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RESUMO

O objetivo do estudo foi verificar se bebidas enegéticas com diferentes composi¢des nutricionais afetam o balango hidro-
eletrolitico de corredores de resisténcia. Doze homens participaram desse estudo duplo cego e crossover randomizado,
ingerindo 3mg.kg™' de cafeina de bebida energética convencional e sugar fiee, ¢ um placebo carboidratado e ndo cafeinado,
40 minutos antes de sessdo de exercicio em ambiente termoneutro. Em cada situacdo experimental, os avaliados realizaram
exercicio de corrida em esteira com duragdo de 60 minutos e intensidade constante entre 65 € 75% do VO,ax, sSeguidos por
um sprint correspondendo a 100% do VO, até a exaustdo. Foram avaliados o peso corporal (PC), desidratagdo absoluta e
relativa, densidade da urina, taxa de sudorese e niveis de Na*, K' e hematdcrito. Durante o exercicio os avaliados receberam
somente dgua a cada 15 minutos. Foi verificada alteragcdo nos niveis de densidade da urina antes e depois do exercicio para
todos os tratamentos (p<0,05). Ndo houve diferenca significativa entre as bebidas nos niveis de Na“, K e hematocrito
(p>0,05) mantendo-se dentro dos niveis de normalidade. Conclui-se que diferentes tipos de bebidas energéticas ndo afetam o
balango hidro-eletrolitico de corredores de resisténcia ao longo do exercicio.

Palavras-chave: Cafeina. Taurina. Desidrata¢do. Diurese.

ABSTRACT

This work compares the effects promoted by energy drinks with diferente nutricional compositions on the hydro-electrolytic
balance of resistance runners. Twelve men participated in this double blinded, randomized crossover study, ingesting
3mg*Kg™"' of a conventional energy drink with caffeine or sugar-free, and a placebo 40-minutes before tests on thermoneutral
environment. The duration of the session was 60 minutes with constant intensity between 65 and 75% of VO,,ax, followed by
a sprint corresponding to 100% of VO,,,.x until exhaustion. There were evaluated body weight (BW), absolute and relative
dehydration, urine density, sweating rate and Na®, K and hematocrit levels. During the exercise, the participants drunk only
water every 15 minutes. Changes in urine density levels were observed before and after exercise for all procedures (p <0.05).
There was no significant difference on the levels of Na*, K™ and hematocrit between the drinks (p> 0.05), remaining within
normal levels. It is concluded that different types of energy drinks do not affect the hydro-electrolytic balance of resistance
runners during the exercise.

Keywords: Caffeine. Taurine. Dehydration. Diuresis.

Introducio

A cafeina (1,3,7-trimetilxantina) (CAF) ¢ uma substincia com agdo ergogénica bem
estabelecido e empregado para atividades de caracteristica aerobica, comumente consumida
por atletas' para a obtenco da melhora no desempenho fisico. Sua acdo ergogénica tem sido
relacionada a partir da ingestio de doses baixas a moderadas (3-6 mg.kg™), que sdo capazes
de aumentar consistentemente o desempenho fisico de modalidades aerdbicas” em condig¢des
ambientais temperadas, quando ingerida no periodo entre 30 a 60 minutos anteriores ao inicio
da atividade’.

Uma das formas mais comuns para a ingestdo de CAF, que se tornou frequente
durante a ultima década, foi através da ingestio das bebidas energéticas (BE)’. Esses
produtos, além da cafeina, oferecem substancias que agem de maneira complementar, como a
taurina, carboidratos, aminoacidos, vitaminas e minerais’. A cafeina presente nas BE pode
auxiliar diretamente na melhora da capacidade do exercicio por protelar o surgimento da
fadiga muscular® a partir de sua acdo direta no bloqueio dos receptores de adenosina’ .
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Entretanto, apesar dos efeitos benéficos promovidos pela ingestio das BE no
desempenho fisico ja serem bem estabelecidos®’, a CAF também ¢ reconhecida por promover
um efeito diurético®. Tal a¢do ocorre a partir da estimulacio da filtracio glomerular renal, que
inibe a reabsor¢io de sodio (Na) e aumenta a excregdo de dgua’.

Ao avaliar o efeito da CAF na diurese, Bird et al.'” observaram que a ingestio de 4 mg
de cafeina por dia em usuarios habituais da substancia promoveu um aumento no nivel
produzido de urina em situacdo de repouso quando comparado ao grupo que ingeriu um
placebo descafeinado. A interagdo entre cafeina e taurina também ja foi testada a partir do
oferecimento da BE na propor¢do de 3 mgkg' de cafeina, correspondendo um total
relacionado de 3 g de taurina, e também promoveu um efeito diurético mais elevado quando
comparado ao tratamento com um placebo''. Porém, o conceito do potencial efeito diurétido
da CAF quando em repouso aparenta ter um efeito contrdrio a quando em exercicio, nao
apresentando o mesmo quadro negativo quando o individuo se encontra em repouso' .

Quando o efeito diurético ocorre durante o exercicio fisico, aumenta-se o risco de um
balanco hidrico negativo, levando os atletas a um estado de desidrata¢ao indesejavel, o que
promoverd uma alteracio negativa na capacidade fisica, prejudicando o desempenho'”. O
estado de desidratagdo pode levar a hipertermia, que, se sustentada durante exercicio
subméximo prolongado, pode levar a aumentos da frequéncia cardiaca, hemoconcentragao
arterial, reducdes no volume e fluxo sanguineo e pressdo arterial, além de promover
acentuadas redugdes no volume sistolico e no débito cardiaco’.

Tendo em vista esse possivel efeito ergolitico das BE sobre o balango hidro-
eletrolitico, ¢ necessario ampliar a base de conhecimento sobre o tema, pois permitird que
profissionais como nutricionistas, médicos ou fisiologistas ampliem seu conhecimento sobre
os efeitos positivos ou negativos sobre o consumo dessas bebidas, avaliando, assim, a
viabilidade de sua utilizacdo. Assim, o objetivo desse estudo foi verificar e comparar os
efeitos da ingestao pré-exercicio de BE de composicao nutricional diferentes, a convencional,
que apresenta a adigdo de aglcares em sua composi¢cdo, € sugar free no balango hidrico e
eletrolitico em corredores treinados.

Meétodos

Amostra

Um total de 12 homens fisicamente ativos (23 £ 2,6 anos, 177 + 3,4 cm de estatura,
massa corporal de 74,4 + 5,5 kg e %G de 11,9 £+ 3,3%), com VOymax = 59,8 £ 5,5 ml.kg-1.min"
!, praticantes regulares de corrida, que treinavam no minimo 3 vezes por semana, a0 menos 1
hora por dia por um periodo de 1 ano, foram voluntarios. Durante todo o periodo da pesquisa
os individuos foram instruidos a ndo ingerir alimentos a base de CAF e élcool, bem como nao
realizar atividade fisica superior a 4 MET’s num periodo de 48h antes de cada visita ao
laboratorio'*. Além disso, todos foram orientados a manter o mesmo padrio nutricional
(obtido a partir do preenchimento de um recordatdrio alimentar), rotina de exercicios € a se
abster de suplementos nutricionais e qualquer tipo de medicamento sem prescri¢ao.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos da
Universidade Federal de Vigosa, Vicosa, MG, sob o registro de numero
33233114.6.0000.5153, segundo a Legislagdo Brasileira de Pesquisa com Seres Humanos —
Portaria 466/12. Todos os avaliados foram devidamente informados sobre os procedimentos
aos quais seriam submetidos e o estudo teve inicio apds a concordancia dos mesmos e
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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Desenho do estudo

O presente estudo empregou um método duplo-cego, a partir do modelo de crossover,
onde os sujeitos foram, de maneira randomizada, suplementados com a BE convencional, BE
sugar free € com o placebo 40 minutos antes da realizagao do protocolo experimental.

Os avaliados compareceram ao laboratorio em 5 ocasides separadas por
aproximadamente 7 dias entre as visitas e sempre no mesmo horario estabelecido
previamente, a saber: 1? visita) Orientagdes sobre as sessdes experimentais, preenchimento de
questionarios que avaliaram a prontidao para a realizacdo das sessdes € um questiondrio
nutricional elaborado especificamente para a avaliacdo do consumo de cafeina; 2* visita)
avaliacdo antropométrica para calculo da composicao corporal e teste para determinacao do
VOomax; 3% visita) protocolo experimental I; 4* visita) protocolo experimental II e; 5 visita)
protocolo experimental III.

Procedimentos

Durante a primeira visita, além de serem informados sobre o experimento, oS
participantes foram avaliados a partir dos seguintes questionarios: PAR-Q (Physical Activity
Readiness Questionnaire)”, tabela de risco coronariano, proposta pela Michigan Heart
Association® e também responderem o questionario avancado de anamnese incluso no
Software Avaesporte® (Esporte Sistemas, Minas Gerais, Brasil.), questionario que indica se
ha ou ndo antecedentes de hipertensdo arterial, doengas cardiacas ou diabetes mellitus;
também para avaliar que ndo eram usuarios de alcool, tabaco, medicamentos que pudessem
afetar o equilibrio hidrico ou substancias dopantes. Além disso, também foi aplicado um
questionario de frequéncia alimentar voltado especificamente para o consumo de CAF, a fim
de caracterizar os avaliados sobre o consumo habitual desse elemento.

Somente aqueles que obtiveram um resultado totalmente negativo para o PAR-Q, bem
como um risco considerado “bem abaixo da média” para a tabela de risco coronariano € um
consumo de CAF com valores entre 50 a 200 mg.dia”’ de cafeina, valor que considera os
avaliados como consumidores habituais em doses moderadas de CAF, conforme ja descrito
em outros experimentos'’, foram selecionados para participar das demais fases do estudo.

Para as medidas antropométricas adotaram-se os seguintes procedimentos: a massa
corporal (MC) foi aferida utilizando-se uma balancga eletronica digital com capacidade de 150
quilogramas e precisdo de 50 g (Welmy, W200A, Brasil); a estatura foi mensurada a partir de
um estadidmetro milimetrado com extensao de 2 metros e escala de 0,5 cm (Welmy, W200A,
Brasil). A avaliagdo da composi¢do corporal foi realizada a partir de trés dobras (peitoral,
abdémen e coxa), adotando o método proposto Jackson & Pollock'®, associado com a equagio
de Siri", a partir da utilizacdo do plicémetro Lange (Beta Technology, Santa Cruz, California,
Estados Unidos).

Ainda na segunda visita, para determinar a poténcia aerébica maxima dos voluntarios,
estes foram submetidos a um teste progressivo em esteira, com inclinagdo constante de 2%,
segundo o método proposto por Matthews et al.?’, sendo avaliados durante todo o periodo por
um analisador de gases metabdlicos (MedGraphics® CPX Ultima, St. Paul, Minnesota,
Estados Unidos) e tendo os valores avaliados pelo software BreezeSuite™ 7.2.0.61. Para
garantir a validade dos valores obtidos alguns critérios foram verificados: 1) platd do VOomax
mesmo com um aumento na intensidade do exercicio [< 150 ml.min™' ou < 2,1 ml.(kg.min)"];
2) o quociente respiratorio (QR) > 1,1; 3) acamulo de 4cido lactico acima de 8 mmol/L ¢ 4)
solicitagdo do avaliado para terminar o teste por conta da exaustdo’'.A terceira, quarta e
quinta visitas foram relativas ao protocolo experimental.
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Protocolo Experimental
O protocolo experimental adotado para as trés coletas (visitas 3, 4 e 5) ¢ apresentado
na Figura 1.

| Hidratagao |

Omin 15 min 30 min 45 min 60 min

N

Antes do Exercicio Durante o Exercicio Sprint
-110 min -40 min 0 min 20 min 40 min 60 min CsS
CS CS
CM Bebida | CS |

Figura 1. Esquema representativo do protocolo experimental
Legenda: CS = Coleta Sanguinea; CM = Caf¢ da Manha
Fonte: Os autores

Os avaliados chegaram ao laboratorio apos jejum de 10 horas, sempre no mesmo
horério entre os protocolos. Apds chegar ao laboratério, uma enfermeira devidamente treinada
realizava a inser¢do de um cateter intravenoso n° 20 em uma veia do antebraco, sendo afixada
uma torneira de trés vias (treeway) para as coletas sanguineas.

As coletas sanguineas foram realizadas em sete momentos diferentes: antes do café da
manha (-110 min), antes da ingestdo da bebida (-40 min), imediatamente antes do inicio do
exercicio (0 min) e a cada 20 minutos durante o exercicio continuo, finalizando com uma
coleta imediatamente apos o sprint. Em cada uma das coletas, realizadas com seringas
descartaveis, era retirado 1 mL de sangue venoso, transferido diretamente para eppendorfs
(microtubos), de onde eram colhidos 100 pL através de uma pipeta automatica para analise
dos pardmetros sanguineos (Na', K e hematdcritos) em analisador portatil (cartucho CG8+, i-
STAT, Abbott®, Illinois, Estados Unidos). Além disso, uma outra quantidade de sangue foi
retirada dos eppendorfs para verificagdo do lactato, também a partir de um analisador portatil
(Accutrend, Roche®, Mannheim, Alemanha). Ao término de cada coleta foi realizada a
salinizagdo da via com uma solucdo fisiologica de a 0,9%, a fim de evitar a coagulagdo
sanguinea e a manutencdo do acesso venoso. Todas as coletas foram realizadas pela mesma
enfermeira, devidamente capacitada.

Apds a primeira coleta e analise sanguinea, os avaliados consumiram um café da
manhd segundo orientagdes do Institute of Medicine™, que fornecia uma quantidade
aproximada de 15% da Energia Estimada Requerida, valor suficiente para que a atividade
fisica ocorresse sem qualquer risco a integridade dos participantes. Os alimentos que
compuseram o café da manha estdo listados na Tabela 1.

Tabela 1. Composicdo do café da manhda em termos caldricos e composicao de

macronutrientes
Item Peso (unidade) Kcal Proteina (g) Carboidratos (g) Gorduras (g)

Péo de forma 50g 124 4,34 24,5 0,98
Queijo Mugarela 40 g 130 10,88 0 9,6
Maga Fuji com casca 145 ¢ 94,25 0,43 22,04 0,43
Suco Industrializado 200 ml 112 0 28 0
Total 460,25 15,65 74,54 11,01
%kcal 13% 64% 21%

Fonte: Tabela brasileira de composi¢do de alimentos — TACO/NEPA**
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Antes de cada um dos trés protocolos experimentais os avaliados tiveram a dieta
monitorada a partir do recordatorio alimentar 24 horas, tendo sido orientados a manter o
mesmo padrdo dietético ao longo do experimento. Esta etapa foi supervisionada por uma
nutricionista.

Seguidos 70 minutos apds o café da manha, antes da ingestdo das bebidas, os
avaliados, ainda em repouso, foram submetidos a afericdo da pressao arterial (PA) a partir de
um esfigmomandmetro da marca Tycos® (Welch Allyn CE0050, Estados Unidos) e a
verificacdo da frequéncia cardiaca (FC) de repouso, realizado em posi¢do ortostatica, por
meio de um frequencimetro cardiaco (Polar RS800cx - Polar® Electroltd., Kemple,
Finlandia), sendo posteriormente oferecida uma das trés bebidas. Os avaliados tiveram 10
minutos para a ingestdo de todo o conteudo. As informacdes relacionadas as bebidas estdo
discriminadas na Tabela 2. O placebo (PL) foi elaborado com 4gua gasosa adicionada a
maltodextrina em po6 sabor guarand. As bebidas utilizadas no experimento sdo todas
industrializadas e comercializadas no Brasil com autorizagao da Vigilancia Sanitaria.

Tabela 2. Composicdo nutricional das bebidas utilizadas nos protocolos experimentais

Ingredientes Bebida Energética Bebida Energética Sugar Free Placebo

(unidade) (BE1 —269ml) (BE2 — 269 ml) (PL —269ml)
Calorias (kcal) 123 12 123
Carboidratos (g) 30 6 30
Sédio (mg) 24 24 22
Cafeina (mg) 80 80 0
Taurina (mg) 1000 1000 0

Outros ingredientes Agua gaseificada, inositol, vitaminas B2, B3, B5, B6 e BI2 Agua ¢/ gds

Fonte: Os autores

O fornecimento das bebidas, relacionado ao volumento oferecido, obedeceu ao
seguinte calculo: para as BE cada um dos avaliados ingeriu uma quantidade correspondente a
3 mgkg' de CAF, valor que tem sido considerado suficiente para resultar um efeito
ergogénico sem qualquer maleficio aos avaliados®™’. Para o PL, a quantidade foi
correspondente ao volume liquido total das BE mais o valor correspondente de carboidrato
contido na BE convencional. As bebidas foram oferecidas em garrafas opacas e de coloragao
escura com intuito de ndo proporcionar qualquer possibilidade de verificagdo do liquido por
parte dos avaliados.

Para realizar a verificagdo do estado de hidratacio nos momentos pré e pds-exercicio,
foram utilizados os parametros da densidade de urina (DU) e PC, além do hematdcrito, obtido
a partir da analise sanguinea.

Apds 40 minutos da ingestdo da bebida os avaliados foram submetidos a verificacao
da DU com base no modelo proposto por Casa et al.”*. Aproximadamente 50mL de urina
foram coletados em potes coletores de plastico e analisados em um refratometro optico (LF
Equipamentos, modelo 107/03, Sao Paulo, Brasil), que era sempre calibrado com agua
destilada nos momentos antes e depois das analises. O mesmo procedimento foi realizado nos
momentos imediatamente antes do exercicio e apods o término do protocolo experimental.

Também nos momentos imediatamente antes do exercicio, apos o esvaziamento da
bexiga, e no periodo seguido a realizacdo do sprint, o PC dos avaliados foi mensurado na
mesma balanga onde a avaliacdo inicial foi realizada. A verificagdo do PC permitiu avaliar o
nivel de desidratacao absoluta (Da) e relativa (Dr) dos avaliados, que se deu a partir da
diferenca do PC inicial (PCi) e PC final (PCf), além de permitir a obtencdo da taxa de
sudorese, realizada a partir da equacio proposta por Horswill>: Taxa de sudorese = [(peso
inicial — peso final) + volume de liquido ingerido — (volume urinario + volume fecal) / tempo
de exercicio x 60].
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Para estabelecer o percentual relativo (%Dr) e absoluto da desidratagdao (%Da) foi
aplicado modelo de analise proposto por Burkel ¢ Hawley?.

% desidratacdo = (mudanga de peso corporal — volume urinario) / peso inicial x 100.

O protocolo de exercicio, realizado na mesma esteira onde o teste progressivo ocorreu,
foi dividido da seguinte forma: 1) aquecimento de Smin a 55% do VOymax; 2) parte principal
de 55min a 65-75% do VOiomax € 3) sprint maximo a 100% VO,max. Cada avaliado teve seu
protocolo devidamente calibrado em fungdo do valor obtido no teste de capacidade
cardiorrespiratoria, mantendo exatamente o mesmo modelo nas 3 visitas do protocolo
experimental, sendo a inclinagdo na esteira constante de 2%. Todos os protocolos foram
realizados em condi¢des ambientais de temperatura (°C) e umidade relativa do ar (UR)
semelhantes (22,81 + 0,78 °C / 58,08 + 1,52 %UR).

A cada 15 minutos durante a realizacdo do exercicio, os avaliados eram hidratados
conforme modelo sugerido por Marins®’, em que cada avaliado recebia uma quantidade de
agua referente a 3ml.kg™.

Analise Estatistica

Todas as variaveis analisadas foram testadas quanto a sua normalidade pelo teste de
Shapiro-Wilk. Todos os valores analisados apresentaram uma distribui¢do normal. Desta
forma os resultados foram apresentados como média £ DP Os testes estatisticos
correspondentes 0s objetivos propostos no presente estudo foram: 1) 7Teste ¢ para a verificagdo
dos momentos pré e pos exercicio das variaveis relacionadas ao balango hidrico e estado de
hidratacdo e; 2) Anova Two Way com correcdo de Bonferroni para medidas repetidas
objetivando verificar a interagdo entre os diferentes tratamentos vs momentos para a
verificacao da resposta das anélises bioquimicas.

Em todas as analises foi adotado o nivel de significancia estatistica p < 0,05, sendo os
calculos realizados no software SPSS®, versao 22.

Resultados
Balanco hidrico e estado de hidratacao
Os parametros avaliados para a verificacdo do balanco hidrico e estado de hidratacao

estao descritos em média e desvio padrao na Tabela 3.

Tabela 3. Valores médios e desvio padrao dos parametros hidricos e estado de hidratagao
para os avaliados entre os protocolos experimentais (n=12).

BE1 BE2 PL
PC antes (kg) 74,445,5 74,5+£5,5 74,5+£5,5
PC depois (kg) 73,7£5,5 73,9+£5,6 73,9+5,6
Da (kg) 0,83+0,36 0,76+0,23 0,73+0,26
Dr (kg) 0,61£0,36 0,54+0,23 0,51£0,26
%Da 1,16+0,5 1,03+0,33 1,0+0,38
%Dr 0,86+0,96 0,78+0,33 0,7+0,38
DU antes (g.ml™) 1,002+0,004 1,003+0,001 1,002+0,006
DU depois (g.ml™) 1,008+0,004* 1,011+0,006* 1,008+0,004*
Taxa de Sudorese (ml.min") 0,61+0,36 0,54+0,23 0,51+0,26

Legenda: *Diferenga significativa entre os momentos pré e pds exercicio em cada um dos tratamentos (p<0,05). Da=
desidratacdo absoluta; Dr= desidratagdo relativa; D = densidade de urina
Fonte: Os autores

Foi possivel observar que em todos os tratamentos houve um aumento significativo na
DU (p<0,05) entre os momentos pré e poés protocolo experimental, sem alteracdes

J. Phys. Educ.v. 30, €3033, 2019.



Bebidas energéticas em pardmetros hidro-eletroliticos Pagina 7 de 13

significativas no PC (p>0,05). Também ndo foi verificada nenhuma diferenga estatistica
(p>0,05) na comparacao entre bebidas em todas as variaveis analisadas.

Parametros Sanguineos

As avaliagdes sanguineas realizadas de Na', K' e HCT estio disponibilizadas nas
Figuras 2, 3 e 4, respectivamente.

Na Figura 2 ¢é possivel verificar que os niveis de Na' ndo apresentaram diferencas
significativas na comparacao entre bebidas (p>0,05). Entretanto, quando analisado o efeito
tempo, foi possivel observar que seus niveis sofreram decréscimos significativamente
relevantes (p<0,05) durante o exercicio continuo entre o momento 20 min ¢ 60 min no
protocolo com utilizagdo da BE2. Para os demais tratamentos os niveis plasmaticos de Na"
nao apresentaram qualquer tipo de variagao significativa.

a
139 BE2

Na* (mEq.I')

137 PL

Figura 2. Comportamento dos valores médios do Na™ entre os momentos e bebidas para os

protocolos experimentais
Legenda: a Diferente significativamente (p<0,05) do momento 20 min para a BE2
Fonte: Os autores

A Figura 3 apresenta os niveis de K', que também ndo apresentaram um
comportamento diferencial no que tange a avaliacdo entre bebidas. Contudo, aumentaram
significativamente no momento 20 min quando comparado aos momentos -110min (p<0,05),
-40min (p=0,001) ¢ 0 min (p=0,004) quando no tratamento com a BEl. O aumento
significativo também foi observado na comparagdo entre o momento 40 min e os momentos -
40 min (p=0,002) e 0 min (p=0,007) para o mesmo tratamento. No periodo -40 min ¢ 60 min
também foi verificado um aumento significativo (p<0,05) dos niveis de K plasmatico.

Ja no tratamento com a BE2, observou-se um aumento significativo do K' no
momento 20 min quando comparado ao periodo -110 min (p<0,05) e ao -40 min (p<0,05),
seguido por um decréscimo (p<0,05) quando comparado o momento 20 min ao 40 min.

Para o PL, foi possivel identificar um aumento significativo para os valores de K™ nos
momentos 20 min (p=0,004), 40 min (p=0,001) e 60 min (p<0,05) quando comparados ao
momento -110 min. Também para os periodos 20 min (p=0,001), 40 min (p=0,001) e 60 min
(p=0,010) foi identificado um aumento substancial para os niveis plasmaticos de K quando
comparados com o momento -40 min. O mesmo padrao foi mantido na comparagdo entre os
momentos 20 min (p=0,003) e 40 min (p=0,005) quando relacionados com o periodo Omin.
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Figura 3. Comportamento dos valores médios de K* entre os momentos e bebidas para os

protocolos experimentais

Legenda: a Diferenga significativa (p<0,05) entre o momento -110min e 20min para a BEl. b Diferenca significativa
(p<0,05) entre 0 momento -40min e os momentos 20min, 40min ¢ 60min para a BE1. ¢ Diferenca significativa (p<0,05) entre
o momento Omin e os momentos 20min e 40min para a BE1. d Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min e
20min para a BE2. e Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min e 20min para a BE2. f Diferenca significativa
(p=0,004) entre o0 momento 20min e 40min para a BE2. g Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min e os
momentos 20min, 40min ¢ 60min para o PL. h Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min ¢ os momentos
20min e 40min para o PL. i Diferenga significativa (p<0,05) entre 0 momento Omin e os momentos 20min e 40min para o PL
Fonte: Os autores

A Figura 4 indica os valores de concentracdo de hematocrito, que sofreram variagdes
significativas somente na verificagdo entre os momentos de cada um dos tratamentos, ndo
sendo observada qualquer variacdo significativa na andlise entre tratamentos. Na comparagado
entre os momentos 60 min com o pds-sprint para o tratamento com a BE1 (p=0,003) e com a
BE2 (p=0,006), sendo observada uma elevagdo na concentracao de HCT.
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Figura 4. Valores médios de HCT entre os momentos e bebidas para os protocolos

experimentais
Legenda: a Diferenca significativa (p=0,003) entre 0 momento 60min e pods-sprint para a BE1. b Diferenca significativa
(p=0,006) entre 0 momento 60min e epos-sprint para a BE2
Fonte: Os autores

Discussao

O objetivo desse estudo foi verificar e comparar os efeitos promovidos pela ingestao
pré-exercicio de bebidas energéticas comerciais de caracteristica convencional e sugar free no
balanco hidro-eletrolitico de corredores em esteira.
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O principal resultado obtido foi que nenhuma das bebidas promoveu qualquer
diferenca nos niveis relacionados ao estado de hidratagdo pos-exercicio e também nos
parametros eletroliticos avaliados, demonstrando que a quantidade oferecida da BE,
independente de sua caracteristica, nao foi suficiente para promover um efeito ergolitico.

Balancgo hidrico e estado de hidratacao

Autores tem sugerido que o consumo de cafeina induz um quadro extenso de
desidratacdo'®™'"". Entretanto, é importante diferenciar este possivel efeito ergolitico do
consumo de cafeina conforme a condi¢ao do avaliado (repouso ou exercicio), bem como as
dosagens de consumo. Em condi¢do de repouso os trabalhos de Armstrong et al.” ¢ Bird et
al.'’ apontam para um possivel aumento da diurese. Por outro lado, na condigdo de exercicio,
essa resposta ndo foi observada, como embasado por uma meta-analise recente, que
determinou, mais uma vez, que o impacto da CAF ocorrido em situacdo de repouso nao ¢ o
mesmo durante o exercicio fisico, sendo este, ndo influenciado de maneira negativa no que
tange o aspecto diurético’®. Assim que esta caracteristica potencialmente adversa na condigio
de exercicio deve ser ainda mais aprofundada, pois ndo foi possivel identificar uma relagao de
causa efeito. Dessa forma, € possivel afirmar que os estudos que examinam o potencial de
acdo diurética da cafeina em repouso nao podem ser aplicados para analise relacionada ao
desempenho fisico™.

Dentre os resultados observados para essa avaliacdo, cabe ressaltar a ndo existéncia de
qualquer diferenca significativa entre as sessoes no que diz respeito ao PC pré-exercicio.
Dessa forma ¢ possivel inferir que todas as orientagdes pré-protocolo experimental foram
seguidas pelos avaliados, sobretudo as relacionadas a conduta dietética e estado de hidratagao.

Apesar de ter sido observado nesse estudo uma variagao na densidade de urina entre os
momentos pré-exercicio e pods-exercicio, todos os avaliados se mantiveram no intervalo
considerado ideal, mantendo-se ainda no estado determinado como ‘“bem hidratados™**.
Ademais, essa variavel ndo pode ser analisada de maneira individual para a verificacdo do
estado de hidratacao, devendo ser levado também em consideragao os valores obtidos do PC
nos momentos pré e pds exercicio, que, conforme visualizado na Tabela 3, sofreram uma leve
redu¢do, mas que nao representaram uma diferenca estatistica significativa. De forma
adicional, os valores percentuais obtidos para a desidratacdo relativa e absoluta (menor do que
1% do PC) nao sdo suficientes para causar qualquer efeito prejudicial para a capacidade de
realizacio do exercicio fisico®’. Tal observac¢io demonstra que a quantidade de 4gua oferecida
durante o exercicio fisico a cada 15 minutos de atividade, na propor¢do de 3mlkg’ foi
suficiente para a manutencao do estado de hidratagao.

Os resultados do presente estudo corroboram com o evidenciado na literatura,
indicando que a quantidade de BE fornecida, na razio proporcional de 3 mg.kg™ de CAF em
sua composi¢cdo, ndo ¢ suficiente para promover uma alteragdo preponderante nos valores
relacionados ao estado hidrico de individuos submetidos a um exercicio de resisténcia em
esteira. Sendo assim, por ndo alterar significativamente os valores do PC pré e pds-exercicio,
os valores absolutos e relativos da desidratacdo absoluta e relativa e também por nao
promover uma maior taxa de sudorese, € possivel recomendar a utilizagdo na razao utilizada
pelo presente estudo como um recurso ergogénico passivel de uso, tendo em vista que nao
houve nenhum impacto diurético no consumo das bebidas experimentais nas condigdes
ambientais e de exercicio testadas, refutando assim, a hipétese de que o consumo de cafeina
tenha uma agao diurética.

Parametros Sanguineos
~ ’ . ] +
Uma das grandes preocupacdes quando se trata sobre os niveis plasmaticos de Na
durante a realizagdo de um exercicio fisico aerdbico de resisténcia € o surgimento de um
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quadro de hiponatremia ([Na']<135 mEq/L) ou hipernatremia ([Na']>145 mEq/L) no
sangue’', podendo causar um declinio no desempenho fisico®.

Uma vez que ndo houve diferenca significativa nos niveis de sodio entre os
tratamentos no presente estudo, cabe destacar que o Na' presente nas bebidas oferecidas,
detalhado na Tabela 2, ndo promoveu qualquer variacdo de ampla magnitude nos valores
plasmaticos de Na™ durante o exercicio fisico. Além disso, a manutengdo dos valores nos
niveis de normalidade indicam, também, que a quantidade de agua fornecida durante a
atividade fisica (3ml.kg") pode ser considerada uma estratégia satisfatéria a manutencdo do
quadro considerado normal para os niveis de Na" plasmatico em um ambiente laboratorial
termoneutro.

Haja vista a preocupacio com casos de hiponatremia ou hipernatremia®', sugere-se que
outros estudos sejam realizados com um periodo de acdo de exercicio superior a 1 hora para
verificar se com a ingestdo dos diferentes tipos de BE havera qualquer tipo de variacao nos
niveis plasmaticos de Na'. Contudo, de maneira geral, segundo a metodologia aplicada no
presente estudo, ¢ possivel concluir que o consumo das BE, seja de caracteristica
convencional ou ndo, ndo promoveu qualquer acao inesperada nos niveis sanguineos de sodio.

Tratando sobre o comportamento observado para os niveis de K’ plasmatico, foi
possivel observar que ndo houve qualquer tipo de diferenga significativa nos indices obtidos
na comparagao entre bebidas, indicando que a quantidade oferecida de BE nao foi suficiente
para promover qualquer alteracdo nesta varidvel sanguinea. Nenhum dos avaliados apresentou
hipocalemia ([K']< 3,5 mEq/L) ou hipercalemia ([K']> 5 mEq/L) durante todo o periodo de
realizagdo do exercicio.

Os niveis de K' plasméatico mantiveram comportamento considerado normal,
aumentando sua concentrag¢ao no inicio do exercicio fisico, decorrente da maior excitabilidade
da membrana celular, e apresentando manutencdo ou leve reducdo dos niveis durante o
exercicio constante™. Porém durante a realizagdo do exercicio ainda mais intenso, na fase do
sprint, aumenta-se a exigéncia da capacidade contratil da musculatura ativa, o que aumenta a
intensidade de a¢dio da bomba de Na'/K", que passa, por sua vez, a gerar uma maior atividade
para sustentacdo da atividade®®, fazendo com que os niveis se alterem novamente, conforme
observado na Figura 3. Este comportamento foi observado nos trés tipos de tratamentos,
indicando assim ser reprodutivel esta resposta do K

Quanto ao efeito da cafeina sobre os padrdes de variagdo de K™ plasmatico, a maioria
dos estudos evidenciam que as alteracdes nos niveis sanguineos de potdssio sao basicamente
insignificantes, mantendo-se sempre nos indices considerados normais>*>.

Dessa forma, ¢ possivel concluir que a quantidade de BE oferecida no presente estudo
ndo promove qualquer tipo de agdo ergogénica ou ergolitica quando relacionada com o
comportamento plasmatico de K.

Os valores percentuais de HCT foram utilizados no presente estudo também com o
objetivo de verificar o estado de hidratagdo dos avaliados. A avaliagdo a partir dos valores de
HCT ¢ considerada um dos métodos mais eficazes para a verificacdo do estado hidrico®>. As
verificacoes de alteragdes significativas nos valores do HCT somente foram observadas no
intervalo de tempo na avaliacdo entre momentos para cada um dos tratamentos, ndo sendo
constatada nenhuma alteracdo na comparagao entre bebidas. Entretanto, apesar da alteragao
dos valores em cada um dos tratamentos, as medidas aferidas permaneceram sempre dentro
dos valores de normalidade (40 a 54%)> durante todo o exercicio.

O fato de ndo ser observada diferenga significativa entre os tratamentos com as BE,
principalmente no momento anterior ao inicio do exercicio, indica que todos os avaliados
apresentaram niveis de hidratacdo bem similares quando avaliados pelo HCT, sendo esse um
fator essencial no que tange a capacidade de realizagdo do exercicio fisico. Além disso, os
valores observados durante a realizacao da atividade, sem alteragdes significativas, quando se
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mantém uma hidratagdo constante, vio de acordo com o observado por Ferreira et al.*°, que
verificou ndo haver alteragdo significativa no comportamento dessa varidvel em atletas
submetidos a um protocolo de corrida em esteira durante 80 minutos em uma intensidade de
trabalho de 75% a 85% da FCax. Resultado similar foi obtido por Diaw et al.”’, que constatou
a nao alternancia nos valores de hematdcrito para jogadores de futebol durante uma partida.
Em ambos os casos a capacidade de manutencdo dos indices dessa variavel foram mantidas
com base na hidratagao fornecida durante o protocolo experimental. Tal acao faz com que seja
possivel concluir que a quantidade de gua fornecida, na razio de 3 ml.kg" no presente estudo
foi suficiente para manter os valores normais de hematocrito durante o exercicio submaximo.

A alteracdo observada nos niveis de HCT entre o momento 60 min € o0 momento pos-
sprint para a BE1 (p=0,003) e BE2 (p=0,006) pode ser justificada pelo aumento da
intensidade da atividade. A parte principal do experimento foi realizada com intensidade
subméxima (entre 65% a 75% do VOaimax). Contudo, ao final do exercicio houve um aumento
na intensidade correspondente a 100% VO;max, sendo responsavel por elevar os valores do
HCT. Esse aumento da intensidade amplia o deslocamento do fluxo de d4gua plasmatica para o
meio intersticial gerando assim um aumento na concentragdo do hematocrito, fendmeno
observado no presente estudo.

Os resultados obtidos no presente estudo indicam claramente que o consumo de
cafeina na quantidade de 3 mgkg' 40 minutos antes de um exercicio submaximo ndo foi
capaz de promover alteracdo no equilibrio hidro-eletrolitico, pois ndo impactou na massa
corporal, através de maior producao de sudorese ou diurese, tampouco influiu nas respostas
plasmaticas de Na' e K*, ou mesmo no HCT. Esse comportamento ¢é interessante, pois sinaliza
que a cafeina pode ser utilizada sem que haja uma preocupacdo com esta acdo ergolitica.
Contudo cabe destacar que dosagens maiores a empregada neste estudo, ou ambientes
térmicos mais agressivos de calor podem ser agentes que venham modificar o presente
resultado, necessitando assim ampliar a base de estudos.

Aplicagoes Praticas

A suplementagdo a partir de bebidas energéticas comerciais em momentos pré-
realizagdo do exercicio fisico ¢ comum, porém, existem relatos de que o consumo da CAF
esta ligado a um aumento na diurese, o que pode promover o surgimento de uma situagao
ergolitica durante o exercicio fisico, haja vista que aumentaria o estado de desidratacao e,
consequentemente, desequilibrio eletrolitico, agindo de maneira negativa na realizagdo da
atividade. Os resultados do presente estudo nao confirmam essa condi¢ao, demonstrando que,
a quantidade de BE correspondente a 3mg.kg" de CAF, oferecida para corredores em estado
de hidratacao ideal, aliado a uma ingesta de 4gua a cada 15 minutos durante o exercicio, em
razdo de 3ml.kg'1, ndo alterou os niveis de marcadores eletroliticos como K e Na', essenciais
para a capacidade de estabilizagdao do desempenho fisico e no estado hidrico dos avaliados.

Dessa forma, é possivel indicar o consumo da BE, na razdo de 3mg.kg™' de CAF, tanto
de caracteristica convencional como a sugar free, 40 minutos antes da realizagdo do exercicio
fisico, tendo em vista que a cafeina presente nao promoveu potencial diurético nos avaliados
que impactassem na homeostase hidroeletrolitica de forma negativa. Tal acdo pode promover
uma melhor informagdo no que diz respeito a suplementagao pré-exercicio.

Conclusoes

A utilizagao das BE, independente de sua caracteristica nutricional, na propor¢ao
utilizada no presente estudo, oferece um potencial de seguranca para seu consumo, podendo
ser consumida de maneira pré-exercicio, desde que devidamente prescrita por um profissional
especifico.
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