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climáticos em conjunto, incluindo raios, chuvas, enchentes, furacões e tornados” (Klinenberg, 2002).

maior concentração plasmática de sódio e maior osmolaridade plasmática (hiperosmose, hipovolemia). A hipohidratação também pode acontecer de maneira 
concomitante a grandes perdas de sódio (hipo-osmose, hipovolemia). 

-
tremia hipervolêmica). A hiponatremia também pode estar associada com concentrações altas de sódio no suor concomitante a grandes perdas de volume 
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INTRODUÇÃO

em períodos de calor intenso no verão excede as mortes causadas 
por todos os outros eventos climáticos em conjunto, incluindo raios, 
chuvas, enchentes, furacões e tornados” (Klinenberg, 2002). Durante 
o exercício, especialmente com exposição ao calor, a musculatura 
em exercício aumenta a temperatura interna corporal. Para evitar o 

pele, onde eles podem ser evaporados na forma de suor, desta forma 
resfriando o corpo. Portanto, a manutenção do volume sanguíneo 
é essencial para a termorregulação ótima durante o exercício. Em 

ser tão importante para a sobrevivência, seres humanos têm uma série 

Nesta revisão, estes mecanismos serão descritos, seguido da maneira 
como eles funcionam durante os exercícios. Depois, iremos descrever 
como a hidratação e a hiponatremia associada ao exercício físico (EAH) 

empregar os mecanismos desenvolvidos para manter a hidratação 

humano. Finalmente, serão discutidas as vantagens e desvantagens das 

REGULAÇÃO DO BALANÇO HÍDRICO

semelhante, normalmente resulta em perda de água corporal 

plasmáticas de sódio de 5-7 mmol/l (Sawka et al., 2007). O cérebro 

osmorreceptores centrais, angiotensina II central e barorreceptores 
periféricos. Esta informação está relacionada com áreas essenciais 

na osmolaridade é necessária para um gatilho de aumento na 

renal de retenção de água livre, então durante períodos de perda de 

AVP é também um dos mais poderosos vasoconstritores no corpo, 
portanto, ele também irá contribuir com a manutenção da pressão 
sanguínea durante períodos de baixo volume sanguíneo. 

pelos barorreceptores periféricos. Estes barorreceptores estão 

de alteração na pressão antes de lançar o gatilho das respostas 
através do estímulo do cérebro e rins, estimulando os receptores 

especialistas em medir as alterações tanto dos osmorreceptores 
como dos receptores de volume em laboratório, assim como as 

DESIDRATAÇÃO
Inúmeras variáveis podem afetar a termorregulação durante o exercício, 
incluindo o estado de hidratação, duração e intensidade do exercício, 
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e pelo calor, capacidade de atividade (VO2max), condicionamento físico, 
e fatores pessoais como medicações, suplementos, sono e doenças. 

do aumento da transpiração e fluxo sanguíneo na pele (Adolf, 1947). 
Dependendo da intensidade e fatores ambientais, a produção de calor 

e pode aumentar a temperatura interna corporal em 1ºC a cada 5 
minutos, se nenhum calor é dissipado (Nadel et al., 1977). Logo, a 

a maior concentração plasmática de sódio e maior osmolaridade 

concomitante a grandes perdas de sódio é chamada de hipovolemia 

negativo na saúde ou performance (Sawka et al., 2007). Na verdade, 
tal perda de água é esperada após corridas ou treinos de longas 

Apesar da informação fornecida aos atletas, e o aumento no número 
de paradas para ingestão de água durante as corridas, a incidência de 

o exercício, compromete a função cardiovascular e termorregulatória 
(exemplo, atenua a transpiração, então aumenta o risco de doenças 

então exacerba o estresse no sistema cardiovascular. Além disso, a 

pressão sanguínea, e aumentar ainda mais o estresse cardiovascular. 

total do exercício. A única maneira de evitar a desidratação é através 

A HIPONATREMIA ASSOCIADA AO EXERCÍCIO FÍSICO (EAH)

atletas apresentam redução nas concentrações de sódio do 

atletas têm concentrações exageradamente altas de sódio no suor 
concomitante a grandes perdas de volume de suor (hiponatremia 

metabólica, dano cerebral e morte). A hiponatremia hipervolêmica, 

Mulheres estão em maior risco para EAH e este risco tem sido 

atribuído ao seu menor tamanho corporal e peso menor, ingestão 
excessiva de água e maiores tempos de corrida em comparação 

fatores contribuem com a maior incidência de EAH em mulheres, é 

também tenha um papel no aumento deste risco. O estradiol está 
relacionado com a maior retenção de água livre e alterações na 

mulheres em idade reprodutiva são mais propensas a experimentar 

importante, a exposição ao estradiol pode deixar as mulheres mais 

da anestesia, estresse pós-cirúrgico e náusea, pode levar a um 

Desta forma, o estradiol pode ter um papel significativo para maior 
risco de edema cerebral e encefalopatia encontrado em mulheres, 

tamanho corporal, e os tempos de corrida mais extensos e normas 

al., 2005).

COMO AVALIAR A HIDRATAÇÃO EM CAMPO E EM LABORATÓRIO

de campo e em laboratório.

PESQUISA DE CAMPO

poucas exceções como a corrida, remo ou ciclismo, estas condições 
podem apenas ser modeladas para chegar o mais próximo possível 
do esporte na realidade. Desta forma, as informações derivadas de 

e podem ser facilmente aplicadas ao atleta individualmente.
Contudo, durante os estudos de campo, as condições ambientais 
como a temperatura e a umidade não podem ser controladas, e 

e competições. A coleta de amostras de suor, urina e sangue pode 

forma, em campo, a informação coletada é importante, mas pode 
ser limitada a estudos observacionais.

determinar a gravidade específica da urina. Se a coleta não 

segundos” para se estimar o volume da urina, os atletas podem 

são fornecidos a eles, e os pesos corporais podem ser medidos 
antes, durante e após o evento ou treinamento para se determinar 
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o volume da transpiração, além disso sistemas simples de coleta 
de suor (adesivos) podem medir a composição eletrolítica. Durante 
as corridas o investigador pode determinar e registrar as condições 
ambientais no dia da corrida e monitorá-las ao longo do tempo. 

cardíaca minimamente invasivos, monitores de temperatura e de 
gás sanguíneo também estão disponíveis.

PESQUISA EM LABORATÓRIO

ser exploradas em um ambiente mais controlado de laboratório. 

exercício nos sistemas fisiológicos.

cuidadosamente as condições para estudar os mecanismos 

al., 1988a, 1988b, 1988c). Com a ingestão de sal, os indivíduos 

dos compartimentos necessários para auxiliar a transpiração (Nose 
et al., 1988a). Outro exemplo, é o estudo da EAH. Ele provou ser 

após apresentarem hiponatremia durante a corrida, mas não são 
colocados em grupos EAH antes da corrida, e o comportamento de 

em laboratório, onde um ambiente controlado forneceu o primeiro 
estudo prospectivo para examinar os fatores de risco associados 

para redução de [Na2+] em mulheres com risco para EAH. Além 

perda de sódio pudesse ser o fator mais importante na EAH em 

APLICAÇÕES PRÁTICAS

indivíduos ativos nas perdas de água e de sódio pelo suor, então 
os atletas devem colocar em prática estratégias de reposição de 

depende muito das seguintes condições: 1. Determinação da taxa 
de suor a partir do peso corporal durante o treinamento (1 kg (2,2 

maneira de manter os eletrólitos durante a corrida.

reter água.

de sódio irá normalmente fornecer 460 mg de sódio.

sintomas, como o mal-estar, náusea, vertigem, tonturas e fadiga, 
podem coincidir. Portanto, se as alterações no peso corporal ou 
amostras sanguíneas não puderem ser obtidas, a avaliação da 

importantes antes de decidir sobre um tratamento.

considerar ingerir sódio adicional na forma de bebidas esportivas 

extra de sódio.

RESUMO

exercícios extensos, então todos os atletas competindo ou treinando 
para eventos de longas distâncias devem aprender a como regular 

variabilidade entre os indivíduos, então não há um protocolo para 

número de condições ambientais possíveis. Estudos de campo são 
fundamentais para determinar os desafios encarados pelos atletas 

No laboratório, as condições ambientais podem ser estritamente 

podem ser medidos precisamente. É nos estudos de laboratório 

principal objetivo de melhorar a saúde e a performance em campo. 
Os atletas de resistência devem ter como objetivo manter as 

Desta forma, durante exercícios mais curtos (1-2 horas) a ingestão 
de água ou bebidas esportivas ad libitum é recomendada. Contudo, 
durante exercícios com duração esperada de mais de 2 horas, 
o atleta pode planejar estratégias específicas de hidratação e 
reposição de eletrólitos para proteger a saúde e a performance.
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