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INTRODUCAO

O futebol é um dos esportes que vem crescendo a cada ano, sendo
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RESUMO

Introducdo: A desidratacdo é uma condicdo fisioldgica que decorre de perda hidrica prolongada, com
consequente elevacao da temperatura corporal e reducdo do desempenho dos atletas. Objetivo: Avaliar o nivel
de conhecimento e o grau de hidratacdo de jogadores juniores de futebol. Métodos: Trata-se de um estudo
transversal, envolvendo 14 jogadores de futebol, que foram avaliados quanto ao percentual de perda de peso
apds exercicio (desidratacao relativa), pH e densidade da urina e nivel de conhecimento sobre hidratacdo. A
analise estatistica foi realizada por meio do software SPSS verséo 18.0, utilizando um intervalo de confianga de 95%,
com nivel de significancia com p < 0,05. Resultados: Pdde-se verificar que 92,85% dos jogadores apresentaram
eutrofia e os valores médios de desidrataco relativa, densidade urinéria e pH foram de -0,89%, 1.034,43, e 5,64,
respectivamente, com o que se revelou desidratacdo para as posi¢des com maior desgaste fisico e 48,9% dos
jogadores apresentam conhecimento regular sobre hidratacao. Conclusdo: A desidratacdo encontrada em
jogadores juniores pode ser influenciada por diferentes posicdes em campo e esquema tatico do jogo.

Descritores: esportes; hidratacdo; desidratacao.

ABSTRACT

Introduction: Dehydration is a physiological condition that results from prolonged water loss, with consequent
elevation of body temperature and reduced athletes’ performance. Objective: To evaluate the level of knowledge and the
degree of hydration of junior soccer players. Methods: This is a cross-sectional studly involving 14 soccer players who were
evaluated for weight loss after exercise (relative dehydration), pH and density of urine and the level of knowledge about
hydration. Statistical analysis was performed using SPSS software version 18.0, using a 95% confidence interval, with
significance level of p<0.05. Results: It was possible to verify that 92.85% of the players were eutrophic and the mean values
of relative dehydration, urinary density and pH were of -0.89%, 1,034.43, and 5.64, respectively, revealing dehydration for
positions with greater physical wear and 48.9% of the players had a reqular knowledge about hydration. Conclusion: The
dehydration found in junior players can be influenced by different positions in the field and tactical scheme of the game.

Keywords: sports; fluid therapy; dehydration.
RESUMEN

Introduccidn: La deshidratacion es una condicidn fisiologica que resulta de la pérdida prolongada de agua, con
la consiguiente elevacion de la temperatura corporal y la reduccién de rendimiento de los atletas. Objetivo: Evaluar
el nivel de conocimiento y el grado de hidratacién de jugadores de fatbol juvenil. Métodos: Se trata de un estudio
transversal que incluyé a 14 jugadores de futbol, que fueron evaluados para el porcentaje de pérdida de peso después
del ejercicio (deshidratacion relativa), el pH y la densidad de la orina y el nivel de conocimiento sobre la hidratacion.
El andlisis estadistico se realizé mediante el software SPSS versién 18.0 usando un intervalo de confianza de 95%, con
un nivel de significacién de p < 0,05. Resultados: Se verificé que 92,85% de los jugadores eran eutrdficos y los valores
promedio de deshidratacion relativa, densidady pH urinario fueron -0,89%, 1.034,43, y 5,64, respectivamente, que reveld
deshidratacién en las posiciones con mayor desgaste fisico y que el 48,9% de los jugadores tiene un conocimiento
normal sobre la hidratacion. Conclusion: La deshidratacion encontrada en jugadores juveniles puede ser influenciada
por diferentes posiciones en el campo y el juego tdctico.

Descriptores: deportes; fluidoterapia; deshidratacion.
Artigo recebido em 07/07/2016 aprovado em 05/12/2016

Estudos tém demonstrado alguns impactos negativos, como a
desidratacdo e hipertermia e ainda o aparecimento da diminui¢do do
volume plasmatico. Durante uma partida e treinamento continuo a

um evento importante com repercussao no mundo esportivo. Essa
modalidade é caracterizada por envolver duas equipes de 11 jogadores,
sendo 10 atletas de linha e um goleiro, divididos em posicdes de defesa,
meio de campo e de ataque'~.
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reidratacao ndo é suficiente para compensar a égua perdida devido ao
calor gerado durante a atividade fisica. Além disso, condicdes ambientais,
ainexisténcia de pausas regulares nos jogos para a ingestao de liquidos
pode induzir a um quadro de desidratagdo®.
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A desidratacao é uma condicéo fisioldgica que decorre de uma pro-
longada perda hidrica, o que afeta as funcdes fisioldgicas e a temperatura
corporal, levando a complicagdes e prejuizos no desempenho durante
o exercicio de atletas, onde as consequéncias podem ser diminuidas ou
até evitadas por meio de uma adequada reposicao hidrica®.

Para isso, é necessaria a ingestao de liquidos contendo eletrdlitos e
a suplementacao de carboidratos antes e durante o exercicio. Esta pra-
tica é extremamente benéfica para o jogador e deve ser considerada a
individualidade e posicao de cada jogador, a intensidade do exercicio e
situacdes climaticas para que seja minimizado os efeitos da desidratacao®”.

Sabendo que o Brasil ¢ um pais tropical de clima quente e baixa
umidade, da relevancia do tema e ainda da necessidade de educar técni-
cos e atletas a respeito da hidratacdo adequada justificaram a realizacao
desse estudo, que teve como objetivo avaliar o grau de desidratacéo,
e verificar o nivel de conhecimento sobre hidratacdo desses atletas.

METODOS

Estudo transversal, realizado em um Clube de Futebol na cidade
de Caxias-Maranhdo, com 14 jogadores entre 16 e 19 anos de idade.

Primeiramente foram avaliadas as condi¢des climéaticas por meio
da temperatura e umidade relativa do ar, posteriormente foi coleta-
do peso e altura dos participantes para o calculo de indice de massa
corpérea (IMQ). Para a verificacdo do grau de hidratacdofoi coletadaa
massa corporal antes (MCpré) e apés a sessao de treinamento (MCp0s),
e realizado o célculo da Desidratacéo relativa: Desidratacdo Relativa =
MCpré — Mcpds, onde 0 % de variagao de peso corporal +1 a-1 Kg, o
atleta era considerado hipohidratado, -1 a-3 Kg, Desidratagcdo minima,
-3 a-5 Kg Desidratacao significativa, > -5Kg, Desidratagdo grave®,

A urina foi coletada antes e ap6s o treino, para a determinagdo da den-
sidade por meio de um refratémetro éptico, e a determinacao do pH da
urina por meio de fitas de determinacao de pH (Labtest Diagnostica S.A®).
Os valores para determinar o estado de hidratacdo segundo a densidade
da urina séo: Hipohidratacdo = >1030 sg; Euhidratados = 1013 a 1029 sg;
Hiperhidratacdo = 1001 a 1012 sg®.

Para a avaliacdo do conhecimento dos atletas sobre hidratagao foi
realizado um questiondrio (auto administrado) adaptado anteriormente
empregado com atletas de outras modalidades®'®, o qual continha oito
perguntas objetivas relacionadas aos habitos e nivel de conhecimento
sobre a temética hidratacdo. Classificados com nivel de conhecimento:
ruim=0a 30%; regular = >30 a 50%; bom = >50 a 70% e &timo= > 70%.

Os dados foram organizados em planilhas do Excel® posterior-
mente exportados para o programa SPSS (for Windows® versao 18.0)
para andlise descritiva e o teste de Mann- Whitney. Nas respectivas
analises estatisticas, foi utilizado nivel de significancia de p < 0,05 e nivel
de confianga de 95%. O projeto foi aprovado sob o nimero do CAAE
42339015.1.0000.5554 e todos os participantes assinaram um termo de
consentimento livre esclarecido.

RESULTADOS

Participaram do estudo 14 jogadores de futebol juniores com média
de idade de 17,07 + 1,07 anos, o que os classificam como adolescente,
destes 92,85% apresentaram eutrofia, segundo indicador IMC/Idade.
Os valores de peso antes e apds o treino para a determinacéo da de-
sidratacao relativa demonstraram que apenas os jogadores do lateral
direito e esquerdo, volante e o zagueiro 3 estdo desidratados, 0s demais
jogadores apresentaram euhidrata¢éo

Quanto a densidade urinaria antes e apds o treino dos jogadores,
verificou-se que apenas quatro jogadores apresentaram quadro de hi-
dratagdo adequada antes de comecar a partida, sendo eles o goleiro, o
zagueiro 2, 0 atacante e o volante, os demais jogadores antes de iniciar
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a partida ja revelava desidratacéo. Vale destacar que o volante hidratado
antes da partida, se desidratou ao final da mesma, segundo o método de
densidade urinéria.

Os valores médios e desvios padrdo dos parametros densidade
urindria pos-treino, desidratacao relativa e o ph pré e pds-treinos estao
descritos na Tabela 1, pdde-se observar que a desidratacédo relativa
classifica os jogadores como Euhidratado, enquanto a densidade urinaria
pds-treino classifica-os como Hipohidratados, houve diferenca estatistica
entre o pHantes e apos a partida (p<0,05), com reducdo do pH urinério.
Enquanto que a temperatura, sensacao térmica e umidade relativa do ar
referente ao dia do treino da coleta de dados estdo descritos na Tabela 2.

Na Tabela 3, é apresentado o percentual do nivel de conhecimento
dos jogadores avaliados, descritos de acordo com a ordem das perguntas.
Quanto a preocupacao dos jogadores em se hidratarem durante os treinos
e competicdes foi observado que 64,28% e 71,42% dos atletas sempre
realizam hidratacao no momento do treino e durante as competicoes,
respectivamente, porém 28,7% e 28,58% as vezes realizam hidratagcdo
no momento do treino e durante as competicoes e apenas 7,15% quase
nunca se hidratam durante o treino.

Quanto a preocupacao dos jogadores com o tipo de hidratacao
(dgua ou isotdnico), nos momentos que antecedem, durante ou depois
de um treinamento ou competicdo foi demonstrado que 57,2% dos
jogadores se preocupam. Foi possivel identificar todos os jogadores
utilizam apenas como fonte de hidratacdo, sem a ingestao de outros
tipos de bebidas.

Em relagao ao momento ideal do consumo de liquido, 64,28% dos
jogadores declararam que a ingestdo deve ser feita antes da sensacdo
de sede, enquanto que 28,57% e 7,15% acreditam que deve ser realizada
somente apos a sensacao de sede ou muita sede, respectivamente.

Quando questionados sobre a importancia da hidratacdo em dife-
rentes estacdes do ano, o resultado revelou que 57,2% se preocupavam
com a hidratacdo independente da estacdo do ano e 42,8% se preocu-
pavam apenas no Verao.

Na Figura 1 sdo descritos os principais sintomas apresentados pelos
jogadores no momento do treino ou competicdes devido a desidratacéo
e naFigura 2 é apresentado a relagao entre volume de liquido adequado
e afrequéncia que eles devem consumir. Quanto ao conhecimento dos
jogadores sobre a funcdo dos isotdnicos apresentado na Figura 3, foi
observado que 50% deles acertaram qual a principal funcéo do isotonico.

Tabela 1. Valores médios e desvio padrdo da densidade urindria pds-treino, desidra-
tacéo relativa e o ph pré e pés-treino dos jogadores de futebol.

. = Densidade
n Desidratacao oW A x A
Parametros R urindria pH pré-treino | pH pés-treino
relativa . "
pés-treino
Média+DP | -089+047 [103443+542| 593+082* 5,64 £ 0,50*
Minimo -2 1024 5 5
Maximo -0,3 1041 7 6

*Valores significativamente diferentes entre o pH pré e pos-treino, teste t de Student (p<0,05).

Tabela 2. Distribuicdo dos valores de médios das varidveis referente as condicoes
climaticas no dia do treinamento.

Parametros Temperatura | Sensacdo térmica Umidade
Média 29°C 36°C 72,5%
Minimo 23°C 30°C 50%
Maximo 35°C 420°C 95%

Fonte: Dados da pesquisa.

Tabela 3. Percentual do Nivel de conhecimento sobre hidratacéo.

Jogadores de Futebol
(n) (%)
48,9%

Nivel de Conhecimento

(%) média de acerto das questoes 14

Fonte: Dados da pesquisa.
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Figura 1. Sintomas relatados pelos jogadores decorrentes da desidratacao.

42,8
28,6 28,6

30
25
20
15
10

5 0

0 e

Beber 1/4 para  Beber 1/2 litro
cada 1/4 de para cada 1/2
hora hora

Beber um litro de Nao tenho idéia

uma sé vez

Figura 2. Relacdo entre tempo e quantidade de liquidos consumidos pelos jogadores.

50
50
40
30
21,4 214
20
10 7,15
0 0
0 7 el —t
Repbde s6 Repode s6 Repode s6 Hidrata Apresenta Repde
liquido eletrolitos energia erepoe amesma eletrélitos e
eletrolitose  fungdo da energia
energia hidratacéo
comaagua

Figura 3. Conhecimento dos jogadores sobre a funcéo dos isoténicos.

DISCUSSAO

Neste estudo foi avaliado o grau de desidratacéo de jogadores de
futebol juniores e o conhecimento destes sobre a hidratacéo. Pode-se
verificar que a maioria apresentou eutrofia segundo o indicador IMC por
idade, condicao favorecida pelo treino continuo, resultados semelhantes
foram encontrados em outros estudo'"'?,

Quanto avaliagdo do grau de desidratagdo, um dos métodos
utilizados para a verificacdo foi afericdo do peso pré e pds-treino, com
determinacdo do percentual de Desidratacéo Relativa (DR%) dos jo-
gadores avaliados. Estes em sua maioria apresentaram a classificacao
Euhidratados, corroborando com os resultados de Ersoy et al.”®, Motta
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e Quintdo', segundo os pesquisadores a temperatura e a umidade
apresentavam condicdes favoraveis para a manutencdo da hidratacédo
em niveis aceitaveis. Por outro lado, 0 estudo de Mota et al.”® e Borusch
et al.'® verificaram que a maioria dos atletas desidratou durante o treino,
em virtude da elevada temperatura e da intensidade do treino naquele dia.

No presente estudo apenas o volante e os laterais direito e esquerdo
demonstraram desidratacdo minima, em virtude de serem posicoes
mais suscetiveis ao desgaste fisico e aumento de temperatura durante a
partida. Segundo Ravagnani et al."’, os laterais precisam correr do campo
de defesa até o campo de ataque e ainda realizam cruzamentos, o que
favorece o aumento da producéo de suor,com consequente desidratacao.

Com relacao a densidade urinéria foram encontradas divergéncias
com os dados da DR%, a primeira diagnosticou os jogadores em estado
de Hipohidratacao antes de entrar em campo e apenas o goleiro, zagueiro
2 e 0 atacante permaneceram Euhidratados apés o treino, jogadores de
posicoes que realizam exclusivamente movimentos de curta duragao e
alta intensidade, recuperacdo passiva e baixo volume de deslocamento
guando comparados aos outros atletas, conforme o esquema tético do
clube avaliado, cujo sistema relatado foi 0 4-3-3, caracterizado por conter
quatro jogadores na defesa, trés jogadores no meio-campo (com um
ou dois volantes) e trés jogadores no ataque'®.

Eimportante ressaltar que ambos os métodos sdo vélidos para verificar
o estado de hidratagdo, entretanto, o peso antes e depois do treino avalia
apenas mudancas rapidas na hidratagdo do atleta, fato este que pode ter
influenciado os resultados encontrados. Nébrega et al.* também revelou
que o estado Euhidratado para jogadores amadores de futsal por meio
do método de DR% e Hipohidratacdo, segundo a densidade urinaria.
Enquanto que os estudos de Nery et al.”®, Pinto et al?® e Ersoy et al.”®, a
DU néo apresentou diferenca significativa entre o pré e pds-treinamento.

Além disso, pdde-se verificar reducdo do pH urinério apds o treino,
decorrente principalmente do aumento na concentragcao da urina
dos atleta investigados, logo também um indicador de desidratacéo.
A urina naturalmente é 4cida, com o pH entre 4,5 e 8, considerada
adequada ligeiramente acido com valores entre 5.5 a 6.5, superiores
ao encontrado nesse estudo?'.

As condigdes térmicas ambientais também podem ter influenciado
a desidratagdo encontrada em grande parte dos jogadores, uma vez
que o ambiente desfavordvel ocasiona situacdes de estresse térmico
e prejudica o desempenho das atividades humanas®. A temperatura
elevada e a umidade relativa do ar diminuida no momento da andlise
pode ter prejudicado o desempenho dos jogadores.

Quanto ao nivel de conhecimento sobre hidratacdo foi possivel ob-
servar que os jogadores apresentaram um conhecimento intermedidrio
e no que dizrespeito ao habito de se hidratar durante os treinamentos e
competicao, foi observado que grande parte dos avaliados sempre realiza
hidratacdo. O resultado encontrado por Drumond et al.?> demonstrou
que apenas 50% dos participantes dos estudos consumiram liquidos
sempre durante os treinos e competicoes.

Em relacdo a preocupagdo com tipo de hidratagdo (dgua ou isotdnico)
nos momentos que antecedem, durante e depois de um treinamento e
competicdo, mais da metade dos jogadores reconhecem a importancia,
entretanto, 100% dos atletas avaliados utilizavam apenas agua para
realizar sua hidratacao, corroborando com estudos anteriores realizados
em adultos e adolescentes futebolistas?*?°,

Atividades com tempo inferior a 60 minutos de duracdo, a 4gua € a
bebida mais indicada, porém, atividades que ultrapassam esse periodo
como uma partida de futebol que possui duracdo média de 90 minutos,
aingestdo de apenas dgua é insuficiente para a hidratagao dos jogadores.
ASBME?® recomenda para atividades de duragdo superior a uma hora ou
intensas do tipo intermitente mesmo com menos de uma hora a reposicao
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de carboidrato e sédio, ou seja, a utilizacao de bebidas com 6% de carboi-
drato passam a ser mais importante na recuperacdo do atleta, além de evitar
quadros de hipoglicemia e acelerar a reposicao do glicogénio muscular’?’.

No presente estudo a maioria dos jogadores se hidratam antes
da sensacdo de sede, resultado semelhante foi encontrado por Prado
et al.8 enquanto Ferreira et al.”® encontraram dados preocupantes em
atletas de futebol de base, pois a maioria somente se hidratava apés a
sensacdo de sede. Assim, os resultados encontrados revelam a neces-
sidade de sensibilizar os esportistas, uma vez que iniciar a ingestao de
liquidos apenas apds a sensacao de sede pode induzir a sérios dados
a saude, pois a literatura afirma que quando o individuo sente sede, j&
apresenta 2% de desidratacao.

Ao se avaliar o habito de hidratagcdo dos jogadores em diferentes esta-
¢Oes do ano, mais da metade realizam hidratagao independente da estacdo.
Adesidratacdo é mais acentuada em dias quentes e Umidos, porém mesmo
em situagdo de inverno, quando as médias térmicas estdo mais baixas, existe
possibilidade de desidratacao, decorrente da baixa ingestao de liquidos
associada a perda através de mecanismos de conveccao e condugao®.

Dentre os sintomas relatados pelos jogadores durante ou apds o
treino, grande parte relataram caibras, seguido por sede muito intensa,
dificuldade de concentracao e sensacdo da perda de forca. No estudo de
Drumond et al.3 os sintomas mais frequentes foram sede muito intensa
e cdibras, o primeiro indica que o jogador necessita repor seus estoques
hidricos, uma vez que apresenta 2% de desidratacdo, enquanto que as
cdibras também indicam desidratacao e ainda concentracdes anormais de
eletrolitos séricos e estresse ambiental. Outros sinais como dificuldade na
concentracéo e perda de forca podem estar relacionados a presenca de
hipoglicemia®. Portanto, os resultados encontrados nesse estudo indicam
gue somente a 4gua ndo foi suficiente para a hidratacdo dos jogadores
avaliados e reforca a importancia da reposicao adequada hidroeletrolitica.

Além disso, deve ocorrer equilibrio entre o volume e a frequéncia na
ingestao de liquidos. Nossos jogadores apresentaram bom conhecimento
sobre este tema, uma vez que quase metade dos atletas respondeu que o

consumo de liquidos deve ser de 250 mL a cada 15 minutos, no entanto,
o numero de jogadores que nao tinham ideia de como se hidratar ou néo
sabiam a informacao adequada ainda € alarmante. A SBME” recomenda
que a ingestao de dgua deva ser duas horas antes do jogo em torno de
250 a 500 mL para garantir que o individuo inicie o exercicio bem hidra-
tado, enquanto que durante o exercicio recomenda-se iniciar a ingestao
nos primeiros 15 minutos e continuar bebendo a cada 15 a 20 minutos.

Em relagdo a funcdo dos isotonicos, metade dos jogadores com-
preende o valor de seu uso, sabendo sua verdadeira fungao, apesar
de nenhum deles realizarem a ingestéo de bebida hidroeletrolitica. O
modo mais conveniente e eficiente de reposicdo ocorre por meio de
isoténicos, onde além de promoverem hidratacdo, apresentam ainda
quantidades suficientes de eletrdlitos e carboidratos®.

Nesse sentido, a desidratacao presente em alguns jogadores desse
estudo pode estar relacionada ao nivel de conhecimento regular desses
atletas ou mesmo decorrente da solicitagdo metabdlica individual, o que
reforca a necessidade de orientagcdes sobre a temética para o grupo,
visando corrigir os habitos inadequados sobre hidratacéo.

CONCLUSAO

O presente estudo permite concluir que a desidratacédo encontrada
em jogadores juniores pode ser influenciada por diferentes posi¢oes
em campo e esquema tatico do jogo, uma vez que apenas atletas com
funcdes de maior solicitacdo metabdlica demonstra hidratagao insufi-
ciente. Além disso, os jogadores apresentam nivel de conhecimento
regular sobre hidratagdo, o que contribui para que alguns atletas iniciem
partidas desidratados e apresentem sintomas caracteristicos dessa con-
dicao, sugerindo a necessidade da utilizacao de isotonicos e ndo apenas
agua durante as atividades intensas e de dura¢do superior a uma hora.
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