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NUTRICAO APLICADA AO EXERCICIO FISICO: DO CONCEITO A PRATICA CLINICA

APRESENTAGAO

0 exercicio fisico gera diversas demandas fisioldgicas e
hioquimicas que se niao forem contrabalanceadas pela
oferta adequada de nutrientes, podem impactar nega-
tivamente sobre a saiide humana. Além disso, a sinergia
entre anutricdo e as demandas do treinamento pode
maximizar o desempenho fisico de esportistas e atletas
de elite. Nesse sentido, a ciéncia da nutricéo esportiva é
crescente e, assim, milltiplos questionamentos séo feitos
acerca das informacaoes disponiveis.

Partindo deste contexto, aintencéo da presente publi-
cacao foi revisar a literatura cientifica especializada na
tematica e atualizar os principais elementos discutidos
atualmente.

Para compor este material, sem viés cognitivo, uma
revisao narrativa e atualizada foi feita, integrando dados
derivados de estudos originais, de outras revisées narra-
tivas, sistematicas e metanalises.

Tendo como base os estudos disponiveis, embora diver-
sos avangos tenham sido feitos a respeito dainteracéo
entre nutrigio e exercicio fisico, é necessario, especial-
mente para o clinico, ter criticidade parainterpretar e
utilizar adequadamente as informacgdes disponiveis.
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influéncia da nutricdo no desempenho espor-
tivo é amplamente evidenciada e, nos ultimos
anos, o numero de publicacoes cientificas au-
mentou vertiginosamente. Fato é que o binémio
nutricao-exercicio fisico é discutido ha centenas
de anos.

Registros do consumo alimentar de atletas gregos e romanos
sugerem que, desde aquele periodo, ja havia indicios da influén-
cia da alimentacio sobre o desempenho fisico. H4 500 - 400 anos
a.C,, atletas e guerreiros consumiam figado de veado e coracido de
ledo por acreditarem que, ao consumirem partes destes animais,
obteriam bravura, velocidade e forca. Ainda, Epicteto no século II
d.C., escreveu que os vencedores olimpicos evitavam sobremesas
e agua fria e tomavam vinho com moderacio. Isso posto, a ideia
de que consumir determinados alimentos antes de uma competi-
cdo ou batalha poderia melhorar o desempenho fisico, parece ter
influenciado diferentes épocas, como os atletas Espartanos, que
consumiam figo seco antes das competicoes, bem como a famosa
histéria do Iutador Milo de Croton, que consumia nove quilos de
carne, nove quilos de pdo e nove quilos de vinho antes das competi-
coes. Embora tais registros tenham seu perfil mitologico, fortalecem
a conviccao de que nutricio e o exercicio fisico estao atrelados ha
centenas de anos (APPLEGATE; GRIVETTI, 1997).

Desde o inicio do século 20, com a descoberta das alteracoes
musculoesqueléticas em resposta ao exercicio fisico, a utilizacdo
de substratos energéticos e, especialmente, o papel dos nutrientes
sobre o desempenho fisico, incontaveis estudos foram produzidos,
com intuito de aumentar a compreensao da relacio entre nutricdo
e exercicio fisico (APPLEGATE; GRIVETTI, 1997).

Diversos estudos trazem a tona a importancia dos ajustes ali-
mentares e nutricionais especificos para melhora do desempenho



esportivo, recuperacio entre as sessoes de treino e a manutencio
da saude. O manejo de macronutrientes (p. ex., carboidratos, pro-
teinas e gorduras), micronutrientes (p. ex., vitaminas e minerais) e
suplementos alimentares a satide e a performance fisica, deve ser
pautado em dados derivados de pesquisas cientificas de alta quali-
dade metodolégica, proporcionando ao esportista/atleta o que ha de
mais atual, efetivo e seguro em termos de intervencao alimentar e
nutricional (COLLINS; MAUGHAN; GLEESON; BILSBOROUGH et
al., 2021; MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-MEYER et al,
2018, THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).

Amplamente é reconhecido que a pratica crénica de exercicios
fisicos pode colaborar para um melhor estado de satide, compo-
sicdo corporal e qualidade de vida. Entretanto, no esporte de alto
rendimento, essa pratica pode gerar desequilibrios fisiologicos e
nutricionais, os quais podem colaborar para o surgimento de distur-
bios no organismo, deixando os atletas de alto rendimento em uma
linha muito ténue entre satide e doenca. Além disso, a capacidade
de resposta ao treinamento parece depender do estado nutricional,
reforcando a importancia da adequada ingestao alimentar para re-
alizacdo de exercicios fisicos extenuantes e menores riscos a saude.

Atualmente, alguns documentos sdo frequentemente utilizados
para nortear os profissionais da area em suas condutas alimenta-
res e nutricionais, como o posicionamento do American College
of Sports Medicine (ACSM) publicado em 2016, o Consenso do
International Olympic Committe (IOC) publicado em 2018, o con-
senso da International Association of Athletics Federations (IAAF)
publicado em 2019 e o consenso da Unido das Federacdes Europeias
de Futebol - UEFA, de 2021 (BURKE; CASTELL; CASA; CLOSE et
al., 2019; COLLINS; MAUGHAN; GLEESON; BILSBOROUGH et al.,
2021; MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-MEYER et al., 2018;
THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).
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Outros artigos de revisdo também estido disponiveis na litera-
tura (BURKE; JEUKENDRUP; JONES; MOQOSES, 2019), apesar dos
consensos acima serem os mais aceitos pela comunidade cientifica
e clinicos da area. Nesse panorama, considerando o crescente cena-
rio da nutricio esportiva no mundo e no Brasil, a manutencio das
atualizacoes sobre a area é fundamental, para que se possa, além
de outros objetivos, preservar os esportistas e atletas de condutas
erréneas com baixo nivel de evidéncia cientifica ou com baixa forca
de recomendacao. Sendo assim, o objetivo desse e-book é sintetizar
as principais informacoes relacionadas ao tema nutricdo e exercicio
fisico.



Capitulo 1
Aspectos gerais sobre
nutricao aplicada ao

exercicio fisico e avaliacao
nutricional

) 4
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ndubitavelmente, o exercicio fisico promove diversas al-
teracoes no organismo humano. Estas alteracoes derivam,
especialmente, do aumento no turnover de ATP no tecido
uscular, principal envolvido nesse contexto. Estas mu-
cas variam de acordo com o tipo, o volume, a intensi-
outras caracteristicas inerentes ao exercicio fisico
EL; ZIERATH, 2017).

as e, principalmente os atletas de alto rendimento, sdo
os a diferentes tipos de treinamento, dependendo das ca-
icas do atleta, das especificidades da modalidade esportiva

da, do seu calendario competitivo. Nesse sentido, é necessario
a oferta energética e nutricional nesses periodos

er periodizada, uma vez que além das necessidades
ninimas de nutrientes, as novas demandas impostas pelo

de treinamento do atleta, tipo, volume, intensidade e
caracteristicas gerais do treino, periodo de recuperacio entre ses-
soes de treinamento, sexo, idade, nivel de satide, outras atividades
realizadas ao longo do dia, tempo e qualidade do sono, objetivos e
comportamento alimentar do atleta (THOMAS; ERDMAN; BURKE,
2016).

De fato, considerando os iniimeros fatores que influenciam a
criacdo de um planejamento alimentar para esse grupo, deve-se

10



enaltecer a importancia da ciéncia da nutricdo aplicada ao exer-
cicio fisico, refletindo sobre a grande dificuldade de se planejar,
acompanhar, monitorar e ajustar as modificacoes dietéticas que
sdo propostas ao longo de uma temporada. Para tanto, a adequada
avaliacio nutricional, que consiste em obter dados antropomeétricos,
bioquimicos, clinicos e dietéticos é, sem sombra de duvidas, a etapa
mais crucial do atendimento nutricional, principalmente porque o
profissional devera ter atencio a todos os fatores supracitados que
podem modificar integralmente a interpretacao das informacoées
obtidas.

Avaliacio nutricional de esportistas e atletas

A avaliacio nutricional consiste em um “método sistematico
para obter, verificar e interpretar dados necessarios para identifi-
car problemas relacionados a nutricdo, suas causas e os seus signi-
ficados” (LARSON-MEYER; WOOLF;, BURKE, 2018). A adequada
investigacdo do consumo alimentar, composicdo corporal, sinais e
sintomas, e parametros bioquimicos, permitira a apropriada ava-
liacdo, monitoramento e ajustes nutricionais (LARSON-MEYER;
WOOLF; BURKE, 2018).

Acerca do consumo alimentar, como citado anteriormente, € um
objetivo critico, evitar caréncia energética e nutricional. A selecdo
de alimentos ricos em nutrientes é determinante para reduzir o
risco de deficiéncias nutricionais que podem prejudicar a saude
e o desempenho esportivo, principalmente quando a ingestao de
energia é restrita a reduzir a massa corporal e massa adiposa. Em
situacdes em que se propde dietas hipocaldricas a reducao de gor-
dura corporal, o cuidado nutricional deve ser intensificado. Além
disso, os autores reforcam que o uso de suplementos alimentares
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nao compensa escolhas alimentares incorretas e uma alimentacao
desequilibrada/inadequada, exceto em casos especificos, cujo ajuste
alimentar nao é possivel. Sendo assim, a base de qualquer con-
duta para esportistas e atletas é a alimentacdo (LARSON-MEYER;
WOOLF, BURKE, 2018).

Os métodos de avaliacdo do consumo alimentar podem ser clas-
sificados como retrospectos e prospectivos, cada qual, com suas
vantagens e limitacées. O recordatério de 24 horas (R24) e a hist6-
ria alimentar sio métodos retrospectivos frequentemente utiliza-
dos para o rastreio do consumo alimentar na nutricio esportiva,
sendo uteis para avaliar o momento de ingestdo de alimentos e
suplementos alimentares, a quantidade, forma de preparo, dificul-
dades e facilidades para se alimentar no contexto atual, bem como
é possivel identificar problemas gastrintestinais, falhas na inges-
tao de alimentos entre sessdes de treinamento e possiveis alergias
alimentares. Ainda, é importante de se ressaltar que ambos sao
de baixo custo, de rapida aplicacio, objetivos, nio alteram a inges-
tio alimentar e podem ser utilizados em qualquer faixa etaria e
até mesmo com sujeitos analfabetos (LARSON-MEYER; WOOLF;
BURKE, 2018). Contudo, € importante considerar que apenas uma
aplicacdo nao reflete a alimentacdo usual, o que pode subestimar
a ingestao alimentar, sobretudo nesse publico, cuja demanda de
energia é amplamente heterogénea. Logo, o nutricionista deve ficar
atento a obtencio e interpretacio das informacoes. A interpretacao
dos valores obtidos deve ser feita de forma cuidadosa, com intuito
de identificar, especialmente, possiveis caréncias nutricionais ca-
pazes de afetar negativamente o desempenho esportivo e a saude.
Para tanto, usar guidelines especificos para atletas como os do ACSM
(2016) e IOC (2018) podem colaborar para adequada analise e inter-
pretacao dos dados.



Estimativa do gasto energético total

A necessidade energética de um atleta sera diretamente in-
fluenciada pelo treinamento, desse modo, a natureza do estimulo,
intensidade e volume deverao ser considerados para estimar o
gasto energético do exercicio fisico (GEEF). O gasto energético pode
ser influenciado por outros fatores, de dificil controle e analise,
tais como: exposicao ao frio ou ao calor, estresse, alta altitude, au-
mento na massa livre de gordura (MLG) e, ainda, da fase lutea do
ciclo menstrual. Por outro lado, um menor gasto energético pode
ser observado em atletas com baixo nivel de atividade fisica (cuja
rotina, exceto o treino, ndo gera elevado gasto de energia), redu-
cao da MLG, envelhecimento e fase folicular do ciclo menstrual
(HILLS; MOKHTAR; BYRNE, 2014). Além disso, a restricdo de sono
parece exercer influéncia sobre o gasto energético total. Portanto,
em conjunto, diferentes fatores podem modificar o gasto energético
e, assim, dificultar a avaliacio para futuras e assertivas adequacoes
nutricionais (HILLS; MOKHTAR; BYRNE, 2014). Ademais, acredita-
-se que haja um fenémeno de compensacio de energia em resposta
ao exercicio fisico, que suprime o GEEF em 27,7% para pessoas eu-
troficas e 49,2% para pessoas que vivem com obesidade; portanto,
apesar dos diversos anos de estudo, a ciéncia do gasto energético
permanece complexa (CAREAU; HALSEY; PONTZER; AINSLIE et
al., 2021). Estas discussoes sobre a compensacio de energia trazem
a tona a ideia de que o exercicio fisico, especialmente em demasia,
seja capaz de atenuar o GEEF e, assim, gerar uma menor perda de
gordura corporal do que o esperado (FLACK; HAYS; MORELAND;
LONG, 2020; SILVA; JUDICE; CARRACA,; KING et al., 2018).

E comum assumir que o gasto energético total é a soma do gasto
energético de repouso, do gasto energético das atividades fisicas
(GEAF), do GEEF e do efeito térmico do alimento (ETA). E importante
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reforcar a diferenca entre atividade fisica e exercicio fisico, uma vez
que o primeiro consiste em qualquer movimento corporal capaz de
aumentar o gasto de energia acima do repouso €, o segundo, consiste
em um estimulo estruturado, com objetivos, planejado e organizado
em uma rotina. No documento do ACSM os autores consideram que
o efeito térmico da atividade fisica constitui da energia gasta pelo
exercicio planejado + gasto de energia de atividades espontaneas +
termogénese nao advinda do exercicio fisico. Logo, a analise ade-
quada desses valores é fundamental para estimar o gasto energético
total (GET) (THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).

A relacio entre o consumo e o gasto de energia é definida como
balanco energético, que pode ser negativo (ingestio menor que o
gasto) e positivo (ingestdo maior que o gasto). E esperado que em
situaces de balanco energético negativo haja, por exemplo, reducio
de gordura corporal, ao passo que em situacoes de balanco ener-
gético positivo, espera-se incremento da massa corporal, podendo
ser de gordura ou massa muscular. Dessa maneira, compreender
as modificacoes da composicdo corporal a partir do simples con-
ceito de balanco energético parece ser complexo, uma vez que a
distribuicio e quantidade de macronutrientes parece influenciar
nessa reposta (AMAMOU; NORMANDIN; POULIOT; DIONNE et
al., 2017; VERRELJEN; ENGBERINK; MEMELINK; VAN DER PLAS
etal, 2017, WYCHERLEY; MORAN; CLIFTON; NOAKES et al., 2012).

Estimar o GET para atletas parece nao ser consensual para pes-
quisadores e clinicos e, assim, diferentes propostas para se calcu-
lar a quantidade necessdaria de energia podem ser consideradas.
Para estimar o gasto energético de repouso, as equacoes propos-
tas por Cunningham (500 + (22 x massa magra)) de 1980 e (370
+ (21,6 x massa livre de gordura)) de 1991 sdo amplamente utili-
zadas (CUNNINGHAM, 1980; 1991). Ainda, mais recentemente, a
equacao de Freire et al. (2022) foi desenvolvida para atletas de alto



rendimento e, além de apresentar elevado valor preditivo, é brasi-
leira (FREIRE; PEREIRA; ALCANTARA; SANTOS et al., 2022).

E importante destacar que a massa magra e massa livre de gor-
dura sao tratadas frequentemente como sinénimos e que ambas
sdo, basicamente, a subtracdo da massa gorda (em kg) da massa
corporal total (em kg). Contudo, conforme definida por Behnke em
1959, a massa magra contém 2-3% de lipideos essenciais, ao passo
que a massa livre de gordura € isenta desses lipideos. Embora essa
diferenca seja menos relevante em sujeitos magros, em sujeitos com
sobrepeso ou obesidade, deve-se tomar cuidado com o seu uso como
sindbnimos (BEHNKE, 1959; BEHNKE; GUTTENTAG;, BRODSKY,
1959).

Para estimar o GEAF e o GEEF tem se considerado o uso dos
equivalentes metabdlicos (METSs) que, apesar de ndo ser consen-
sual, mostram-se ainda hoje, uma forma pratica e usual de estimar
o GEAF e GEEF. O uso do fator atividade também é comumente
utilizado, com intuito de facilitar a quantificacdo do GET, embora
a precisao seja perdida, uma vez que o grau de subjetividade pelo
relato do paciente e a interpretacio do avaliador sio determinan-
tes para escolha do fator atividade (FRANKLIN; BRINKS; BERRA,;
LAVIE et al., 2018; JETTE; SIDNEY; BLUMCHEN, 1990).

Disponibilidade energética

O conceito de disponibilidade energética (DE) é recente e con-
siste na necessidade de energia necessaria para adequado funcio-
namento do organismo e saude. A DE é definida pelo consumo
energético (CE) - energia gasta pelo exercicio fisico (GEEF) corrigida
pela MLG [DE = CE - (GEEF)/MLG] (MELIN; HEIKURA; TENFORDE;
MOUNTIJOY, 2019; STELLINGWERFF; HEIKURA; MEEUSEN;
BERMON et al., 2021).



Logo, entende-se que a DE estd atrelada a quantidade de energia
necessdria para todas as outras funcées do corpo apds subtrair a
energia inerente as atividades fisicas e exercicio fisico. O conceito,
inicialmente, foi discutido em estudos com mulheres atletas que,
por sua vez, ao ingerirem menos energia em comparacao ao gasto,
desenvolviam diversas disfuncées. A triade (baixa disponibilidade
de energia, problemas hormonais/menstruais e problemas 6sseos)
da mulher atleta, foi o pilar para as maiores compreensoes e de-
senvolvimento do conceito da DE (MELIN; HEIKURA; TENFORDE;
MOUNTIJOY, 2019; MOUNTIJOQY; SUNDGOT-BORGEN; BURKE;
ACKERMAN et al., 2018; STELLINGWERFF, HEIKURA; MEEUSEN;
BERMON et al., 2021).

Mountjoy et al. (2018) publicaram o consenso do Comité Olimpico
Internacional (COI) discutindo sobre os diferentes problemas ocasio-
nados pela baixa disponibilidade de energia, tais como: reducdo da
taxa metabdlica, problemas na menstruacao, reducao da densidade
mineral dssea, reducao da sintese proteica, forca e massa muscular e
reducio da imunocompeténcia (MOUNTJOY; SUNDGOT-BORGEN,;
BURKE; ACKERMAN et al., 2018). Ademais, a baixa DE pode au-
mentar o risco de lesbes, dificultar a recuperacao entre sessdes
de treinamento, aumentar a irritabilidade, sintomas depressivos,
reduzir os estoques de glicogénio muscular, prejudicar a capaci-
dade de julgamento e concentracao. Por consequéncia, todas essas
alteracoes estao diretamente relacionadas a performance atlética
e, assim, é postulado que a baixa DE é o principal desafio para os
nutricionistas no ajuste do plano alimentar de atletas, em especial,
daqueles cuja demanda energética é elevada. Acredita-se que va-
lores de 30kcal/kg/MLG sejam aproximados ao gasto energético
de repouso e, portanto, valores menores do que esse poderiam au-
mentar o risco de desenvolvimento de problemas atrelados a baixa
DE (MOUNTJOY; SUNDGOT-BORGEN; BURKE; ACKERMAN etal.,
2018). Apesar da necessidade de avaliacio individual e rotineira
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da DE, maior atencio deve ser dada a modalidades esportivas cuja
composicao corporal é determinante para o resultado, como fisi-
culturismo, ginastica olimpica e ritmica, ballet e, ainda, para mo-
dalidades esportivas que geram elevado gasto de energia, como
esportes de endurance (MOUNTJOY; SUNDGOT-BORGEN; BURKE;
ACKERMAN et al., 2018).

Finalmente, as ferramentas para analise da DE ndo estao com-
pletamente desenvolvidas. Considerando a dificuldade de estimar a
ingestao energética, e o GEEF, torna-se complexa a mensuracao pre-
cisa da DE, embora possa ser uma forma de identificar problemas
nutricionais nesse publico para adequada intervencao nutricional.

Avaliacdo da composicao corporal

A avaliacdo da composicao corporal de atletas é fundamental
para adequado acompanhamento nutricional. Em suma, é impres-
cindivel checar as mudancas na composicao corporal nas diferentes
fases de treinamento, em especial, de modalidades esportivas cuja
massa corporal exerce papel direto no desempenho esportivo. Os
métodos indiretos e duplamente indiretos sdo frequentemente uti-
lizados. A Absorciometria de Energia Dupla de Raios X (DEXA) é
considerada padrao ouro, embora de dificil acesso e de alto custo.
Além disso, para atletas, ndo ha muitos dados que possibilitem
analises comparativas (NANA; SLATER; STEWART; BURKE, 2015).

A bioimpedancia elétrica (BIA) e a antropometria sio mais uti-
lizadas tendo em vista o menor custo (MOON, 2013). A respeito
da BIA, para adequada e mais acurada andlise, sugere-se que o
atleta fique sem treinar por periodo de aproximadamente 12h ou
mais, evitar bebidas alcodlicas, e outras substancias com potencial
efeito diurético e avaliar em horarios padronizados, haja vista que
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mudancas hidricas mediadas pelo ritmo circadiano afetam dire-
tamente a precisdo da analise (PIETROBELLI; FORMICA; WANG;
HEYMSFIELD, 1996). E fundamental destacar que, assim como a
antropometria, a BIA estima os compartimentos corporais por meio
de equacoes preditivas. Estas equacoes geralmente derivam dos
valores de resisténcia e reactancia em frequéncias pré-estabeleci-
das. Infelizmente, as BIA disponiveis ndo fornecem informacoes
claras sobre qual ou quais equacoes estio inseridas no software e,
por isso, os dados podem ser de dificil comparacao entre os equi-
pamentos ou, ainda, a equacao preditiva inserida no equipamento
nao ser destinada aos atletas que estao sendo avaliados. Ainda, a
BIA, pela andlise fatorial, pode ser aplicada para avaliar outros ele-
mentos, como dano muscular e nivel de hidratacio; contudo, estes
novos ‘olhares” da BIA ainda ndo apresentam validacio e mais es-
tudos sdo necessarios (CARRASCO-MARGINET:; CASTIZO-OLIER;
RODRIGUEZ-ZAMORA,; IGLESIAS et al., 2017, CASTIZO-OLIER,;
IRURTIA; JEMNI; CARRASCO-MARGINET et al., 2018).

No que diz respeito a antropometria, € comum utilizar as reco-
mendacoes descritas pela Sociedade Internacional para o Avanco
da Cineantropometria (ISAK) ou as publicadas pelo Manual de
Referéncia de Padronizacdo Antropométrica. Adicionalmente,
além da adequada padronizacio e afericao dos pontos anatémicos
e dobras cutaneas para avaliacdo da composicdo corporal, a esco-
lha adequada da equacao que calculard a densidade corporal e o
percentual de gordura corporal é fundamental. E comum, contudo,
a partir dessa etapa, diversos erros aparecerem, pela escolha incor-
reta de equacodes de estimativa generalizadas ou nao especificas
para o grupo de interesse. Para escolha adequada da equacao deve
se considerar o sexo, idade, tipo de esporte e adipémetro utilizado.
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Acredita-se, no entanto, que as equacdes ge-
neralistas propostas por Jackson e Pollock (1980)
para homens e mulheres com intuito de calcular a
densidade corporal sejam as mais comumente uti-
lizadas para esse publico (JACKSON; POLLOCK,
1978; JACKSON; POLLOCK; WARD, 1980), bem
como a equacao proposta por Siri (1961) com corre-
coes de Lohman (1986) (SIRI, 1993) para adequada
estimativa do percentual de gordura corporal e
calculos subsequentes da massa magra ou massa
livre de gordura (KINANTHROPOMETRY,
2001; LARSON-MEYER; WOOLF; BURKE, 2018;
LOHMAN; HARRIS; TEIXEIRA; WEISS, 2000;
MOON, 2013; MULLER; HORN; FURHAPTER-
RIEGER; KAINZ et al., 2013; MULLER; LOHMAN;
STEWART; MAUGHAN et al., 2016; SIRI, 1993).

Majoritariamente, as equacoes preditivas
avaliam a densidade corporal, parametro que
sera inserido em outras equacdes para estimar
o percentual de gordura. Dentre as equagoes
que estimam a densidade corporal destacam as
equacoes propostas por Durnin & Womersley
(DURNIN; WOMERSLEY, 1974), Jackson &
Pollock (JACKSON; POLLOCK, 1978) para
homens e Jackson, Pollock e Ward (JACKSON:;
POLLOCK; WARD, 1980) para mulheres. Ambas
sao generalistas.

As equaclOes generalistas propostas por
Durnin & Womersley (1974), estratificadas para
homens e mulheres de acordo com a faixa etaria
estio descritas a seguir no quadro 1.
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Quadro 1. Equacdes preditivas para estimativa da densidade cor-
poral propostas por Durnin & Womersley ( 1974).

Homens Mulheres
Férmula Férmula
densidade densidade
1,1620 - 0,0630 * 1,1549 - 0,0678 *
17-19 17-19
(log . 4) (log 3. 4)
1,1631 - 0,0632 * 1,1599 - 0,0717 *
20-29 20-29
(log % 4) (log X 4)
1,1422 - 0,0544 * 1,1423 - 0,0632 *
30-39 30-39
(log > 4) (log X 4)
— * — *
1049 1,16%12%;,2)700 4049 1,13?]30g(2),g)612
1,1715 - 0,0779 * 1,1339 - 0,0645 *
>50 > 50
(log £ 4) (log ¥ 4)

Legenda: 4 dobras: triceps, biceps, suprailiaca e subescapular.

As equacOes generalistas propostas por Jackson e Pollock e
Jackson, Pollock e Ward, estratificadas para homens e mulheres
(JACKSON; POLLOCK, 1978; JACKSON; POLLOCK; WARD, 1980)
estdo descritas a seguir no quadro 2:

Quadro 2. Equacdes preditivas para estimativa da densidade cor-
poral propostas por Jackson, Pollock e Ward (1980).

Homens Mulheres
Férmula Férmula
densidade densidade
7 Dobras: 7 Dobras:
1,11200000 - 0,00043499 * 1,097 - 0,00046971 * (X 7
18-61 (2 7 dobras) + 0,00000055 * 18-55 dobras) + 0,00000056 * (¥ 7
(2 7 dobras)? - 0,00028826 dobras)? - 0,00012828 * (idade)
* (idade)
4 Dobras:
1,0960950 - 0,0006952 * (¥ 4 do-
18-61 18-55 bras) + 0,0000011 * (3 4 dobras)?>
- 0,0000714 (idade)
3 Dobras: 3 Dobras:
1,1093800 - 0,0008267 * 1,0994921 - 0,0009929 * (¥ 3 do-
18-61 (2 3 dobras) + 0,0000016 * 18-55 bras) + 0,0000023 * (¥ 3 dobras)?
(Z 3 dobras)? - 0,0002574 ~0,0001392 (idade)
(idade)

Legenda: soma das 7 dobras - tordcica, axilar média, triceps, suprailiaca, abdominal, coxa e

subescapular em mm; soma das 4 dobras mulheres - triceps, abdominal, suprailiaca e coxa em
mm; soma das 3 dobras mulheres - triceps, coxa e suprailiaca em mm; soma das 3 dobras para
homens - peitoral, abdome e coxa em mm.

20
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Energia e macronutrientes
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sto energético total

oferta de energia deve con-
siderar todos os aspectos
supracitados, em especial,
a heterogeneidade da de-
manda imposta pelo treina-
mento. Além disso, é comum
apos o periodo de férias ou
apos alguma lesao, o atleta aumentar/reduzir dras-
ticamente a demanda energética, precisando de
ajustes especificos para estes momentos (LARSON-
MEYER; WOOLF, BURKE, 2018).

A prescricao de planos alimentares com objetivo
de reducéo de gordura corporal deve ser baseada
no histérico de tentativas, objetivos, treinamento e
praticas alimentares atuais. Vale ressaltar que nao
ha evidéncias cientificas robustas para utilizacdo de
estratégias como jejum intermitente, dieta cetogé-
nica, paleolitica, ou quaisquer outras intervencoes
quando o objetivo é reducdo de gordura corporal
para essa populacido. A saber, o efeito do déficit de
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energia é majoritario, independentemente da estratégia proposta
(LIU; HUANG; HUANG,; YANGetal., 2022). Logo, os planos alimenta-
res hipocaldéricos devem ser construidos considerando a disposicao
dos treinos ao longo do micro, meso e macrociclo e, principalmente,
a exequibilidade do planejamento proposto.

Para tanto, deve-se avaliar cuidadosamente o contexto de cada
atleta e aplicar, a partir da analise do consumo e do gasto energético
total, restricdes caldricas que ndo comprometam o desempenho
esportivo ou a manutencao das funcoes fisiologicas, por exemplo,
entre ~250-500kcal/dia, para que possa criar um ambiente energé-
tico favoravel para reducao de gordura corporal (PARMAR; CAN,
2022). Restricoes caldricas muito severas podem incorrer a sin-
drome do overtraining, prejudicando diretamente a recuperacao
do atleta (STELLINGWERFF; HEIKURA; MEEUSEN; BERMON et
al,, 2021).

Deve-se destacar, portanto, que poucos estudos publicados ve-
rificaram a interacio/sobreposicao da baixa qualidade da dieta,
baixa disponibilidade de carboidratos, treino excessivo, desidrata-
cao e cronica restricao energética. Por isso, torna-se, novamente,
necessario enaltecer a importancia de se avaliar frequentemente
o atleta para rastrear possiveis “falhas” no consumo energético e
nutricional (LARSON-MEYER; WOOLF; BURKE, 2018).

Carboidratos aplicados ao exercicio fisico

Apesar dos diferentes mitos que envolvem a ingestao de
carboidratos, especialmente, relacionados ao aumento de gor-
dura corporal, este, indubitavelmente, é considerado o principal
macronutriente para o desempenho esportivo. Logo, tem sido
amplamente descrito que a medida que a demanda de energia
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aumenta, a ingestdo de carboidratos deve
aumentar também (BURKE, 2021; BURKE:;
JEUKENDRUP; JONES; MOOSES, 2019;
JEUKENDRUP, 2013; JEUKENDRUP, 2017a;
MCKAY; PEELING; PYNE; TEE et al., 2022).
Considerando, ainda, que os estoques corpo-
rais de carboidratos (musculo e figado) sdo
limitados, adequadas estratégias devem ser
implementadas para ingestao aguda de car-
boidratos (antes, durante e apés os términos
do treinamento ou competicio) (COLLINS;
MAUGHAN; GLEESON; BILSBOROUGH
et al., 2021; THOMAS; ERDMAN; BURKE,
2016). A analise do tipo, volume e intensidade
de treino novamente se faz necessaria para
adequado ajuste de carboidratos. Para além
da teoria, compreender quais praticas ali-
mentares habituais, comportamento, acesso
e condicOes socioeconémicas deve ser consi-
derado. Embora os alimentos fontes de car-
boidratos sejam mais acessiveis, € importante
analisar as possibilidades individuais de cada
atleta. Talvez, na periodizacdo nutricional, a
manipulacao dos carboidratos seja a mais de-
safiadora e dinamica ao longo da temporada
de treinos e competicoes.

No quadro abaixo, estio as recomenda-
coes de carboidratos descritas por Burke;
Hawley; Wong e Jeukendrup (2011) e ACSM
Thomas; Erdman; Burke (2016).
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Quadro 3. Recomendacoes gerais de carboidratos traduzidas e adaptadas de Burke; Hawley; Wong e Jeukendrup (2011) e ACSM Thomas; Erdman,;

Burke (2016).

Intensidade

Situagao

Quantidade de
carboidratos

intensidade)

Leve Baixa intensidade ou exercicios de habilidade 3-5g/kg de massa corporal/dia
Moderada Exercicio de aproximadamente 1h/dia 5-7g/kg de massa corporal/dia
Intensa Exercicio endurance (1-3h/dia de moderada/alta 6-10g/kg de massa corporal/dia

Muito intensa

Exercicios em condi¢des extremas (4-5h/dia de
moderada/alta intensidade)

8-12g/kg de massa corporal/dia

Observacgdes

o A manipulagio de carboidratos ao longo do dia deve considerar momentos especifi-
cos (antes, durante e apds o treino/competicio)

o Adaptacdes deverdo ser feitas de acordo com a rotina e préticas alimentares dos
atletas

o Alimentos que apresentam maior quantidade de carboidratos deverao ser selecio-
nados

o Atencao a ingestao total de fibras, uma vez que podem promover maior estado de
saciedade e afetar a ingestdo energética total

Recomendagio geral

Estratégias agudas — orientacdes especificas para o carregamento de carboidratos antes de treinos especificos ou competicdes

Treinos ou competigdes < 90 minutos

7-12g/kg de massa corporal 24h antes

Carregamento de
carboidratos

Treinos ou competigdes com tempo >90 minutos de
exercicio intermitente ou continuo

10-12g/kg de massa corporal/dia em no minimo
dois dias (48h) que antecedem a prova

Recuperagio rapida

<8h para se recuperar entre sessdes de treino

1-4g/kg de massa corporal consumidos 1-4h antes
do exercicio

Recomendagdes
antes do treino ou

prova

Antes do exercicio fisico >60 minutos

o Considerar a ingestdo de carboidratos pobres em residuos e fibras

o O ajuste deve considerar experiéncias prévias do atleta

o Carboidratos de baixo indice glicémico podem ser preferidos em situagdes que nio
for possivel consumir carboidratos durante o exercicio; embora as evidéncias sejam
frégeis

o Deve-se evitar fontes ricas em proteinas, gorduras e fibras para redugéo de eventos
gastrintestinais

Exercicios curtos

<45 minutos

Exercicios de alta
intensidade

45-75 minutos

Nao hd necessidade ou pequenas quantida-
des [considerar a ingestdo antes
do exercicio fisico]

Exercicios Enduran-
ce incluindo esportes
intermitentes

1 - 2h30 minutos

30-60g/h  6-8%

Exercicios
ultra-endurance

>2h30minutos

90g/h  6-8%

Ap6s o treino
(agudo)

<8h entre uma sessdo de treino e outra

1 - 1.2g/kg/h durante as primeiras 4-6 horas apos
o término da sessio de treino

Apos o treino
(cronico)

Se a proxima sessdo de treino for apenas 24h ap6s

Consumir adequadamente de acordo com a
necessidade total, sem imediatismo para sintese
de glicogénio

« A oportunidade de consumir carboidratos durante um treino ou prova dependera
do esporte

o Deve-se considerar, concomitantemente, ajustes de hidratagdo e conforto gastrico

o Haanecessidade de se treinar as estratégias antes de usa-las (treinamento intesti-
nal), bem como treinar a logistica de utilizagdo e a melhor forma de apresentagio
(barras, bebidas ou géis)

«  Diferentes monossacarideos devem ser considerados, principalmente em quantida-
des ~90g/h ou mais (glicose, frutose)

o Polissacarideos (maltodextrina) e dissacarideos (sacarose) podem ser considerados
devido a sua rapida digestao e absor¢do (avaliar)

Legenda: kg - quilogramas; g - gramas; h — horas; < menor ou menos de; > maior ou mais de.
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A ingestao de carboidratos antes, durante e depois do exercicio
fisico deve ser considerada para prover energia ao sistema nervosos
central (SNC) e musculoesquelético. Os ajustes devem ser feitos de
forma a garantir energia para competicio, considerando as praticas
alimentares, acesso a alimentos fontes de carboidratos e necessidade
de se recuperar rapidamente apds a sessao de um treinamento.

Antes do exercicio fisico, embora seja comum considerar o
consumo de carboidratos de lenta resposta glicémica para evitar
grandes supressoes da oxidacido de gordura durante o exercicio
fisico, essa recomendacdo nao exerce efeitos relevantes sobre o
desempenho esportivo (BURDON; SPRONK; CHENG; O'CONNOR,
2017; ROTHSCHILD; KILDING; BROOME; STEWART et al.,, 2021;
ROTHSCHILD; KILDING; PLEWS, 2020). Além disso, ha receios em
consumir carboidratos antes do exercicio fisico por mitigar as adap-
tacoes derivadas do treinamento; entretanto, a expressao génica
das proteinas envolvidas nas adaptacées mitocondriais também
aumenta em resposta a ingestio de carboidratos seguida do exer-
cicio fisico sendo, a intensidade, um importante mediador deste
fenémeno (ROTHSCHILD; KILDING; PLEWS, 2020). E importante
reforcar, também, que a ingestdo de carboidratos antes do exercicio
fisico ndo compromete nenhuma modificacdo da composicao cor-
poral a longo prazo, especialmente, reducao de gordura corporal
(ROTHSCHILD; KILDING; PLEWS, 2020).

Finalmente, embora as preocupacoes sejam atreladas ao tipo de
carboidrato ingerido e a resposta glicémica, é indispensavel conside-
rar que a combinacao de outros nutrientes impactara na velocidade
de digestao e absorcao. Logo, a pluralidade de alimentos que podem
ser consumidos e combinados antes do exercicio fisico deve respei-
tar, sobretudo, a quantidade de carboidratos recomendada (1 -4 g/
kg), o esvaziamento gastrico, bem como a relevancia para o exer-
cicio fisico que sera feito (DE OLIVEIRA; BURINI; JEUKENDRUP,
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2014; JEUKENDRUP, 2017b; ROTHSCHILD; KILDING; PLEWS,
2020; THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).

Durante o exercicio fisico o consumo de carboidratos precisa
respeitar alguns preceitos importantes, em especial, por conta da
menor eficiéncia digestiva durante o exercicio fisico e, também,
pela capacidade maxima de absorcio de carboidratos pelo intestino.

Estes fatos justificam o motivo pelo qual, durante o exercicio
fisico, carboidratos de facil digestio e absorcio sejam preferidos.
Sacarose (dissacarideo composto por glicose e frutose), maltodex-
trina (oligossacarideo composto por glicose) ou glicose pura.

Os transportadores de monossacarideos (SGLT-1 e GLUT-5) sdo
responsaveis pela absorcao de glicose e frutose, respectivamente,
os principais acticares ingeridos durante o exercicio fisico. Embora
galactose também seja um monossacarideo absorvido pelo SGLT-1,
seu consumo é incomum durante o exercicio fisico. O SGLT-1 parece
ter uma capacidade maxima de absorcio de glicose (~ 1 g/min); por
isso, utilizar apenas glicose durante o exercicio fisico pode nao gerar
a maxima oxidacao de glicose intramuscular porque o intestino
esta limitando o alcance da glicose ao tecido muscular rapidamente.
Uma solucio para esta limitacio absortiva foi utilizar outro monos-
sacarideo que, inclusive, é transportado por outro transportador,
como a frutose. Inicialmente, tendo em vista que a sacarose (glicose:
frutose 1:1), contém frutose, foi uma das primeiras a ser testada.

Em estudo classico publicado por Jentjens; Venables e Jeukendrup
(2004), os autores verificaram o efeito de diferentes combinacées
de carboidratos, sendo glicose pura (1, 8 g/min); glicose (1,2 g/min) +
sacarose (0,6 g/min) e glicose (1,2 g/min) + maltose (0,6 g/min), sobre
as taxas de oxidacao de acidos graxos, glicose enddgena e glicose
exogena. Os autores observaram que a combinacdo glicose e saca-
rose possibilitou maior oxidacao pico de glicose durante o exercicio,
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aproximadamente 1,25 g/min. Estudos posteriores do mesmo grupo
corroboraram esses achados, reforcando a combinacao de diferen-
tes monossacarideos durante o exercicio, com intuito de aproveitar
melhor a capacidade absortiva e, por consequéncia, prover maior
taxa de oxidacao de glicose durante o exercicio fisico. Um pequeno
avanco, foi a identificacido de que a frutose combinada a glicose
promoveu resultados ainda mais satisfatérios em comparacio a
sacarose combinada a glicose (JENTJENS; JEUKENDRUP, 2005;
JENTIJENS; MOSELEY; WARING; HARDINGe et al., 2004; JENTJENS;
SHAW; BIRTLES; WARING et al., 2005).

Diversos estudos prévios avaliaram as concentracoes das bebi-
dasingeridas durante o exercicio fisico, especialmente porque bebi-
das muito concentradas poderiam gerar problemas gastrintestinais.
Em funcio desta razao, bebidas com concentracoes variando entre
6-8% parecem ser mais bem aceitas para adequado esvaziamento
gastrico (CONVERTINO; ARMSTRONG,; COYLE; MACK et al., 1996;
MILLARD-STAFFORD; SPARLING; ROSSKOPF; SNOW, 2005).

No que tange o consumo de carboidratos apds o exercicio fisico,
entende-se a necessidade de recuperar mais rapidamente os es-
toques de glicogénio muscular, especialmente quando a préoxima
sessao de treinamento ocorrer poucas horas apos.

Por exemplo, no recente estudo de Namma-Motonaga; Kondo;
Osawa; Shiose et al. (2022), os autores avaliaram, apds deplecao de
aproximadamente 30% de glicogénio muscular, qual recomendacido
de carboidratos promoveu melhor ressintese do glicogénio. Os auto-
res compararam 5, 7 e 10g de carboidratos por kg de massa corporal
e verificaram que apenas as quantidades de 7 e 10g foram capazes de
recuperar o glicogénio muscular 24 horas depois do exercicio fisico.
Esse dado reforca a importancia de considerar, frente a demanda de
treino, a necessidade de ajustes pontuais e direcionados ao exerci-
cio fisico praticado, para adequada recuperacéao do glicogénio. Por
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isso, recomendacoes especificas de carboidratos (~1,2 g/kg/h) apds
o exercicio fisico sdo propostas (ALGHANNAM; JEDRZEJEWSKI;
BILZON; THOMPSON et al., 2016). Ainda, por décadas, se estudou se
a adicdo de proteina poderia gerar efeitos mais positivos sobre a re-
cuperacao do glicogénio. Contudo, recentemente, Craven; Desbrow;
Sabapathy; Bellinger et al. (2021) em uma revisio sistematica com
metandlise, observaram que a adicdo de proteina a bebida com
carboidratos ndo promoveu efeitos superiores para recuperacao
do glicogénio muscular. Outra revisio sistematica com metanalise
publicada por Mccartney; Desbrow e Irwin (2018) mostrou que a
combinacao de carboidratos + dgua e eletrdlitos foi suficiente para
recuperar os estoques energéticos depletados para préxima sessao
de exercicio fisico e que a combinacio de carboidratos + agua e
eletrdlitos + proteina, ndo exerceu efeito superior.

Isso nio significa que nao se pode adicionar proteina a refeicao
ou solucio pds-treinamento; entretanto, mostra que, se o intuito
for acelerar a recuperacao do glicogénio, a adicido de proteina ndo
é prioridade. Portanto, com base nesses achados, a prioridade apds
o treino é dos carboidratos; no entanto, como supracitado, ndo ha
qualquer 6nus com a ingestao proteica apds o treino.

Especialmente durante a pratica do exercicio fisico, o descon-
forto gastrico em decorréncia da hipoperfusio esplanica deve ser
evitado, de maneira especial, controlando a ingestio de outros nu-
trientes, a capacidade gastrica e a eficiéncia digestiva individual
(OLIVEIRA; BURINI; JEUKENDRUP, 2014). O treinamento intes-
tinal é recomendado, isto &, praticas com carboidratos ao longo do
treinamento semelhante a competicado, para preparar o atleta ao
que ocorrera no dia da prova. E perceptivel que nio existe uma
forma Unica de atuacio e, portanto, a relacio profissional-paciente
é inevitavel para assertividade da conduta (JEUKENDRUP, 2017b).
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Treine baixo-compita alto: relevancia para o desempenho esportivo?

Além disso, estratégias agudas de restricio de carboidratos, fre-
quentemente chamadas de “treine baixo e compita alto”, tém sido
estudadas com intuito de gerar adaptacoes musculoesqueléticas
relacionadas a oxidacdo de gordura, contudo, nio € claro que tais
intervencoes sejam positivas para todos os atletas. Nesse sentido,
areducao da ingestio de carboidratos parece ndo ser positiva para
esportes, em que a oxidacao de acidos graxos nio € determinante
para sintese de adenosina trifosfato (ATP) e, portanto, desempenho
esportivo. Acredita-se, nesse panorama, que a reducao da ingestao
de carboidratos afetara os estoques de glicogénio e, por consequén-
cia, afetara negativamente o desempenho esportivo (BURKE, 2021).
Diferentes estratégias sdo consideradas, dentre elas:

(i)‘Sleep Low” - treinar em alta intensidade no final do
dia, reduzir a ingestdo de carboidratos apos o término
da sessdo de treino, dormir e, no dia seguinte, realizar
um exercicio de baixa intensidade e longa duracao;

(ii)Reduzir a ingestao de carboidratos entre sessdes de
treino que ocorrem ao longo do dia;

(iii)Reduzir a ingestdo de carboidratos antes ou durante
treinos volumosos e de baixa intensidade.

Todas essas propostas sdo estudas, cada qual, parece gerar em
diferentes magnitudes, mudancas na expressio génica de pro-
teinas que regulam a oxidacao de gordura (BURKE; HAWLEY,
2018; BURKE; ROSS; GARVICAN-LEWIS; WELVAERT et al., 2017;
LECKEY; HOFFMAN; PARR; DEVLIN et al., 2018; MARQUET;
BRISSWALTER; LOUIS; TIOLLIER et al.,, 2016; YEO; CAREY; BURKE;
SPRIET et al., 2011).
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A menor disponibilidade de glicogénio muscular gatilha a ati-
vacao de proteinas relacionadas a sintese proteica mitocondrial,
organela responsavel pela oxidacao lipidica. Assim, proteinas-chave
para sinalizacdo mediada por fosforilacido como adenosina mono-
fosfato quinase (AMPK), proteina quinase ativada por mitogénio 38
(p38MAPK), fatores de transcricao (p53 e PPAR-alfa) e cofatores de
ativacdo génica (PGC-1alfa) (BURKE; HAWLEY, 2018; BURKE; ROSS;
GARVICAN-LEWIS; WELVAERT et al., 2017, LECKEY; HOFFMAN;
PARR; DEVLIN et al., 2018; MARQUET;, BRISSWALTER; LOUIS;
TIOLLIER et al., 2016; YEO; CAREY; BURKE; SPRIET et al., 2011).

Proteinas aplicadas ao exercicio fisico

A ingestio proteica para o exercicio fisico vai além de objetivos
simples, como hipertrofia muscular esquelética. Embora seja o ma-
cronutriente mais enaltecido na pratica esportiva, seu consumo,
muitas vezes é inadequado e excessivo. A recomendacio proteica
para adultos nio praticantes de exercicio fisico é de 0,8 g/kg/dia
(RICHTER; BAERLOCHER; BAUER; ELMADFA et al,, 2019). Para
pessoas fisicamente ativas, em especial, envolvidas no treinamento
de forca essa necessidade é maior.

A adequada ingestdo proteica é fundamental para o funciona-
mento do sistema imune e adaptacoes relacionadas ao treinamento.
O exercicio fisico de forca aumenta a sintese proteica muscular apds
o término da sessdo a depender do sujeito submetido ao treino e
do nivel de treinamento (BENITO; CUPEIRO; RAMOS-CAMPO;
ALCARAZ etal., 2020). Nesse sentido, acredita-se que o treinamento
promova um aumento na sensibilidade aminoacidica no musculo-
esquelético, maximizando sua capacidade de captar e utilizar esses
aminoacidos para incorporacdo em novas proteinas (BURD; WEST:
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MOORE; ATHERTON et al., 2011; SCHIAFFINO; DYAR; CICILIOT,;
BLAAUW et al., 2013). Exercicios endurance e intermitentes pa-
recem, também, gerar um ambiente favoravel para adaptacoes
musculoesqueléticas, muito embora essas adaptacoes sejam espe-
cificas e relacionadas a natureza do estimulo. Contudo, atualmente,
arecomendacao proteica estd associada a capacidade de utilizacao
dos aminoacidos, adaptacdo metabdlica, reparo e remodelamento
do tecido muscular e, ndo mais, ao tipo de treinamento (MORTON;
MURPHY: MCKELLAR; SCHOENFELD et al., 2018). Anteriormente,
no entanto, acreditava-se que a ingestao proteica era esporte-depen-
dente (endurance vs forca), entretanto, atualmente, as recomenda-
coes focam, sobretudo, no conceito de turnover proteico (equilibrio
entre sintese e degradacao de proteinas), influenciado pelo nivel de
treinamento do atleta e, principalmente, pela disponibilidade de
energia (MORTON; MURPHY; MCKELLAR; SCHOENFELD et al.,
2018, MURPHY; CHURCHWARD-VENNE; MITCHELL; KOLAR
etal., 2015).

Recentemente, Morton; Murphy; Mckellar; Schoenfeld et al.
(2018) publicaram uma revisao sistematica e metanalise, cujo ob-
jetivo foi avaliar se a suplementacao proteica é capaz de aumentar
amassa e forca muscular inerente ao estimulo gerado pelo treina-
mento de forca. Os autores observaram que a suplementacio pro-
teica é capaz de aumentar ambos, forca e massa muscular. Todavia,
quando a ingestao proteica média diaria é proxima a 1,6 g/kg/dia,
nao ha efeito da suplementacao proteica. Além disso, nessa revisao,
os autores avaliaram 723 adultos e idosos com ingestdes proteicas
variando entre 0,9 - 2,4g/kg/dia. Avaliando que a estimativa de
ingestdo proteica variou (1,6 g/kg/dia 95% IC [1.03 - 2.2g/kg/dial),
os autores consideraram que recomendacoes proteicas entre 1,6
g/kg/dia - 2,2 g/kg/dia podem ser sugeridas aqueles que almejam
aumentar a massa muscular. Também observaram que aspectos
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como periodo de suplementacio, suplementacio apds o treino, ou
fonte proteica, desempenham papel minimo em relacdo ao aumento
da MLG. Nesse sentido, Stokes; Hector; Morton; Mcglory et al. (2018)
sugerem algumas recomendacoes praticas em relacdo a ingestao
proteica de acordo com o balanco energético.

Balango energético neutro ou positivo

« Ingestdo proteica deve ser de ~0,3 - 0,4 g/kg/
refeicao para estimular de forma maxima a
sintese proteica muscular (SPM) em repouso
ou apos o exercicio fisico;

A distribuigao proteica a cada ~3-5h ao longo
do dia pode maximizar as taxas de SPM ao
longo do dia (periodo de vigilia de 12h);

A ingestao proteica 1-3h antes de dormir
pode atenuar a redugdo da SPM que ocorre
ao longo do periodo noturno sem ingestao de
alimentos.

Balango energético negativo

« A ingestao proteica deve ser maior (~2,4 g/kg/
dia), com intuito de proteger o tecido muscu-
lar de possiveis reducdes inerentes ao cronico
balango energético negativo relacionados a
objetivos de redugdo de gordura corporal ou a
elevada demanda de treinamento ao longo da
temporada.

Finalmente, deve-se considerar que o momento de consumo
(WIRTH; HILLESHEIM; BRENNAN, 2020), bem como a origem da
proteina (HEVIA-LARRAIN; GUALANO; LONGOBARDI; GIL et al.,
2021) parecem ser menos relevantes para as respostas adaptativas
finais.
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Lipideos aplicados ao exercicio fisico

A ingestdo de lipideos é a que menos causa preocupacoes no
ambito da prescricdo nutricional para atletas. Dessa maneira, ndo
ha recomendacao de lipideos por refeicdo ou préxima ao treina-
mento (antes, durante e depois). Por isso, talvez, muito se negli-
gencie o consumo de lipideos para atletas de alto rendimento. Os
lipideos sdo importantes para absorcao de vitaminas lipossoltveis
(A, D, E e K), bem como sio elementos imprescindiveis para o ade-
quado funcionamento das membranas celulares. A sugestdo de
ingestao de gorduras vai ao encontro das recomendacdes de saude
publica propostas no pais em questdo. As recomendacoes, geral-
mente, sdo entre 20-35% das necessidades energéticas totais (NET).
Quantidades <20% das NET nao devem ser incentivadas pois, além
de ndo melhorar o desempenho, dificulta o alcance do alvo energé-
tico diario (THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).

Apesar dos acidos graxos 6mega-3 serem aclamados para aumen-
tar a forca e massa muscular. Recentemente, Rossato; Schoenfeld e
De Oliveira (2020) em uma revisdo ampla da literatura, com base
nos dados disponiveis, concluiram que os efeitos do 6mega-3 para
esse desfecho sdo superestimados, ndo sendo necessdria a suple-
mentacao para aumento da massa muscular ou forca muscular
para sujeitos adultos e jovens.

Ainda a respeito da ingestao de gorduras, frequentemente ob-
serva-se em academias ou box de treinamentos, o incentivo da in-
gestio do triacilglicerol de cadeia média (TCM) presente, sobretudo,
no dleo de coco (OC) como acidos graxos caproico (6:0), caprilico (8:0),
caprico (10:0) e laurico (12:0). Além disso, embora o acido graxo lau-
rico (12:0) seja caracterizado como um acido graxo de cadeia média
(AGCM), seu processo de absorcéo e distribuicdo pelo corpo pode
ser mais lento, uma vez que, além da sua estrutura quimica ser
maior (12 carbonos), ele também é transportado pelos quilomicrons
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sintetizados no enterdcito, cujo processo de transporte é natural-
mente mais lento. Ainda, embora seja comum elencar o OC como
fonte de TCM, deve-se considerar que ~50% da sua composicao é
de 4cido laurico, ao passo que 25% dos seus componentes sdo acido
graxo miristico (14:0) e palmitico (16:0), reconhecidos como acidos
graxos de cadeia longa (AGCL). Logo, pode-se assumir que: (i) OC
nao é constituido exclusivamente de AGCM,; (ii) acido graxo laurico
pode, diferentes dos demais AGCM, ter seu transporte mais lento
(SCHONFELD; WOJTCZAK, 2016).

Os estudos que avaliaram os efeitos do TCM sobre o desempenho
esportivo submeteram os sujeitos a suplementacio antes e durante
o exercicio fisico. Todavia, em nenhuma das condicoes os resulta-
dos encontrados foram positivos ou relevantes acerca do desem-
penho esportivo. Por exemplo, Decombaz; Arnaud; Milon; Moesch
et al. (1983) avaliaram os efeitos do consumo de 25g de TCM 60
minutos antes do exercicio fisico vs. carboidratos (bicicleta 60% do
VO2magx). Os autores, na analise de bidpsia muscular, ndo observa-
ram diferencas na glicogendlise, concluindo que apesar do aumento
na concentracdo de corpos cetonicos (CC) no sangue, ndo houve
efeito “poupador” do glicogénio muscular (DECOMBAZ; ARNAUD;
MILON; MOESCH et al., 1983). Dois anos apés, Horowitz; Mora-
Rodriguez; Byerley e Coyle (2000), verificaram que a suplemen-
tacdo de 25 g de TCM 60 minutos antes do exercicio fisico (30 min
de exercicio fisico a 84% do VO2max) nio reduziu a glicogenolise
muscular. Os quadros abaixo, adaptados de (Jeukendrup; Aldred,
2004) mostram os efeitos da suplementacdo de TCM antes e durante
o exercicio fisico sobre parametros de desempenho esportivo.

Diversos estudos ja demonstraram que o consumo de TCM antes
ou durante o exercicio fisico ndo melhora o desempenho esportivo.
Esses achados podem ser verificados na integra na classica revisao
publicada por JEUKENDRUP e ALDRED (2004) que sintetizou os
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diversos estudos que testaram a suplementacio de TCM antes e
durante o treinamento. Hipoteticamente, sugere-se que, ingerindo
TCM, aumentar-se-ia a oxidacio de gordura e pouparia o glicogénio
muscular. Entretanto, nesses estudos, os achados nao sustentam
essa hipétese, bem como ndo observaram melhora no desempenho
esportivo.

Finalmente, as dietas ricas em gordura para atletas tém sido
amplamente estudadas nos ultimos anos. Diversos estudos suge-
rem que nem todos os atletas sdo beneficiados com dietas ricas em
carboidratos e que, por isso, considerando a evolucao da nutricao
personalizada para atletas, investigar outras formas de maximizar
o desempenho esportivo se faz necessario. Nesse estudo, a autora
traz a tona diversas discussoes a respeito do uso de dietas ricas
em gordura e pobres em carboidratos para melhora do desempe-
nho esportivo (BURKE, 2021; BURKE; ROSS; GARVICAN-LEWIS;
WELVAERT et al.,, 2017; LECKEY; HOFFMAN; PARR; DEVLIN et
al., 2018). As dietas pobres em carboidratos (ndo cetogénica), ge-
ralmente >5% e <45% das necessidades energéticas, poderiam au-
mentar adaptacoes musculoesqueléticas relacionadas ao uso de
gordura, incluindo: aumento dos estoques e eficiéncia no uso de
triacilglicerol intramuscular (TAGIM), aumento da enzima lipase
horménio sensivel (LHS), responsavel pela mobilizacio de triacil-
glicerol no tecido adiposo e no musculoesquelético, aumento da ex-
pressdo génica de proteinas responsaveis pela captacio (FAT-CD36)
e internalizacdo (CPT) mitocondrial de acidos graxos. Além disso,
os beneficios seriam limitados para sujeitos que realizam exercicios
de longa duracio e baixa intensidade (submaximos). A adaptacio
ao uso de dietas ricas em gordura poderia afetar negativamente
a performance em exercicios de alta intensidade e curta duracéo,
principalmente, pelo aumento da expressio génica da Piruvato
desidrogenase quinase 4 (PDK-4) responsavel pela fosforilacdo e
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inibicdo do complexo Piruvato desidrogenase, responsavel pela for-
macao de Acetil-CoA a partir do Piruvato. Além disso, acredita-se
que a reducio das taxas de Glicogenodlise muscular nao significa-
riam apenas um efeito poupador, mas uma piora nessa via. Assim,
lentificaria o fluxo glicolitico, prejudicando a sintese de ATP em
exercicios de elevada intensidade (BURKE, 2021; MCK AY: PEELING;
PYNE; TEE et al., 2022).

Porém, novas evidéncias devem ser produzidas para com-
preender melhor esse tipo de intervencao. No mais, acredita-se que
o avanco da nutricao esportiva personalizada consiste em promo-
ver ajustes dinamicos e periodizados de carboidratos e lipideos de
acordo com as caracteristicas do treinamento (intensidade e volume)
para maximizar a eficiéncia no uso de substratos energéticos para
melhora do rendimento esportivo.

Quadro 4. Necessidade de macronutrientes antes, durante ou apos
o término de uma sessao de treinamento e total no dia.

Macronutriente Antes Durante ~ Depois do Treino Total no dia

Carboidratos 1-4g/kg 30-90 g/h 1-1,2 g/kg/h 3-12 g/kg/dia
Proteinas lquantidades = 0,25-0,4 g/kg 1,6-2,4g/kg
Lipideos lquantidades -- - 20-35% NET

Legenda: | menores; g — grama; kg — quilograma; h — hora; NET - necessidades energéticas totais.
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Em suma, a ingestio de carboidratos parece ser fundamental,
de acordo com o volume de treinamento ou competicao, antes, du-
rante e apés o término. A ingestao proteica, no entanto, nao se faz
necessaria durante o exercicio fisico. Antes, porém, pode ser comum
o consumo, haja vista que é amplamente frequente a realizacio de
refeicoes antes do inicio do treino, embora a proteina nao tenha
efeitos diretos sobre o desempenho, poderia afetar as vias de sintese
proteica muscular. Finalmente, a ingestao de lipideos, seja triacilgli-
cerol de cadeia longa ou média, antes, durante ou apds o exercicio
fisico ndo possui respaldo cientifico para melhora do desempenho
e, assim como a proteina, pequenas quantidades podem ser con-
sumidas na refeicio pré-exercicio fisico, por questdes de manejo
da refeicao.




Capitulo 3
Hidratacao e
exercicio fisico
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,/mbora um dos aspectos mais simples da nutricao,
poucos atletas se hidratam adequadamente. Iniciar
einamento ou competicido em estado de hipo

possam comprometer a funcionalidade cognitiva e a performance
aerébia. Em outras modalidades a queda do desempenho parece ser
observada com reducdes entre 3-5% da massa corporal por conta
da desidratacio. Situacoes graves de desidratacdo serdo observadas
com perdas entre 6-10% da massa corporal. Para evitar problemas
no desempenho oriundos da desidratacao, sugere-se as seguintes
recomendacoes hidricas.
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Antes: 5-10mL de dgua por kg de massa corporal
entre 2 - 4 horas antes do exercicio fisico;

Durante: A perda hidrica varia de acordo com a
temperatura, umidade do ar, vestimentas do atleta,
altitude, podendo ficar entre 0,3 - 2,4 litros por
hora. A ingestao hidrica durante o treino ou com-
peticao deve ser de 0,4 - 0,8 litros por hora, indo ao
encontro, se necessario, com as recomendacoes de
carboidratos (quantidade e concentracéo);

Depois: As estratégias de rehidrataciao depende-
rao do tempo entre sessoes de treino/competicao e
da magnitude de perda hidrica do atleta durante
a competicdo. Considerando, ainda, que a perda
hidrica permanece apés o término do exercicio
fisico (urina e suor), sugere-se quantidades que
variam entre 1,25 - 1,5 litros de agua/fluidos (con-
sidere a ingestdo de carboidratos se necessario) a
cada 1kg de peso perdido. Por exemplo, se o sujeito
terminar com 1 kg a menos, devera ingerir entre
1,250mL 1.500mL de 4gua/bebidas com carboidra-
tos (THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).




Capitulo 4
Vitaminas
e Minerails
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svitaminas e minerais desempenham papeis
fundamentais no organismo humano,
principalmente como cofatores enzimati-
cos e reguladores do metabolismo, assim
como colaboram para o adequado funcio-
namento do sistema imune, controle do es-

tresse oxidativo e do processo inflamatério
99). Nesse sentido, acredita-se que atletas tenham
evadas de micronutrientes, sobretudo antioxidantes

m a realizacido do exercicio fisico, a producao de espécies re-
ativas ao oxigénio (EROs) pode aumentar entre 10-15 vezes, de tal
modo, que atletas de alto rendimento desenvolvern um sistema an-
tioxidante endégeno enzimatico mais eficiente em comparacao a
pessoas inativas e, assim, SAo menos responsivos a suplementos an-
tioxidantes (MAUGHAN, 1999; THOMAS; ERDMAN; BURKE, 2016).
Nao h4, portanto, evidéncias que suportem o uso de nutrientes an-
tioxidantes para melhora do desempenho. Ademais, acredita-se,
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ainda, que micronutrientes antioxidantes possam afetar negativa-
mente adaptacoes relacionadas ao treinamento, por impedir com
que as EROs excutem seu papel essencial de sinalizacio celular. Esse
efeito, no entanto, carece de maiores investigacées (BECK; VON
HURST; O'BRIEN; BADENHORST, 2021).

Por outro lado, na avaliacido nutricional, o nutricionista deve
estar atendo a ingestao de frutas, vegetais e graos integrais, bem
como a realizacdo de dietas restritivas e baixa DE que ofertarao
nutrientes aquém do que é necessario para o adequado funciona-
mento e defesa do organismo. Nesses casos, o uso de suplementos
nutricionais fonte de micronutrientes, em especial, antioxidantes,
pode ser sugerido. Dessa maneira, é fundamental orientar os atletas
que os micronutrientes ndo necessarios para melhora do desem-
penho se ndo houver situacdo de caréncia (BECK; VON HURST;
O'BRIEN; BADENHORST, 2021).

Embora todos os micronutrientes tenham papel imprescindivel
para atletas, nesse texto, focaremos em trés que sao frequentemente
alterados nessa populacao, sendo: ferro, vitamina D e célcio.

A deficiéncia de ferro em atletas pode ser comum, sobretudo em
atletas mulheres com elevadas perdas de sangue na menstruacao,
perdas no suor por treinos intensos, perdas na urina ou fezes, bem
como oriundas de alguma hemolise inerente ou nio ao treinamento
e, ainda, pode-se destacar atletas com padrao alimentar vegeta-
riano, com baixa atencido ao consumo de ferro ndo heme e nutrien-
tes que possam aumentar a sua absorcédo, como a vitamina C. Nesse
sentido, as baixas concentracdes de ferro (com ou sem anemia) pare-
cem afetar negativamente o desempenho esportivo. Sugere-se que
a necessidade de ferro em atletas mulheres é de até 70% a mais do
que a EAR, sendo, desse modo, a ingestao de ferro maior que 18 mg
para mulheres e 8 mg para homens. De todas as formas, na avalia-
cdo bioquimica do estado nutricional, os parametros relacionados
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ao metabolismo do ferro devem ser avaliados com cautela (BECK;
VON HURST; O'BRIEN; BADENHORST, 2021; MAUGHAN; BURKE;
DVORAK; LARSON-MEYER et al., 2018).

Acerca da vitamina D, destaca-se o seu papel na absorcao e
metabolismo do mineral calcio e do fésforo, da mesma maneira
que na funcionalidade do sistema imune sendo, sua deficiéncia,
diretamente associada ao aumento de infeccoes de trato respi-
ratério superior (ITRS), comuns em atletas. Existem hipdteses de
que a vitamina D tenha funcées fundamentais a funcionalidade
do musculoesquelético, principalmente em fibras musculares do
tipo II, sugerindo efeitos no desempenho esportivo, no entanto,
mais investigacdes sdo necessarias (BECK; VON HURST: O'BRIEN;
BADENHORST, 2021; MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-
MEYER et al., 2018).

Nao ha consenso sobre os seus valores de deficiéncia, insufici-
éncia, suficiéncia e limite maximo para essa populacio, entretanto,
para atletas com baixa exposicdo ao sol por treinamento no inverno
ou em ambiente fechado, deve-se considerar o seu uso, haja vista
que 90% da vitamina D é obtida a partir da exposicdo aos raios
ultravioleta (UVB). Ndo ha guia de suplementacéo para atletas, a
recomendacao geral é de 800-2000 Ul/dia. Situacdes de doses mais
elevadas, deve-se procurar assisténcia médica especializada (BECK;
VON HURST; O'BRIEN; BADENHORST, 2021; MAUGHAN; BURKE;
DVORAK; LARSON-MEYER et al., 2018).

Finalmente, o mineral cdlcio é fundamental para manutencao
e reparo 6sseo e, para além disso, desempenha papel importante
na contracao muscular, conducdo nervosa e coagulacio sanguinea.
Em situacdo de baixa DE e disfuncées menstruais, especialmente,
em atletas mulheres, deve-se considerar aumento do risco de fra-
turas 6sseas, tendo em vista que a baixa ingestio de calcio esta
associada a baixa ingestao total de energia. Ainda, em diferentes
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contextos, observa-se “mitos” que envolvem o consumo de latici-
nios, o que pode afetar a ingestao de calcio, principalmente em si-
tuacoes que o atleta tem aversao ou baixo acesso a vegetais fontes
desse mineral. Sugere-se ingestao de calcio préximas a 1,500 mg/
dia, principalmente nas situacoes supracitadas, baixa ingestao de
energia ou disfuncées menstruais (BECK; VON HURST; O'BRIEN;
BADENHORST, 2021; MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-
MEYER et al., 2018).




Capitulo 5
Suplementos
Alimentares e Nutricionais
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o alto rendimento, comumente os atletas
sao assediados e encorajados para o uso de
suplementos alimentares. A industria de su-
plementos alimentares é crescente, e anual-
mente move receitas maiores. Além disso,
devido ao marketing agressivo, muitos atle-
tas sdo vitimas e utilizam suplementos com

inseguranca do produto Internacionalmente, a prevalén-
cia de uso de suplementos varia entre 37-89% (MAUGHAN; BURKE;
DVORAK; LARSON-MEYER et al., 2018). A motivacao de uso inclui
melhora no desempenho, melhora da composicio corporal imuni-
dade, compensacao para uma ma alimentacao etc. Ainda, poucos
sao de fato orientados por um nutricionista habilitado.

Nesse sentido, o uso de suplementos nutricionais € amplamente
indiscriminado.
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Atletas de elite devem ser cautelosos, haja vista que no Brasil, a
Autoridade Brasileira de Controle Antidopagem (ABCD) fiscaliza
com frequéncia e afinco atletas olimpicos e, assim, estes, deveriam
evitar quaisquer usos de suplementos com baixo nivel de evidéncia
cientifica, bem como suplementos com precedéncia ndo conhecida.
Os profissionais da nutricao esportiva devem, portanto, baseados
em evidéncias cientificas, sugerir apenas suplementos com alto po-
tencial de aumento do desempenho. Entretanto, o nivel de evidén-
cia dos suplementos alimentares, atualmente, é limitado, com baixa
validade externa. Grande parte dos estudos conduzidos, avaliou
o efeito em uma amostra limitada (baixo tamanho amostral), em
pessoas destreinadas, com testes de performance irrelevantes ou
inadequados para validade externa, bem como com baixo controle
de variaveis confundidoras, como consumo alimentar e, niveis de
glicogénio muscular, e pouco cuidado com o uso de potenciais outras
substancias que possam interagir com o suplemento ingerido. Dessa
maneira, ndo se deve extrapolar o uso de suplementos nutricionais
para todos os atletas (BURKE, 2017; LARSON-MEYER; WOOLF;
BURKE, 2018).

Abaixo estio descritos os principais suplementos nutricionais,
com maior potencial de evidéncia cientifica para utilizacao.

5.1 Cafeina

A cafeina pode ser considerada um dos suplementos mais de-
mocraticos para o aumento do desempenho esportivo, haja vista
que diversos estudos mostraram seus efeitos positivos em dife-
rentes exercicios fisicos e esportes (GRGIC; GRGIC; PICKERING;
SCHOENFELD et al., 2020; PICKERING; GRGIC, 2019). A cafeina
tem caracteristica estimulante, agindo, sobretudo, como antago-
nista dos receptores de adenosina, evitando que essa molécula se
acumule. Dessa forma, a cafeina reduz a percepcao de cansaco e es-
forco, aumenta o estado de alerta, melhora a funcao neuromuscular
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e aumenta a liberacido de dopamina (VAN DAM; HU; WILLETT,
2020). Recentemente, Grgic; Pickering; Schoenfeld et al. (2020) publi-
caram uma revisao umbrella contendo 21 metanalises. Os autores
concluiram que a cafeina parece ser positiva para exercicios de
endurance, forca muscular, poténcia anaerdbica e resisténcia ae-
rébica, sendo a cafeina geralmente, mais ergogénica em exercicios
endurance em comparacao aos de rapida duracio ou de forca. Os
efeitos atenuadores do consumo croénico de café sobre a resposta
ergogénica da cafeina ainda sdo nebulosos (PICKERING; GRGIC,
2019) e novos estudos sdo necessarios para esclarecer essas duvi-
das (PICKERING,; KIELY, 2019). Além disso, os efeitos da cafeina
sobre o desempenho esportivo parecem ser influenciados por as-
pectos genéticos, sugerindo que pessoas sao rapidas respondedoras
e outras lentas respondedoras a cafeina; no entanto, as diferencas
parecem ser peguenas e poucos estudos com amostras limitadas
foram conduzidos até o momento, o que dificulta a extrapolacido
destes achados (GRGIC; PICKERING; DEL COSO; SCHOENFELD
et al., 2021). Finalmente, deve-se tomar cuidados com as doses de
cafeina, haja vista quantidades >? mg/kg de massa corporal ndo
parecem melhorar o desempenho, aumentando o risco de efeitos
adversos, tais como: ndusea, ansiedade, insoénia e dificuldade de
descansar (PICKERING; GRGIC, 2019).

Creatina

A creatina monohidratada tem sido a principal forma de su-
plementacio de creatina, especialmente aqueles que desejam au-
mentar a forca, massa muscular e poténcia (DEVRIES; PHILLIPS,
2014; DOS SANTOS; DE ARAUJO; CANDOW; FORBES et al., 2021;
SESTILIL; BARBIERI; MARTINELLI; BATTISTELLI et al., 2009).
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Apesar da creatina ser proposta para atenuar o dano muscular in-
duzido pelo exercicio fisico, este efeito é ainda controverso (DOMA;
RAMACHANDRAN; BOULLOSA; CONNOR, 2022; JIAMING,;
RAHIMI, 2021).

Os efeitos da creatina sdo mais especificos em comparacio aos
da cafeina, seu mecanismo de acdo principal consiste em aumentar
os estoques de fosfocreatina (CP) no musculoesquelético e, portanto,
maximizar a capacidade de ressintese de ATP pelo sistema ATP-CP.
Seu aproveitamento, quando o consumo € feito com quantidades
de aproximadamente 50 g de carboidratos + proteinas, parece au-
mentar; embora a relevancia dessa sinergia seja duvidosa. Partindo
desse pressuposto, a creatina tem sido comumente utilizada em
atletas de forca, poténcia e sprints intermitentes de alta intensidade,
cujo sistema ATP-CP é fundamental. No entanto, no contexto de
periodizacdo de treinamento, seu uso deve ser feito em momentos
adequados para que o atleta possa usufruir adequadamente dos
seus efeitos.

Ainda, a creatina parece exercer importante efeito anabdlico,
por colaborar para o aumento da massa muscular ao longo do
tempo. Embora haja um efeito de retencio de agua (~1-2kg), pode-
-se considerar a creatina um coadjuvante ao treinamento de forca
para aumentar, indiretamente, a massa muscular (WU; CHEN; HSU;
CHEN et al., 2022).

A creatina parece aumentar a forca isométrica e a performance
aguda de apenas um ou repetidos esforcos de alta intensidade e
curta duracdo (<150 segundos), principalmente em exercicios com
tempo menor que 30 segundos (MUJIKA; PADILLA, 1997).

Com base nos estudos publicados nas ultimas décadas, Lanhers;
Pereira; Naughton; Trousselard et al. (2017) observaram aumento de
forca de 5.3% no supino e Lanhers; Pereira; Naughton; Trousselard
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et al. (2015) observaram aumento de forca de 8% no agachamento
e 3% no leg press. Notadamente, os efeitos ergogénicos da creatina
sao, assim como de todos os suplementos nutricionais, marginais e,
por isso, deve-se considerar seu uso aqueles que, de fato, terdo be-
neficios relevantes para competicoes. Efeitos negativos ndo foram
observados com o uso da creatina em doses adequadas até 4 anos,
entretanto, o aumento da retencio de agua, supracitado, deve ser
encarado com cuidado, pois, em alguns esportes, esse efeito pode
ser prejudicial, logo, seu uso, deve ser feito de forma cautelosa
(LANHERS; PEREIRA; NAUGHTON; TROUSSELARD et al., 2015).

Ha discussbes sobre a interacao antagbnica entre cafeina e
creatina, mas da mesma maneira, os dados sdo limitantes e con-
flituosos (ELOSEGUI;, LOPEZ-SEOANE; MARTINEZ-FERRAN;
PAREJA-GALEANO, 2022). Contudo, ¢ plausivel tentar organizar
a suplementacio de creatina e cafeina em momentos diferentes da
periodizacdo do treinamento (PICKERING; GRGIC, 2021).

Beta-alanina

A beta-alanina (BA) tem sido considerada um dos suplementos
mais “famosos” no meio esportivo. Diversos atletas questionam
seu uso e efetividade, haja vista a notoriedade que ela recebeu
nos ultimos anos. Trata-se de um beta-aminoacido nio proteo-
génico fator limitante para sintese do dipeptideo carnosina. Na
presenca do aminodacido L-histidina, a enzima carnosina sintase
une os aminoacidos, formando a carnosina. Seu efeito consiste em
reduzir as concentracoes de H+ (prétons) do meio intracelular do
musculoesquelético. O acimulo de prétons parece afetar negativa-
mente o despenho esportivo, uma vez que modifica o pH intrace-
lular e a eficiéncia de enzimas fundamentais para o metabolismo
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energético. Os efeitos ergogénico da BA sdo marginais, na ordem
de 0,2 - 03% durante exercicios continuos e intermitentes de alta
intensidade com periodo variando entre 30 segundos e 10 minutos
(SAUNDERS; ELLIOTT-SALE; ARTIOLIL, SWINTON et al,, 2017). A
resposta ergogénica a BA nao parece ser homogénea, isto &, nem
todos respondem da mesma maneira, provavelmente, pela grande
variabilidade no acimulo de carnosina no musculoesquelético.
Apenas 3-6% da BA ingerida é incorporada no musculoesquelé-
tico, sendo aproximadamente 90% desviadas para outras funcoes.
Além disso, recentemente, verificaram que, diferente da creatina,
ainsulina ndo aumenta a captacio de BA pelo musculoesquelético,
sugerindo que o consumo de BA ao longo do periodo de suplemen-
tacdo ndo precisa ser feito junto as refeicoes (GONCALVES; KRATZ;
SANTOS; CARVALHO et al., 2020). Finalmente, acerca das moda-
lidades beneficiadas, ainda ha limitacio com bases nos resultados
disponiveis; portanto, nem todas as modalidades esportivas limita-
das pelo acimulo de H+ serdo beneficiadas pela suplementacao de
BA, uma vez que outros fatores podem modificar a ergogenicidade
(BRISOLA; ZAGATTO, 2019). A respeito dos efeitos adversos, des-
taca-se, pela BA, a parestesia, que consiste em um formigamento
que pode ocorrer apds 20-30 minutos da ingestio. Acredita-se que
esse efeito ndo seja danoso, logo, nao ha fatores que limitem o uso
da BA para esportistas e atletas.

Bicarbonato de sédio

O bicarbonato de sddio (BS) tem efeitos “similares” a BA. O BS
também tem como funcao reduzir as concentracées de H+ do
musculoesquelético, entretanto, o BS age de forma extracelular.
Apbs o seu consumo, eleva-se ligeiramente o pH extracelular e,
por gradiente de concentracao, os préotons do musculoesquelético,

54



produzidos pela quebra de ATP em exercicios, principalmente, de
alta intensidade, sdo exportados a corrente sanguinea. No sangue,
esses protons se ligam ao bicarbonato, formando acido carbénico
que, em seguida, serd dissociado em agua e diéxido de carbono
(CO2). Os efeitos ergogénico do BS sio de aproximadamente 2%
em exercicios curtos (~60 segundos), de alta intensidade e, quanto
maior o tempo de exercicio fisico (*10 minutos), os efeitos vdo dimi-
nuindo (MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-MEYER et al.,
2018). Interessantemente, o BS, apesar do seu efeito ergogénico, é
pouco utilizado. Nao ha interesse da industria em comercializa-lo,
bem como os atletas, pelos efeitos adversos, desistem facilmente
do seu uso. O BS gera, pelo seu potencial efeito no pH, desconforto
gastrintestinal. Contudo, estratégias poderiam ser utilizadas para
minimizar, como: ingestao de uma refeicao rica em carboidratos
(~1.5g/kg de massa corporal), fracionar a dosagem e ingerir com
agua (MAUGHAN; BURKE; DVORAK; LARSON-MEYER et al.,
2018). Vale destacar que os efeitos do BS sobre o desempenho ndo
sdao homogéneos entre os estudos e diversos parametros avalia-
dos ndo melhoraram, similar a BA (GRGIC; GRGIC; DEL COSO;
SCHOENFELD et al., 2021; MIRANDA; BARRETO; MIARKA,;
SALINAS et al.,, 2022), o que reforca a necessidade de avaliar com
cautela o parametro de interesse para sugerir o uso de BS.

A combinacio de BS e BA parece ser, ao menos pelo mecanismo
de acio, interessante. Mero; Hirvonen; Saarela; Hulmi et al. (2013)
verificaram os efeitos da combinacio de BS e BA sobre o desem-
penho esportivo de nadadores, entretanto, ndo verificaram efeitos
positivos com a co-suplementacio. Painelli Vde; Roschel; Jesus; Sale
etal. (2013) identificaram os mesmos resultados. Embora ambos, BS
e BA, melhorem o desempenho isoladamente com base nos resulta-
dos de alguns estudos, os efeitos em conjunto sobre o desempenho
esportivo parecem ser incertos. Novos estudos sdo necessarios para
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esclarecer possiveis duvidas.

Suco de beterraba

O suco de beterraba (SB) rico em nitrato tem sido,
assim como a BA, enaltecido nos ultimos tempos. Seus
efeitos, advindos do nitrato, parecem estar relacionados
a melhora da eficiéncia muscular. O nitrato € precur-
sor de 6xido nitrico (ON), cujo papel na funcionalidade
do musculoesquelético é conhecido. O nitrato parece
melhorar a eficiéncia das fibras musculares do tipo II
e/reduzir o custo de ATP para producao de forca mus-
cular, bem como parece exercer efeitos positivos sobre
a eficiéncia mitocondrial. Interessantemente, o efeito
ergogénico nitrato varia entre 4-25% em exercicios até
exaustdo e entre 1-3% em testes contrarrelégio com
tempo menor que 40 minutos. Entretanto, Mcmahon;
Leveritt e Pavey (2017) sugerem que os efeitos do SB
rico em nitrato sio mais determinantes em testes até a
exaustao, embora nesse modelo, de exercicios até exaus-
tao, observa-se elevada taxa de variabilidade, compro-
metendo a interpretacdo dos resultados. Ainda, testes
contrarreldgios parecem ser mais adequados quando se
objetiva verificar condicoes de “vida real”. A melhora
de 0.8% da suplementacao de nitrato no teste contrar-
relégio observada nesse estudo, apesar de marginal, foi
colocada em uma perspectiva pratica. Os autores com-
pararam o 1° do décimo segundo lugar nas Olimpiadas
de Londres na prova de 10 mil metros (10 km). A dife-
renca entre os atletas foi de 0.66%, portanto, os 0.8%
poderiam colaborar para uma mudanca no resultado,
mesmo que marginal. E interessante trazer isso a tona
em quaisquer discussoes dos suplementos nutricionais,
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adiferenca, embora marginal, pode ser determinante no
alto rendimento. Ainda, os efeitos positivos do nitrato
em testes contrarrelégios que mimetizam a vida real,
poderiam ser mais observados com o uso crénico e ndo
com agudo.

Resultados divergentes foram identificados em re-
visdes sistematicas e metaanalises que investigaram
os efeitos da suplementacdo de nitrato (SAN JUAN;
DOMINGUEZ; LAGO-RODRIGUEZ; MONTOYA et al.,
2020; TAN; CANO; LAGO-RODRIGUEZ; DOMINGUEZ,
2022; WONG; SIM; BURNS, 2021). Além disso, a revi-
sdo de Campos; Drummond; Rodrigues; Machado et al.
(2018) e de Senefeld; Wiggins; Regimbal; Dominelli et
al. (2020) mostraram que individuos menos treinados
(VO?pico < 50 - 64,9 mL/kg/min) sdo mais responsivos
a suplementacao de nitrato comparativamente a sujeitos
mais treinados (VO?pico > 65 mL/kg/min). Isso se deve,
ao menos em parte, as adaptacdes musculoesqueléticas,
especialmente mitocondriais, que sdo mais eficientes de
atletas (HLINSKY; KUMSTAT; VAJDA, 2020).

Ademais, doses elevadas (1041 mg) ndo parecem
ser mais ergogénicas em comparacao a doses menores
(521 mg), sugerindo um efeito teto do SB rico em nitrato
(SENEFELD; WIGGINS; REGIMBAL; DOMINELLI et al.,
2020). Os estudos sdo predominantemente com homens;
logo, diversas dividas ainda restam sobre o efeito da su-
plementacao de SB rico em nitrato, que dificultam sua
validacdo externa.

Por fim, o nitrato parece gerar efeitos positivos
sobre a pressdo arterial sistolica (BENJAMIM; PORTO;
VALENTIL SOBRINHO et al., 2022).
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Quadro 5. Dosagem, momento, periodo e magnitude de melhora dos suplementos alimentares.

Suplementos

Cafeina

Doses recomendadas

3-6mg/kg

Momento de uso

~ 60 minutos antes do exercicio fisico;
alguns estudos sugerem doses intra-exercicio
fisico quando de muito longa duragio

Periodo de uso

Uso agudo, embora recentes evidéncias sugerem
“periodizagdo” da cafeina

Magnitude de melhora na performance

Baixas doses (100-300mg).

Aumento no desempenho em ciclismo teste
contrarrel6gio 3-7%.

Durante exercicios de corrida de curta dura-
¢ao de alta intensidade e repetidas melhora
de ~3% no desempenho, bem com poténcia
média e poténcia de pico durante atividades
anaerdbicas de 1 a 2 minutos de duragio.
1% a 8% para exercicios de alta intensidade
intermitentes em esporte de equipe.

Creatina

Carregamento: ~20g/dia
Manutengao: 3-5g/dia ou 0,03 - 0,05 g/kg

Ambas as recomendagdes alinhadas ao consumo
de carboidratos

Periodo indeterminado (analise da periodizagio do
treinamento)

Aumento de 5.3% no supino reto; 8% no
agachamento e 3% no leg press;

Aumento da massa magra, forga e poténcia
muscular;

Efeitos no dano muscular mediado pelo
exercicio fisico sdo incertos.

Beta-alanina

3,2-6,4 g/dia [~65 mg/kg/MC]

Doses de 0,8-1,6g a cada 3-4 horas

10-12 semanas, podendo alcancar até 24 semanas

Pequeno beneficio entre ~0,2-3% durante exer-
cicios continuos e intermitentes de 30 segundos
a 10 minutos. Alguns exercicios podem nao
responder positivamente, embora o mecanismo
seja coerente.

Bicarbonato de sodio

0,2 - 0,4 g/kg/MC

60-150 minutos antes do exercicio fisico; ou
doses fracionadas entre 30-180 minutos antes do
exercicio fisico

3-4 pequenas doses/dia durante 2-4 dias antes da prova

Aumento do desempenho em ~2% em exercicios
de curta duragdo, alta intensidade de ~60 segun-
dos de duragio e redugio dos efeitos em exerci-
cios com duragdo acima de 10 minutos. Alguns
exercicios podem néo responder positivamente,
embora 0 mecanismo seja coerente.

Suco de beterraba

310-560mg

2-3 horas antes do exercicio fisico

> 3 dias (cronico)

Suplementagdo associada com melhoras de
4-25% em exercicios até a exaustdo voluntdria
maxima, 1-3% em testes contrarrelégios <40
minutos de duragdo. Aumentos de 3-5% em
exercicios de alta intensidade, intermitentes, de
esportes coletivos (12-40 minutos de duragao).
Alguns exercicios podem néo responder positi-
vamente, embora 0 mecanismo seja coerente.
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Do manejo dietético a suplementacio nutricional, muitas du-
vidas ainda cercam a nutricdo esportiva. Contudo, as evidéncias
mais robustas, com moderada validade externa, mostraram que
poucas sdo as intervencoes efetivas para melhora do desempenho
esportivo, especialmente, quando envolve suplementos alimenta-
res. Portanto, deve-se considerar a adequada ingestao de carboi-
dratos, proteinas e lipideos como base da intervencao alimentar,
respeitando a periodizacdo de treinamento, volume e intensidade.
Para além disso, os suplementos nutricionais (cafeina, creatina, be-
ta-alanina, bicarbonato de sddio e nitrato) parecem gerar efeitos
marginais que, para maioria das pessoas, talvez ndo sejam rele-
vantes e palpaveis para o desempenho esportivo. Por outro lado, os
efeitos nos atletas de alto rendimento, embora marginais, sdo mais
determinantes para performance, haja vista a pequena diferenca
entre um atleta e outro em competicoes.

Isso posto, é importante perceber que o uso, em sua maioria, é
amplamente feito por pessoas que, provavelmente, ndo precisem da
suplementacao nutricional. Logo, a considerar os dados de orienta-
cao de suplementacao, o nutricionista precisar estar mais a frente,
colaborando enfaticamente para maiores instrucoes do uso dos
suplementos nutricionais.
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