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Associacao Brasileira Interdisciplinar da AIDS vem, por meio desta car-

tilha, trazer informacdes sobre Exercicio Fisico, HIV e Saude. O presen-
te material informativo foi desenvolvido por profissionais da area de Edu-
cacao Fisica que se dedicam ao estudo cientifico do tema em questao, e
procura de maneira acessivel transmitir conhecimentos sobre a pratica de
exercicios fisicos, vida com HIV/AIDS e satide em geral as pessoas vivendo
com HIV/AIDS. Tem como base a pesquisa multidisciplinar e a revisao da
literatura cientifica, que engloba as areas de Educacao Fisica, Medicina e
Nutricao.

Desde 2005, a ABIA desenvolve na sua sede atividades de préaticas de exer-
cicio fisico destinados as pessoas vivendo com HIV/AIDS como forma de
estimular o autocuidado e a prevencao aos efeitos colaterais do tratamen-
to com antirretrovirais, entre eles as alteracoes corporais decorrentes da
lipodistrofia e da dislipidemia. Queremos demonstrar que as dimensoes
do cuidado em HIV vao além do uso dos antirretrovirais, e também dizem
respeito a nutricao, ao bem estar psiquico e social, aos cuidados com o
corpo e aparéncia fisica. Desde 2009, com a parceria com o projeto Vida
Positivo, do Laboratério de Atividade Fisica e Promocao da Salde, da UERJ,
e apoio da Fundacao Schorer, da Holanda, decidimos em conjunto colocar
a experiéncia e os conhecimentos num veiculo que fosse mais acessivel a
um maior numero de pessoas, dai a decisao de elaborar esta cartilha, que
estara disponivel nas versdes eletrénica e impressa. Apesar de que a popu-
lacao prioritaria do projeto onde se insere esta iniciativa seja a populacao
de homens homossexuais soropositivos, acreditamos que as informacoes
possam atingir outras populacoes interessadas.

Neste sentido, a ideia central desta cartilha €, objetivamente, transmitir
um breve conhecimento sobre o assunto, e buscar despertar o interesse e
a atencao de profissionais da drea de saude e esportiva para o aprofunda-
mento desse tema, o que pode contribuir efetivamente para uma melhor
qualidade de vida e reforcar uma abordagem interdisciplinar e intersetorial
no cuidado com as pessoas vivendo com HIV/AIDS.



Aproveitamos para reiterar nossos agradecimentos aos profissionais envol-
vidos na elaboracao deste material, aos participantes das Oficinas de Corpo
Arte e Acao e a Fundacao Schorer pelo apoio recebido.

Veriano Terto Jr.

Cristina Pimenta
Coordenacao-Geral
Associacao Brasileira Interdisciplinar de AIDS
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adesao a pratica de atividades fisicas, aliada a outros habitos de vida sau-

daveis, pode auxiliar na manutencao ou até na melhora da salde, podendo
proporcionar, consequentemente, o bem-estar do individuo e a melhora de sua
qualidade de vida. Porém, para adotar este estilo de vida, muitos fatores circuns-
tanciais contribuirdo de forma determinante ou nao para que isso seja possivel
(fatores socioambientais, politicos, culturais, entre outros).

A ideia desta cartilha vai além de transmitir apenas conhecimento, procurando
buscar a reflexao dos leitores, dando-lhes opcdes de escolha sobre o que fazer
com tais informacdes no que diz respeito ao Exercicio fisico, HIV/AIDS e Salde.
Ha poucas décadas, a infeccao pelo virus era considerada, por a toda sociedade,
como um sindnimo de proximidade com doenca, invalidez e morte. Com o surgi-
mento da terapia medicamentosa, que possibilita aumentar a expectativa de vida
em anos do soropositivo, surgiu também a necessidade de mais estudos, com
uma interacao multidisciplinar e a intervencao das areas de Medicina, Psicologia,
Nutricdo e Educacao Fisica para oferecer ao portador do virus mecanismos de
melhorar também, proporcionalmente, sua qualidade de vida.

Dentro desse contexto, buscamos esclarecer algumas duvidas das populacoes
soropositiva e soronegativa, surgidas no cotidiano, bem como responder e levan-
tar questoes sobre o tema, com o embasamento de estudos cientificos nessas
areas e com a finalidade de informar, explicar e incentivar. Para a producao desta
cartilha, foi necessario compactar as muitas informacdes de um vasto acervo
cientifico e refinar a linguagem técnica ao maximo, a fim de que todos os leitores
possam compreender claramente a mensagem presente no material e ter um
maior aproveitamento.

Assim, procuramos dinamizar o conteldo, de forma que ele se tornasse com-
preensivo, fundamentado e amplo o suficiente. Esta cartilha traz quadros expli-
cativos; secao de perguntas e respostas, esclarecendo algumas duvidas mais
frequentes; exemplos de atividades que possam ser realizadas pelo(a) leitor(al;
entre muitos outros pontos a serem discutidos e explanados.



Acreditando na premissa de que o conhecimento e a informacao sao uma das
bases existentes para o crescimento e a evolucao, esta cartilha tem como ob-
jetivo desmistificar alguns paradigmas sobre o tema em questdo. Além disso,
busca verificar possiveis beneficios da adesao a pratica de atividade fisica regular
aliada a outros habitos de vida, que consistem em uma intervencao segura para
0s soropositivos, aumentando sua capacidade funcional e a qualidade de vida e
representando, por fim, um importante coadjuvante na terapéutica do HIV/AIDS.
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Perguntas
& Respostas




Baseada em algumas perguntas feitas por espectadores presentes na “Terca
com as Estrelas” (com as professoras de Educacao Fisica do Projeto Vida+, da
UERJ, Juliana Borges e Lorena Paes), realizada na ABIA em 2009, esta secao é
destinada a esclarecer algumas duvidas sobre salde, exercicio fisico e HIV/AIDS,
e dar algumas recomendacodes importantes, de como eles interagem e de que
forma podem trazer beneficios.

A diferenca estd mais relacionada ao uso dos termos. A atividade fisica pode
ser qualquer conjunto de movimentos que realizamos em nosso cotidiano, que
aumentam o nosso dispéndio de energia em um nivel

maior do que quando estamos em repouso. Limpar

a casa, subir as escadas de nosso prédio, cuidar de

um jardim, caminhar de casa até o trabalho e ter re-

lacoes sexuals podem ser considerados exemplos de

atividade fisica, entre inUmeros outros. Ja o exercicio

fisico nao deixa de ser caracterizado uma atividade
fisica, porém possui um carater intencional e sistema-
tizado, em que a pessoa se dispoe a realizar uma atividade de forma planejada e
regular. Por exemplo, quando caminhamos ou pedalamos na orla da praia duas
a trés vezes na semana, estamos realizando uma atividade planejada, reqular e
intencional, isto é, estamos nos exercitando fisicamente. E importante esclarecer
que o exercicio fisico € distinto por uma progressao na duracao, na intensidade,
na carga, na frequéncia com que é realizado. Ambos sao indicados, desde que
ndo haja restricdes médicas. E importante que o soropositivo tanto seja ativo fi-
sicamente, dispondo-se a realizar com frequéncia atividades fisicas, quanto se
insira em um programa de exercicios regular. Com um programa de exercicios
regular é possivel amenizar alguns efeitos causados pelos medicamentos, pelo
proprio virus. O risco de morbidade por alteracoes metabodlicas pode ser reduzido
com a pratica, melhorando a qualidade de vida de qualquer pessoa, seja ela por-
tadora do virus ou nao. No caso da infeccao pelo HIV, quando o quadro evolui para
a AIDS, em que esta comeca a assumir contornos de doenca cronica, estratégias
que aumentam o potencial do bem-estar dos infectados devem ser estimuladas.
A partir disso, defende-se a possibilidade de se prescreverem exercicios para
essa populacao [Farinatti et al., 2008). Entretanto, é importante ressaltar que o
exercicio é apenas uma das alternativas recomendadas para reduzir o sedenta-
rismo e alguns possiveis distlUrbios provocados por ele. A manutencao da satde
e da qualidade de vida depende de uma série de aspectos que muitas vezes nao
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estdo relacionados diretamente ao individuo, como o uso de medicamentos, a
predisposicao para desenvolver ou ndao determinadas doencas, sua profissao, sua
carga horéria de trabalho, condicdo socioeconémica (salario, ambiente, habita-
caol, cultural, entre outros.

Sim. O exercicio fisico, atualmente, é considerado e indicado na maioria das vezes
como uma terapia auxiliar no tratamento do HIV/AIDS; isto é, o exercicio feito
regularmente, de forma adequada, auxilia no tratamento médico, na melhora
da condicao fisica e psicoldgica do soropositivo, assim como as demais tera-
pias e acompanhamentos profissionais existentes: nutricional, psicoldgico etc.
Pesquisas e dados cientificos vém comprovando que a pratica de uma atividade
ou exercicio fisico habitual é benéfica para o portador em diversas situacoes.
Sendo a preocupacao com a estética ou aparéncia fisica algo notério e presente
em nossa sociedade, para o individuo portador do HIV hd uma preo-
cupacao a mais com o aparecimento de algumas modificacoes no
corpo causadas tanto pela manifestacao do virus quanto pela terapia
com antirretrovirais. Dentre as possiveis alteracoes fisicas estao:
aumento de gordura localizada na regiao central do corpo (lipodis-
trofia); perda de tecido adiposo em bracos, pernas e face (lipoa-
trofia periférica); diminuicdo da massa muscular nessas regides;
perda de massa corporal total, entre outras. O exercicio fisico pode |
amenizar alguns efeitos, como a perda de peso corporal involun-  * ~
taria com o aumento de massa muscular quando se realizam com

frequéncia exercicios resistidos ou com pesos. Pode auxiliar na reducao da li-
podistrofia, utilizando gordura corporal como fonte de energia nos exercicios ae-
robios. Uma alimentacdo adequada e um programa de exercicios fisicos, ambos
prescritos por profissionais, podem contribuir para atingir esses objetivos. Cuidar
de si proprio é algo que contribui para promover a salde e o bem-estar, podendo
modificar e melhorar a forma da sua visao em relacao a si mesmo.
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E provavel que essas e muitas outras ddvidas surjam de maneira
enfatica na maior parte dos soropositivos quando tém o interesse
de procurar algum lugar para se exercitar. Essas duvidas, inclusi-
ve, por falta de um esclarecimento maior da populacao em geral,
se tornam muitas vezes motivos para eles nao iniciarem um pro-
grama regular de atividades fisicas, resultado de alguns mitos e

tabus que contribuem para o afastamento do individuo e podem tornar
inoportuno o engajamento de forma adequada. Isso pode ocorrer nao apenas
pela falta de esclarecimento, mas também pelo receio de ser estigmatizado ou
pela falta de conhecimento de grande parte dos profissionais da area sobre a in-
teracdo do exercicio com o HIV, sendo uma realidade atual. Os autores Palermo
e Feij6 (2004) comentam em um de seus artigos que, com a necessidade de um
crescente nimero de portadores convivendo com o virus procurarem aderir a
pratica de exercicios em academias de ginastica, por questoes sociodiscrimina-
tivas, eles acabam n3o se identificando como portador(a), como fazem os cardio-
patas ou portadores de diabetes mellitus, por exemplo. Por sua vez, profissionais
da drea tém evitado arguir os clientes por questoes ético-legais, dificultando uma
abordagem mais abrangente e sequra. Em virtude de o exercicio fisico ser re-
comendado pelos seus beneficios para portadores do HIV, nao ha motivos para
estigmas ou tratamento diferenciado pessoalmente. Alguns cuidados comuns
dentro da normalidade podem ser tomados com a prescricao e com a execucao
do treinamento. Por exemplo: evitar a prescricao de atividades intensas, por pe-
riodos prolongados, que possam vir a afetar a resposta imune do individuo; ou
prezar pela seguranca no local da atividade, prevenindo a ocorréncia de aciden-
tes com sangramentos, evitando riscos de contaminacao. Essas e outras reco-
mendacoes e procedimentos podem ser tomados com o portador do HIV, assim
como sao adotados recomendacoes e cuidados para hipertensos, cardiopatas,
gestantes, criancas, idosos, pessoas com diabetes, entre outros, que fazem
parte de um grupo especifico no que diz respeito ao exercicio e treinamento.
0 mais adequado seria informar ao profissional (professor, treinador] sobre sua
real condicao e os medicamentos que utiliza, sendo essas informacodes de grande
importancia e influéncia no tipo de atividade prescrita. Dependera da capacida-
de; do nivel de conhecimento; da relacao entre o profissional e a pessoa; das
condicoes de confidencialidade; do bom-senso e da seriedade do profissional
e/ou instituicao o que fazer com essas informacdes transmitidas pelo aluno e
de que maneira as utilizara.
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Sabemos que desde o primeiro momento que uma pessoa recebe o diagndstico
positivo para a infeccao do virus ela depara com um impacto psicoldgico: pen-
samentos e sentimentos de medo, revolta, agressividade, tristeza, culpa; sensa-
coes de desprazer; diminuicao da autoestima ao ver efeitos como a diminuicao
da capacidade funcional e mudancas na aparéncia fisica, entre outras situacoes
que podem causar alteracdes no humor e até depressao. E compreensivel que o
estigma do preconceito social e a proximidade com a doenca e morte influenciem
diretamente a condicao psicoldgica dessa pessoa, pois ela se sentird mais vul-
neravel e abalada emocionalmente. Essa mudanca psicolégica causa um quadro
de estresse e ansiedade, levando o sistema nervoso e enddcrino (responsavel
pelas respostas hormonais) a responder a esse desequilibrio do organismo.
Por exemplo: hd uma maior ativacdo do sistema nervoso e de hormdnios como
a adrenalina, que prepara nosso corpo para situacoes de tensdo e estresse. O
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autor MacKinnon (1994, apud Palermo e Feijé, 2004), em um de seus estudos,
menciona e estabelece uma ligacao entre o quadro psicoldgico e a resposta imu-
ne: a ativacao do sistema nervoso causa efeitos sobre a funcdao imunoldgica,
“abrindo portas” para o acometimento por doencas e infeccoes. Esse quadro de
tensoes constantes e estresse pode influenciar a resposta imunoldgica da pes-
soa, principalmente no que diz respeito a doencas oportunistas. O exercicio tem
a capacidade de melhorar a autoestima, tanto pela melhora da imagem corporal,
que podera ser notada pelo praticante, subjetivamente, com o decorrer do tem-
po, quanto pela maior ativacao de hormdnios e substancias de caracteristicas
relaxantes, produzindo sensacoes de prazer e bem-estar e reduzindo os niveis
de estresse e ansiedade, modulando a forma de o organismo responder a esse
quadro de ansiedade e estresse. Com o exercicio, o praticante tende a aumentar
a confianca em si e a seguranca de realizar tarefas ou movimentos cotidianos. E
possivel observar melhora na aptidao fisica (relacionada a boa salde), aumentan-
do a forca e a mobilidade. Dessa forma, ele pode se tornar mais bem disposto e
com maior vigor em seu dia a dia, reduzindo possivelmente efeitos como cansa-
co, desanimo, fraqueza e falta de apetite. Além disso, o convivio social pode se
ampliar quando se buscam atividades ao ar livre, em academias ou clubes. Isso
ajuda a evitar o “isolamento” social e pode servir de estimulo para aderir a pratica
de exercicios fisicos.

Os efeitos do exercicio sobre o sistema imune em soropositivos ainda sao alvo
de pesquisas que buscam um posicionamento mais concreto. Alguns estudos,
como o citado na obra McArdle, Katch e Katch (2003), feito por Keast et al. (1988],
comprovaram que uma sessao de exercicio com intensidade moderada refor-
ca as funcoes imunes naturais e outras defesas por até varias horas apés. Os
efeitos mais proeminentes incluem um aumento na atividade dos linfécitos NK,
que proporcionam a primeira linha de defesa do organismo contra di-
versos patégenos. Em outros estudos, feitos com pacientes soro-

positivos que praticavam exercicios fisicos regularmente, alguns

autores, como Borges (2005), LaPerriere et al. (1994), Perna et

al. (1999), Terry et al. (1999) constataram um aumento ou pelo

menos tendéncia a aumento de CD4 em exercicios aerdbios rea-
lizados com intensidade e duracao moderado-média. Ainda assim,
Lazzarotto et al. (2010) concluiram que o aumento de CD4 e a diminuic&o da carga
viral nao foram evidenciados na maior parte dos estudos em sua revisao de lite-
ratura sobre o assunto. O efeito contrario pode ocorrer quando se trata de exerci-
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cios aerobios ou atividades intensas por periodo prolongado. Valores de linfécitos
achados por MacArthur et al. (1993) indicam que um periodo prolongado de exer-
cicio ou outras formas de atividades intensas, de estresse extremo, produzem
efeito oposto, enfraquecendo os mecanismos imunes normais que combatem
infeccoes. Dessa forma, a pratica desse tipo de exercicio, principalmente por pe-
riodos prolongados, nao é recomendada, por tornar os soropositivos vulneraveis
a infeccoes oportunistas, gripes e resfriados. Um treinamento com exercicios
regulares e de forma moderada, mesmo que haja progressao na intensidade e
na duracao, é recomendavel e parece exercer um efeito desejavel sobre as fun-
coes imunes naturais, além de aos poucos possibilitar a evolucao do exercicio,
aumentando sua capacidade para realiza-lo, a resisténcia e a carga utilizada. A
recomendacao nesses estudos é de que a duracdo da sessao de treinamento nao
ultrapasse 90 minutos e possa trabalhar diferentes componentes, como a forca, a
resisténcia aerdbia e a flexibilidade. Autores como Calabrese e LaPerriere (1993)
nao consideram risco qualquer intensidade do exercicio, mesmo que alta, ou ati-
vidades competitivas a portadores assintomaticos; porém, esforcos exaustivos e
prolongados nao sao recomendados, ja que as respostas imunes sao influencia-
das, por exemplo, pelo nivel de adrenalina. Vale ressaltar que de forma alguma
o0 exercicio podera substituir a terapia com medicamentos no caso da infeccao
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pelo HIV. Nao se deve abdicar do uso de medicamentos a fim de utilizar a pratica
de exercicios como recurso para preservar e até melhorar a funcao imune.

Quando falamos em manter-se ativo fisicamente, praticar algum esporte ou pro-
grama de exercicios fisicos, estamos nos referindo a um dos diversos aspectos
existentes que fazem parte de estratégias que englobam a promocao da saude,
constituindo um conjunto de ideias. Essas estratégias sdo avaliadas e recomen-
dadas por érgaos e entidades nacionais e internacionais de saude publica, como
o Ministério da Saude ou a Organizacao Mundial da Saude, que, em 2002, utilizou
o dia 6 de abril para alertar e conscientizar a populacdo com o tema “Atividade Fi-
sica e Saude”. Sem duvida, uma série de fatores (sociais, econémicos, culturais]
influenciara para que a pessoa possa aderir ou nao a
um programa de exercicios fisicos ou esportivos: seu
cotidiano, suas condicoes de saude, o local onde ela
mora, a existéncia de centros esportivos, academias,
praia, ciclovia em locais de facil acesso,o tipo de em-
prego e carga horaria, se ela gosta ou nao de pra-
ticar exercicios, seu comportamento, entre outros.
Independente de todos esses fatores, é concreto o
beneficio que traz a saude a atividade fisica aliada a
habitos saudaveis de vida. Pessoas sedentarias tém
maior chance, quando predispostas, a aumentar ex-
cessivamente a quantidade de gordura corporal e

0s niveis de colesterol, podendo desenvolver, com o
decorrer do tempo, doencas crénicas (diabetes, obe-
sidade, hipertensao), além de outras complicacaes,
principalmente quando se tém como aliados habitos
maléficos (tabagismo, alcoolismo ou alimentacao ina-
dequada). Poucas horas de sono, tabagismo, rotina
agitada e alimentacao desregulada sao fatores que
podem afetar negativamente a saude de qualquer
pessoa. Tudo isso causa estresse no organismo, de
forma geral, facilitando o desenvolvimento de doencas
e disturbios (viroses, pneumonia, bronquite, enfisema,
hipertensdo arterial, diabetes, niveis elevados de colesterol...). Por exemplo, &lco-
ol e gorduras ingeridos com frequéncia e em excesso podem ter efeitos negativos
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para o portador do HIV que utiliza a terapia antirretroviral, propiciando, ainda,
mais alteracdes no perfil lipidico, na funcao circulatéria e hepética, que ja podem
ocorrer como efeitos colaterais dos medicamentos. Para o individuo com HIV/
AIDS, a escolha do estilo de vida pode ser um fator de grande influéncia e mui-
tas vezes determinante no sucesso do tratamento (TARV), podendo proporcionar
bem-estar e melhora do quadro, ou aumentar os efeitos colaterais dos medica-
mentos. Algumas entidades, como o American College of Sports Medicine (2006),
citam algumas recomendacoes para a populacao em geral, como realizar 30 a 60
minutos didrios ou divididos semanalmente, no minimo, de atividades ou exerci-
cios fisicos moderados para obtencao de alguns beneficios. Na verdade, precisa
haver um conjunto de habitos somado a condicdes propicias de vida e outros
aspectos, que resultam em fatores influentes para que a pessoa possa aderir e
obter esses possiveis beneficios com a pratica do exercicio fisico. No contexto
do HIV/AIDS, esse somatério de fatores pode contribuir positivamente para o
tratamento, auxiliando, por exemplo, na possivel reducao de efeitos colaterais
dos medicamentos e do virus, aumentando também a eficacia do tratamento.

A lipodistrofia é definida como uma sindrome de redistribuicao, muito comum
em pacientes que utilizam tratamento com antirretrovirais, em que ocorre uma
alteracao na distribuicao de gordura no corpo, que tem tendéncia a se acumu-
lar nas regides visceral, peitoral e dorsocervical (central), caracterizando risco
para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares e outros disturbios. E no-
tavel, também, a diminuicao de tecido adiposo subcutaneo nas regides da face,
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gluteos, pernas e bracos (lipoatrofia). Os inibidores de protease, uma classe de
medicamentos utilizados na TARV, entre outros farmacos, causam alteracoes no
metabolismo lipidico. Associadas a lipodistrofia, outras alteracdoes metabdlicas
podem aumentar a resisténcia a insulina [risco para diabetes), a quantidade de
colesterol, triglicerideos e acidos graxos (gordura) depositados ou acumulados
nas paredes das artérias e vasos. Sao fatores que representam risco a salude de
maneira geral. Além disso, ha mudancas na aparéncia dos portadores (aspecto
estético), causadas pela lipodistrofia, o que costuma incomoda-los. Ainda as-
sim, os efeitos de maiores dimensoes sao os que dizem respeito ao risco de
desenvolvimento de disturbios metabdlicos e doencas cronicas. A ideia de que o
exercicio pode amenizar esses efeitos é comprovada por estudos citados na obra
de McArdle, Katch e Katch (2003), partindo do principio de que gorduras intra e
extracelulares (lipoproteinas, triglicerideos) suprem de 30 a 80% da energia para
a atividade fisica, dependendo do estado nutricional, de aptidao, intensidade e
duracdo do exercicio. Borges (2005) verifica, em portadores do HIV submetidos
aum programa de 12 semanas de treinamento regular com exercicios aerdbios,
uma reducao significativa no percentual de gordura central e nos valores para
medidas de circunferéncias da regiao da cintura. O aumento do fluxo sanguineo
nos musculos ativos em um exercicio (por exemplo, na caminhada ou corrida)
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acelera o metabolismo de degradacao de gorduras circulantes para serem utili-
zadas como meio de esses musculos obterem energia. Quanto maior a duracao
do exercicio, dentro de um limite de exaustividade (intensidade), maiores serao a
utilizacao e a liberacao, que chegam a ser trés vezes maiores no exercicio do que
em repouso. Um treinamento regular e progressivo com exercicios aerdbios e
contra-resisténcia de intensidade moderada, divididos em treinos de trés a qua-
tro vezes semanais com sessoes de 30 a 45 minutos, pode aprimorar a médio
e longo prazos essa capacidade do corpo de utilizar gordura como fonte para
obter energia e aumentar a massa muscular.
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Mitos e Verdades
sobre Exercicio




aseada em perguntas feitas por alunos da oficina "Corpo, Arte e Acdo” da

ABIA, esta secao é dedicada a esclarecer alguns mitos e verdades que as pes-
soas que procuram praticar atividades fisicas podem ter. Quem sabe sua duvida
pode estar aqui...!

MITO: O portador do virus HIV deve evitar fazer esforco e exercicios fisicos.

Nao existem restricoes para que o portador do virus em qualquer esta-
gio possa realizar exercicios ou atividades fisicas. Exceto se houver alguma
restricao ou recomendacao médica em determinados casos, podendo estes
ocorrer principalmente em estagios avancados do HIV/AIDS.

VERDADE: E necessario procurar uma orientacao médica antes de iniciar
um programa de exercicios.

O(a) paciente deve procurar uma orientacdo com seu médico(a) para que
este(a) faca exames e avaliacdes necesséarias autorizando ou nao a realizar
um determinado programa de exercicios. Ele(a) avaliard, por exemplo, seu
historico de doencas, suas condicdes fisicas, a taxa de CD4, a carga viral,
o que lhe torna apto ou nao a se exercitar e de que maneira. Atualmente,
para frequentar academias, clubes e outras instituicoes, o atestado médico
é exigido por lei para qualquer pessoa. O acompanhamento médico, aliado
ao acompanhamento do profissional da Educacao Fisica, é recomendado
para obter beneficios com a pratica dos exercicios.
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Quando me exercito, aumentando a quantidade de suor, significa
que estou queimando calorias, emagrecendo e perdendo peso.

Durante o exercicio, ocorre uma consideravel perda de liquidos pelo suor e
pela transpiracao e consequente perda de peso, j& que a agua constitui 40
a 70% do nosso peso corporal total. A ideia de se exercitar em ambientes
quentes ou com roupas pesadas com o objetivo de perder peso e queimar
gorduras pode provocar transpiracao excessiva e perda de minerais impor-
tantes. Pode, inclusive, dificultar a queima de gorduras e o emagrecimen-
to, ja que o exercicio se torna exaustivo, por sua condicdo de temperatura
elevada (ambiente e corporall, tornando insuportavel sua continuidade (es-
tado de fadiga) e influenciando, assim, o tempo necesséario para que haja
realmente utilizacao das gorduras. Além disso, o peso pode ser recuperado
nas primeiras hidratacoes (consumo de dgua ou liquidos) apds o exercicio.
Por isso, perder peso eliminando liquido corporal é bem diferente de per-
der peso queimando calorias e utilizando gorduras!

0 exercicio fisico pode influenciar as relacoes sexuais.

O exercicio fisico pode estar relacionado fisioldgica, psicolégica e cultural-
mente com a melhora de muitas outras atividades da vida pessoal e coti-
diana, sendo uma delas a pratica do ato sexual. Durante a relacdo sexual,
sdo recrutados, por exemplo, alguns musculos importantes, como os do
abdome ou coxas [parte interna, anterior...). O fortalecimento destes e de
muitos outros musculos com exercicios de forca e flexibilidade aumenta a
capacidade de gerar forca e resisténcia muscular, dependendo da posicao
do corpo, duracao e frequéncia do ato sexual. Os exercicios aerébios me-
lhoram o fluxo sanguineo corporal, inclusive para a regido genital, aumen-
tando a excitacao local, além de melhorar a capacidade cardiorrespiratéria
e possibilitar uma maior duracao e intensidade da relacao.

Mitos e Verdades sobre Exercicio
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0 uso de esteroides anabolizantes é benéfico e recomendado para
qualquer portador do HIV/AIDS.

Existem alguns estudos (Sattler et al., 1999; Bhasin et al., 2000; Strawford
et al., 1999) que analisam possiveis beneficios em portadores do HIV/AIDS
afetados pela perda excessiva de massa corporal - sindrome de Wasting - e
pela lipodistrofia, em que é prescrita uma terapia com hormonios anabo-
lizantes, paralela ao treinamento com exercicios de forca. Os hormdnios
citados nos estudos foram: testosterona exdgena, nandrolona decanoato,
oxalandrona e horménio do crescimento (GH). Porém, mesmo com a exis-
téncia desses estudos, os autores atentam para que o uso desse tipo de
medicamento deve ser prescrito somente por um(a) médicola) e deve ser
rigorosamente controlado, podendo causar efeitos colaterais indesejaveis.
Somado a terapia antirretroviral, os niveis de colesterol LDL (“colesterol
ruim”) aumentam significativamente, causando grandes riscos para sau-
de. Porém, em outros estudos de outros autores e do proprio Sattler et al.
(1999, autor ja citado, concluiram que os valores achados para aumento de
massa muscular em portadores que praticavam exercicios de forca e resis-
téncia e nao utilizavam anabolizantes eram semelhantes aos do grupo que
os utilizava. Dessa forma, diante de tantos efeitos colaterais causados pela
terapia com esteroides, que geram tantos riscos para saude, é, sem duvida,
recomendavel confiar nos efeitos do exercicio aliado a dieta, que aumentam
a massa muscular magra da mesma maneira, sem danos ao individuo.

Exercicios abdominais tém apenas a funcao de fortalecer e to-
nificar a musculatura abdominal.

Ao contrario do que muitos pensam, exercicios abdominais tém a finalidade
de fortalecer e tonificar os musculos do abdome, e ndo reduzem gordura
localizada. A queima de gordura pode ser global quando realizamos alguma
atividade aerdbia. Esses musculos sao responsaveis por estabilizar o tronco
e sao utilizados na respiracao. Podem inclusive proteger a coluna vertebral
em alguns movimentos, diminuindo os riscos de possiveis lesoes, sendo
importante, assim, seu fortalecimento nao apenas por fins estéticos. Outra
finalidade dos exercicios abdominais é controlar e prevenir a dor na regiao
lombar. E importante ressaltar que pessoas que apresentem algum tipo
de hérnia abdominal (umbilical, inguinal], muito comum em portadores do
HIV/AIDS, devem ter cuidado na realizacao desse tipo de exercicio, procu-
rando, de preferéncia, uma orientacao profissional.
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Com a pratica regular de exercicios fisicos, posso aumentar meu
consumo de proteinas, auxiliando meu ganho de massa muscular.

O consumo de proteinas deve ser equilibrado, assim como o de carboidra-
tos e outros nutrientes. Apesar de o ganho de massa muscular nao estar
somente relacionado a um maior consumo de proteinas, em um estudo de
Agin et al. (2001, a suplementacdo com whey protein em mulheres soropo-
sitivas (que apresentavam perda significativa de massa corporal, aliada a
pratica de exercicios de resisténcia muscular, se mostrou uma combinacao
benéfica, ao evitar a progressao de perda de massa muscular. Porém, ape-
nas um profissional capacitado podera prescrever a quantidade recomen-
dada de nutrientes (carboidratos, proteinas e lipidios) e suplementacao,
caso seja necessario, para vocé. Consulte um(a) nutricionista!

Ter contato com outras pessoas durante o exercicio, onde ha
suor e saliva presentes em maior quantidade, nao significa risco de con-
tagio pelo HIV.

Apesarde amostras de virus serencontradas no suor, na ladgrima e na saliva,
esses fluidos nao foram cientificamente registrados como causadores
de contaminacao pelo HIV. As formas mais concretas de contagio ainda
sao a relacao sexual sem preservativo, a transmissao da mae para o feto,
inclusive no periodo de amamentacao, o uso de drogas injetaveis e outras
vias de transmissao sanguinea.

Mitos e Verdades sobre Exercicio
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0 que mais Voce Pode
Saber sobre HIV e
Exercicio Fisico?




Selecionamos alguns dos sintomas causados tanto pelo virus HIV quanto pela
terapia antirretroviral, explicando do que se trata cada um deles e como o
exercicio fisico pode auxiliar, reduzindo alguns desses efeitos.

A'lipodistrofia caracteriza-se pela presenca de dislipidemia, adiposidade
visceral e perda de gordura subcutanea abdominal e periférica. As alteracoes de
redistribuicdo de gordura sao variaveis, mas geralmente detectadas pelo aumen-
to do deposito de gordura no abdomen, nas mamas e no tecido adiposo visceral,
de giba e de reducao da gordura na face, em bracos, pernas e gluteos. As altera-
coes metabolicas incluem aumento dos niveis de triglicerideos, colesterol LDL,
colesterol total, glicemia, insulina e diminuicao dos niveis de colesterol HDL. O
uso de ITRN causa toxicidade mitocondrial e sua associacao com IP aumenta o
risco de lipodistrofia.

Sua pratica regular causa uma série de adaptacdes no organis-
mo que fazem o metabolismo trabalhar de forma mais eficiente, ativando maior
quantidade de enzimas, metabolizando e utilizando uma maior quantidade de
gordura. Estudos recentes tém comprovado a eficacia de um treinamento regular
com exercicios aerobios e contra resisténcia para melhora no perfil lipidico e au-
mento (ou manutencao) da massa magra.

O uso de medicamentos antirretrovirais esta associado a alteracoes nos
niveis de colesterol e triglicerideos (Friis-Moller, Weber et al., 2003 apud Raxach
et al., 2009) embora pacientes HIV positivos sem tratamento prévio também apre-
sentem alteracdes nos niveis de lipidios no sangue (Dube, Stein et al., 2003 apud
Raxach et al., 2009), que representa um fator de risco para o desenvolvimento de
alguns distdrbios cronicos e metabodlicos, como diabetes, hipertensao, obesidade
e até a sindrome lipodistrofica.

E possivel reduzir esses niveis elevados no sangue, evitando o risco
de infartos e acidentes vasculares, uma vez que, com a pratica de exercicios re-
gulares, ocorre um aumento da atividade das enzimas, fazendo com que os mus-
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culos ativos utilizem esses lipidios como fonte de energia ou para repor essas
enzimas apds o esforco. Com o treinamento fisico, é possivel aumentar os niveis
de HDL ("colesterol bom”), que remove os outros tipos de colesterol que se acu-
mulam em vasos e artérias. Obviamente, outros fatores podem estar relaciona-
dos a essa reducao, como a associacao do treinamento a uma dieta equilibrada,
com baixo teor de gorduras, e a hereditariedade, por exemplo.

Também conhecida como sindrome consumptiva ou de desgaste, € ca-
racterizada por perda involuntaria de peso corporal total (acima de 5-10% do to-
tal). Essa perda de peso pode ser tanto de gordura (lipoatrofia] quanto de massa
magra [sarcopenial, associada a uma diminuicao da capacidade fisica e forca, tor-
nando o individuo debilitado. Dentre diversas causas, temos um grande estresse
causado ao organismo pela tentativa do sistema imunolégico de combater o virus,
causando a degradacao de fibras musculares e outros tecidos [aminoéacidos, por
exemplo) que servirdo de substratos energéticos para atender essa demanda e
suprir o déficit celular do sistema imune. A adaptacdo ao uso dos antirretrovirais
e a resposta imunoldgica a infeccao podem causar febre, diarreia, vémitos, perda
de apetite e fraqueza, contribuindo, também, para esse quadro.

Para o portador do virus que tenha sido diagnosticado com a sin-
drome de Wasting, ou que tenha tendéncia a perda de massa corporal, um pro-
grama de treinamento de forca, de exercicios com pesos, pode auxiliar a minimi-
zar esses efeitos. Porém, vale lembrar que mais importante que o treinamento
em si é o tratamento médico para este quadro e conforme a recomendacao, a
adesao e continuidade ao programa, para que haja eficacia.

Diminuicao de componentes importantes que constituem a massa 0s-
sea, causando um “empobrecimento” dos ossos. Nessas condicdes, 0s 0ssos se
tornam cada vez mais porosos e enfraquecidos, aumentando o risco de fraturas e
o desenvolvimento da osteoporose, que se instala progressiva e “silenciosamen-
te”, a medida que o 0sso perde massa mineral e concentracao de céalcio. Predis-
posicao genética, tendéncia a perda de massa corporal, estilo de vida sedentario
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e tabagismo sao alguns dos fatores de risco para desenvolvimento da osteopenia
e osteoporose. A relacao da osteopenia com a infeccao pelo HIV estd associada
a persisténcia de citocinas pré-inflamatorias, as alteracoes do metabolismo da
vitamina D e as alteracdes mitocondriais (Dolan, Huang et al., 2004; Seminari,
Castagna et al., 2005 apud Raxach et al., 2009). A literatura médica tem mostrado
que o risco relativo de osteopenia/osteoporose é maior entre individuos que usam
inibidores de protease e, em especial, o indinavir e o ritonavir (Amorosa e Tebas,
2006; Jain, Furfine et al., 2007; Tan, Nelson et al., 2001 apud Raxach et al., 2009).

Independente da idade ou sexo, pessoas ativas fisicamente ten-
dem a possuir uma densidade éssea maior do que pessoas sedentarias. A pratica
de exercicios que envolvam o suporte de peso do préprio corpo (por exemplo, a
caminhada, o volei, exercicios pliométricos) e a atuacao da forca da gravidade
sobre o corpo causa efeito local no musculo especifico e 0sso no qual se insere,
renovando e depositando componentes da massa 6ssea. O aumento de massa
corporal causado pelo exercicio também tem relacdo direta com o aumento de
massa 0ssea. A atividade fisica aliada a uma dieta equilibrada (composta por cal-
cio, vitamina D, além de outros nutrientes) pode prevenir e auxiliar na reducao da
osteopenia em qualquer pessoa, sendo ela soropositiva ou nao.
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DICAS

Para fazer em casa:

Praticar alguns exercicios de alongamento com a finalidade de relaxamento
pode proporcionar maior bem-estar, aliviando as tensoes didrias. O alonga-
mento estatico pode beneficiar qualquer pessoa por meio do relaxamento de
estresse, o que gera uma sensacao de bem-estar extremamente agradavel
(Rubini, 2010).

N
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DICAS

Como relaxar, alongando-se adequadamente...

Nao realize, sem uma orientacao profissional, alongamentos que nao se-
Jam com a finalidade de relaxamento, ou na presenca de dores agudas e
suspeitas de lesao.

Fazer alongamentos com essa finalidade é um exercicio
tranquilo, ndo sendo necessario sentir dores ou incomodo.
Os limites devem ser respeitados, e o alongamento deve
Ser suave e progressivo.

Esse tipo de alongamento pode ser feito sempre que
vocé tiver vontade e houver possibilidade: pela manha ao
despertar, ao final do dia ou apos ficar muito tempo em
uma determinada posicao.

A respiracao é uma grande aliada no processo de rela-
xamento. Ela deve ser lenta, ritmada e controlada, inspi-
rando e expirando o ar. Nao prenda a respiracao quando
realizar esse tipo de exercicio.

Pode utilizar a contagem em segundos a cada alonga-
mento, mantendo a posicao, a principio, de 15 a 30 se-
gundos (ACSM, 2006).

No alongamento estatico, alongue-se até onde sentir
uma leve e pequena tensao, relaxe e respire enquanto
sustenta a posicao.
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Sugestoes simples para praticar exercicios
com seguranca...

Procure utilizar roupas de tecidos leves, confor-
taveis e calcado adequado para praticar qual-
quer exercicio. A temperatura ambiente deve
ser, também, confortavel.

Alimente-se de forma leve e nutritiva antes e
apos o exercicio. Nao se esqueca de se hidratar!
Caso necessario, utilize uma garrafinha com agua.

Procure um esclarecimento profissional e uma
orientacao correta dos exercicios. Nao é reco-
mendado se exercitar, principalmente com car-
gas, sem saber se esta realizando corretamen-
te o exercicio (duvidas relacionadas a postura,
execucao), correndo riscos de lesdes e outras
complicacoes.

Qualquer exercicio, seja de forca, flexibilidade ou aerdbio, deve ser realizado
respeitando os proprios limites, aumentando a carga, a intensidade e a dura-
cdo progressivamente. Procure um professor de Educacao Fisica para uma
orientacao adequada.

Se puder, reserve um tempo de seu dia para praticar alguma atividade fisi-
ca de que mais gosta, que lhe traga prazer. Sendo ativo fisica e regularmen-
te, a sua saude agradece!
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Nao ha duvidas de que o exercicio fisico praticado de forma adequada e orien-
tada pode trazer iniUmeros beneficios a salide da maior parte das pessoas!

Partindo desse principio, foram realizados alguns estudos no Laboratério de
Atividade Fisica e Promocao da Saude da Universidade do Estado do Rio de Ja-
neiro (UERJ), em parceria com o Hospital Universitario Pedro Ernesto (HUPE],
para verificar esses beneficios da atividade fisica em portadores do HIV. E ofe-
recido um projeto de extensao com programa de exercicios fisicos orientados
exclusivamente para esse grupo. O projeto existe desde 2004, tendo sido uma
iniciativa conjunta dos alunos de graduacao, na época Juliana Pereira Borges e
Rodrigo Delgado Gomes, ambos do curso de Educacao Fisica, e dos professo-
res Paulo de Tarso Veras Farinatti e Dirce Bonfim de Lima.

Catorze individuos soropositivos, em diversos estagios da infeccao, foram sub-
metidos a sessoes de exercicios fisicos, como o treinamento da forca, por trés
vezes semanais com uma hora e meia de duracao durante 12 semanas.

Ao final desse periodo, foram constatados nesse grupo, dentre outros benefi-
cios, o aumento significativo na circunferéncia da coxa, ou seja, no tamanho da
coxa, e a melhora da funcao muscular geral.

Para os portadores do virus, principalmente na presenca da AIDS, esse bene-
ficio é de grande importancia, ja que um dos principais efeitos do HIV é causar
uma consideravel diminuicao da massa corporal total, principalmente massa
muscular, nessa regido e em outras, como gliteos e pernas. Essa perda de
massa muscular pode acarretar uma diminuicao da forca muscular, o que, de
maneira geral, contribui para diminuir a capacidade fisica plena do individuo,
como a de se locomover, por exemplo.

Dessa forma, fica comprovado cientificamente que o exercicio fisico pode ser
um importante aliado no tratamento do HIV/AIDS e pode trazer diversos be-
neficios para esse grupo sem causar prejuizos a sua saude, principalmente
quando a pratica de exercicios é prescrita e orientada por um profissional ca-
pacitado da area.
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Seguem a seguir 10 pontos positivos para vocé aderir a essa pratica. Cair
nessa rotina vai valer a pena, com certeza!

»

»

»

»

»

»

»

»

»

»

Pode melhorar sua capacidade fisica geral, sua condicdo e disposicao para
realizar tarefas cotidianas, com maior vigor.

Com o passar do tempo praticando exercicios, podera notar diante do es-
pelho mudancas em sua aparéncia, sentindo-se cada vez melhor consigo
mesmo, podendo melhorar a autoestima.

E capaz de gerar no praticante motivacao e autoconfianca, melhorando sua
condicao psicoldgica.

E uma excelente forma de aliviar as tensoes diarias, o estresse e a ansieda-
de. O exercicio ativa o sistema nervoso, de forma a aumentar a sintese de
hormonios que induzem ao relaxamento.

Praticar exercicios ao ar livre, em academias, clubes e outras instituicoes
pode ajudar a conhecer novas pessoas e fazer amizades, aumentando o
convivio social.

No momento em que se esta concentrado, realizando alguma atividade ou
exercicio, evita-se de pensar em problemas e situacoes de trabalho, poden-
do ser considerado uma forma de entretenimento.

Pode ser uma estratégia para evitar o risco de desenvolvimento de distur-
bios metabdlicos associados ao sedentarismo.

Podem-se aprender novas habilidades motoras e gestos técnicos de algu-
ma modalidade esportiva, por exemplo.

Pode auxiliar a diminuir alguns sintomas, como desmotivacao, cansaco, fra-
queza, ansiedade, muitas vezes causados pelo uso de medicamentos.

O exercicio é uma poderosa influéncia positiva na nossa saude fisica e psico-
légica, e na nossa aparéncia estética, nos nossos habitos, podendo, sem du-
vida, propiciar bem-estar e melhor qualidade de vida para qualquer pessoa.
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Tabela sobre exercicio fisico

FORCA

FLEXIBILI-
DADE

AEROBIO

O treinamento de forca é constituido por exercicios
com carga, em que se alternam intervalos de estimu-
lo-recuperacao.

Podem ser realizados em nimero de séries e
repeticoes, e o tempo de recuperacao, a velocidade
de execucao, a intensidade e a carga sao fatores
determinantes nesse tipo de exercicio e dependem de
uma orientacao profissional.

Os exercicios para flexibilidade buscam manter ou
aprimorar essa qualidade fisica propriamente dita,
aumentando, assim, a capacidade do individuo de se
movimentar e realizar tarefas do cotidiano com maior
eficiéncia.

O treinamento com exercicios aerdbios estao re-
lacionados com a adaptacao corporal de utilizar e
transportar o oxigénio, utilizando e degradando maior
quantidade de gordura, utilizando-a como fonte de
energia para realizar tal atividade.

Também conhecidos como “exercicios cardiovascula-
res”, esse tipo de treinamento possibilita a ocorréncia
de adaptacoes e melhorias nesse sistema, assim
como em outros.

A recomendacao para que ocorram esses beneficios
e adaptacoes é que o treinamento seja feito com
intensidade moderada, reqularmente, distribuido em
2 a 3 horas semanais no minimo, em atividades de
acordo com a preferéncia pessoal, aumentando, as-
sim, a motivacao, a continuidade e sua progressao.

Ganho de forca e massa mus-
cular.

Melhor resisténcia muscular.

Fortalecimento dos grupos
musculares.

Propicia maior relaxamento
corporal.

Permite aumentar ou manter a
amplitude de movimento.

Diminuicao da restricao da
mobilidade articular que ocorre
em funcao do processo de
envelhecimento.

Diminuicao da pressao arte-
rial e frequéncia cardiaca de
repouso.

Aumento da capacidade respi-
ratéria.

Maior dispéndio de energia e
utilizacao de gordura (trigli-
cerideos, acidos graxos) como
fonte de energia.

Assim como em qualquer outro treina-
mento, a sobrecarga aplicada a esse tipo
de exercicio deve obedecer a um limite,
evoluindo gradativamente, respeitando
as respostas de seu organismo e seus
objetivos.

Nesse tipo de exercicio pode ocorrer,
além do aumento da forca, a hipertrofia
muscular. A sensacao de inchaco nao
significa necessariamente que houve
aumento de massa de gordura.

Exercicios que mantém ou aumentam
a flexibilidade devem ser realizados de
forma progressiva e planejada, prescri-
tos por um profissional.

Respirar adequadamente, com ritmo
e controle, auxilia o relaxamento dos
musculos para executar esse tipo de
exercicio. Evite prender a respiracao!

Evite se exercitar em ambientes de calor
excessivo e utilize vestimentas leves e
adequadas.

Suor excessivo nao significa perda de
gordura e, sim, perda de liquido.

Alimentar-se adequadamente antes do
exercicio previne situacées como hipo-
glicemia e fadiga.

0 consumo de agua e liquidos ajuda

a estabilizar os niveis de hidratacao,
evitando a perda de minerais e regu-
lando a temperatura corporal durante o
exercicio.

Exercicios com pesos
Musculacao

Ginastica localizada

Exercicios com peso
do préprio corpo

Exercicios pliométricos
Saltos

Alongamento

loga

Caminhada/Corrida
Natacao
Ciclismo

Exercicios ergomé-
tricos

Esteira rolante
Bicicleta estacionaria



QUADRO-RESUMO: Exercicio e HIV

Ganho e manutencao de massa muscular.
Aumento da forca e resisténcia muscular.

Reducao da fadiga e fraqueza.

FORCA
Melhora no quadro da sindrome de Wasting (perda de massa
corporal involuntaria).
Diminuicdo e prevencao da osteopenia (perda de massa dssea).
Promocao de relaxamento e reducao das tensdes e estresse.
FLEXIBI- - . :
LIDADE Manutencao ou aumento da amplitude articular.

Aumento da mobilidade para realizacao de movimentos.
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Monitorar e Aferir
a Frequencia Cardiaca




frequéncia cardiaca é o niUmero de vezes que o coracao se contrai e relaxa

("bate”) por minuto se assim for medido. Monitorar e aferir sua frequéncia
cardiaca antes, durante e apds o exercicio informa e auxilia a manter a intensi-
dade de esforco adequada durante o exercicio, prevenindo uma elevacao em de-
masia da frequéncia, o que pode prejudicar a execucao da atividade. Além disso,
verificar a frequéncia cardiaca é um mecanismo facil e ajuda a prevenir qualquer
eventualidade e riscos que o exercicio fisico possa oferecer a algumas pessoas
(com cardiopatias), em que qualquer variacdo brusca na frequéncia pode indicar
algo errado. A frequéncia cardiaca pode ser medida por um frequencimetro (mo-
nitor de frequéncia cardiaca composto normalmente por um reldgio e uma cinta)
ou com o auxilio de um reldgio pela propria pessoa, como iremos demonstrar. A
frequéncia tem uma faixa estimativa ampla para o repouso, a intensidade de es-
forco e a maxima. Esses valores variam de acordo com o grau de aptidao fisica da
pessoa, sendo mais treinada ou pouco treinada, por exemplo. A idade e o tipo de
exercicio também influenciam.

Monitore seu coracao!

Confira a tabela de estimativa e faca vocé mesmo! Caminhe, pedale, corra, exer-
cite-se com seguranca! Papel, caneta, calculadora a mao; depois, é s6 colocar
os valores na férmula e pronto!

E recomendavel a realizacao de um teste ergométrico com um professor de
educacao fisica/médico antes de iniciar um programa de treinamento. Este tipo
de teste fornece dados mais fidedignos e precisos.

Passo a passo

Com o auxilio de um reldgio, encoste os dedos indicador e médio (Nao utilize o
dedo polegar!) no pulso pouco abaixo do polegar ou no pescoco, conforme as
figuras a sequir (onde se localizam a artéria radial e a cardtida) sem apertar, até
sentir pulsacoes naquele local. Quando sentir, comece a contar quantas pulsa-
coes sente durante um minuto no reldgio.
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2) Para saber sua frequéncia cardiaca maxima (FC max.) (Tanaka et
al., 2001)

FC max.= 208 - (0,7 x sua idade)

3] Para saber sua frequéncia cardiaca em repouso (FC rep.)

Ao acordar, ou durante um momento do dia em que esteja relaxado ([em repouso),
com o auxilio de um reldgio, conte quantas vezes seu coracao palpita durante um
minuto. Ver procedimento 1.
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% da faixa de FC para Intensidade

exercicio
40-50% da FC max. Leve
50-60% da FC max. Leve-moderada
60-70% da FC max. Moderada
70-80% da FC max. Moderado-alta
80-90% da FC maéx. Alta

FC ideal = (FC maxima - FC repouso) x % faixa de FC + FC repouso

Veja se vocé entendeu!

Em repouso, meu coracdo “bateu” durante um minuto, contado
no relégio. Tenho 30 anos, por isso, de acordo com a féormula, minha frequén-
cia maxima ¢é de batimentos/minuto. Coloquei os valores anotados na

formula, fiz os calculos para ver qual seria minha frequéncia ideal para caminhar
de forma leve, moderada e rapida. No dia seguinte, caminhei na ciclovia da praia
por minutos e na metade do exercicio minha FC foi de , que para
mim foi uma intensidade . Por isso, verifiquei minha FC durante o
exercicio para ver se estava ideal com o meu esforco. Caso estivesse muito eleva-
da, teria de diminuir o ritmo, ou, se estivesse muito abaixo, poderia aumenta-lo.
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tualmente, existem algumas instituicoes e ONGs que oferecem gratuitamen-

te aos portadores do virus HIV acesso a um maior conhecimento e a pratica
da atividade fisica orientada. O objetivo ndo € segregar, mas, sim, oferecer mais
opcoes para as pessoas, divulgar os trabalhos feitos nessa area, além de orientar
e prescrever um trabalho direcionado para esse grupo, como o que é realizado
para cardiopatas, gestantes, criancas, idosos. Vale a pena conferir!

O Vida Positivo € um projeto de extensao oferecido pela Universidade do Estado
do Rio de Janeiro (UERJ) e pelo Laboratério de Atividade Fisica e Promocao da
Salde (LABSAUJ, que tem por finalidade fornecer um programa de atividades fisi-
cas individual envolvendo exercicios cardiovasculares, de forca e flexibilidade para
alunos portadores do HIV/AIDS. As avaliaces sdo periddicas e o monitoramento
do programa é feito por professores e estagiarios em Educacao Fisica.

Local: Academia do Ginasio Esportivo da UERJ (Campus Maracana)

Rua S&o Francisco Xavier, 524, Maracana - 20550-900 - Rio de Janeiro/RJ
Horario: Segundas, quartas e sextas-feiras. Manha: de 10 as 12h

Tarde: de 13h30 as 15h30

Contato: (21) 2334-0775

Na Internet: vidapositivoldgmail.com

Atividade oferecida pela ABIA - Associacao Brasileira Interdisciplinar de AIDS,
que busca proporcionar a pratica de atividades corporais e a interacado social, es-
timulando o bem-estar fisico e mental. As aulas tém temas diversificados, como
alongamento, recreacao, boxe, jogos esportivos, ginastica, pilates, entre outros.
No fim de cada sessao, é oferecido um lanche e um bate-papo para as pessoas
poderem interagir e trocar ideias.



Local: ABIA

Av. Presidente Vargas, 446, 132 andar, Centro - 20071-907 - Rio de Janeiro/RJ
Horario: Todas as segundas-feiras, as 18h

Contato: (21) 2223-1040

Na Internet: www.abiaids.org.br / abia@abiaids.org.br

O Instituto de Prevencao a AIDS oferece, como um de seus servicos voluntarios,
aulas de alongamento sob a coordenacao da fisioterapeuta Maria Rosa.

Local: IPrA

Rua Jurupari, 8, Tijuca - 20520-110 - Rio de Janeiro/RJ
Horario: Segundas e sextas-feiras, de 11 as 12h
Contato: (21) 2254-2088

Na Internet: www.ipra.org.br / ipra01@hotmail.com

O grupo Pela Vidda - RJ oferece, pelo menos uma vez ao més, uma atividade cor-
poral e reflexiva sobre salde e qualidade de vida. E importante para a conscienti-
zacdo das pessoas, proporcionando conhecimento aqueles que querem saber um
pouco mais sobre saude, atividade fisica e qualidade de vida.

Local: Grupo Pela Vidda

Av. Rio Branco, 135, sala 709, Centro — 20040-006 - Rio de Janeiro/RJ
Horario: A consultar

Contato: (21) 2518-3993 / (21) 2518-1997

Na Internet: www.pelavidda.org.br / pelavidda@pelavidda.org.br

O Programa Pré-Vida tem a missao de utilizar os exercicios fisicos como uma
estratégia terapéutica para a melhoria da qualidade de vida de pessoas vivendo
com HIV/AIDS. Os pacientes sdo atendidos por profissionais de Educacao Fisica,
Fisioterapia, Nutricao e Psicologia. O treinamento fisico ocorre trés vezes por
semana e associa 0s componentes aerdbio e de forca, sendo avaliado, prescrito e
monitorado por profissionais de Educacao Fisica. Os pacientes também recebem
atendimento odontoldgico.
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Local: Escola de Educacao Fisica da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Rua Felizardo, 750, Jardim Botanico - 90690-200 - Porto Alegre/RS

Horario: A consultar

Contato: (51) 9808-5714

Na Internet: www.esef.ufrgs.br/provida

Tem por objetivo minimizar os danos causados pelos efeitos colaterais dos an-
tirretrovirais que causam a lipodistrofia em pacientes com HIV/AIDS, melhorar
a autoestima, proporcionar uma melhor qualidade de vida e a adesao aos medi-
camentos. O projeto, pertencente ao Instituto Vida Nova, oferece uma proposta
pioneira na regiao leste da cidade de Sao Paulo para o combate a lipodistrofia e
atua em conjunto com o programa Estadual de DST/AIDS e o Programa Municipal
de DST/AIDS.

Local: Rua Prof. Assis Veloso, 226, Jardim Sao Vicente
08021-470 - S3o Paulo/SP

Horario: a consultar

Contato: (11) 2297-1516

Na Internet: www.ividanova.org.br / ividanova@uol.com.br
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Relativo a regiao ou ao mus-
culo abdome (abdome transverso, reto
do abdome, obliquo).

Acidos que fazem parte
da composicao das células da gordura
corporal. Presentes em alimentos como
linguica, manteiga, éleo de soja e queijo.

Hormdnio de ativacao do
SNC e periférico, aumentando o ritmo
cardiaco.

Exercicio fisico em
que predominam o sistema de energia a
longo prazo e a utilizacdo do oxigénio no
metabolismo.

Medicamentos que,
quando combinados com inibidores de
protease, compoem a TARV a fim de
combater a acao de replicacao do retro-
virus HIV.

Estado caracterizado por
habilidade ou capacidade de se movi-
mentar fisicamente.

Juncado orgéanica em que
dois ou mais ossos ficam em contato
entre si.

Condicao que
algo ou alguém possui de executar ou
desempenhar determinada funcao.

Compostos orgénicos nu-
trientes, como a glicose, que tém como
funcao principal produzir energia. Pre-
sentes em acUcar e amidos.

Designacdo comum as afec-
coes do coracao.

Referente ao funciona-
mento do sistema cardiaco (coracao) e
circulatério [vasos, transporte, fluxo san-
guineo, artérias).

Quantidade de virus no san-
gue que pode ser analisada por exame
laboratorial.

Célula receptora que faz integracao
com outras células do sistema imune. A
contagem dessas células feita em exame
serve como indicativo da acdo do virus
sobre a funcao imune.

Processo no qual o
musculo gera forca.

Regiao posterior da cervical.

Neurotransmissor responsa-
vel pela sensacdo analgésica sobre a dor
ou produzindo sensacoes de bem-estar e
prazer na atividade fisica.

Responséveis por acelerar o
ritmo de reacoes organicas e a integra-
cao com outros substratos.



Responsaveis pelo processo de constru-
cdo de tecidos, regulam uma série de
funcdes no organismo e tém ligacdo com
o colesterol.

Capacidade de realizar
movimentos com o maximo ou determi-
nado grau de amplitude.

Ato ou modo de o san-
gue transcorrer pelos vasos, artérias, ca-
pilares.

Capacidade do mus-
culo de produzir tensao ou contracao ao
ativar-se.

Numero de vezes
que o coracao contrai e relaxa durante
um determinado periodo de tempo. Ba-
timentos por Minuto (BPM).

Capacidade de reali-
zar determinados movimentos.

Relacionada a funcao
do figado.

Transmissao de carater
fisico ou moral aos descentes, heranca.

Defeito
inato ou adquirido da parede abdominal
em que ha ruptura do conteuldo intra-ab-
dominal por suas camadas.

Condicao fisioldgi-
ca em que a pressao encontra-se elevada
nas paredes das artérias, podendo acar-
retar complicacoes e alteracoes graves,

e comprometendo o organismo geral e
suas funcoes normais.

Aumento no tamanho da cé-
lula. Ex.: hipertrofia muscular = aumento
do tamanho das células musculares.

Queda dos niveis de gli-
cose circulante, acarretando suprimento
inadequado a dérgaos, tecidos e adjacén-
cias, e comprometendo suas funcoes.

Medicamentos
cujo principio ativo sao inibidores da en-
zima protease.

Hormonio secretado pelo pan-
creas responsavel pela captacao de gli-
cose sanguinea. Sua deficiéncia de pro-
ducao é responsavel pelo diabetes.

Dentro/fora da célula.
Inibidores de protease.

Inibidor nucleosideo da transcrip-
tase reversa.

Dano ou prejuizo produzido em
uma estrutura ou 6rgao.

Tipo de células de defesa do
sistema imunoldgico.

S3o compostos organicos que
em diferentes estruturas se apresentam
na forma de gorduras, éleos ou ceras.
Presentes em membranas que envolvem
érgaos vitais, podem servir de combusti-
vel energético no exercicio aerdbio.
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S&o lipidios compostos
sintetizados principalmente no figado e
responsaveis pelo transporte de lipidios
no sangue. Podemos citar como exemplo
de lipoproteinas o colesterol.

Conjunto de elementos que
formam a quantidade de matéria do osso.

Referente a todas as rea-
cOes quimicas que ocorrem dentro de um
organismo.

Regiao afastada do
centro, adjacéncias no corpo.

Compostos formados por
aminoacidos que regulam funcdées no
corpo, disponibilizam energia e partici-
pam da construcao de tecidos. Encontra-
das em carnes, leite e cereais.

Relacionada a funcao
dos rins.

Pode ser definida
como a combinacdo de forca e resistén-
cia em que ha capacidade para executar
muitas repeticdes contra determinada
resisténcia por periodo prolongado. E,
ainda, a capacidade de o musculo resistir
Ou se opor a carga imposta por determi-
nado periodo de tempo.

Falta ou grande reducao
de atividade fisica. Individuo com baixo
nivel de gasto calédrico.

Glossario

Neurotransmissor do siste-
ma nervoso central que controla a libe-
racdo de hormdnios responsaveis pela
regulacao do sono, apetite e estado de
ansiedade.

Formacao de um composto a
partir de elementos.

Referente ao siste-
ma composto por glandulas de secrecao
interna.

Sob a pele, a camada derme.

E a producao e a eliminacao
de suor pelas glandulas sudoriparas.

Terapia antirretroviral.

Referente a regiao do toérax
(musculos peitorais, vértebras toracicas,
costelas].

Processo em que a agua
corporal é eliminada devido a uma ele-
vacao de temperatura externa ou interna,
fluindo para a superficie do corpo.

Armazenam gorduras
dentro das células adiposas (células for-
madas por gorduras).

Relativo a regidao profunda em
que se localizam visceras e intestino.
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