partida de futebol. Observou-se uma
leucocitose de 37,3% apds a partida, jA os
militares apresentaram um aumento de 37,1%
aumentos estes decorrentes em ambos
estudos, ocorridos principalmente por uma
neutrofilia, caracterizada pelos efeitos da
sobrecarga fisioldgica a qual os arbitros sao
submetidos durante a partida de futebol e os
militares apds um teste de VO:zma, mostrando
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ndo ser a intensidade apenas o motivo da
leucocitose, pés-exercicio fisico.

Natale e colaboradores (2003)
testando as influéncias que determinados tipos
de exercicio tém no sistema imunologico,
sendo o0s exercicios: 5 minutos de
cicloergdmetro (90-95% VO:2ma); exercicios
contra resisténcia e 2 horas de cicloergbmetro
(60-65% VO:2max). Foi observado que em todos
os tipos de exercicio ocorreu uma leucocitose,
sendo que no exercicio mais prolongado de
endurance os valores foram os mais altos
(13200 *= 1710), demonstrando desta maneira
que a leucocitose ndo depende apenas da
intensidade, mas tem um forte indicio quanto a
duracéo realizada do exercicio fisico.

Lopes (2006) verificando uma prova
de triathlon com distancias de uma prova
olimpica, em 12 atletas treinados no minimo
dois anos, através dos seus resultados
constatou uma elevacdo dos valores das
concentracdes de leucécitos tanto apdés a
natagdo, ciclismo e a corrida, apresentando
um aumento linear no numero de leucdcitos,
tendo seu pico de aumento culminando ao
término da corrida, apresentando uma
diminuicdo apds uma hora do término da
prova.

Ja Risoy e colaboradores (2003)
estudando atletas e sedentarios apds uma
corrida entre 60 a 90 minutos, ambos
apresentaram um aumento no nudmero de
leucécitos, mostrando assim que o exercicio é
0 principal causador desta leucocitose, néo
importando o estado atlético do individuo.

Rosa e Vaisber (2002) dizem de forma
geral que o exercicio de intensidade
moderada, praticado com regularidade,
melhora a capacidade de resposta do sistema
imune, enquanto o de alta intensidade
praticado sob condi¢des estressantes provoca
um estado transitério de imunodepressao.

O exercicio, quando praticado além de
determinado limite, como acontece no teste de
Cooper realizado neste estudo, pode ser
associado a aumento da incidéncia de
doencas infecciosas, notadamente das vias
aéreas superiores, sendo este um fator
associativo e de grande importancia ao
esporte profissional.

Ja4 Keast (1988) afirma que a alta
incidéncia de infecgcbes e inflamacdes
detectadas posteriormente a uma exigéncia
fisica maxima, como é o caso deste estudo, o

que pode agravar o quadro clinico de uma
infec¢éo ja instalada.

O estresse muscular, constatado neste
estudo, comprovado pelo grande aumento de
neutréfilos apés o teste de Cooper pode
juntamente com a lenta liberacdo de
prostaglandinas ser um fator determinante
para que ocorra o aumento a sensibilidade dos
receptores de dor, o que pode explicar a
dolorosa sensacdo relacionada a dor tardia
decorrente da realizacdo de exercicios de alta
intensidade e curta duracdo (Tricoli, 2001).

CONCLUSAO

Pelos resultados apresentados neste
estudo, podemos concluir que a realizagdo de
um teste de VO:2max (teste de Cooper) provoca
aumentos significativos no numero de
neutréfilos  (pseudoneutrofilia), ocasionando
uma leucocitose.

Demonstra-se, dessa maneira, o0
grande efeito da sobrecarga fisiolégica na
musculatura, provocado pelo exercicio fisico
extremado (grande intensidade e pequena
duracéo).

Isto gera uma imunodepressdo no
individuo, podendo ser associado a dor tardia
e a um aumento da incidéncia de doencas

infecciosas, como o das vias aéreas
superiores.
AGRADECIMENTOS

Ao Laboratério Missbes, sinceros

agradecimentos por ter financiado e permitido
gque o0s hemogramas fossem realizados,
disponibilizando todos os materiais para a
coleta e a andlise sanguinea. Agradecimentos
aos académicos do 9° semestre do Curso de
Farméacia que, de forma voluntaria,
disponibilizaram-se a fazer a coleta sanguinea
deste estudo.

REFERENCIAS

1-Benestad, H. B.; Laerum O. D. The
Neutrophilic Granulocyte. Current Topics in
Pathology. Vol. 79. 1989. p.7-36.

2-Cohen, B.J.; Wood, D.L. O Corpo Humano
na Salde e na Doenca. Sdo Paulo. Manole.
2002.

Revista Brasileira de Prescri¢é@o e Fisiologia do Exercicio, Séo Paulo. v.9. n.52. p.141-146. Mar./Abril. 2015. ISSN 1981-9900.



146

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

ISSN 1981-9900 versso eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br

/

www.rbpfex.com.br

3-Curi, R.; Newsholme, P.; Pithon-Curi, T.C.;
Pires-de-Melo, M.; Garcia, C.; Homem-de-
Bittencourt, Jr. P.l; Guimardes, A.R.P.
Metabolic Fate of Glutamine in Lymphocytes,
Macrophages and Neutrophils. Brazilian
Journal of Medical and Biological Research.
Vol. 32. 1999. p. 15-21.

4-Eichner, ER. Moléstias Infecto-Contagiosas
e Praticas de Esportes. Sport Science
Exchange. Num. 21. 1999.

5-Evans, W.J.; Cannon, J.G. The Metabolic
Effect of Exercise-Induced Muscle Damage.
Exercise and Sports Sciences Review. 1991.
p.99-125.

6-Guyton, A.C.; Hal, J.E. Tratado de Fisiologia
Médica. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan,
1996.

7-Jackson, A.S.; Pollock, M.L. Pratical
Assesment of Body Composition. Physician
Sport Méd. Vol. 13. 1985. p.76-90.

8-Keast, D.; Cameron, K.; Morton, A.R.
Exercise and The Immune Response. Sports
Méd. Vol. 5. 1988. p. 248-267.

9-Lagranha, C.J; Lima Senna, S.M; Curi, R.;
Pithon-Curi, T.C. Funcdo e Apoptose do
Neutrofilo: Modulagdo pela Maturagcdo Sexual,
Exercicio e Suplementagdo com Glutamina.
Revista Brasileira de Ciéncia e Movimento.
Vol. 13. Nim. 1. 2005. p. 95-180.

10-Leandro, C.; Nascimento, E.; Manhdes-de-
Castro, R.; Duarte, J.A.; De-Castro, C.M.M.B.
Exercicio Fisico e Sistema Imunolégico:
Mecanismos e Integracdes. Revista
Portuguesa de Ciéncias do Desporto. Vol. 2.
Num. 5. 2002. p. 80-90.

11-Lee, GR.; Bithel,| T.C.; Foerster, J.; Athens,
J.; Lukens, J. Hematologia Clinica. Sdo Paulo.
Manole. 1961.

12-Lopes, R.F. Comportamento de alguns
marcadores fisiol6gicos e bioquimicos de uma
prova de triathlon olimpico. Dissertacdo de
Mestrado. Universidade Federal do Parana.
Curitiba. 2006.

13-Natale, V.M.; Brenner, |.K.; Moldoveanu,
A.l;; Vasiliou, P.; Shek, P.; Shephard, R.J.

Effects of three different types of exercise on
blood leukocyte count during and following
exercise. Sdo Paulo Medical Journal/ Revista
Paulista de Medicina. Sao Paulo. Vol. 121.
NGm. 1. 2003. p. 9-14.

14-Risoy, B.A.; Raastad, T.; Hallen, J;
Lappegard, K.T.; Baeverjord, K.; Kravdal, A,
Siebk,e E.M.; Benestad, H.B.; Delayed
leukocytosis after hard strength and endurance
exercise: Aspects of regulatory mechanisms.
BioMedCentral Physiology. Vol. 3. 2003.

15-Rosa, L.F.P.B.C; Vaisberg, M.W.
Influéncias do Exercicio na Resposta Imune.
Revista Brasileira de Medicina do Esporte.
Niteroi. Vol. 8. Num. 4. 2002.

16-Santos, J.A.R.; Candeias, J.; Magalhaes,
M.C. Imunologia em ultramaratona em Kayak.
Revista Portuguesa de Ciéncias do Desporto.
Vol. 6. Nim. 2. 2006. p. 143-153.

17-Silva, A.; Nunes, E.A. Contagem
Leucocitaria em Arbitros Profissionais Antes e
Apos Partidas Oficiais de Futebol. Fithess &
Performance Journal. Vol. 5. Num. 2. 2006. p.
65-69.

18-Thomas, J.R.; Nelson, J.K. Métodos de
Pesquisa em Atividade Fisica. Porto Alegre.
Artmed Editora. 2002.

19-Tricoli, V. Mecanismos Envolvidos na
Etiologia da Dor Muscular Tardia. Revista
Brasileira de Ciéncia e Movimento. Vol. 9.
Num. 2. 2001. p. 39-44.

Endereco para correspondéncia:
Caroline Huber Bauer.

Rua Duque de Caxias, 296.
Santo Angelo - RS, Brasil.

Recebido para publicagdo 17/06/2014
Aceito em 01/10/2014

Revista Brasileira de Prescri¢é@o e Fisiologia do Exercicio, Séo Paulo. v.9. n.52. p.141-146. Mar./Abril. 2015. ISSN 1981-9900.



