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RESUMO 

 

Introdução: A atuação do sistema imunológico pode ser dividida em duas etapas distintas: 

imunidade inata e imunidade adaptativa. As respostas imunológicas podem sofrer modulações 

decorrentes da realização do exercício físico. A literatura científica aponta que o exercício 

físico, se realizado de forma prolongada e exaustiva, sem a devida recuperação, pode impactar 

negativamente na imunocompetência, aumentando a susceptibilidade de ocorrência de doenças 

respiratórias superiores, limitação do treinamento e afastamento das competições. Resultados 

recentes sugerem que a suplementação nutricional pode ser uma abordagem frente a esse 

quadro. 

Objetivo: O presente estudo de revisão visa abordar o efeito do exercício físico (agudo e 

crônico) sobre a imunocompetência, bem como as possíveis interações entre o exercício físico 

e a imunonutrição. 

Metodologia: Busca de artigos publicados na base de dados PubMed. Foram considerados para 

inclusão os estudos de ensaio clínico, revisão de literatura, revisão sistemática e demais 

literatura suporte de conhecimento dos autores. 

Resultados: Serão publicados em revista da área. 

Conclusão: Será publicada em revista da área. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: The immune system response can be divided into two distinct stages: innate 

immunity and adaptive immunity. Immune responses may undergo modulations motivated by 

physical exercise. The scientific literature points out that physical exercise, if carried out in a 

prolonged and exhaustive manner, without proper recovery, can negatively corroborate the 

immunocompetence of practitioners, increasing the susceptibility to infections and diseases, 

limiting training and withdrawal from competitions. Recent data suggest that supplementation 

may be an approach to this situation. 

Objective: The present review study aims to address the immunocompetence of the immune 

response to physical exercise (acute and chronic), as well as the possible interactions between 

physical exercise and immunomodulatory supplementation. 

Methodology: Search for articles published in the PubMed database. Clinical trial studies, 

literature reviews, systematic reviews, and other literature supporting the authors' knowledge 

were considered for inclusion 

Results: They will be published in a magazine in the area. 

Conclusion: It will be published in an area magazine. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 
A atuação do sistema imunológico pode ser dividida em duas etapas distintas: 

imunidade inata e imunidade adaptativa. A função inata age rápido, porém de maneira 

generalizada e não específica (CHILDS, CALDER e MILES, 2019). Como mecanismo 

primário de defesa, a resposta inata combate patógenos com a participação de neutrófilos, 

macrófagos, eosinófilos, basófilos, células NK e moléculas microbicidas. Além da ação destas 

células, barreiras físicas (por exemplo, pele) e químicas (por exemplo, pH ácido no estômago e 

trato genital) também fazem parte do mecanismo de proteção (TERRA et al, 2012) 

A imunidade adaptativa age de maneira específica, atuando por meio de linfócitos T e 

B, e substâncias produzidas por eles, como citocinas e anticorpos. Esse tipo de imunidade pode 

ser dividida em respostas induzidas por anticorpos ou por células, as quais são, respectivamente, 

chamadas de resposta imune humoral e resposta imune celular (TERRA et al, 2012) 

A regulação e mediação das respostas inflamatórias e imune se dão por intermédio da 

ação de citocinas pró-inflamatórias (como IL-1, IL-2, IL-12, IL18, IFN-γ e TNF-α) ou anti- 

inflamatórias (como IL-10 e TGF – β). 

As células T possuem um vasto número de subtipos, que serão caracterizados conforme 

as citocinas que produzem. Estas células podem ser diferenciadas em T CD4+ e T CD8+. A 

primeira, que também pode ser chamada de célula T helper, auxilia a resposta de outras células 

do sistema imune, enquanto as T CD8+ ou células T citotóxicas, apresentam ação mais direta, 

matando células infectadas. Assim como as células T, as células B, desenvolvem respostas 

específicas a patógenos. Porém essa classe de linfócito apresenta um mecanismo de ação 

diferente, uma vez que pode se diferenciar em plasmócitos, que serão responsáveis pela síntese 

de imunoglobulinas. Ao todo, existem cinco classes de imunoglobulinas (IgM, IgA, IgG, IgD, 

IgE), sendo que cada classe apresenta atuações imunes específicas e diferentes entre si 

(CHILDS, CALDER e MILES, 2019). 

O sistema imunológico pode ser modulado pela prática de exercícios, ou seja, as 

imunidades inata e adaptativa podem ser influenciadas de acordo com a intensidade do 

exercício físico (WALSH et. Al, 2011). O exercício físico, quando realizado regularmente e 

em intensidade moderada, tem capacidade de diminuir a incidência de infecções (GLESSON 

et al. 2011 e BERMON et al. 2017). De um modo geral, o potencial anti-inflamatório da prática 
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de exercícios físicos se dá a partir de diferentes mecanismos: redução da gordura visceral e, 

consequentemente, da liberação de adipocinas (leptina, resistina, TNF-α e IL-6), liberação de 

miocinas (como IL-6) que atuam na inibição de respostas pró-inflamatórias (por exemplo, 

inibição da expressão de TNF-α) (GLEESON, MCFARLIN e FLYNN, 2006; GLEESON et 

al. 2011; SILVA, PIORI E NATALI, 2011). 

LANCASTER e FEBBRACIO (2016) e GLESSON (2007) sugerem que a modulação 

da imunocompetência pelo exercício físico prolongado e exaustivo se assemelham, em parte, 

às alterações clínicas observadas em traumas, queimaduras, cirurgias e sepse. A 

imunodepressão causada pelo exercício físico prolongado e intenso se manifesta a partir da 

integração de diferentes mecanismos que incluem o aumento da liberação de catecolaminas e 

de cortisol, entrada de leucócitos imaturos da medula óssea para a corrente sanguínea, redução 

na concentração plasmática de glutamina, aumento da exposição à patógenos, aumento da 

permeabilidade intestinal — e, possivelmente, maior translocação de endotoxinas —, maior 

produção de espécies reativas de oxigênio (ERO), bem como fatores psicológicos (por 

exemplo, estresse pré- e pós-competição), físicos (excesso de treinamento; recuperação 

inadequada ou insuficiente), ambientais (frio e/ou calor intenso) e nutricionais (deficiências de 

macronutrientes e micronutrientes, dietas hipocalóricas visando perda de peso intencional) 

(GLEESON, 2007; GLEESON 2016). 

Neste aspecto, atletas amadores e também de elite — embora com menor frequência — 

são suscetíveis a um quadro de imunodepressão o que, além de promover uma maior incidência 

de doenças respiratórias superiores, pode ocasionar quadros de limitação ou rompimento do 

treinamento ou afastamento das competições. LANCASTER e FEBBRACIO (2016) afirmam 

que a suplementação é uma das possibilidades de abordagem frente a este quadro, 

corroborando a argumentação apresentada por NIEMAN e MITMESSER (2017), que citam 

alguns possíveis mecanismos de ação da suplementação de (i) carboidratos durante o exercício 

físico, visando a diminuição da liberação de hormônios do estresse (por exemplo, cortisol) e 

redução da inflamação pós-exercício; (ii) de proteína ou aminoácidos de cadeia ramificada, os 

quais atuam como precursores de glutamina; (iii) suplementação de glutamina (importante 

substrato para as células imunes) em contramedida à sua diminuição em exercícios 

prolongados; (iv) vitamina C como antioxidante em resposta à ação das espécies reativas de 

oxigênio; (v) probióticos visando a colonização do intestino por bactérias não patogênicas e 

possível redução nas taxas de infecção; e (vi) suplementação de ácidos graxos poli-insaturados 
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ômega 3 ou óleo de peixe, visando efeitos imunorregulatórios e anti-inflamatórios pós- 

exercício. Uma síntese desses efeitos é apresentada a seguir na figura 1: 

Figura 1. Efeitos fisiológicos do exercício prolongado/ extenuante no sistema 

imune e potenciais efeitos da suplementação nutricional 
 

 
 

O presente estudo de revisão visa abordar a imunocompetência frente ao exercício físico 

(agudo e crônico), bem como as possíveis interações entre o exercício físico e suplementação 

imunomoduladora (carboidratos,beta-glucanas, glutamina, óleo de peixe/ômega-3, vitamina C 

e quercetina). 

 

2 METODOLOGIA 

 

 
Foi realizada uma busca de artigos na literatura científica acerca das relações entre o 

exercício físico, imunocompetência e nutrição, A bases de dados utilizada para pesquisa foi a 

Pubmed, e os termos de busca: “omega-3 supplementation AND exercise immune function”; 

“glutamine supplementation AND exercise immune function”; “vitamin C supplementation 

AND exercise immune function”;“carbohydrate supplementation AND exercise immune 

function” e “quercetin supplementation AND exercise immune function”. Cada termo foi 

buscado separadamente. 
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A busca foi realizada no mês de março de 2020 e os resultados foram ordenados pelo 

filtro de busca do Pubmed a partir das publicações mais recentes. 

Os estudos que apresentaram associação ou interação entre diferentes tipos de 

suplementação em um mesmo estudo, uso de compostos isolados ou produtos derivados, 

presença de doenças na amostra/ população estudada, estudos in vitro ou com animais foram 

excluídos no processo de seleção. Foram considerados para inclusão os estudos de ensaio 

clínico, revisão de literatura, revisão sistemática e demais literatura suporte de conhecimento 

dos autores. 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

Serão publicados em revista da área. 

 

4 CONCLUSÃO 

 

Será publicada em revista da área 

 

 

5 IMPLICAÇÕES PARA A PRÁTICA PROFISSIONAL 

 

 
A alimentação adequada e saudável se configura como a melhor estratégia para garantir 

uma resposta imune eficiente frente aos desafios da prática de exercícios extenuantes, enquanto 

a suplementação nutricional, quando baseada em evidências, mostra-se como uma potencial 

estratégia de atuação do nutricionista no contexto da imunologia do exercício. 
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