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RESUMO

REIS, Hamilton Henrique Teixeira, M.Sc., Universidade Federal de Vigosa, setembro
de 2017 Efeitos da ingestao de diferentes tipos de bebidas energéticas no exercicio
de corrida. Orientador: Jodo Carlos Bouzas Marins. Coorientadora: Luciana Moreira
Lima.

A cafeina € um componente comum na dieta de muitos atletas e praticantes de atividade
fisica, estando presente em alguns alimentos, tais como no chocolate, refrigerantes,
bebidas energéticas, café, ou na forma de suplementos alimentares. Essa substancia tem
sido utilizada como um possivel recurso ergogénico nutricional, sendo consumida
normalmente de forma aguda, previamente a realizacdo de exercicios fisicos com o
objetivo de retardar a fadiga e aprimorar o desempenho. Recentemente, uma das formas
mais comuns da ingestdo de cafeina € através das bebidas energéticas, que contém em
sua composicao, além da cafeina, substancias que agem de maneira sinérgica, como a
taurina, carboidratos, aminoacidos, vitaminas e minerais, que podem estar associados
com a melhora no desempenho fisico. A maioria das bebidas energéticas
comercializadas apresenta carboidratos em sua composi¢cédo, 0 que pode levar a um
desequilibrio nutricional, acarretando um aumento no peso corporal. Sendo assim, como
forma de atenuar esse efeito, as bebidas energéticas com caracteuipdicdree

surgem como uma opc¢ao viavel para promover a manutencdo do peso corporal e atingir
um mesmo desempenho fisico quando comparado a bebida energética convencional.
Esta dissertacdo € composta por dois artigos. O primeiro estudo teve como objetivo
verificar e comparar o efeito do consumo agudo de cafeina, presente em diferentes tipos
de bebidas energéticas sobre o desempenho fisico aerdbico, variaveis metabdlicas e
padrdes subjetivos em homens, corredores de resisténcia. J& no segundooestudo,
objetivo foi verificar e comparar o efeito das e entre bebidas experimentais, sobre o
balanco hidrico-eletrolitico. Ambos o0s estudos, foram duplo cegorossover
randomizado. Foram selecionados 12 homens, corredores de resi8rciagq anos,

177 + 3,4 cm, 74,4 £ 55 kg, W = 59,8 = 5,5ml.(kg.min)*]. Os avaliados
ingeriram, 40 minutos antes da sessdo de exercicio, quantidade correspondente a 3
mg.kgPC* de cafeina presente na bebida energética convencional (BEdjge free

(BE2) e um placebo (PL) carboidratado e nao cafeinado, sendo as sessdes separadas por
7 dias e em ambiente termoneutro (22,81 + 0,78 °C / 58,08 + 1,52% UR). Em cada
situacao experimental a duracdo da sessao de exercicio foi de 60 minutos, divididos em

5 minutos de aquecimento a uma intensidade de 55% dg,.¥®5 minutos em
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intensidade entre 65 e 75% do M@, seguidos por uraprint correspondendo a 100%

do VOmax Para a analise estatistica dos dados relacionados ao artigo 1, apos a
verificacdo da normalidade pelo teste de Shapiro-Wilk, foi realizada a técnigeaoda

Two Waypara medidas repetidas com correcadddeferronj para a comparacao das
variaveis dependentes, em especial a distancia e o tempo de duraggontioas
varidveis em cada uma das BE e;Aova Two Waypara medidas repetidas com
correcdo déBonferroniobjetivando verificar a interacdo entre os diferentes tratamentos

vs momentos inter bebidas. Ja para o artigo 2, a técnica estatistica empregada apés a
verificacdo da normalidade dos dados, feita pelo teste de Shapiro-Wilk, foi utilizado o
Teste tpara a verificacdo dos momentos pré e pGs exercicio das variaveis relacionadas
ao balanco hidrico e estado de hidratacdo e a técnidaa@ Two Wagom correcao

de Bonferroni para medidas repetidas objetivando verificar a interacdo entre os
diferentes tratamentoss momentos para a verificacdo da resposta das andlises
bioquimicas. bioquimicas. Os principais resultados do primeiro artigo apontam que, 0
desempenho fisico, avaliado pelo tempo em que os avaliados conseguiram se manter no
sprint, foi melhor para as bebidas energéticas sendo de 212,1 + 70,0 segundos (BE1);
211,8 + 53,2 segundos (BE2) e; 171,5 + 47,5 segundos (PL). Isto representou uma
melhora de 19,80% para a BE1 e 19,04% para a BE2 frente ao placebo, de forma que
foi significativa esta diferenca comparadas com o placebo (p=0,004 BE1 e p=0,001
BE2). Também foi registrado um menor indice de percepcao de esforco (p<0,05) em
ambas as bebidas comparadas ao PL. A BE1 aumentou a pressdo arterial sistélica
(p<0,05) e lactato (p<0,05) durante o exercicio quando comparada ao placebo.
Comparando com o placebo, a BE2 apresentou valores de quociente respiratorio
menores nos momentos 0-5 minutos (p<0,001) e 40-45 minutos (p<0,001). Nao foi
verificada nenhuma diferenca nos demais parametros na comparagcao entre as bebidas
energéticas (p>0,05). Como conclusédo, para uma melhora de desempenho de forma
aguda, consumir a BE1 ou BE2 contendo cafeina corresponde uma estratégia
ergogénica valida, aprimorando o desempenho com redugdo da sensagdo geral de
esforgco. Os principais resultados do segundo artigo evidenciam que as bebidas
experimentais contendo cafeina, ndo tiveram impacto no equilibrio hidrico mineral,
confirmando assim a teoria que a cafeina ndo possui efeito diurético. O peso corporal
sofreu decréscimo em todos os protocolos, mas sem alteragdo significativa (p>0,05).
Ndo houve diferenca significativa (p>0,05) entre as bebidas nos niveis'd&Na

hematodcrito, mantendo-se dentro dos niveis de normalidade. Em ambos estudos nao
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foram registrados nenhum efeito ergolitico derivado do consumo das BE, indicando
assim ser seguro seu consumo dentro da dosagem adotada. Pode-se concluir que
diferentes tipos de BE com cafeina e taurina, contendo ou ndo carboidratos, ndo afetam

o balanco hidro-eletrolitico de corredores de resisténcia ao longo de um exercicio em
ambiente termoneutro.
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ABSTRACT

REIS, Hamilton Henrique Teixeira, M.Sc., Universidade Federal de Vigcosa, September,
2017. The effects of the intake of different energy drink types in the running
exercise Adviser:Jo&o Carlos Bouzas Marins. Co-adviser: Luciana Moreira Lima.
Caffeine is a common component in the diet of many athletes and practitioners of
physical activity, being present in some foods, such as chocolate, soft drinks, energy
drinks, coffee, or in the form of dietary supplements. This substance has been used as a
possible nutritional ergogenic resource, and is normally consumed acutely, prior to
performing physical exercises with the aim of delaying fatigue and improving
performance. Recently, one of the most common forms of caffeine intake is through
energy drinks, which contain, in addition to caffeine, substances that act synergistically,
such as taurine, carbohydrates, amino acids, vitamins and minerals that may be
associated with the Improvement of physical performance. Most energy drinks have
carbohydrates in their composition, which can lead to a nutritional imbalance, leading to
an increase in body weight. Thus, as a way to mitigate this effect, energy drinks with
sugar free characteristics appear as a viable option to promote the maintenance of body
weight and to achieve the same physical performance when compared to the
conventional energy drink. This dissertation is composed of two articles. The first study
aimed to verify and compare the effect of acute caffeine intake on different types of
energy drinks on aerobic physical performance, metabolic variables and subjective
patterns in men, resistance runners. In the second study, which also aimed at the
verification and comparison of effects between beverages, the parameters evaluated
were the fluid-electrolyte balance and their variations during physical exercise through
the previous consumption of caffeine. For both studies, double blinded and randomized
crossover, was selected 12 men, resistance runners (23 + 2,59 anos,177 + 3,36¢cm, 74,42
+ 5,50kg, VQmax = 59,81 + 5,45ml.kg.mif). The subjects ingested 3mg.kg:P6f

caffeine from conventional energy drink (ED1) and sugar free (ED2) and a carbohydrate
and non-caffeinated placebo (PL), 40 minutes before the exercise session, with the
sessions being separated by 7 days and in a thermoneutral environment (22.81 + 0.78 °
C /58.08 + 1.52% UR). In each experimental situation the duration of the exercise was
60 minutes, divided into 5 minutes of warm-up at 55% of;¥and 55 minutes in
intensity between 65 and 75% of Yy followed by a sprint corresponding to 100%

of VO.max . For the statistical analysis of the data related to article 1, after verification of

normality by the Shapiro-Wilk test, the Anova Two Way technique was performed for
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repeated measures with Bonferroni correction, in order to compare the dependent
variables, especially at a distance and the duration of the sprint in the variables in each
BE and; 2) Anova Two Way for repeated measures with Bonferroni correction aiming
to verify the interaction between the different treatments vs moments between drinks.
For the article 2, the statistical technique used after verification of data normality, made
by the Shapiro-Wilk test, was used to verify the pre and post-exercise moments of
variables related to water balance and hydration status and the Anova Two Way
technique with Bonferroni correction for repeated measures aiming to verify the
interaction between the different treatments vs moments for the verification of the
biochemical analysis response. biochemical. The main results of the first article indicate
that the physical performance, evaluated by the time in which the evaluated ones were
able to stay in the sprint, was better for the energy drinks being 212,1 + 70,0 seconds
(BE1); 211.8 £ 53.2 seconds (BE2) and; 171.5 + 47.5 seconds (PL). This represented an
improvement of 19.80% for BE1 and 19.04% for BE2 compared to placebo, so this
difference was significant compared with placebo (p = 0.004 BE1 and p = 0.001
BE2).There was also a lower rate of perceived exertion (p <0.05) in both energy drink
compared to PL. ED1 increased systolic blood pressure (p> 0.05) and lactate (p> 0.05)
during the exercise when compared to the placebo. Compared with the placebo, ED2
had lower respiratory quotient values at 0-5 minutes (p <0.001) and 40-45 minutes (p
<0.001). There was no difference in the other parameters in the comparison between
energy drinks (p> 0.05). As a conclusion, for an acutely performance improvement
consuming ED1 or ED2 containing caffeine corresponds to a valid ergogenic strategy
improving performance with reduction of the general sensation of effort. The main
results of the second article show that the experimental drinks containing caffeine had
no impact on mineral water balance, confirming the theory that caffeine has no diuretic
effect. Body weight decreased in all protocols, but did not change significantly (p>
0.05). There was no significant difference between the drinks in the Klaand
hematocrit levels, remaining within normal levels. In both studies any ergolytic effects
was recorded from the consumption of ED, indicating the consumption is safe in the
adopted dosage. It can be concluded that different types of energy drinks, with or
without carbohydrates, do not affect the electrolytic balance of resistance runners during
an exercise in a thermoneutral environment. It can be concluded that different types of

BE with caffeine and taurine, with or without carbohydrates, do not affect the
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hydroelectrolytic balance of resistance runners during an exercise in thermoneutral

environment.



1. INTRODUCAO GERAL

A cafeina (CAF) é uma das substancias mais consumidas no mundo, sendo
encontrada em muitos alimentos e bebidas (1). S6 no Brasil, em 2016, houve um
crescimento de 18,8% no total de café produzido, correspondendo a um total de 51,37
milhdes de sacas beneficiadas (2). Em Minas Gerais a perspectiva é de se alcancar um
valor entre 25,4 a 26,81 milhdes de sacas para o ano de 2017, numero que faz com que
o estado seja considerado o maior produtor de café do pais (3). A exportacdo cafeeira do
pais foi responsavel por arrecadar 5,4 bilhdes de dolares para a economia nacional,
representando um total de 2,9% de todas as exportacOes realizadas no Brasil. Os
principais destinos do café nacional sdo Estados Unidos, Alemanha, Italia, Japéo e
Bélgica (4). Estes dados apontam a importancia da cultura do café no Brasil.

O uso da CAF enquanto agente ergogénico nutricional durante o exercicio,
sobretudo para retardar o surgimento da fadiga, € muito comum, uma vez que esta €
uma substancia de baixo risco, barata, e de facil acesso (5). Os principais efeitos
promovidos pela sua ingestdo ocorrem a partir do bloqueio dos receptores de adenosina
no sistema nervoso central (SNC). A adenosina € um substrato de ATP, caracterizada
como um neuromodulador que possui afinidade com diversas células do corpo, afetando
a transmissdo sinaptica dos neurdnios e diminuindo a atividade neural. Devido a seu
efeito lipofilico, a CAF é capaz de penetrar pela membrana celular e pela membrana de
outros tecidos do corpo humano, promovendo varios efeitos fisiolégicos no organismo
(6,7).

Em consulta a base de dadeedline, foi possivel identificar quaim dos
primeiros estudos que relacionam a utilizagdo da CAF durante o exercicio em humanos,
data de 1969, onde foi verificado o seu efeito nos niveis plasmaticos de moléculas
lipidicas (8). Em levantamento realizado na mesma base de dados anterior com as
palavras chav€caffeine” and “exercise”, no periodo de 01 de janeiro de 2016 a 10 de
maio de 2017, incluindo os estudos realizados somente com humanos, observou-se que,
dentre os 67 estudos encontrados, houve avaliacdes sobre os efeitos da CAF tanto em
individuos do sexo masculin®-14), como nos de sexo feminino (11,15), sendo
avaliadas as acoes da CAF tanto em aspectos aerobicos (11,13,14) como anaerobicos
(9,10,12,15), indicando que o0 tema de estudo ainda segue em aberto. Entretanto,
existem também estudos com resultados contraditérios, em que nao foi possivel

observar efeitos ergogénicos {18).
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Em 1999, o Comité Olimpico Internacional (COI), crioWarld Anti-doping
Agency(WADA)* que depois de um longo periodo de estudos concluiu que a CAF, por
nao violar os trés principios basicos da instituicAiomelhorar o desempenho
competitivo, violar o espirito esportivo e representar um risco a saude dos -atletas
poderia ser excluida da categodia substancias ilegais, fato devidamente consumado
em 2004. Entretanto, apesar da remocdo da sustancia da lista da WADA, a mesma
permanece em estado de “observacao” para rastreamentos de possiveis tendéncias de
uso e eventuais abusos do seu consumo(19).

Uma das formas mais comuns para a ingestdo de CAF € por meio do consumo
de bebidas energéticas (BE), pratica que se tornou regular na ultima década entre
estudantes (20), pessoas ativas (21) e principalmente atletas (22), porque oferecem,
além da CAF, substancias que agem de maneira sinérgica, como a taurina, carboidratos,
aminoacidos, vitaminas e minerais (2BE contém quantidades variaveis de cafeina,
taurina e vitaminas e minerais. De todos os ingredientes encontrados em BE, verifica-se
que apenas a CAF e a taurina tém demonstrado produzir consistentemente um efeito
positivo no desempenho fisico, ndo sendo demonstrado que 0s outros ingredientes
tenham um impacto significativo no desempenho (24,25).

Quando tratada especificamente da acdo da CAF, a partir da atuacéo direta no
SNC, esta age permitindo beneficios substanciais em atividades fisicas que englobam
ambos o0s sistemas energéticosaerébico e anaerdbico (ZBl). No metabolismo
aerdbico sua principal contribuicao tem sido em aaetenaobilizacdo de acidos graxos
livres (32) o que proporciona teoricamente uma economia na mobilizacdo dos estoques
corporais de CHO. J4 no metabolismo anaerébico a melhora no recrutamento de
unidades motoras, que ocorre a partir de uma maior excitabilidade do reticulo
sarcoplasmatico, gerando uma maior liberacdo de célcio e promovendo uma maior
capacidade contrétil da musculatura (33), aumetando assim a capacidade de geracéo de
forca. Outros aspectos positivos também sdo atribuidos a CAF como a melhora na
capacidade cognitiva, sobretudo a partir da melhora no estado de atencgéo. (34).

A taurina, por sua vez, € um dos aminoacidos nao essencial mais abundantes no
organismo humano, sendo um importante agente que age em conjunto com outras
substancias atuando como um neurotransmissor inibidor. Sua utilizacdo tem sido
associada com uma melhora no estado de atencdo, vigilancia e humor, o que pode

by

promover uma melhora no desempenho fisico relacionado a parte de resisténcia ao

thttps://lwww.wada-ama.org/en/wiwe-are
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esfor¢co, promovendo entdo uma atenuacdo no indice de percepgcdo de esforco (IPE)
(35).

Em meio as discussdes sobre o efeito dos ingredientes, o carboidrato, presente
nas BE de caracteristica convencional, surge como um possivel agente ergogénico para
0 exercicio, atuando principalmente como fornecedor de energia exdgena (36).
Entretanto, seu efeito, quando comparado as BE de caracteldsijzasiree ou seja,
sem carboidratos, quando atuante em exercicio fisico ainda ndo esta totalmente claro na
literatura (3740). O aumento do consumo de B&gar freesurgiu como uma opgao
viavel para promover a manutencdo do peso corporal e atingir um mesmo desempenho
fisico quando comparado a BE convencional (41,42).

Em um levantamento de dados realizados na plataféi®dline com as
palavras chave “energy drink” and “exercise”, nos ultimos 5 anos, foram encontrados
43 estudos realizados em humanos, o que demonstra a importancia e aplicabilidade
dessa pesquisa como forma de conhecimento acerca dos efeitos promovidos pela
ingestdo de diferentes tipos de BE, ampliando assim o nivel de evidéncia cientifica
sobre o assunto.

Um estudo comparou o efeito da ingestdo da BE de caracteristica convencional
com a BEsugar freeem 12 ciclistas treinados, verificando que, em comparacdo com um
controle (placebo), ndo houve qualquer diferenca quando relacionados as respostas
metabolicas, proporcionando, entretanto, uma melhora no desempenho fisico. Dentre os
principais resultados observados, cabe destacar que o consumo de ambas as BE
promoveu uma melhora no tempo total sj@int ap6s um protocolo de 55 min de
exercicio em ritmo constante entre 65% a 75% do valor dg,@ promoveu um
menor IPE quando comparados com o placebo. Além disso, o consumo dessas bebidas,
na proporcdo de 2 mg.Kgde peso corporal de CAF, ndo promoveu qualquer efeito
ergolitico de caracteristica gastrointestinal, e ndo foi suficiente para que causasse um
efeito diurético, indesejado para a pratica do exercicio em cicloergbmetro (43).

E necessario ampliar o nivel de evidéncias cientificas sobre esse tema, pois caso
seja verificado um real efeito ergogénico em outras formas de exercicio como natacao,
remo e corrida, as BE poderdo ser recomendadas para os praticantes ou atletas de
corrida por nutricionistas ou médicos que atuem na area esportiva. Sendo assim,
mediante o0 aumento no consumo das BE, tanto de caracteristica convencional, como o
de caracteristicaugar free e sua relagdo com o esporte, torna-se interessante avaliar o
efeito da ingestdo prévia das BE nos parametros cardiovasculares, homeostase hidrica

corporal, bem como sobre a questéo ergogénica e ergolitica.
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2. OBJETIVO GERAL

Avaliar e comparar o efeito da ingestdo de uBEaconvencional comparada

com aBE sugar freeno desempenho fisico em exercicio de corrida.

2.1 Objetivos Especificos

e Avaliar e comparar os efeitos promovidos pelBfs no desempenho
fisico, respostas cardiovasculares, parametros metabdlicos e avaliacdes
subjetivas de corredores de resisténcia,

e Verificar se diferentes tipos @&E afetam o balanc¢o hidro-eletrolitico de

corredores de resisténcia.
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ARTIGO 1: EFEITOS AGUDOS DA INGESTAO DE BEBIDAS ENERGETICAS
SOBRE OS PARAMETROS CARDIOVASCULARES, METABOLICOS E NO
DESEMPENHO EM CORREDORES",

RESUMO

O objetivo foi avaliar e comparar os efeitos promovidos pelas bebidas energéticas (BE)
no desempenho fisico, respostas cardiovasculares, parametros metabdlicos e avaliacdes
subjetivas de corredores de resisténcia. Doze homens, [23 £ 2,6 anos, 177 £ 3,4 cm,
74,4 + 55 kg, VGna= 59,8 + 5,5ml.(kg.min)?] participaram desse estudo duplo cego,

de modelo crossover randomizado, ingerindo 3mB®{. de cafeina de bebida
energética convencional (BEl)segar free(BE2), e um placebo carboidratado e néo
cafeinado, 40 minutos antes de sessdo de exercicio, sendo 0s protocolos experimentais
separados por 7 dias. Em cada situacdo experimental, os avaliados realizaram exercicio
de corrida em esteira com duragdo de 60 minutos e intensidade entre 65 e 75% do
VO2max Seguidos por uraprintcorrespondendo a 100% do Wk Foram registrados a

cada 20 minutos ao longo do exercicio 0 quociente respiratorio (QR), oxidacdo de
carboidratos e gorduras, glicemia e lactato plasmaticos coletados, enquanto a freqiéncia
cardiaca EC), pressado arterial (PA) e IPE foram a cada 15 minutos. Para a analise
estatistica dos dados, apos a verificacdo da normalidade pelo teste de Shapiro-Wilk, foi
realizada a técnica dé&nova Two Waypara medidas repetidas com correcdo de
Bonferroni para a comparacdo das variaveis dependentes, em especial a distancia e o
tempo de duracdo deprint nas variaveis em cada uma das BE eAr)va Two Way

para medidas repetidas com correcadBdeferroni objetivando verificar a interacao

entre os diferentes tratamentes momentos inter bebidas. O desempenho fisico foi
significativamente melhor para os tratamentos com as bebidas energéticas sendo de
212,1 + 70,0 segundos (BE1); 211,8 + 53,2 segundos (BE2) e; 171,5 + 47,5 segundos
(PL). Isto representou uma melhora de 19,80% para a BE1 e 19,04% para a BE2 frente
ao placebo, de forma que foi significativa esta diferenca comparadas com o placebo
(p=0,004 BE1 e p=0,001 BE2). A BE1 aumentou a PA (p<0,05) e lactato (p<0,05)
durante o exercicio quando comparada ao placebo. Comparando com o placebo, a BE2
apresentou valores de QR menores nos momentos 0-5 minutos (p<0,001) e 40-45
minutos (p<0,001). N&o foi verificada nenhuma diferenga nos demais paréametros na

comparacao entre &k (p>0,05). Como concluséo, o consumo de BE contendo cafeina

' * Esse material foi formatado conforme normas da “The Journal of Strength and Conditioning
and Research™ classificado como revista A1 no Qualis CAPES da Educagéo Fisica.
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e taurina, independentemente da presenca de CHO proporcionou uma melhora do
desempenho, confirmando assim sua a¢édo ergogénica. Houve também a indicacdo que
essas bebidas reduzem a sensacao geral de esforco.

Palavras Chave: Cafeina, taurina, percepcdo de esforco, estratégia nutricional pré-

exercicio.
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ACCUTE EFFECTS OF ENERGY DRINK INTAKE ON THE
CARDIOVASCULAR, METABOLIC AND PERFOMANCE PARAMETERS OF
RUNNERS.

ABSTRACT

The objective was to evaluate and compare the effects promoted by energy drinks on
physical performance, cardiovascular responses, metabolic parameters and subjective
evaluations of resistance runners. Twelve men [(23 £ 2.6 years, 177 + 3.4 cm, 74.42 +
5.5 kg, VQmax = 59.8 + 5.5ml.(kg.min)%)] participated in this double-blinded group,

from a randomized crossover model, taking 3mg.kd.Bfcaffeine from conventional
energy drink (ED1) and sugar free (ED2), and a carbohydrated and non-caffeinated
placebo, 40 minutes before the exercise session, separated by a 7 day recess between
sessions. In each experimental situation the exercise duration was 60 minutes with
intensity between 65 and 75% of Y followed by a sprint corresponding to 100%

of VOomax Every 20 minutes the respiratory quotient (RQ), carbohydrate and fat
oxidation, plasma glucose and lactate levels were recorded throughout the exercise,
while HR, blood pressure (BP) and RPE were recorded every 15 mifutethe
statistical analysis of the data, after verification of normality by the Shapiro-Wilk test,
the Anova Two Way technique was performed for repeated measures with Bonferroni
correction, in order to compare the dependent variables, especially the distance and the
time of duration of the sprint in the variables in each BE and; 2) Anova Two Way for
repeated measures with Bonferroni correction aiming to verify the interaction between
the different treatments vs moments between drinks. The physical performasice wa
significantly better for the treatments with the energy drinks being of 212,12 + 70,0
seconds (BE1); 211.8 + 53.2 seconds (BE2) and; 171.5 + 47.5 seconds (PL). This
represented an improvement of 19.80% for BE1 and 19.04% for BE2 compared to
placebo, so this difference was significant compared with placebo (p = 0.004 BE1 and p
= 0.001 BE2). BE1 increased BP (p <0.05) and lactate (p <0.05) during exercise
compared to placebo. Comparing with the placebo, ED2 presented lower RQ values at
moments 0-5 minutes (p <0.001) and 40-45 minutes (p <0.001). There was no
difference in the other parameters in the comparison between the energy drinks (p>
0.05). In conclusion, the consumption of BE containing caffeine and taurine, regardless

of the presence of CHO, resulted in an improvement in performance, thus confirming its
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ergogenic action. It has also been suggested that these beverages reduce the overall
feeling of exertion.

Keywords: Caffeine, taurine, perceived exertion, pre-exercise nutritional strategies.
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1. INTRODUCAO

A cafeina (CAF), alcal6ide lipossoluvel e sem valor nutricional, € uma
substancia amplamente utilizada como recurso ergogénico de efeito-aged® a 60
minutos para absorcaopor promover acao direta no sistema nervoso central (SNC) a
partir do blogueio de receptores de adenosina (1,2). Tal acdo permite beneficios
substanciais em atividades que englobam ambos o0s sistemas energégooisico e
anaerobice- a partir da aceleracdo na mobilizacdo de acidos graxos livres (3), melhora
no recrutamento de unidades motoras, que ocorre a partir da mais intensa mobilizacéo
de célcio para o reticulo sarcoplasmatico (4) e melhora na capacidade cognitiva (5). Seu
efeito se d4 a partir da ingestdo de valores entre 3-6 Thglkgpeso corporal,
quantidade suficiente para a promocdo de efeitos benéficos para a realizacdo do
exercicio tanto para atletas profissionais como para amadores (6).

Uma das formas mais comuns para a ingestao de cafeina é por meio do consumo
de bebidas energéticas (BE), porque oferecem, além da cafeina, substancias que agem
de maneira sinérgica, como a taurina, carboidratos, aminoacidos, vitaminas e minerais
(7). Por conta dos possiveis efeitos oferecidos pelos componentes das BE, seu consumo
se tornou pratica convencional entre estudantes (8,9), pessoas ativas (10,11) e,
principalmente, atletas (12).

A maioria dasBE comercializadas apresenta carboidratos em sua composicao,
agentes que sao essenciais como fornecedores de energia, sobretudo para provas de
carater aerdbico, como o caso da corrida, atuando como um agente ergogénico eficiente
(13). Entretanto, a presenca de carboidratos adicionais nas BE consumido em certa
quantidade paglcolaborar com um aumento do consumo calérico diario facilitando um
desequilibrio nutricional. Isto podera implicar em um saldo energético positivo diario e
assim, acarretar um provavel aumento no peso corporal. Desta pamaatenuar esse
efeito, as BE com caracteristicasugar free ou seja, sem carboidratos em sua
composicdo, surgem como uma opc¢ao viavel para promover a manutencdo do peso
corporal e atingir um mesmo desempenho fisico quando comparado a BE convencional
(14,15).

Apesar dos efeitos ergogénicos das BE convencionais ja serem bem esclarecidos
em exercicio (1620), poucos estudos verificaram o impacto dasBBar free sendo
ainda os resultados controversos. Candoal(21) avaliando a ingesta de 2 mgkg@*
de peso corporal de CAF, observaram que essa quantidade ndo promoveu efeito

ergogénico para corredores em alta intensidade até a exaustdo. Entretanto, ao avaliar a



14

capacidade da BEugar freeem exercicio, Duncan e Oxford (22) verificaram que a
ingestdo de uma quantidade equivalente a 5 nRKgde cafeina promoveu um efeito
positivo no desempenho fisico em exercicios de alta intensidade, bem como uma
reducdo na sensacdo de fadiga em individuos treinados. Ja Eckemldg3), em

estudo semelhante, fornecendo uma quantidade aproximada de P@§de cafeina,

nao verificaram diferenca na capacidade de geracao de forca em exercicios de 1RM. Por
Gltimo, outro estudo também empregoun.kg.PC* de cafeina em exercicio de
ciclismo e obteve resultados de melhora de desempenho, sem, contudo, observar
diferencas em respostas cardiovasculares ou bioquimicas (24). Desta forma, a diferenca
dos resultados encontrados indicam que a dosagem fornecida pode ser um fator
determinante para que se obtenha o efeito ergogénico.

Comparar os efeitos promovidos peBts do tipo convencional sugar freeé
fundamental para que os profissionais responsaveis pela prescricdo dietética, bem como
agueles responsaveis pelo treinamento fisico em si, selecionem a melhor acado
nutricional para seus atletas em funcdo do seu desempenho.

Como forma de agregar informagdes para ampliar a base cientifica sobre os
efeitos promovidos pela BE, em especial a de caractertiigar free o presente
estudo objetivou verificar e comparar os efeitos da ingestdo pré-exercicio de BE
convencional esugar free a partir da analise das taxas de oxidacdo, respostas

metabdlicas e desempenho fisico, em corredores treinados.

2. MATERIAL E METODOS

2.1 Desenho do estudo

O presente estudo empregou um método duplo-cego, a partir do modelo de
crossovey onde 0s sujeitos foram, de maneira randomizada, suplementadosBtom a
convencional, BE sugar freee com o placebo 40 minutos antes da realizacdo do
protocolo experimental.

Os avaliados compareceram ao laboratorio em 5 ocasides diferentes separadas
por aproximadamente 7 dias entre as visitas e sempre no mesmo horario estabelecido
previamente, a saber: 12 visita) Orientacdes sobre as sessdes experimentais,
preenchimento de questionarios que avaliaram a prontiddo para a realizacdo das sessfes
e um questionario nutricional elaborado especificamente para a avaliagdo do consumo

de cafeina; 22 visita) avaliacdo antropomeétrica para calculo da composicéo corporal e
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teste para determinacdo do M@ 32 visita) protocolo experimental I; 42 visita)

protocolo experimental 1l e; 52 visita) protocolo experimental III.

2.2 Amostra

Um célculo do tamanho amostral foi realizado baseado em modelos anteriores
usando o software G*Power (versdo 3.1.9.2). O tamanho amostral relativo a uma
poténcia de 80%, com um nivel de significancia de 5%, tamanho de efeito de 0,45,
correlagdo entre medidas repetidas de 0,5 e correcdo de néo esfericidade de 1,
correspondeu a um total necessario de 12 individuos a serem submetidos aos protocolos
experimentais. Desta forma, um total de total de 12 homens fisicamente ativos (23 + 2,6
anos, com 177 £ 3,4 cm de estatura e uma massa corporal de 74,4 £ 5,5 kg e um %G de
11,9 + 3,3%), com V@hax= 59,8 + 5,5ml.(kg.min)*, praticantes regulares de corrida,
gue treinavam no minimo 3 vezes por semana, ao 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 alcool, bem como néo realizar
atividade fisica superior a 4 MET’s num periodo de 48h antes de cada visita ao
laboratorio (25). Além disso, todos foram orientados a manter o mesmo padrao
nutricional (obtido a partir do preenchimento de um recordatorio alimentar) (ANEXO
IV), rotina de exercicios e 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 Vicosa, Vigcosa, MG, sob o registro de numero
33233114.6.0000.5153 (ANEXO V), segundo a Legislacdo Brasileira de Pesquisa com
Seres Humanos Portaria 466/12. Todos os avaliados foram devidamente informados
sobre os procedimentos aos quais seriam submetidos e o0 estudo sO teve inicio apés a
concordancia dos mesmos e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (APENDICE ).

2.3 Procedimentos

Durante a primeira visita, além de serem informados sobre o experimento, 0s
participantes foram avaliados a partir dos seguintes questionarios: PRRySicél
Activity Readiness Questionngiré26) (ANEXO 1), tabela de risco coronariano,
proposta peldMichigan Heart Associatio27) (ANEXO Il) e também responderem o
questionario avancado de anamnese incluso no Software Avaesporte® (Esporte

Sistemas, Minas Gerais, Brasil.), questionario que indica ndo haver antecedentes de
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hipertenséo arterial, doengas cardiacas ou diabethisus também para destacar 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 (ANEX®

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 e um consumo de CAF com valores entre 50 a 200 Thdalieafeina,
valor que considera os avaliados como consumidores habituais em doses moderadas de
CAF, conforme ja descrito em outros experimentos (28), foram selecionados para
participar das demais fases do estudo.

Para as medidas antropométricas adotaram-se 0s seguintes procedimentos: a
massa corporal (MC) foi aferida utilizando-se uma balanca eletronica digital com
capacidade de 150 quilogramas e precisédo de 50 g (Welmy, W200A, Brasil); a estatura
foi mensurada a partir de um estadibmetro milimetrado com extensdo de 2 metros e
escala de 0,5 cm (Welmy, W200A, Brasil). A avaliagdo da composi¢ao corporal foi
realizada a partir da andlise de trés dobras (peitoral, abdémen e coxa), adotando o
método proposto Jackson & Pollock (29), associado com a equacao(8®) arpartir
da utilizacdo do plicobmetro Lange (Beta Technology, Santa Cruz, California, Estados
Unidos).

Ainda na segunda visita, para determinar a capacidade cardiorrespiratéria dos
voluntérios, estes foram submetidos a um teste progressivo em esteira, com inclinacdo
constante de 2%, segundo o método proposto por Mat#tests(31), 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
BreezeSuit@! 7.2.0.61. Para garantir a validade dos valores obtidos alguns critérios
foram verificados: 1) platd do VM@a.x mesmo com um aumento na intensidade do
exercicio [< 2,1 ml.(kg.mifY; 2) o quociente respiratério (QR) > 1,1; 3) acimulo de
acido lactico acima de 8 mmol/L e 4) solicitacdo do avaliado para terminar pdeste
conta da exaustao (32).

A terceira, quarta e quinta visitas foram relativas ao protocolo experimental.

2.4 Protocolo Experimental

O protocolo experimental adotado para as trés coletas é apresentado na Figura 1.
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Figura 1: Esquema representativo do protocolo experimental. Nota: CS = Coleta Sanguine&ai =
da Manh@; FC = Frequéncia Cardiaca; PA = Presséo Arterial; PS = Parametros SebfeBvognalise
de Gases.

Os avaliados chegaram ao laboratério apos jejum de 10 horas, sempre no mesmo
horério entre os protocolos. ApGs chegar ao laboratério, uma enfermeira devidamente
treinada realizava a inser¢cao de um cateter intravenoso n° 20 em uma veia do antebrago,
sendo afixada uma torneira de trés viese{vay 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 apépronts Em cada uma das coletas,
realizadas com seringas descartaveis, era retirado 1 mL de sangue venoso, transferido
diretamente parappendorfgmicrotubos), de onde eram colhidos 100 pL através de
uma pipeta automatica para analise da glicemia sanguinea em analisador portatil
(cartucho CG8+, i-STAT, Abbott®lJlinois, Estados Unidos). Além disso, uma outra
quantidade de sangue foi retirada dppendorfgara verificacdo do lactato, também a
partir de um analisador portatil (Accutrend, Rochd@annheimy Alemanha). Ao
término de cada coleta foi realizada a saliniza¢do da via com uma solucéo fisiolégica de
a 0,9%, a fim de evitar a coagulacédo sanguinea e a manutencao do acesso venoso. Todas
as coletas foram realizadas pela mesma enfermeira, devidamente capacitada.

ApOs a primeira coleta e analise sanguinea, os avaliados consumiram um café da
manha segundo orientacdesldstitute of Medicin€33), 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 estao listados na Tabela 1.
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Tabela 1 Composicdo do café da manh@ em termos caldricos e composicdo de
macronutrientes.

Item Peso (unidade) Kcal Proteina (g) CHO (g) Gorduras (g)
Pao de forma 509 124 4,34 24,5 0,98
Queijo Mucarela 409 130 10,88 0 9,6
Maca Fuji com casca 145¢g 94,25 0,43 22,04 0,43
Suco Industrializado 200ml 112 0 28 0
Total 460,25 15,65 74,54 11,01
%kcal 13% 64% 21%

Fonte: Tabela brasileira de composicdo de alimentGACO/NEPA (34); tabela para avaliagdo do
consumo alimentar em medidas caseiras (35). CHO: Carboidratos

Antes de cada um dos trés protocolos experimentais os avaliados tiveram a dieta
monitorada a partir do recordatério alimentar 24 horas (ANBXQ tendo sido
orientados a manter o mesmo padrado dietético ao longo do experimento. Esta etapa foi
supervisionada por uma nutricionista.

Seguidos 70 minutos apos o café da manhd, 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 por meio de um
frequencimetro cardiaco (Polar RS800cx - Polar® Electrokdmple 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 dgua gasosa adicionada a
maltodextrina em pd sabor guarana. As bebidas utilizadas no experimento sdo todas

industrializadas e comercializadas no Brasil com autorizacdo da Vigilancia Sanitaria.

Tabela 2 Composicao nutricional das bebidas utilizadas nos protocolos experimentais.

Ingredientes Bebida Energética Bebida EnergéticaSugar Free Placebo
(unidade) (BE1-269ml) (BE2 - 269 ml) (PL - 269ml)
Calorias (kcal) 123 12 123
Carboidratos (g) 30 6 30
Saodio (mg) 24 24 22
Cafeina (mg) 80 80
Taurina (mg) 1000 1000

Outros ingredientes  Agua gaseificada, inositol, vitaminas B2, B3, B5, B6 e.B -
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O fornecimento das bebidas obedeceu ao seguinte calculo: para as BE cada um
dos avaliados ingeriu uma quantidade correspondente a 3 hugkgeso corporal de
CAF, valor que tem sido considerado suficiente para resultar um efeito ergogénico sem
qualguer maleficio aos avaliados (16,17). 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 coloracdo escura
com intuito de ndo proporcionar qualquer possibilidade de verificacdo do liquido por
parte dos avaliados.

Apds 40 minutos da ingestdo da bebidgeriodo para absorcdo e acdo da
cafeina (2)-, os avaliados foram submetidos a uma nova afericdo da PA e verificacado
da FC de repouso. Além disso, foi verificado o estado de hidratacdo através da
verificacdo da densidade de urina, sendo necessario que todos iniciassem o exercicio
devidamente hidratados (36). O estado de hidratacdo foi mensurado a partir da
densidade de urina, através da utilizacdo de um refratdmetro éptico (LF equipamentos,
modelo 107/3, S&o Paulo, Brasil).

O protocolo de exercicio, realizado na mesma esteira onde o teste progressivo
ocorreu, esse foi dividido da seguinte forma: 1) aquecimento de 5 min a 55% do
VO2omax 2) parte principal de 55 min a 65-75% do M& e 3) sprint de duracao
maxima a 100% V@h.x Cada avaliado teve seu protocolo devidamente calibrado em
funcdo do valor obtido no teste de capacidade cardiorrespiratoria, mantendo exatamente
0 mesmo modelo nas 3 visitas do protocolo experimental, sendo a inclinacdo na esteira
constante de 2%. Todos os protocolos foram realizados em condicdes 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, em todas as trés sessdes de
protocolo experimental, os avaliados eram hidratados conforme modelo sugerido por
Marins (37), em gque cada avaliado recebia uma quantidade de agua referente a 3
ml.kg.PC-1. Foi considerada a média de FC a cada 15 minutos, verificada e analisada a
cada minuto pelo software Polar ProTrainer. Além disso, durante o mesmo periodo de
tempo, os avaliados tiveram a PA aferida e eram solicitados a escalonarem sintomas
relacionados ao IPE (38) e um questionario de avaliagdo de sintomas gastrointestinais
(39). Para a verificagdo do IPE, os avaliados foram solicitados a responderem
verbalmente a escala de Borg, que variava de 6 a 20 (38). Os sintomas gastrointestinais
eram classificados em diferentes tipos de sensac¢des, sendo que as dores e/ou incOmodos

eram divididos em uma escala de 10 pontos (39).
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A cada 20 minutos foi realizada a verificacdo das taxas de trocas respiratorias
durante um intervalo de 5 minutos, sendo os participantes avaliados com o analisador de
gases. Tal analise permitiu obter os valores do consumo de oxigénio e da producédo de
gas carbbnico, o que promoveu a possibilidade de analisar as taxas de oxidagdo de
carboidrato (OXICARB) e gordura (OXIGORD) (g.rifin a partir das equacdes

estequiométricas propostas por Jeukendrup & Wallis (40):

Oxidacao de carboidrato = 4,21 VCO2,962 VO2
Oxidacao de gordura = 1,695 vVO2,701 VCO2

A verificacdo de trocas respiratorias também foi realizada durante tgglind
No mesmo momento, além da andlise dos gases, também foi realizada a coleta
sanguinea. Da mesma forma, durante o mesmo periodo foi registrado o valor do
guociente respiratério (QR):
QR = VCQ/VO;,
O tempo total do @int foi marcado por um cronémetro digital (Cronobio®,
modelo SW-2018), a partir do momento em que a esteira foi programada para a

velocidade corresponde a 100% }& de cada avaliado.

2.5 Anélise Estatistica

Todas as variaveis apresentadas foram testadas quanto a sua normalidade pelo
teste de Shapiro-Wilk. Sendo todos os valores analisados considerados com distribuicdo
normal, os mesmos foram apresentados como média + DP, valores maximos e minimos.
Os testes estatisticos correspondentes aos objetivos propostos no presente estudo foram:
1) Anova Two Waypara medidas repetidas com correcdo Bibmferroni para a
comparacao das variaveis dependentes, em especial a distancia e o tempo de duracdo dc
sprint nas variaveis em cada uma das BE eAri)va Two Waypara medidas repetidas
com corregdo deBonferroni objetivando verificar a interacdo entre os diferentes
tratamentoysmomentos inter bebidas.

Em todas as analises foi adotado o nivel de significancia estatistica p < 0,05,

sendo os calculos realizados no software SPSS®, versao 22.
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3. RESULTADOS

3.1 Desempenho Fisico

O tempo total durante gprint em velocidade correspondente a 100%,¥£Xoi
significativamente maior para os tratamentos com BE1, 212,1 + 70,0 segundos
(p=0,004), e BE2, 211,8 + 53,2 segundos (p<0,001), quando comparados com o PL,
171,5 £ 47,5 segundos. A Figura 2 demonstra o tempo total de cada um dos avaliados

nos tratamentos individualizados.
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Figura 2: Detalhamento do desempenho fisico de cada um dos avaliados comaljsinb&bidas.
Diferenca significativa (p=0,004) entre a BE1 em comparacéo ao PL.
PDiferenca significativa (p<0,001) entre a BE2 em comparacéo ao PL.

Foi observada uma melhora no desempenho do tempo de corrida, tanto quando
do consumo de BE1 (19,80%), quanto a BE2 (19,04%) ao ser comparadas ao tempo
obtido com a bebida placebo. Entretanto a diferenca no desempenho fisico total entre as
bebidas experimentais foi minima sendo 0,95%, de form@&gumnvencional obteve
melhor média total para a manutencaspont

Os valores para oxidagdo estimados de carboidratos e gorduras foram
mensurados durante a fase de exercicio subméximo, sendo seus valores descriminados
na Tabela 3. Na avaliacdo entre as bebidas, ndo foi observada nenhuma diferenca
significativa com relacdo a oxidacdo estimada de carboidratos e de gorduras. Ja quanto
ao efeito temporal em cada um dos tratamentos foi possivel observar que todas as
bebidas proporcionaram uma maior metabolizacdo de carboidratos quando comparados

0s momentos 0-5min e 20-25min (p<0,05). Além disso, no tratamento com a bebida
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sugar freehouve uma menor oxidagéo de carboidratos no momend® Atin quando

comparado ao momento 20-25min (p<0,05).

Tabela 3 Valores relativos aos niveis de oxidacdo estimados de carboidratos e gorduras
para cada uma das bebidas nos momentos (n=12).

0-5min 20-25min 40-45min
OXICARB
- 2010,1+421,2 2849,5+508,0 2666,51+636,3
(g.min")
BE1l
OXIGORD
. 265,8+160,8 247,5+£175,7 410,6+210,0
(g-min-)
OXICARB
%) - 1742,1+602,5 2781,6+505,3 2507,2+671,2
< (g.min™)
2 BE2
m OXIGORD
‘E'.ﬂ g 326,5+201,2 331,5+166,5 469,7+210,6
(g.min-)
OXICARB
- 2030,6+456,2 2811,1+598,% 2650,4+592,6
(g.min-)
OXIGORD
- 231,1+212,1 273,5+238,6 366,6+240,8
(g.min~)

OXICARB = Oxidacao de carboidratos

OXIGORD = Oxidagao de gorduras

2 Diferenca significativa entre os momentos 0-5 e 20-25 (p<0,05).

b Diferenca significativa entre os momentos 20-25 e 40-45 (p<0,05)

Os valores de QR, mensurados nos momentos de 0-5min, 20-25min, 40-45min e
durante todo o periodo dprint demonstraram que o energétmagar freepromoveu
valores de QR significativamente menores nos momentos de 0-5min (p<0,05) e no
tempo 40-45min (p<0,05) quando comparados 0s mesmos momentos ao tratamento com
o placebo. A tabela 4 apresenta os valores de QR obtidos ao longo do estudo, sendo
observadsdiferencas significativas no fator tempo de exercicio em cada uma das acfes

experimentais, bem como entre as bebidas.

Tabela 4 Valores observados de QR durante os momentos em cada um dos tratamentos
(n=12).

0-5 min 20-25 min 40-45 min Sprint
BE1 0,91+0,04 0,93+0,03 0,91+0,04 1,06+0,03"

» BE2 0,89+0,0% 0,92+0,03 0,89+0,03 1,04+0,06"°
PL 0,93+0,04  0,94+0,04 0,93+0,04 1,08+0,08™

QR = Quociente respiratorio.

"Diferenca significativa para os momentos na comparacao entre a BEELdp<0,001).
2 Diferenca significativa entre os momentos 0-5 e Sprint (p<0,001).

® Diferenca significativa entre os momentos 20-25 e Sprint (p<0,001).

¢ Diferencga significativa entre os momentos 40-45 e Sprint (p<0,001).

BEBIDA
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3.2 Parametros Cardiovasculares

Os parametros cardiovasculares foram mensurados nos momentos pré e pos
ingestdo da bebida, a cada 15 minutos durante a realizacdo do exercicio subméximo e
péssprint. As respostas da FC, PAS e PAD na analise entre momentos para cada um
dos tratamentos, bem como as variacdes ocorridas na comparacao entre cada um dos
protocolos experimentais estdo na Tabela 5.

Os parametros avaliados demonstraram um comportamento dentro do esperado
na situagcdo entre repouso e exercicio fisico. Entretanto, a PAS exibiu uma alteragcéo
significativa na comparacao entre bebidas, que se apresentou mais elevada (p<0,05) nos
momentos 30 min, 40 min e 60 min quando comparados com 0S mesmos momentos no
tratamento com a BE2 e o PL. Os demais padrdes cardiovasculares analisados no estudo
nao apresentaram diferenga significativa na verificagao entre bebidas.



Tabela 5 Respostas cardiovasculares observadas ao longo de cada etapa experimental (n=12).

24

Pré-ingestdo  Poés-ingestao 15min 30min 45min 60min Péssprint
FC 4845,1 4946,0 142+11,%° 160+10,3> 162+10,3> 164+10,0 177+9,3°<0

BE1 PAS 115+4,8 11945,1 163x7,6° 1657, * 165+7,9* 165+8,7 190+11,4°°%
PAD 78,0+4,0 79+3,1 8045,4 8045,1 81+4,9 815,4 85+3,8

FC 48+4,8 47+5,1 141+12,#° 159+12,7° 163+12,6™ 165+12,8> 178+10,6°%

BE2 PAS 117+4,4 119+2,8 156+11,8° 15949, F° 15948, 7° 161+6,8° 184+10,6°°%
PAD 79+2,9 79422 81+4,0 8145,8 8145,8 8145,9 8416,3

FC 48+4,5 49+5,9 142+11,2° 158+10,2°° 162+10,2°° 163+9,3"%0 17629, £

PL PAS 116+4,8 11645,5 156+14,4° 156+10,1° 15629, 7° 156+9,9° 186+14, 5000
PAD 78%3,9 77+4,5 79+4,7 7945,0 8045,0 80+4,9 81+6,3

FC = Frequéncia Cardiaca; PAS = Pressao Arterial Sistolica; PAD = Pressao Arter@dtblica

"Diferenca significativa para 0s momentos na comparag&o entre a BEPL&p<0,05).
Diferenca significativa para o momento pré-ingestéo (p<0,001)
b Diferenca significativa para 0 momento pds-ingestéo (p<0,001)
c Diferenca significativa para 0 momento 15min (p<0,001)

d Diferenca significativa para o momento 30min (p<0,001)

e Diferenca significativa para o momento 45min (p<0,001)

f Diferenca significativa para o0 momento 60min (p<0,001)

g Diferenca significativa para o momento 30min (p=0,015)
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3.3 Parametros Bioquimicos

Nas coletas sanguineas, obtidas nos momentos - 110 min, - 40 min, O min, 20
min, 40 min, 60 min e poésprint, foram analisados os valores de glicemia e lactato
plasmatico.

Nao houve diferenca significativa nos valores de glicemia sanguinea em
condicdo de repouso quando comparado os trés momentos experimentais. Durante o
exercicio esta condicdo se manteve constante, de forma que o comportamento glicémico
ndo foi alterado pelo tipo dBE pré-exercicio. Por outro lado foram observadas
diferencas significativas ao longo do exercicio independentemente do tipo de bebida
consumida, sendo estas diferencas ocorrendo na parcial de 60 minutos e na fase de

sprint. A Figura 3 apresenta o comportamento glicémico observado ao longo do estudo.
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Figura 3: Variagbes dos valores da glicemia plasmaticas durante os momentos em calbs um
tratamentos.

& Diferenca significativa entre 0 momento 20min quando comparad@awnio 60min na BE1 (p<0,05)

® Diferenca significativa entre 0 momento 20 min quando comparado ao neopdsasprint na BE1 (p=0,001)

¢ Diferenca significativa entre o momento 20 min em comparagao ao pog repBiE2 (p<0,05)

4 Diferenca significativa entre 0 momento 20min e o pés-sprint para(p<,05).

O comportamento do lactato plasmatico mensurado em cada um dos tratamentos

esta descrito na Tabela 6.
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Tabela 6 Respostas do lactato plasmatico entre os momentos em cada uma das bebidas
utilizadas no protocolo experimental (n=12).

-110min -40min Omin 20min 40min 60min P&s-Sprint

BE1 1,540,2  2,3+0,7 2,7+0,6 4,5+0,8™ 4,620,9% 4,5+0,§™ 9,842 7 !

BE2 15402 23+06° 27+0,7 43+0,7% 43+08% 44407 9 5x2 goodel

PL 14402 24206 2507 38:0,° 37:08° 37:0°  8,6x2 300

"Diferenca significativa para os momentos na comparaco entre a BEPLgp<0,05).

Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min paragas momentos.

® Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min para os monm@diais, 40min, 60min e pés-sprint.
¢ Diferenga significativa (p<0,05) entre 0 momento Omin para 0s momemaa,20min, 60min e pos-sprint.

4 Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento 20min para 0 monpestsprint.

¢ Diferenga significativa (p<0,05) entre 0 momento 40min e 0 momeéstsprint.

" Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento 60min e o monpestsprint.

Os valores obtidos permitem verificar que o lactato plasmatico apresentou
valores mais elevados (p<0,05) nos momentos 20min, 40min, 60min spnods-
guando os avaliados foram submetidos ao tratamento ddBrcnvencional quando
comparado ao tratamento com o placebo.

Além disso, na andlise temporal em cada um dos tratamentos foi possivel
observar uma elevacao significativa (p<0,05) dos niveis de lactato em todos os
momentos do protocolo quando comparado ao momento -110 min. Também foi
verificado um aumento significativo (p<0,05) entre os momentos -40 min e 0 min para o
20 min, 40 min e 60 min e pds-sprint nos tratamentos com a BE1 e a BE2. Para o
tratamento com o placebo houve diferenca de mesma magnitude (p<0,05) com excecéo
do momento 0 min para os demais (p>0,05). Durante o exercicio submaximo constante
nao foi observada diferenca significativa entre os valores obtidos em nenhum dos
tratamentos. Durante eprint os valores mensurados do lactato plasmatico foram
significativamente maiores (p<0,05) quando comparados com todas as fases do
protocolo para os tratamentos com a BE1 e BE2. O momentsppédsapresentou o
mesmo padrdo de elevacdo dos niveis de lactato (p<0,05) para o tratamento com o

placebo.

3.4 Sintomas gastrointestinais e IPE

A partir da andlise dos relatos de sintomas gastrointestinais, foi possivel verificar
gue o sintoma mais comuarrelado ao consumo das bebidas energéticas foi a “vontade
de urinar”, seguido pela “azia”. Esses sintomas foram relatados somente para as duas
bebidas a base de cafeina. Quanto a ingesta do placebo, ndo foi relatado qualquer tipo

de sintoma gastrointestinal.
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O comparativo do IPE durante os momentos entre as sessfes experimentais estao

detalhados na Figura 4.
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Figura 4: Variacdo do IPE durante os tratamentos entre as bebidas e momentos.
2 Diferenca significativa entre o PL e a BE1 (p<0,05).
b Diferenca significativa entre o PL e a BE2 (p<0,05).

4. DISCUSSAO

O objetivo desse estudo foi verificar e comparar os efeitos promovidos pela
ingestdo pré-exercicio de bebidas energéticas comerciais de caracteristica convencional
e sugar freeno desempenho fisico, parametros cardiovasculares e metabdlicos de
corredores em esteira.

O principal resultado obtido foi que ambas as bebidas promoveram uma melhora
no desempenho fisico de corredores na esteira quando comparados ao tratamento com
placebo, indicando que a ingest&o na quantidade de 3 mgkdeP&@feina é suficiente
para promover um melhor desempenho para corredores do sexo masculino em esteira.
Outro resultado interessante observado foi que, na comparacdo entre bebidas, foi
possivel observar um IPE significativamente maior (p<0,05) durasfwinot para o
tratamento com o placebo, um aumento significativo da PAS durante exercicio (p<0,05)
e 0 aumento da concentragdo de lactato plasmatico (p<0,05) para o tratamento com

ingestdo da BE1 quando comparada ao tratamento com o PL.
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4.1 Desempenho Fisico e Bioenergeética.

A capacidade de realizacdo e manutencdo Siwint em velocidade
correspondente a 100% VR« foi significativamente maior para os avaliados
submetidos a ingestdo d3E convencional (p=0,004) sugar free (p<0,001) em
comparacao ao tratamento com o placebo. Esta melhora no desempenho fisico € algo
substancial, assumindo valores 19,80% e 19,04% maiores quando comparand® a BE1
BE2, respectivamente, comRL, podendo ser uma diferenca decisiva para o resultado
final em uma competigcdo. Mesmo nao sendo significativo estatisticamente a diferenca
no desempenho fisico entre as bebidas testadas (BEBE2) foi de 0,95%, com
pequena vantagem para a manutencasprmt A melhora no desempenho obtida
nesse estudo vai de encontro com o observado por outros autores (17,18,28,41), o que
indica que &BE é, de fato, um agente ergogénico benéfico para a pratica de atividades
fisicas de carater aerdbico.

Os efeitos ergogénicos obtidos no presente estudo concordam com os resultados
obtidos por Pringt al(28), ao avaliar a ingestdo de 500 mL de WB&aconvencional
60 minutos antes de um exercicio de 5 km de corrida, também observou uma melhora
consistente no desempenho quando comparado ao tratamento com placebo. Resultado
semelhante também foi encontrado porévgl. (42) que, ofertando também 500 mL de
energético convencional, 40 minutos antes da execucdo de um protocolo de ciclismo,
verificou melhora na capacidade fisica dos avaliados quando comparado a um grupo
placebo.

Quinlivan et al (41), trabalhando ja com uma quantidade individualizada de
cafeina, ofertando uma quantidade de 3 mg.k§.MD minutos antes do inicio do
protocolo experimental, constatou uma melhoria no desempenho fisico em ciclistas
guando comparado com placebo. De maneira similar, Del €ado(17), oferecendo a
mesma quantidade individualizada de cafeina, 60 minutos antes do exercicio, observou
uma evolucdo na capacidade atlética de alta intensidade em atletas de hockey sobre a
grama. Em outro estudo (43), trabalhando coBEasugar free na mesma quantidade
de 3 mg.kg.PC, constataram uma melhora na capacidade fisica geral de jogadores de
futebol, quando oferecida a bebida num intervalo de 60 minutos antes da realizagéo do
protocolo. Os estudos apresentados anteriormente apresentam uma clara indicagéo sobre
o efeito ergogénico destas bebidas, reforcando os resultados obtidos na presente

investigacao.
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Verificar o efeito de bebidas energéticas no desempenho fisico é algo habitual.
Entretanto, averiguar os efeitos da bebida e realizar a comparacédo dos diferentes tipos
(convencionalvs sugar free com um controle (PL), como forma de confrontar os
resultados obtidos por cada um dos tratamentos surge como uma possibilidade de apurar
quais os efeitos recorrentes de cada uma das bebidas e a sua viabilidade de utilizac&o
como estratégia de suplementacdo, sobretudo para os atletas que optam por um
suplemento que ndo possui alto valor calorico. Os resultados obtidos nesse estudo
apontam claramente que, ambas as bebidas promoveram uma melhora no desempenho
fisico quando comparadas ao PL, ndo sendo possivel observar, todavia, diferencas
significativas quando comparadas entre si, 0 que demonstra que ambas séo eficazes para
0 mesmo objetivo, podendo ser selecionadas de acordo com a estratégia adequada por
cada consumidor.

Embora a cafeina seja considerada como sendo o principal agente ergogénico
presente nas BE, outros ingredientes também proporcionam efeitos que podem
potencializar o desempenho fisico. Pesquisas indicam, por exemplo, que a ingestao de 2
g a 6 g de taurina pode promover uma melhora no desempenho fisico durante exercicio,
sendo que essa substancia é capaz de atuar de maneira individual ou sinergicamente
para promover essa melhora no potencial fisico, sobretudo quando relacionada a
sensacao subjetiva de esforco (44,45). No presente estudo os avaliados ingeriram 2,78 +
0,189 de taurina. Esta concentracao ingerida pode ter sido de alguma forma um agente
potencializador na capacidade de manutenca&pdot

Outro ingrediente indicado como possivel gerador de uma melhora no
desempenho é o carboidrato, presente, nesse estudo, ha mesma quantida@& para a
convencional e placebo e praticamente ausente nauB&r free Varios estudos ja
demonstraram o potencial ergogénico da combinagcdo cafeina e carboidrato. (46,47)
Entretanto Quinlivanet al (41) observaram que a ingestdo Bla forneceu uma
melhora no desempenho de ciclistas semelhante a ingestdo de capsula de cafeina, na
mesma quantidade, reeconter adicdo de carboidratos, indicando que a resposta
ergogénica nao esta necessariamente ligada a combinacgéo cafeina e carboidratos.

Uma das possiveis alteracdes decorrentes pela ingestdo da cafeina que pode ter
sido responsavel pela melhora do desempenho fisico é a bioenergética envolvida na
atividade, sobretudo no tratamento envolvend®Ea sugar free Entre as muitas
associacbes da cafeina, é possivel citar a capacidade de aceleracdo na lipdlise,
liberando, dessa forma, mais acidos graxos livres num intervalo de tempo menor, o que

proporcionara, como conseguinte, uma mais rapida utilizagdo da gordura como
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substrato energético, poupando o carboidrato utilizado na realizagdo da atividade. Esta
teoria, porém, néo foi observada nesse estudo, conforme descrito na Tabela 3. Contudo,
esse padrao bioenergético advindo do consumo de cafeina ja foi observado em outros
momentos. Um artigo de revisao recente (48) demonstrou a influéncia direta da cafeina
na diminuicdo do QR, o que indica uma maior utilizagdo de gordura como substrato,
reforcando os resultados encontrados no presente estudo. Cabe destacar, entretanto, que
a diminuicdo no QR somente foi encontrada, de maneira significativa, em uma das
bebidas. A bebida convencional, apesar de apresentar uma reducéao nos valores de QR
quando comparada ao placebo, ndo chegou a estabelecer um nivel estatisticamente
significativo.

Tendo em vista os resultados obtidos nesse estudo, fica evidenciado que o
consumo daE contendo 3 mg.kg.PEde cafeina, independente de ter ou ndo CHO
para homens em idade adulta corredores habituais proporciona um efeito benéfico no
que diz respeito ao desempenho total na atividade de corrida ou com caracteristica

similar a aplicada no protocolo experimental.

4.2 Parametros Cardiovasculares

Com relacdo aos parametros cardiovasculares, tratando-se inicialmente da FC,
nao foi verificada nenhuma diferenca estatistica significativa nos valores obtidos da FC
entre os tratamentos, sendo essa informacdo consistente com outros estudos prévios
(17,28,43,49,50).

Prinset al(28) observaram ndo haver diferenca significativa entre os valores da
FC de um grupo que ingeriu 500 mL B& convencional quando comparado a um
grupo placebo durante protocolo de exaustdo. Variagao significativa nos valores da FC
também nao foi observada por Del Caxoal(17), que ao submeter praticantes de
héquei sobre a grama a uma ingestaddHecorrespondente a 3mg.kg.P@e CAF,
verificou uma melhora na performance atlética, sem promover um aumento nos valores
da FC quando comparados a um placebo descafeinado. A ndo alteracao no padréo da FC
foi verificada similarmente por Del Cosbal (43) ao submeter atletas de futebol a uma
carga de testes e a uma partida simulada apds a ingestdo de 3mdey®F naBE.

A ndo observancia de alterac¢des significativas nos valores da FC nos momentos
pré e p6s ingestdo indicam que a quantidade de cafeina (3mg‘kg.Birina (2,78 +
0,18 g) ofertada, néo foi suficiente para promover uma alteragéo no padrao cronotropico
dos avaliados em repouso, sugerindo seguranga em sua utilizagdo no que tange a esse

aspecto cardiovascular, conforme observado em outros estudos (51). Além disso, essa
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7

condicdo € importante para demonstrar que essa quantidade de cafeina e taurina
ingeridas 40 minutos antes do exercicio ndo afeta o calculo da zona alvo de treinamento,
sendo possivel controlar a intensidade do treinamento a partir da FC observada.

Quando avaliado o comportamento da PAS, na comparacdo entre bebidas foi
possivel verificar que &@BE convencional promoveu um efeito inotropico mais
acentuado (p<0,05) quando comparada com o PL. Esse efeito da elevagédo da PAS entre
aBE e o placebo ja foi verificado por outros pesquisadores (52,53), sendo considerado
um comportamento habitual para esse tipo de analise e tendo como principal agente a
interacdo cafeina e taurina e sua agao direta no SNC, principalmente a partir da sua acao
direta no controle do mecanismo de vasoconstricdo e vasodilatagdo dos vasos
sanguineos (54,55). O que se destaca nos resultados, porém, € a elevacdo da PAS ermr
niveis de significancia estatisica somente com a ingestdo de uma das BE, nao
promovendo uma diferenga significativa quando verificado o comportamento desse
parametro para a B&ugar freeem comparagédo ao PL, indicando que a bebidmr
free pode promover um efeito ergogénico no desempenho sem que promova um risco
para os individuos que possuam qualquer tipo de alteracdo na PAS, caso, por exemplo,
de portadores de hipertensdo arterial sistoliddAS). Porém, apesar de ndo ser
observada essa diferenca estatistica, de um ponto de vista clinico é possivel observar
que a BE2 também promoveu valores mais altos da PAS. Dessa forma, esse efeito
secundario observado na PAS devido ao consumo da BE convencional imp&e que sua
utilizacdo deve ser devidamente observada e controlada por parte do grupo de
profissionais que circundam o praticante que opte por esse tipo de suplementacéo e que
tenha histérico de hipertenséo.

O consumo agudo de cafeina em doses concentradas pode aumentar os indices
de catecolamina e dopamina no organismo, estimulando o SNC e, pela maior liberacao
de dopamina, a partir do mecanismo dose-dependente, promove aumentos na pressao
arterial (56,57). Esse aumento dos niveis de dopamina ocorre por conta do bloqueio de
receptores de adenosina, que, tendo sua atividade neurotransmissora minimizada,
acarreta numa maior concentragdo de dopamina no organismo (56,57). A diferenga nos
valores da PAS pode ter ocorrido pela combinagcédo dos ingredientes oferecidos com, o
gue pode explicar a diferenca dos resultados obtidos na avaliacdo entre as bebidas
energeéticas, haja vista que maiores quantidades de agucares oferecidos na composicao
de bebidas podem ter relagdo com aumentos na FC, PAS e débito cardiaco (58).

Ja com relacdo a PAD, nao foi averiguada nenhuma diferenca entre as bebidas

ou entre oS momentos para cada um dos protocolos experimentais. Tais observacgoes vao
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de encontro com o observado por Sillivehial (59), que ao oferecer uma quantidade
de BE equivalente a 250 mg de cafeina, ndo encontrou diferenca entre a PAS e PAD
guando os avaliados foram submetidos a um protocolo de corrida.

O comportamento da PAS observada para a BE convencional permite
caracteriza-la como um suplemento que, apesar do efeito ergogénico promovido para a
populacdo em questdo desse estudo, pode estimular uma elevagcdo no comportamento
inotropico em exercicio fisico de caracteristica submaximo, o que deve ser considerado
caso O sujeito que consuma essa bebida possua histérico de HAS, devendo, assim, o

consumo desse tipo de bebida, ser observado com maior atencéo.

4.3 Parametros Bioquimicos

No que tange aos valores observados para a glicemia plasmatica, ndo houve
qualquer diferenca na comparacédo entre bebidas, sendo possivel verificar somente uma
alteracdo no que diz respeito aos momentos em cada um dos tratamentos, sendo que
tanto no tratamento com a BE1 (p=0,001), BE2 (p<0,05) e PL (p<0,05) foi observada
uma diferenga significativa entre 0 momento 20 min e ospést Um aspecto
metodoldgico que cabe ser ressaltado € relacionado ao procedimento de hidratacédo
durante o exercicio, que ocorreu somente com agua em todas as sessdes de protocolo
experimental. O aporte de carboidratos ocorreu em dois momentos: a) durante o café da
manha, padronizado para todos os tratamentos; b) quando do consumo de BE1 e o PL
(Tabela 2).

A ndo diferenca significativa entre os parametros bioquimicos para tratamentos
com bebidas energéticas comparadas com placebo ja foi verificada anteriormesgtte. vy
al. (42) nao verificou qualquer tipo de alteracdo da glicemia plasmatica apos o
oferecimento de 500 mL dBE convencional e uma bebida placebo descafeinada 40
minutos antes de um exercicio de ciclismo. Submetendo 10 avaliados a uma ingestao de
500 mL deBE, 30 minutos antes de um exercicio de cicloergdbmetro, &edlb (60)
também ndo observou qualquer alteracdo nos niveis glicémicos quando comparados
com outros dois tipos de bebidas.

Essa diferenca significativa observada entre o momento 20 e sppdispode
ter ocorrido pela diminuicdo da glicemia plasmatica no periodo inicial de exercicio,
quadro caracteristico a breve queda dos valores glicémicos por conta do consumo de
glicose no periodo de 30 a 60 min antes do exercicio fisico extenuante (61,62). Tal
diminuicdo ocorre pela combinacdo entre a absorcéo de glicose muscular induzida pelo

exercicio fisico (62) e pode ser verificada nos valores médios obtidos na anadlise
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sanguinea do momento 20 min, mesmo sendo sem uma correspondéncia
significativamente estatistica (p>0,05).

Apesar da leve queda dos valores da glicemia no momento 20 min, nenhum dos
avaliados do estudo apresentou valores relativos a um estado de hipoglicemia
(concentracdo de glicose abaixo de 70 mg)diurante os protocolos experimentais, o
que denota que somente os valores de carboidratos oferecidos no café da manha foram
suficientes para a manutencdo dos niveis da glicemia plasmatica, uma vez que a
diferenca entre as bebidas oferecidas esta justamente na quantidade de carboidratos
(63,64).

Com relagéo a resposta do lactato plasmatico entre os tratamentos, foi possivel
observar que quando os individuos foram submetidos ao tratamento d®E a
carboidratada, o valores do lactato foram significativamente maiores (p<0,05) para
todos os momentos de realizacdo do exercicio fisico, ndo apresentando diferencas
substanciais quando comparado ao tratamento ddifnsem carboidratos.

Sao escassos 0s estudos que realizam um acompanhamento dos valores de
lactato durante o exercicio (65) utilizando um método comparativo como do presente
estudo, o que dificulta a comparacéo e as discussodes a respeito dos mecanismos de acac
que levam a essa alteracao submaxima. Todavia, os resultados obtidos nesse estudo pare
o lactato vao de encontro aos verificados por Phelid (65), que apurou um aumento
significativo nos niveis de lactato plasmatico durante o exercicio submaximo seguido
por um sprint final em ciclistas, quando comparados o0s tratamentos cdBi a

convencional e um placebo descafeinado.

4.4 Sintomas gastrointestinais e IPE

As respostas do questionario gastrointestinal sinalizaram que ambas as bebidas
energéticas, ingeridas na proporcéo de 3 mg.k§RCCAF, consumidas 40 minutos
antes do exercicio, causaram somente ‘“‘vontade de urinar” e ‘“azia”, resultados
consistentes com outros estudos envolvendo a ingestdo de BE (41,66), porém, néo
sendo suficientes para prejudicar a performance dos avaliados no protocolo
experimental utilizado para teste.

Cabe destacar, no entanto, que os profissionais envolvidos na suplementagao de
atletas ou praticantes regulares de atividade fisica, devem observar constantemente o
efeito da BE, principalmente no que diz respeito a vontade de urinar, que pode vir a ser
um limitante em competicbes esportivas. Um possivel efeito ergolitico oriundo do

consumo de cafeina € o aumento da producdo de urina, o que pode gerar um estado de



34

desidratacdo (67). Vale ressaltar que a dindamica do estudo ocorreu em ambiente
controlado de laboratorio, devendo ser observado o seu uso em caso de locais de
temperatura elevada, onde um aumento na producdo de urina, aliado ao nivel mais
elevado de suor, pode levar a um estado de desidratacdo mais acentuado.

Apesar de nédo ser um padréo de efeito da ingestdo da BE (21,42,68), o IPE geral
no presente estudo foi significativamente maior ao final do exercicio para os individuos
submetidos ao tratamento com PL quando comparado aos demais tratamentos. Esses
valores ja foram observados e vao de acordo com outros estudos (69,70), sendo
indicadores de que a ingestao da BE influencia no IPE, sobretudo a partir do mecanismo
de acdo de seus ingredientes, que pode suprimir a percep¢do geral de esfogo atrave
dos moduladores do SNC (71), possibilitando uma maior capacidade de desempenho
fisico para corredores recreacionais.

A menor sensacdo de esforco durante o exercicio subméaximo e maximo na
comparacao da BE1 e PL, apesar de uma maior concentracao de lactato, aparentemente
pode ser explicada pela alteracdo dos moduladores do SNC, em especial do bloqueio
dos receptores de adenosina, responsaveis pela sensacdo geral correspondente ac
esforgo fisico, conforme ja observado em outros estudos (71,72).

Ao nosso conhecimento, esse é o primeiro estudo que avalia e compara 0s
efeitos de diferentes tipos de BE no desempenho fisico de corredores recreacionais. A
partir da andlise dos resultados ficou evidente de que taBEocanvencional como a
sugar freeproporcionaram uma melhora no desempenho quando comparada a um
placebo descafeinado e carboidratado. A melhora no desempenho fornecida pelas
bebidas atingiu niveis substanciais, sendo que, entre elas, a diferenca de desempenho
assume a margem de 0,95%, sendo a bebida convencional responsavel pelas melhores
marcas no desempenho durante spmint correspondente a 100% do ¥ dos
avaliados.

A bebida convencional, quando comparada com o placebo, impactou numa
elevacao significativa e talvez indesejada da PAS durante o exercicio submaximo. Este
tipo de comportamento requer uma atencdo especial para verificar se existe
reprodutividade deste quadro. Caso se confirme o consumo de BE por parte de pessoas
hipertensas em condicdo de exercicio deverd ser feito de forma criteriosa ou mesmo
contra-indicado.

O aumento do lactato plasmatico principalmente términosgdont € ser
explicado pela maior intensidade e tempo de esfor¢co executado com o consumo da BEL.

Apesar de promover um aumento na concentracdo de lactato plasmatico, a ingestdo da
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BE1 promoveu uma reducdo da sensacao geral de esforco durante todo o periodo de
exercicio quando comparada ao PL. Por sua vez, para a BE2, essa reducdo do IPE
somente foi observada apos sprint na comparacdo com o placebo. Ainda na
comparacao entre a BE2 e o placebo, a BE promoveu valores menores (p<0,05) para o
QR, o0 que indica uma maior mobilizacdo de gordura durante a fase final do exercicio
submaximo.

A ndo observancia de alteracdes significativas entre os tratamentos com as
bebidas energéticas, faz com que surja uma discussao a respeito de qual das duas optar
para determinado atleta ou praticante de atividade fisica, uma vez que existe uma grande
diferenca caldrica na composicdo entre suplementos. A bebida convencional apresenta
uma maior quantidade de calorias em sua composi¢ao. Seu consumo de forma diaria em
certa quantidade podera contribuir para um saldo positivo no balanco calorico diario, o
que seré potencialmente contra-producente para um objetivo de emagrecimento.

Dada a impossibilidade de explicacdo para todos os resultados obtidos no
estudo, uma possibilidade de acao interessante seria a utilizacdo da biépsia muscular,
para verificar o impacto direto na musculatura, sobretudo relacionada ao glicogénio
muscular utilizado para a realiza¢do da atividade, o que poderia, de maneira mais clara e
objetiva, demonstrar a efetividade da cafeina na economia de carboidrato como
substrato energético. Além disso, dada a discusséo sobre qual substancia e/ou interacao
entre elas fornece uma determinada acdo em exercicio, seria interessante estabelecer um
protocolo onde as substancias presentes na BE poderiam ser individualizadas ou
combinadas de maneira planejada, sendo uma boa opc¢éo de estudo para promover um
melhor conhecimento a respeito dessa tematica. Dentro dessa possibilidade seria
interessante realizar interagdes como CAF+Taurina, CAF+CHO, Taurina+CHO, além
das substancias oferecidas de maneira isoladas e individualizadas, e verificar seu

impacto durante o exercicio.

4.5 Aplicagbes Praticas

A suplementacdo a partir de bebidas energéticas comerciais em momentos preé-
realizagdo do exercicio fisico é comum. Vérias marcas de energéticos tém sido
estudadas ao longo dos anos, principalmente por conta dos varios efeitos ergogénicos ja
relatados em especial em exercicios de caracteristica aerobica. No que abrange a
presente pesquisa, a comparacdo entre diferentes tipos de bebidas energéticas
(convencionalvs sugar frep é pioneira, pois aponta ser uma estratégia ergogénica

passivel de utilizacdo, independentemente se contém ou ndo CHO. Assim que uma
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vantagem da BEsugar freecompreende em ter uma carga cal6rica menor. Ficou
demonstrado quaBE convencional e augar fregpromovem um efeito benéfico para o
desempenho fisico, ndo havendo qualquer diferenca significativa entre as bebidas
experimentais. Entretanto, sua utilizacdo deve ser controlada, porque diferencas foram
observadas em padrdes como a PAS e os niveis de lactato plasméatico na comparacéo
com a bebida PL, o que demanda verificagdo e controle do oferecimento da bebida,
sobretudo para aquele individuo que apresente HAS.
Concluséo

O consumo daBE convencional e da bebidaugar free na quantidade
correspondente a 3 mg.kg.P@e cafeina, promoveu uma melhora no desempenho
fisico de corredores, todos do sexo masculino, no periodo de manutersgiimtipos
a realizacdo de uma sessao de corrida submaxima, podendo assim ser consumida como
um agente ergogénico desde que devidamente prescrita pelos profissionais com

qualificacdo especifica que atuam na area esportiva.
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ARTIGO 2: EFEITOS AGUDOS DA INGESTAO DE BEBIDAS ENERGETICAS
SOBRE OS PARAMETROS HIDRICOS E ELETROLITICOS DURANTE
EXERCICIO EM ESTEIRA .

RESUMO

O objetivo do estudo foi verificar se diferentes tipos de bebidas energéticas
afetam o balanco hidro-eletrolitico de corredores de resisténcia. Foram selecionados 12
homens, corredores de [23 + 2,6 anos, 177 £ 3,4 cm, 74,4 £ 5,5 kg.&09,8 £ 5,5
ml.(kg.min)’] .O estudo foi duplo cego erossoverrandomizado. Os avaliados
ingeriram quantidade correspondente a 3 mg.k§.B€ cafeina de bebida energética
convencional (BE1) sugar free(BE2) e um placebo carboidratado e ndo cafeinado, 40
minutos antes de sessdo de exercicio, sendo os protocolos experimentais separados por
7 dias e em ambiente termoneutro (22,81 £ 0,78 °C/ 58,08 + 1,52% UR). Em cada
situacdo experimental, os avaliados realizaram exercicio de corrida em esteira com
duracdo de 60 minutos e intensidade entre 65 e 75% d@.y©eguidos por uraprint
correspondendo a 100% do ¥« Foram avaliados o peso corporal (PC), desidratacéo
absoluta e relativa, densidade da urina, taxa de sudorese e niveis’,d&’ Na
hematécrito. Os avaliados iniciaram o exercicio hidratados e receberam somente agua a
cada 15 minutos de exercicio. Foi realizado o teste de Shapiro-Wilk para verificar a
normalidade dos dados e, apds a constatacdo, foi empregado desstepara a
verificagdo dos momentos pré e pOs exercicio das variaveis relacionadas ao balanco
hidrico e estado de hidratacdo éwova Two Wagom correcdo d8onferronipara
medidas repetidas objetivando verificar a interacdo entre os diferentes tratamsentos
momentos para a verificacdo da resposta das analises bioquimicas.Somente foi possivel
observar uma alteracdo nos niveis de densidade da urina antes e depois do exercicio
para todos os tratamentos (p<0,05). O PC sofreu decréscimo em todos os protocolos,
mas sem alteracdo significativa (p>0,05). Nao houve diferenca significativa entre as
bebidas nos niveis de NaK® e hematocrito mantendo-se dentro dos niveis de
normalidade. Pode-se concluir que diferentes tipos de bebidas energéticas, contendo ou
nao carboidratos, ndo afetam o balanco hidro-eletrolitico de corredores de resisténcia ao
longo de um exercicio em ambiente termoneutro.

Palavras Chave:Cafeina, taurina, hidratacéo, desidratacdo, diurese

! * Esse material foi formatado conforme normas da “The Journal of Strength and Conditioning and
Research™, revista classificada como Al no Qualis CAPES da Educagao Fisica.
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ACUTE EFFECTS OF ENERGY DRINK INTAKE ON HYDRIC AND
ELECTROLYTIC PARAMETERS DURING THE EXERCISE ON A
TREADMILL.

ABSTRACT

The objective of the study was to verify if different types of energy drinks affect the
electrolytic balance of resistance runners. 12 men were selected, resistance runners (23
+ 2.59 years, 177 = 3.36cm, 74.42 + 5.50kg,,MK= 59.81 + 5.45). The study was
double-blinded and randomized crossover. The subjects ingested an amount
corresponding to 3mg.kg.PCof caffeine from conventional energy drink (ED1) and
sugar free (ED2) and a carbohydrated and non-caffeinated placebo, 40 minutes before
exercise session, with the sessions being separated by 7 days and in a thermoneutral
environment (22.81 £ 0.78 ° C / 58.08 = 1.52% RH).In each experimental situation the
exercise duration was 60 minutes with intensity between 65 and 75% gf.\/O
followed by a sprint corresponding to 100% of ). Body weight (BW), absolute

and relative dehydration, urine density, sweating rate afgiNaand hematocrit levels

were evaluated. The subjects started the exercise hydrated and received only water
every 15 minutes of exercise. The Shapiro-Wilk test was performed to verify the
normality of the data and, after verification, the Test t test was used to verify the pre and
post exercise variables related to water balance and hydration status and Anova Two
Way with Bonferroni correction for repeated measures aiming to verify the interaction
between the different treatments vs moments to verify the response of the biochemical
analyzes. It was only possible to observe a change in the levels of urine density before
and after exercise for all treatments (p <0.05). PC decreased in all protocols, but did not
change significantly (p> 0.05). There was no significant difference between the drinks
in the Nd, K* and hematocrit levels, remaining within normal levels. It can be
concluded that different types of energy drinks, with or without carbohydrates, do not
affect the hydroelectrolytic balance of resistance runners during an exercise in
thermoneutral environment.

Keywords: Caffeine, taurine, hydration, dehydration, dieresis.
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1. INTRODUCAO

A cafeina (1,3,7-trimetilxantina) (CAF), é um recurso ergogénico bem
estabelecido e empregado para atividades de caracteristica aerdbica, comumente
consumida por atletas (1,2) para a obtencdo da melhora no desempenho fisico,
sobretudo apos sua retirada do quatreubstancias proibidas p#léorld Anti-Doping
Agency(WADA) (3).

Sua acédo ergogénica tem sido relacionada a partir da ingestdo de doses baixas a
moderadas (3-6 mgg™), que sdo capazes de aumentar consistentemente o desempenho
fisico de caracteristica aerobi@ga6) como anaerdbicé/-9) em condi¢cdes ambientais
temperadas, mas, especialmente, quando o exercicio é realizado durante um periodo de
30 minutos ou mais (10,11).

Uma das formas mais comuns para a ingestdo de CAF, que se tornou frequente
durante a ultima década, principalmente entre os estudantes (12), pessoas aivas (1)
atletas (2), foi através da ingestdo das bebidas energéticas (BE). Esses produtos além da
cafeina, oferecem substancias que agem de maneira complementar, como a taurina,
carboidratos, aminoécidos, vitaminas e minerais (E3kafeina presente nas BE pode
auxiliar diretamente na melhora da capacidade do exercicio por protelar o surgimento da
fadiga muscular (14) a partir de sua acao direta no bloqueio dos receptores de adenosina
(15) .

Entretanto, apesar dos efeitos benéficos promovidos pela ingestdo das BE no
desempenho fisico ja serem bem estabelecided 8)6a CAF também é reconhecida
por promover um efeito diurético (19,20). Tal acdo ocorre a partir da estimulacédo da
filtracdo glomerular renal, que inibe a reabsorcdo de sédig) E&Nasumentam a excrecéo
de 4gua (21). Além do conhecimento a respeito do efeito da CAF como potencializadora
na excrecao de agua, outro ingrediente, também presente nas bebidas energéticas, tem
chamado a atencédo pelo seu potencial diurético, a taurina (22,23), apesar de seu efeito
ainda ser discutido (13).

Ao avaliar o efeito da CAF na diurese, Bied al (24) observaram que a
ingestdo 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. Neuhauser-Beethal@5), ao oferecer
642 mg de cafeina para um grupo de 12 individuos saudaveis, verificou o potencial
efeito diurético pelo periodo de 5 dias, observando uma maior quantidade urina quando

comparado com o tratamento sem cafeina. A interacéo entre cafeina e taurina também ja
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foi testada a partir do oferecimento BE na proporcdo de 3 mg.kg.PGle 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 (26). Outro
estudo empregou 2 mg.kg.P@e cafeina em exercicio de ciclismo e ndo observou
qualquer diferenca no equilibrio hidroeletrolitico quando comparados com o placebo
(27).

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 desidratacdo nao
desejavel, o que promovera uma alteracao negativa na capacidade fisica, prejudicando o
desempenho (280). O estado de desidratacdo pode levar a hipertermia, que, se
sustentada durante exercicio submaximo prolongado, pode levar a aumentos da
frequéncia cardiaca, hemoconcentracdo arterial, redu¢des no volume e fluxo sanguineo
e pressao arterial, além de promover acentuadas redu¢Bes no volume sistélico e no
débito cardiaco (38B3), prejudicando acdes que envolvam tanto o sistema aerdbico
(34) como o anaerdbico (9).

Tendo em vista esse possivel efeito ergolitico das BE sobre o balanco hidro-
eletrolitico, € necesséario ampliar a base de conhecimento sobre o tema, pois permitira
que profissionais como nutricionistas, médicos ou fisiologistas tenham total
conhecimento sobre os efeitos positivos ou negativos sobre o consumo dessas bebidas,
avaliando, assim, a viabilidade de sua utilizacdo. Assim, o objetivo desse estudo é
verificar e comparar os efeitos da ingestdo pré-exercicio de BE convencsugdre
freeno balanco hidrico e eletrolitico em corredores treinados.

2. MATERIAL E METODOS

2.1 Desenho do estudo

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

Os avaliados compareceram ao laboratorio em 5 ocasides diferentes separadas
por aproximadamente 7 dias entre as visitas e sempre no mesmo horéario estabelecido
previamente, a saber: 12 visita) Orientacbes sobre as sessOes experimentais,

preenchimento de questionarios que avaliaram a prontidao para a realizacdo das sessoes
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e um questionario nutricional elaborado especificamente para a avaliagdo do consumo
de cafeina; 22 visita) avaliacdo antropométrica para calculo da composicao corporal e
teste para determinacdo do M@ 32 visita) protocolo experimental I; 42 visita)

protocolo experimental 1l e; 52 visita) protocolo experimental IlI.

2.2 Amostra

Um calculo do tamanho amostral foi realizado baseado em modelos anteriores
usando o software G*Power (versdo 3.1.9.2). O tamanho amostral relativo a uma
poténcia de 80%, com um nivel de significancia de 5%, tamanho de efeito de 0,45,
correlacdo entre medidas repetidas de 0,5 e correcdo de ndo esfericidade de 1,
correspondeu a um total necessario de 12 individuos a serem submetidos aos protocolos
experimentais.

Sendo assim, 12 homens fisicamente ativos (23 + 2,6 anos, com 177 + 3,4 cm de
estatura e uma massa corporal de 74,4 £ 5,5 kg e um %G de 11,9 £ 3,3%), sm VO
= 59,8 + 5,5 ml.(kg.minj, praticantes regulares de corrida, que treinavam no minimo 3
vezes por semana, ao 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 alcool, bem como néo realizar atividade fisica superior a 4
MET’s num periodo de 48h antes de cada visita ao laboratorio (25). Além disso, todos
foram orientados a manter o mesmo padrdo nutricional (obtido a partir do
preenchimento de um recordatério alimentar) (ANEXO 1V), rotina de exercicios e a se
abster de suplementos nutricionais e qualquer tipo de medicamento sem prescricéo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres Humanos
da Universidade Federal de Vicosa, Vicosa, MG, sob o registro de numero
33233114.6.0000.5153 (ANEXO V), segundo a Legislacdo Brasileira de Pesquisa com
Seres Humanos Portaria 466/12. Todos os avaliados foram devidamente informados
sobre os procedimentos aos quais seriam submetidos e o0 estudo so6 teve inicio apés a
concordancia dos mesmos e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (APENDICE ).

2.3 Procedimentos

Durante a primeira visita, além de serem informados sobre o experimento, 0s
participantes foram avaliados a partir dos seguintes questionarios: PRRy&ical
Activity Readiness Questionngiré26) (ANEXO 1), tabela de risco coronariano,

proposta pelMichigan Heart Associatioi27) (ANEXO 1) e também responderem o
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questionario avancado de anamnese incluso no Software Avaesporte® (Esporte
Sistemas, Minas Gerais, Brasil.), questionario que indica ndo haver antecedentes de
hipertenséo arterial, doencas cardiacas ou diabetlitus também para destacar que

nao 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 (ANEXO ll1), 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 e um consumo de CAF com valores entre 50 a 200 Thdalieafeina,
valor que considera os avaliados como consumidores habituais de doses moderadas de
CAF, conforme ja descrito em outros experimentos (28), foram selecionados para
participar das demais fases do estudo.

Para as medidas antropométricas adotaram-se 0s seguintes procedimentos: a
massa corporal (MC) foi aferida utilizando-se uma balanca eletrénica digital com
capacidade de 150 quilogramas e precisédo de 50 g (Welmy, W200A, Brasil); a estatura
foi mensurada a partir de um estadiometro milimetrado com extensédo de 2 metros e
escala de 0,5 cm (Welmy, W200A, Brasil). A avaliagdo da composi¢ao corporal foi
realizada a partir da andlise de trés dobras (peitoral, abdémen e coxa), adotando o
método proposto Jackson & Pollock (29), associado com a equacéo de Siri (30), a partir
da utilizacdo do plicobmetro Lange (Beta Technology, Santa Cruz, California, Estados
Unidos).

Ainda na segunda visita, para determinar a capacidade cardiorrespiratéria dos
voluntérios, estes foram submetidos a um teste progressivo em esteira, com inclinacao
constante de 2%, segundo 0 método proposto por Mattteats(31), 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
BreezeSuit®! 7.2.0.61. Para garantir a validade dos valores obtidos alguns critérios
foram verificados: 1) platd do VW@.x mesmo com um aumento na intensidade do
exercicio [< 2,1 ml.(kg.mifY; 2) o quociente respiratério (QR) > 1,1; 3) acimulo de
acido lactico acima de 8 mmol/L e 4) solicitacdo do avaliado para terminar padeste
conta da exaustao (32).

A terceira, quarta e quinta visitas foram relativas ao protocolo experimental.
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2.4 Protocolo Experimental

O protocolo experimental adotado para as trés coletas é apresentado na Figura 1.

Hidratagao, FC, PA ¢ PS

f |

Omin 135min 30min 45 min 60 min

RN

ANTES DO EXERCICIO DURANTE DO EXERCICIO SPRINT
A A f T
T I I | |
. . . AG
- 110 min - 40 min 0 min 20 min 40 min 60 min cs
cs cs \ ’
CM Bebida ! PA,
C8 e AG FC

e PS

Figura 1: Esquema representativo do protocolo experimental. Nota: CS = Coleta Sanguine&aiM =
da Manh@; FC = Frequéncia Cardiaca; PA = Presséo Arterial; PS = Parametros SebfeBvognalise
de Gases

Os avaliados chegaram ao laboratério apos jejum de 10 horas, sempre no mesmo
horario entre os protocolos. Ap6s chegar ao laboratério, uma enfermeira devidamente
treinada realizava a insergao de um cateter intravenoso n° 20 em uma veia do antebrago,
sendo afixada uma torneira de trés vieme{vay 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 apoprints Em cada uma das coletas,
realizadas com seringas descartaveis, era retirado 1 mL de sangue venoso, transferido
diretamente parappendorfgmicrotubos), de onde eram colhidos 100 pL através de
uma pipeta automatica para andlise dos pardmetros sanguingds’ @haematocritos)
em analisador portatil (cartucho CG8+, i-STAT, Abbotténois, Estados Unidos)

Além disso, uma outra quantidade de sangue foi retirada egpgndorfspara
verificacdo 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 solucéo fisiolégica de a 0,9%, a fim de evitar a coagulacdo sanguinea e a
manutencdo do acesso venoso. Todas as coletas foram realizadas pela mesma

enfermeira, devidamente capacitada.
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Apés a primeira coleta e andlise sanguinea, os avaliados consumiram um café da
manha segundo orientacdesldstitute of Medicin€33), 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 manhd em termos cal6ricos e composicdo de
macronutrientes.

tem Peso Keal Proteina Carboidratos ~ Gorduras
(unidade) ) C)) (9)
P&o de forma 50 ¢ 124 4,34 24,5 0,98
Queijo Mucarela 409 130 10,88 0 9,6
Maca 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 composicdo de alimentGACO/NEPA (34); tabela para avaliagdo do
consumo alimentar em medidas caseiras (35).

Antes de cada um dos trés protocolos experimentais os avaliados tiveram a dieta
monitorada a partir do recordatério alimentar 24 horas (ANEXO V), tendo sido
orientados a manter o mesmo padrado dietético ao longo do experimento. Esta etapa foi
supervisionada por uma nutricionista.

Seguidos 70 minutos apos o café da manhd, 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 por meio de um
frequencimetro cardiaco (Polar RS800cx - Polar® Electrokdmple Finlandia),
sendo posteriormente oferecida uma das trés bebidas. Os avaliados tiveram 10 minutos
para a ingestdo de todo o conteudo. As informagBes relacionadas as bebidas estéo
discriminadas na Tabela 2. O placebo (PL) foi elaborado com agua gasosa adicionada a
maltodextrina em po6 sabor guarana. As bebidas utilizadas no experimento sdo todas

industrializadas e comercializadas no Brasil com autorizacéo da Vigilancia Sanitaria.
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Tabela 2 Composicao nutricional das bebidas utilizadas nos protocolos experimentais.

Ingredientes Bebida Energética Bebida EnergéticaSugar Free Placebo
(unidade) (BE1 - 269ml) (BE2 - 269 ml) (PL - 269ml)
Calorias (kcal) 123 12 123
Carboidratos (g) 30 6 30
Sddio (mg) 24 24 22
Cafeina (mg) 80 80
Taurina (mg) 1000 1000

Outros ingredientes  Agua gaseificada, inositol, vitaminas B2, B3, B5, B6 e.B -

O fornecimento das bebidas obedeceu ao seguinte calculo: para as BE cada um
dos avaliados ingeriu uma quantidade correspondente a 3 hiekgeso corporal de
CAF, valor que tem sido considerado suficiente para resultar um efeito ergogénico sem
qualguer maleficio aos avaliados (16,17). 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 coloracdo escura
com intuito de ndo proporcionar qualquer possibilidade de verificacdo do liquido por
parte dos avaliados.

Para realizar a verificacdo do estado de hidratacdo nos momentos pré e pos-
exercicio, foram utilizados os parametros da densidade de urina (DU) e PC, além do
hematocrito, obtido a partir da analise sanguinea.

Apds 40 minutos da ingestdo da bebidgeriodo para absorcdo e acdo da
cafeina (11), os avaliados foram submetidos a verificacdo da DU com base no modelo
proposto por Casat al. (46). Aproximadamente 50mL de urina foram coletados em
potes coletores de plastico e analisados em um refratbmetro 6ptico (LF Equipamentos,
modelo 107/03, Sdo 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 apés o término do protocolo
experimental.

Também nos momentos imediatamente antes do exercicio, ap0s 0 esvaziamento
da bexiga, e no periodo seguido a realizacdosmtint, o PC dos avaliados foi
mensurado na mesma balanca onde a avaliagéo inicial foi realizada. A verificacdo do
PC permitiu avaliar o nivel de desidratacdo 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

obtencéo da taxa de sudorese, realizada a partir da equacéo proposta por Horswill (47)
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Taxa de sudorese = [(peso iniciapeso final) + volume de liquido ingerido(volume
urinario + volume fecal) / tempo de exercicio x 60].

Para estabelecer o percentual relativo (%Dr) e absoluto da desidratacao (%Da)
foi aplicado modelo de analise proposto por Burke e Hawley (48).

% desidratacdo = (mudanca de peso corpovalume urinério) / 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 5min a 55% dg@.¥©)
parte principal de 55min a 65-75% do @ e 3)sprint de duragcdo maxima a 100%
VOzmax Cada avaliado teve seu protocolo devidamente calibrado em fungao do valor
obtido no teste de capacidade cardiorrespiratéria, mantendo exatamente o mesmo
modelo nas 3 visitas do protocolo experimental, sendo a inclinacdo na esteira constante
de 2%. Todos os protocolos foram realizados em condicbes 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 (49), em que cada avaliado recebia

uma quantidade de agua referentenaldy™.

2.5 Anélise Estatistica

Todas as variaveis analisadas foram testadas quanto a sua normalidade pelo teste
de Shapiro-Wilk. Todos os valores analisados apresentaram uma distribuicdo normal.
Desta forma os resultados foram apresentados como média + DP, valores maximos e
minimos. Os testes estatisticos correspondentes 0s objetivos propostos no presente
estudo foram: 1)Teste tpara a verificacdo dos momentos pré e pos exercicio das
variaveis relacionadas ao balanco hidrico e estado de hidrata®darmva Two Way
com correcdo d@&onferroni para medidas repetidas objetivando verificar a interacéo
entre os diferentes tratament@smomentos para a verificacdo da resposta das andlises
bioquimicas.

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

3.1 Balanco hidrico e estado de hidratagéo

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

hidratacéo estdo descritos em média e desvio padréo na Tabela 3.

Tabela 3 Valores médios e desvio padrdo dos parametros hidricos e estado de
hidratac&o para os avaliados entre os protocolos experimentais (n=12).

BE1 BE2 PL
PC antes (kg) 74,445,5 74,545,5 74,5455
PC depois (kg) 73,745,5 73,945,6 73,945,6
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 1,1610,5 1,03+0,33 1,0+0,38
%Dr 0,86+0,96 0,78+0,33 0,7%0,38
DU antes (g.mt) 1,002+0,004 1,003+0,001 1,002+0,006
DU depois (g.mt) 1,008+0,004* 1,011+0,006* 1,008+0,004*
Taxa de Sudorese (ml.nih 0,61+0,36 0,54+0,23 0,51+0,26

*Diferenca significativa entre os momentos pré e pds exercicio em cada umtdoeetrs (p<0,05).
Da = desidratagdo absoluta; Dr = desidratagédo relativa; DU = densidale urina.

Foi possivel observar que em todos os tratamentos houve um aumento
significativo (p<0,05) na DU entre os momentos pré e pds protocolo experimental, sem
alteracdes significativas (p>0,05) no PC. Também néo foi verificada nenhuma diferenca

estatistica (p>0,05) na comparacao entre bebidas em todas as variaveis analisadas.

3.2 Parametros Sanguineos

As avaliacbes sanguineas realizadas (Kae HCT) estdo disponibilizadas nas
Figuras 2, 3 e 4, respectivamente.

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

plasmaticos d&la’ ndo apresentaram qualquer tipo de variac&o significativa.
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Figura 2: Comportamento dos valores médios dd Biatre os momentos e bebidas para os protocolos
experimentais.
a Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento 20 min e 60 mapBE2.

A Figura 3 apresenta os niveis dé, Kjue 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) e 0 min (p=0,004) quando no tratamento com a
BE1. O aumento significativo também foi observado na comparacdo entre 0 momento
40 min e 0s momentos -40 min (p=0,002) e 0 min (p=0,007) para 0 mesmo tratamento.
No periodo -40 min e 60 min também foi verificado um aumento significativo (p<0,05)
dos niveis de Kplasmatico.

Ja no tratamento com a BE2, observou-se um aumento significativd do K
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 o0 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 nivei
plasmaticos de Kquando comparados com o momento -40 min. O mesmo padréo foi
mantido na comparagdo entre os momentos 20 min (p=0,003) e 40 min (p=0,005)

guando relacionados com o periodo Omin.
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Figura 3: Comportamento dos valores médios deefitre os momentos e bebidas para os protocolos
experimentais.

a Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min e 20ming&fal.

b Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min e os momeniars,2Mmin e 60min para a BE1.
c Diferenga significativa (p<0,05) entre 0 momento Omin e 0s momentos @@iimin para a BE1.

d Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min e 2par@ma BE2.

e Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min e 20ari 3 BE2.

f Diferencga significativa (p=0,004) entre 0 momento 20min e 40mina&B&2.

g Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -110min e os mon&&tus, 40min e 60min para o PL.
h Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento -40min e 0s moni&drua e 40min para o PL.

i Diferenca significativa (p<0,05) entre 0 momento Omin e os momentos 2@@inie para o PL.

A Figura 4 indica os valores de concentracdo de hematdcrito, que sofreram
variagdes significativas somente na verificagdo entre os momentos em cada um dos
tratamentos, ndo sendo observada qualquer variacdo significativa na analise entre
tratamentos. Na comparacdo entre os momentos 60 min com sprpidspara 0
tratamento com a BE1 (p=0,003) e com a BE2 (p=0,006), sendo observada uma

elevacao na concentracdo de HCT.
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Figura 4: Valores médios de HCT entre os momentos e bebidas para os protocolosemtpérim
a Diferenca significativa (p=0,003) entre 0 mome®@mnin e pds-sprint para a BE1.
b Diferenca significativa (p=0,006) entre 0 mome®@mnin e epds-sprint para a BE2.

4. DISCUSSAO

O objetivo desse estudo foi verificar e comparar os efeitos promovidos pela
ingestdo pré-exercicio de bebidas energéticas comerciais de caracteristica convencional
e sugar freeno balanco hidrico e eletrolitico de corredores em esteira.

O principal resultado obtido foi que nenhuma das bebidas promoveu qualquer
diferenca nos niveis relacionados ao estado de hidratacdo pés-exercicio e também nos
parametros eletroliticos avaliados, demonstrando que a quantidade ofere@a da
independente de sua caracteristica, ndo foi suficiente para promover um efeito

ergolitico.

4.1 Balanco hidrico e estado de hidratagéo

Alguns autores tem sugerido que o consumo de cafeina induz um quadro extenso
de desidratacdo (292). Entretanto, é importante diferenciar este possivel efeito
ergolitico do consumo de cafeina conforme a condicdo do avaliado (repouso ou
exercicio), bem como as dosagens de consumo. Em condi¢cao de repouso os trabalhos de
Fredhom et al. (19), Armstrong et al. (20) e Armstrong et al.(21) apontam para um
possivel aumento da diurese. Por outro lado na condi¢cdo de exercicio, essa resposta ndo
foi observada nos avaliados quando na condicdo de exercicio, como observado no

presente estudo empregando 3 mg.kg.PC -1 de cafeina e também no estudo de Pereira
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(27), com 2 mg.kg.PC -1 . Assim que este efeito potencialmente adverso na condicao de

exercicio deve ser ainda mais aprofundado, pois nao foi possivel identificar uma relacéo

de causa efeito. Dessa forma, € possivel afirmar, que os estudos que examinam o
potencial dede acéo diurética da cafeina em repouso ndo podem ser aplicados para
andlise relacionada ao desempenho fisico (50). Dentre os resultados observados para
essa avaliagéo, cabe ressaltar a ndo existéncia de qualquer diferenga signifitativa e

as sessdes no que diz respeito ao PC pré-exercicio. Dessa forma é possivel inferir que
todas as orientacbes pré-protocolo experimental foram seguidas pelos avaliados,

sobretudo as relacionadas a conduta dietética e estado de hidratacao.

Falk et al. (51) ndo observaram diferenca significativa no nivel de perda total de
agua ou na taxa de sudorese ap6s oferecer um total de 7,5 mg.kig RIAF para
individuos que realizaram exercicio em esteira numa intensidade entre 70-75% do
VO2max RoOti et al (52) ao verificar os efeitos da suplementacdo com CAF em 59
jovens, todos do sexo masculino, em exercicio na esteira ndo verificou alteragdo na
producdo de suor quando os individuos ingeriam 3 mg.Kg.BC 6 mg.kg.PC ou
nada de CAF. A néo influencia da cafeina no balanco hidrico também foi indicada por
Del Cosoet al (53), que observou ndo haver relacdo com o consumo de 6 mg‘kg.PC
CAF com a producgédo total de suor durante o exercicio. Além disso, tais dados séo
embasados por uma meta-analise recente, que determinou, mais uma vez, que o impacto
da CAF ocorrido em situacdo de repouso ndo € o mesmo durante o exercicio fisico,
sendo este, ndo influenciado de maneira negativa no que tange o aspecto diurético (54).
Dessa maneira, apesar do consenso geral com relagdo a CAF e diurese, sua acao durante
o exercicio fisico ndo é sustentada pela literatura.

Apesar de ter sido observado nesse estudo uma variagdo na densidade de urina
entre os momentos pré-exercicio e pds-exercicio, todos os avaliados se mantiveram no
intervalo considerado ideal, manten@oainda no estado determinado como “bem
hidratados” (46). Ademais, essa variavel ndo pode ser analisada de maneira individual
para a verificacdo do estado de hidratacdo, devendo ser levado também em consideracao
os valores obtidos do PC nos momentos pré e pos exercicio, que, conforme visualizado
na Tabela 3, sofreram uma leve reducdo, 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) ndo sédo suficientes para
causar qualquer efeito prejudicial para a capacidade de realizacdo do exercicio fisico
(55). Tal observacéo demonstra que a quantidade de agua oferecida durante o exercicio
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fisico a cada 15 minutos de atividade, na proporcdo de 3mlkddP6uficiente para a
manutencéo do estado de hidratacéo.

Os resultados do presente estudo vao de acordo com o evidenciado na literatura,
indicando que a quantidade BE fornecida, na razéo proporcional de 3mg.kg'BE
CAF em sua composicdo ndo é suficiente para promover uma alteracdo 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 pos-exercicio, os valores absolutos e relativos da desidratacdo absoluta e relativa e
também por ndo promover uma maior taxa de sudorese, é possivel recomendar a
utilizacdo na razao utilizada pelo presente estudo como um recurso ergogénico passivel
de uso, tendo em vista que ndo houve nenhum impacto diurético no consumo das
bebidas experimentais nas condicbes ambientais e de exercicio testadas, refutando

assim, a teoria de que o consumo de cafeina tenha uma agéo diurética.

4.2 Parametros Sanguineos

Uma das grandes preocupacdes quando se trata sobre os niveis plasmaticos de
Na" durante a realizacdo de um exercicio fisico aerobico de resisténcia é o surgimento
de um quadro de hiponatremia (< 135 mEQg/L) no sangue5$¥6podendo causar um
declinio no desempenho fisico (60,61). A prevaléncia desse quadro pode chegar a 20%
em maratonistas, dependendo do nimero de atletas investigados, sexo e preparo fisico
(62).

Uma vez que ndo houve diferenca significativa nos niveis de sédio entre os
tratamentos no presente estudo, cabe destacar também que nenhum dos avaliados
apresentou um quadro de hiponatremia {[AE35 mEq/L) ou hipernatremia
(INa']>145 mEqg/L) em qualquer um dos momentos de cada um dos tratamentos (63).
Essa caracterizacdo é de grande importancia, uma vez que denotilaupresente
nas bebidas oferecidas, detalhado na Tabela 2, ndo promoveu qualquer variacdo de
ampla magnitude nos valores plasmaticos dediaante o exercicio fisico. Além disso,

a manutencdo dos valores nos niveis de normalidade indicam, também, que a
quantidade de liquido fornecida durante a atividade fisica (3ml.KgsB@ente de agua

em todas as trés sessdes de protocolo) pode ser considerada uma estratégia satisfatoria ¢
manutenc¢io do quadro considerado normal para os nivéis'd@lasmatico em um
ambiente laboratorial termoneutro.

Haja vista que uma das grandes preocupacodes relacionadas ao exercicio fisico e

o equilibrio eletrolitico sdo casos de hiponatremia ou hipernatremia(57), sugere-se que
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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
variagdo nos niveis plasmaticos de*N&ontudo, 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 agéo inesperada nos
niveis sanguineos de soédio.

Tratando sobre o comportamento observado para os niveispiaskhatico, foi
possivel observar que ndo houve qualquer tipo de diferenca significativa nos indices
obtidos na comparagéo entre bebidas, indicando que a quantidade oferditiadte
foi suficiente para promover qualquer alteracdo nesta variavel sanguinea. Nenhum dos
avaliados apresentou hipocalemia (concentracdo de potassio abaixo de 3,5 mEg/L) ou
hipercalemia (concentracdo de potassio acima de 5 mEg/L) durante todo o periodo de
realizacdo do exercicio.

Com relacdo as alteracGes observadas nos niveis®demkcada um dos
tratamentos, pode ser considerada normal, uma vez que para iniciar o exercicio fisico
existe um acumulo dos niveis plasmaticos de potassio decorrente da maior
excitabilidade da membrana celular{68). Com a manutencao do exercicio fisico de
maneira constante, existe a tendéncia da manutencgéo ou leve reducdo dos nitveis de K
plasmaticos (6769). Porém durante a realizacdo do exercicio ainda mais intenso, na
fase dosprint, aumenta-se a exigéncia da capacidade contratil da musculatura ativa, o
que aumenta a intensidadede acdo da bomba ‘@& Ngue passa, por sua vez, a gerar
uma maior atividade para sustentacdo da atividad&9p,/fazendo com que o0s 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 varia¢gdopdasmatico nos
periodos durante e apdés o0 exercicio, ainda sdo bastante inconsistentes, sendo que
somente um estudo observou que a cafeina promoveu altera¢des significativas nos
niveis de K em exercicio fisico de alta intensidade (78-85%MQ (70). A maioria
dos estudos similares, por sua vez, evidenciam que as alteracdes nos niveis sanguineos
de potassio sao basicamente insignificantes, mantendo-se sempre nos indices
considerados normais (669,71).

Dessa forma, € possivel concluir que a quantidadg@Edeferecida no presente
estudo ndo promove qualquer tipo de acdo ergogénica ou ergolitica quando relacionada

com o comportamento plasmatico de K
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Os valores percentuais de HCT foram utilizados no presente estudo também com
0 objetivo de verificar o estado de hidratacdo dos avaliados. A avaliacdo a partir dos
valores de HCT é considerada um dos métodos mais eficazes para a verificacdo do
estado hidrico (72). As verificacdes de alteracdes significativas nos valores do HCT
somente foram observadas no intervalo de tempo na avaliagdo entre momentos para
cada um dos tratamentos, ndo sendo constatada nenhuma alteragdo na comparacao entre
bebidas. Entretanto, apesar da alteracdo dos valores em cada um dos tratamentos, as
medidas aferidas permaneceram sempre dentro dos valores de normalidade (40 a 54%)
(73) durante todo o exercicio.

O fato de nédo ser observada diferenca 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 realizacdo do exercicio
fisico. Além disso, os valores observados durante a realizagdo da atividade, sem
alteracOes significativas, quando se mantém uma hidratacdo constante, vdo de acordo
com o observado por Ferreeaal (74), que verificou ndo haver alteracéo significativa
no comportamento dessa variavel em atletas submetidos a um protocolo de corrida em
esteira durante 80 minutos em uma intensidade de trabalho de 75% a 85%.da FC
Resultado similar foi obtido por Diaet al (75), que constatou a ndo 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 hidratacdo fornecida durante o protocolo experimental. Tal acdo faz com que seja
possivel concluir que a quantidade de agua fornecida, na razdantleg®C' no
presente estudo foi suficiente para manter os valores normais de hematoécrito durante o
exercicio subméximo.

A alteracao significativamente estatistica observada entre 0 momento 60 min e o
momento pésprint 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 submaxima (entre 65% a 75% doJO Contudo, ao final do
exercicio houve um aumento na intensidade correspondente a \108%., sendo
responsavel por elevar os valores do HCT. Esse aumento da intensidade amplia o
deslocamento do fluxo de dgua plasmatica para o meio intersticial gerando assim um
aumento na concentracado do hematdcrito, fendbmeno observado no presente estudo.

Os resultados obtidos no presente estudo indicam claramente que o consumo de

cafeina na quantidade de 3 mg.kg’P@m um periodo de 40 minutos antes de um
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exercicio submaximo néo foi capaz de promover uma alteracdo no equilibrio hidro-
eletrolitico, pois ndo impactou na massa corporal, através de maior producdo de
sudorese ou diurese, tampouco influiu nas respostas plasmaticased€"Nau mesmo

no HCT. Esse comportamento é interessante, pois sinaliza que a cafeina pode ser
utilizada como sem que haja uma preocupagcdo com esta agdo ergolitica. Contudo cabe
destacar que dosagens maiores a empregada neste estudo, ou ambientes térmicos mai
agressivos de calor podem ser agentes que venham modificar o presente resultado,

necessitando assim ampliar a base de estudos.

4.3 Aplicacbes Praticas

A suplementacdo a partir de bebidas energéticas comerciais em momentos pré-
realizacdo do exercicio fisico € comum, porém, existem relatos de que o consumo da
CAF esta ligado a um aumento na diurese, 0 que pode promover o surgimento de uma
situacdo ergolitica durante o exercicio fisico, haja vista que aumentaria o estado de
desidratacdo e, consequentemente, desequilibrio eletrolitico, agindo de maneira negativa
na realizagdo da atividade. Os resultados do presente estudo ndo confirmam essa
condicdo, demonstrando que, a quantidadeBBecorrespondente a 3mg.kg.P@e
CAF, oferecida para corredores em estado de hidratacéo ideal, aliado a uma ingesta de
adgua a cada 15 minutos durante o exercicio, em razaantkeg®C", promoveu
manutencdo nos niveis de marcadores eletroliticos colm® &, essenciais para a
capacidade de estabilizacdo do desempenho fisico e no estado hidrico dos avaliados.

Dessa forma, é possivel indicar o consumo da BE, na razéo de 3mg.kigPC
CAF, tanto de caracteristica convencional comsugar free 40 minutos antes da
realizacdo do exercicio fisico, tendo em vista que a cafeina presente ndo promoveu
potencial diurético nos avaliados que impactassem na homeostase hidroeletrolitica de
forma negativa. Tal acdo pode promover uma melhor informacédo no que diz respeito a

suplementacao pré-exercicio.

5. CONCLUSAO

A utilizac&o das BE, independente de sua caracteristica nutricional, na propor¢céao
utilizada no presente estudo, oferece um potencial de segurangca para seu,consumo
podendo ser consumida de maneira pré-exercicio, desde que devidamente prescrita por

um profissional especifico.
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CONCLUSOES GERAIS

Tanto aBE convencional e augar freepromoveram um efeito benéfico para o
desempenho fisico, gerando assim um efeito ergogénico importante e que pode ser
aplicado em diversos esportes. Além disso, a utilizacdo das BE permitiu aos avaliados
que finalizassem o exercicio com uma sensacao geral de esforco menor do que no
tratamento com o placebo, sem que seu consumo oferecesse uma alteragéo prejudicial a
nivel gastrointestinal.

As respostas metabolicas, hidrico-eletroliticas e cardiovasculares foram
similares quando comparadas ambas as bebidas experimentais frente ao placebo. Em
funcdo de uma maior elevagcdo da PAS na condicdo do consumo da BE1 durante o
exercicio, recomenda-se prudéncia em seu consumo em populacdo de hipertensos,
sugerindo assim estudos especificos sobre este tema visando confirmar este quadro.

O consumo das BE néo promoveu efeito ergolitico no que tange ao equilibrio
hidroeletrolitico, denotando um potencial de seguridade para seus consumidores.

Sendo assim, o consumo @E convencional e da bebidsugar free na
quantidade correspondente a 3 mg.kg'Rie cafeina, promoveu uma melhora no
desempenho fisico de corredores, todos do sexo masculino, no periodo de manutencéo
do sprint apds a realizacdo de uma sessao de corrida submaxima, sem, contado, afet
negativamente o balaco hidroeletrolitico, podendo assim ser consumida como um

agente ergogénico, sendo segura ao ndo promover um desequilibrio hidro-eletrolitico.
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ANEXOS

ANEXO | - QUESTIONARIO DE PRONTIDAO DE ATIVIDADE Fi  SICA (PAR-Q)

Sim Nao

PERGUNTA

O seu médico ja Ihe disse alguma vez que vocé apresenta um
problema cardiaco e que somente deveria realizar a atividade fi
recomendada por um médico?

Vocé apresenta dor em seu torax ao realizar atividade fisica?

No més passado vocé teve dor toracica quando nao estava real
atividade fisica?

Vocé perde o equilibrio em virtude de vertigem ou ja perdeu a
consciéncia?

Vocé tem algum problema ésseo ou articular que poderia ser
agravado por uma mudang¢a em sua atividade?

Atualmente seu médico esta prescrevendo medicamentos (ex.,
diuréticas) para sua pressao arterial ou condi¢éo cardiaca?

Vocé tem conhecimento de qualquer outra razao pela qual néo
deveria realizar atividade fisica?

Se vocé respondeu:

Sim a mais de
uma pergunta

Se vocé ndo consultou seu médico recentemente, consulte
telefone ou pessoalmente, ANTES de intensificar suas ativig
fisicas /ou de ser avaliado para um programa de condiciona
fisico. Diga a seu médico que perguntas vocé respondeu co
SIM a este questionario conhecido como PAR-Q ou mostre a
deste questionario.

N&o a todas a
perguntas

Se vocé respondeu a este questionario corretamente, vocé p
uma razoavel garantia de apresentar as condi¢cdes adequadas [
Um programa de exercicios gradativesum aumento gradual 1
intensidade dos exercicios adequados promove um
desenvolvimento do condicionamento fisico, a0 mesmo temp
gue minimiza ou elimina o desconforto associado.




ANEXO II - TABELA DE RISCO CORONARIANO
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IDADE 10a20 21a30 31a40 41a50 51a60 Acimade 60
1 2 3 4 6 8
1 parente | 2 parentes corn 1 parente com| 2 parentes con 3 parentes con
Nenhuma
historia com doenca d'oen(;a d.oenc;a d_oenc;a d_oenga
. cardiovasculd cardiovasculall cardiovascular| cardiovascularn cardiovascular
HEREDITA- conhecida dg . :
- i remaisde| e maisde 60| e menos de 60 e menos de 60 e menos de 6(
RIEDADE cardiopatia 60
anos anos anos anos anos
1 2 3 4 6 8
MEISED || ) 2,3Kd  2,7a9K 15,9Kg | 16,4 a 22,7Kg| 2 29,5K
2,3Kg abaixo| - ,3 a+2,3Kd 2, a 9Kg 9,_5a 5,9Kg 6_, a 22,7Kg 3.,3a 9,5Kg
’ do peso do peso acima do pesq acima do pesd acima do pesq acima do pesq
PESO padronizado padronizado
1 2 3 4 6 7
N&o usuario| Charuto ou | 10 cigarros ou 20 cig dai;ros por 30 mg;il;ros pof 40 ug;itgros po
TABAGISMO cachimbo menos por dig
0 1 2 4 6 10
Esforco Esforco Trabalho Traba!h_o Traba!h.o Ausencia
> > - sedentario e | sedentarioe | completa de
profissional € profissional & sedentério e
; . esforco esforco qualquer
" recreacional| recreacional esforgo : . o
EXERCICIO intenso moderado recreacional recreacional recreacional exercicio
: moderado ligeiro
intenso
1 2 3 5 6 8
Colesterol Colesterol | Colesterol 206 Colesterol 231| Colesterol 256 Colesterol 281
abaixo de 181l a a 230mg/dl a 250ml/di a 2801ml/di a 300ml/di
% DE 180mg/dl 205mg/dl | A dieta contén| A dieta contém A dieta contén] A dieta contém
COLEOSTEROL A dieta ndo A dieta 20% de 30% de 40% de 50% de
OU GORDURA contém contém 10% gorduras gorduras gorduras gorduras
gorduras de gorduras| animais ou animais ou animais ou animais ou
NADIETA S 27 . . . L
animais, nenl  animais ou solidas solidas solidas solidas
solidas solidas
1 2 3 4 5 7
Leitura Leitura Leitura . . . Leitura
= superior de | superior de superior de GBS Le_|tura superior de 20
PRESSAO 100 120 140 de 160 superior de 18 ouU maior
ARTERIAL
1 2 3 & ® 8
Mulher com | Mulher com Mulher com Homem alt_;l?rn;(caz::jo Homem calvo
menos de 4( 40 a 50 mais de 50 e atarracado
SEXO
1 2 3 4 7




ANEXO Il - QUESTIONARIO QUANTITATIVO DE FREQUENCIA
ALIMENTAR (QQFA)
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Quantas vezes vocé come Unidade Pequena Média Grande

Café,coado | N 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
Café,expressda N 1 2 3 4 5 6 7 8 9 ] DSM
_ Cafe, N1 2 3 45 6 7 8 9 10 DSM
instantaneo

Cate, N1 23456 789 1 DSM
descafeinado

Chéa, mate N1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
Cha, verde N1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
Cha, preto N 1 2 3 45 6 7 8 9 1 DSM
Ch4,gelado | N1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
Chocolate, | '\ 1 5 3 4 56 7 8 9 1 DSM
barra, ao leite

Chocolate,
barra, amargo N1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
Leitecom |\ 4 5 3 4 5 6 7 8 9 { DSM
chocolate
Refrigerante,

tipo cola, N 1 2 3 45 6 7 8 9 1 DSM
convencional
Refrigerante, |\ 1 5 3 4 5 6 7 8 9 1| DSM
tipo cola, zero
Refrigerante,
tipo guarana, N 1 2345 6 7 8 9 1 DSM
convencional
Refrigerante,

tipo N 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
guarana,zero

Guarana | \ 5 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
natural

Bebida, tipo | 1 5 3 4 5 6 7 8 9 1 DSM
energética

D (diaria), S (semanal), M (mensal), N (nunca).

Consumo diario:

Mg




ANEXO IV- RECORDATORIO ALIMENTAR

AVALIADO:
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DATA:

Refeicao

Alimento

Quantidade
(Medida Caseira)

Desjejum
Hora:

Local:

Colacao
Hora:

Local:

Almoco
Hora

Local:

Lanche

Hora:

Local:

Jantar

Hora:

Local:

Ceia

Hora:

Local:
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ANEXO V- REGISTRO DE APROVACAO DO COMITE DE ETICA

CEP petélamies  UNIVERSIDADE FEDERAL DE g
el sl & ens VICOSA - UFV asil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: F"OSSi"J!EES EFEITOS ERGOGENICOS DA INGEST,E.D DE DIFERENTES BEBIDAS
EMERGETICAS SOBRE O DESEMPEMNHO FISICO EM EXERCICIO DE CORRIDA
Pesquisador: JOAD CARLOS BOUZAS MARINS
Area Tematica:
Versdo: 2
CAAE: 332323114.6.0000.5153

Instituigdo Proponente: Departamento de Educacio Fisica
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Mimero do Parecer: 832 125
Data da Relatoria: 13/10/2014

Apresentagdo do Projeto:

O estudo sera realizade no Departamento de Educacgdo Fisica da Universidade Federal de Vigosa,
correspondendo a uma dissertagdo de mestrado. O estudo contard com a participag8o de quinze
voluntiarios, todos homens, adultos entre 18 e 30 anos. A dindmica do estudo comesponderd a trés etapas ao
longo de 45 dias devendo o avaliado comparecer cinco dias no Laboratorio de Performance Humana local
que sera realizade o estudo. O participante passara por uma avaliagdo fisica inicial com preenchimento de
guestionérios e coleta de medidas antropométricas. O protocoio do estudo prevé exercicios de 60 minutos
em esteira com carga progressiva e sprint ao final, além da ingestio de bebidas energéticas com & sem

carboidratos.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Prim&rio:

Avaliar o efeito da ingestio de bebidas energéticas com e sem carboidratos, no desempenho fisico durante
exercicio de comida verificando ainda seu impacto em certos pardmetros cardiovasculares, metabolicos,
sanguineos, percepsdo subjetiva e no equilibrio hidroeletrolitico.

Enderego: Universidade Federal de Vigosa, prédio Arthur Bernardes, piso inferior

Bairro:  campas Vigosa CEP: 38.570-000
UrF: MG Municipio: WICOSA
Telefone: [31)3300-2402 Fax: {31)3880-2492 E-mail: cepi@ufv.br

Pagna 01 de 03
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CEP f;:m‘“’*" UNIVERSIDADE FEDERAL DE
ek e Vs VICOSA - UFV
ConTnuacso 00 Parecer 832,125

Objetivos Secundarios:

a) Determinar os possiveis efeitos ergogénicos de diferentes bebidas energeticas, contendo ou néo
carboidratos no desempenho fisico aerobio & anaerchio.

b) Comparar os efeitos das bebidas energéticas contendo ou ndo carboidratos na frequéncia cardiaca,
pressdo arterial sistolica e diastolica;

c) Comparar os efeitos das bebidas energéticas contendo ou ndo carboidrates na oxidaggo de substratos;
d) Comparar os efeitos das bebidas energéticos contendo ou ndo carboidratos nas concentragdes
plasmaticas de glicose, lactato, hematocrito, sodio e potassio;

) Comparar os efeitos das bebidas energéticas contendo ou ndo carboidratos nos pardmetros subjetivos,
como sintomas gastrointestinais e indice de percepgao de esforgo;

f} Comparar os efeifos das bebidas energéticas contendo ou ndo carboidratos no equilibrio eletrolitico.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Riscos e beneficios descritos de acordo com a Resolugdoe 466/2012.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Foram descritas de forma adequada as informagbes sobre os participantes, além do local de realizago da
coleta de dados.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagiao obrigatdria:
Apresentados de acordo com a Resclugio 466/2012.

Recomendagoes:

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Aprovado

Situagao do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagao da CONEP:
Mao

Enderego: Universidade Federal de Vigosa, prédio Arthur Bemardes, piso inferior

Bairro: campus Vigosa CEP: 36.570-000
UF: MG Municipio: WICOSA
Telefone: [31)3308-2402 Fax: (31)25008-2402 E-mail: cep@ufr.br

Pagina 02 de 03
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APENDICES

APENDICE | - TERMO DE CONSENTIMENTO

TITULO DO PROJETO: POSSIVEIS EFEITOS ERGOGENICOS DA
INGESTAO DE DIFERENTES BEBIDAS ENERGETICAS SOBRE O
DESEMPENHOFISICO EM EXERCICIO DE CORRIDA

COORDENADOR DA PESQUISA (Pesquisador responsavel):
Prof. Dr. Jodo Carlos Bouzas Marins

Dep. Educacao FisicaUFV

Tel.: (31) 99653195 - jcbouzas@ufv.br

EQUIPE DE TRABALHO:

Hamilton Henrique Teixeira Reis

Dep. Educacao FisicaUFV

Tel: (31)971756508 hhteixeirareis@gmail.com

Vocé estd sendo convidado a participar da pesqtiR@SSIVEIS EFEITOS
ERGOGENICOS DA INGESTAO DE DIFERENTES BEBIDASENERGETICAS

SOBRE O DESEMPENHO FiSICO EM EXERCICIO DE CORRIDA”, cujo

objetivo é avaliar o efeito da ingestdo de bebidas energéticas com e sem carboidratos,
no desempenho fisico durante exercicio de corrida, verificando ainda seu impacto em
certos parametros cardiovasculares, metabdlicos, sanguineos, percep¢ao subjetiva e no
equilibrio hidroeletrolitico. Sua colaboracdo neste estudo é MUITO IMPORTANTE,
mas a decis&o de participar € VOLUNTARIA, o que significa que voceé tera o direito de
decidir se quer ou ndo participar, ou mesmo recusar a participar de alguma parte do
estudo em especial. Também podera desistir de participar do estudo em qualquer

momento.
CONFIDENCIALIDADE DOS DADOS E ANONIMATO

Garantimos que sera mantida GONFIDENCIALIDADE das informacdes e o

ANONIMATO . Ou seja, 0 seu home nao sera mencionado em qualquer hipotese ou
circunstancia, mesmo em publicagfes cientificas. Informamos que os resultados obtidos
irAo compor uma base de dados que poderdo ser utilizados em outros estudos
desenvolvidos pelo grupo dirigido pelo coordenador geral dessa investigacdo, o prof.

Jodo Carlos Bouzas Marins.


mailto:jcbouzas@ufv.br
mailto:hhteixeirareis@gmail.com
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PROCEDIMENTOS DA DINAMICA DO ESTUDO QUE SERA REALIZADO.

A dinamica do estudo correspondera a trés etapas, de forma que vocé ao longo de 45
dias devera comparecer cinco dias no Laboratério de Performance Humana (LAPEH),
local em que sera realizado o estudo. Na primeira etapa, o tempo total previsto seréa de
aproximadamente uma hora, em que vocé preenchera trés questionarios pré-
participacdo, sendo o primeiro uma anamnese contendo o histérico de atividade fisica,
lesbes, e fatores que possam interferir na seguranca da pratica de exercicios fisicos. O
segundo estabelece o risco coronariano, enquanto que o terceiro estabelece sua
capacidade pré-participacdo para realizar uma atividade fisica. O terceiro questionario é
referente a um levantamento nutricional, relacionado aos habitos e consumos sobre
cafeina. Na segunda visita serdo realizadas medidas antropométricas para avaliar sua
composicao corporal, além de mesurar sua frequéncia cardiaca e pressao arterial de
repouso. Em seguida vocé sera submetido a um exercicio em esteira com carga
progressiva tendo sua frequéncia cardiaca e pressao monitoradas continuAmente.
tltima etapa exigird que vocé disponibilize até trés horas no Laboratorio para cada dia,
ja que serdo necessarios trés dias separados com um intervalo minimo de 48 horas.
Vocé ira correr em uma esteira a uma velocidade confortavel durante 60 minutos, sendo
gue ao final vocé fara umprint até 0 momento que vocé peca para interromper. Em
cada um destes dias vocé consumira um café da manha padrédo, que inclui, pdo de

forma, queijo mussarela, suco industrializado e uma maca.

Apdés 60 minutos do café da manha, vocé ira consumir em cada um destes dias
diferentes bebidas energéticas que sdo comercializadas no Brasil com autorizacao da
vigilancia sanitaria, em que o volume consumido correspondera a 3mg de cafeina /kg de
peso corporal. Em um primeiro dia a bebida energética contarA& com a presenca de
carboidratos, enquanto que a outra ndo tera este ingrediente na composicéo. O terceiro
dia de prova tera os mesmos procedimentos, contudo 0 consumo sera por meio de uma
bebida placebo, utilizando agua gaseificada, e suco em po de baixa caloria, ambos
comercializados no Brasil. Apés o consumo destas bebidas vocé ainda aguardara 45
minutos, antes de iniciar o exercicio fisico. Na terceira etapa do estudo uma série de
parametros serdo monitorados continuamente, como a frequéncia cardiaca, pressao
arterial, sensacao subjetiva de esforco além de outros parametros subjetivos. Também
serdo coletados dados metabolicos a partir de uma mascara para analise de gases

respiratorios e amostras de sangue seriadas serdo retiradas ao longo do estudo, realizadc
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por um enfermeiro treinado e experiente, utilizando sempre material totalmente

descartavel. Seu peso corporal sera monitorado antes e ao final do experimento,
lembrando que para minimizar a desidratacdo vocé sera hidratado constantemente a
cada 15 minutos durante a corrida consumindo somente agua. No presente estudo nao

serdo feitas imagens em video ou fotos, ou mesmo gravacao de voz.

INFORMACOES FINANCEIRAS

Os pesquisadores deixam claro que ndo havera nenhuma compensacédo financeira por
participar do estudo, ou custos de transporte e de alimentacdo. Também ndo sera
exigido por parte do avaliado nenhuma cobranca financeira por estar participando do

estudo.
S&o considerados como beneficios de sua participagédo:

Vocé ird receber um relatério com os resultados dos seus testes e os resultados finais do
estudo. Caso seja encontrada alguma anormalidade, quanto & composi¢ao corporal, da
frequéncia cardiaca, presséao arterial em repouso, durante ou apds o exercicio, vocé sera
encaminhado para um profissional especifico para o tratamento. Os resultados do
presente estudo também poderdo auxiliar a compreender de que forma ocorrem os
ajustes metabdlicos em exercicio progressivo como continuo, colaborando assim para a

elaboracao de seu treinamento.

As informacdes obtidas com sua participacédo irdo colaborar com a divulgacédo de dados
cientificos sobre a efetividade ou ndo das bebidas energéticas sobre o desempenho fisico
e metabdlico, auxiliando, assim, a tomada de decisdo tanto de praticantes de atividade

fisica como de nutricionistas do esporte sobre a viabilidade ou ndo de seu consumo.

Quanto aos riscos de participagéao do Estudo:

Os questionarios empregados sédo usualmente utilizados em estudos dessa natureza,
sendo minimas as possibilidades de que alguma pergunta possa constranger o avaliado,
gue poderd caso queira, simplesmente ndo responder. Os dados aqui serdo utilizados

unicamente para estratificar o avaliado e para controle de variaveis internas do estudo,
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sendo essas informacdes disponiveis apenas ao grupo pesquisadores. Os procedimentos
antropomeétricos de mensuracédo das dobras cutaneas, assim como a afericdo da pressac
arterial poderdo gerar minimo desconforto de compressao do aparelho, contudo seréo
realizados por um profissional treinado para minimizar o desconforto. As medidas
antropométricas, afericdo da pressdo arterial e a aplicacdo dos questionarios serdo
realizadas em local apropriado, sem a presenca de estranhos, havendo somente a
presenca do avaliado, avaliador(a) e no maximo um auxiliar, diminuindo assim o risco

de inibicao.

Antes de iniciar a etapa de exercicio fisico, vocé sera submetido avaliacao clinica e teste
ergométrico inicial realizado por um médico, que podera verificar sua capacidade
organica para realizar o exercicio fisico proposto, aumento assim sua seguranca e
minimizando a possibilidade de complicacdes cardiacas. Tendo em vista que o exercicio
sera feito em uma esteira existe o risco de vocé tropecar ou se desequilibrar provocando
uma gueda. Para minimizar este risco havera constantemente um profissional treinado
qgue ird acompanhar constantemente durante o exercicio, além de ensinar a técnica de
saida rapida caso ndo se sinta seguro. Havera um processo de adaptacada gradual
velocidade da esteira de forma que vocé se sinta confortavel. Durante as etapas de
exercicio € provavel que surja a producéao de suor, e a sensacao da elevacgaela FC
em alguns casos geram um desconforto. Contudo, caso vocé sinta qualquer tipo de
desconforto vocé tera toda liberdade de pedir para interromper, reduzir a carga, ou
mesmo abandonar o estudo. O planejamento a carga fisica de exercicio fisico que vocé
sera submetido sera totalmente individual, de forma que sdo minimas as possibilidades
gue vocé tenha algum tipo de desconforto Ostemarticular, pos-exercicios, ou que

ndo consiga realizar carga proposta, ja que estard elaborada dentro de suas
possibilidades de realizagao.

Todos os alimentos utilizados (café da manhd e bebidas energéticas) sao
comercializados no Brasil, com autorizacdo da vigilancia sanitaria, estando na validade,
havendo um minimo de manipulagéo, visando garantir as propriedades nutricionais e de
qualidade de alimento, sendo minimas as possibilidades de contaminacédo destes de
forma a trazer algum desconforto gastrico. Todas as medidas higiénicas serdo tomadas
pelos pesquisadores. O presente estudo prevé acgdo invasiva, com retirada de uma
amostra de sangue por meio de um cateter intravenoso no antebraco, podendo haver o

aparecimento de pequenas manchas na pele decorrente da introdugédo do cateter. A
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equipe envolvida utilizard sempre material descartavel, com total controle de higiene
minimizando qualquer tipo de contaminag¢do. A manipulacdo do sangue sera feito por
um enfermeiro treinado o que contribuird para minimizar os riscos de desconforto na
retirada do sangue. E importante ter claro que, caso estas acdes provoquem desconforto

ou mal estar, vocé tem toda liberdade de abandonar o estudo.

DUVIDAS SOBRE O ESTUDO

Em caso de duvida o(a) senhor(a) podera entrar em contato com o Prof. Dr. JOAO
CARLOS BOUZAS MARINS, orientador da pesquisa, ho Departamento de Educacéo
Fisica— Universidade Federal de Vicosa DES/UFV, na Av. P.H.Holfs, ns/a
Laboratoério de Performance Humana (LABEH ou pelo telefone (31) 3899-2076, ou

no e-mail: jchouzas@ufv.br.

Para que possamos manter contato posteriormente, por favor, preencha os seguintes

dados:

[ ] N&o tenho interesse de receber os resultados.

[ ] Tenho interesse de ter minhas informagdes.

Nome:
Data de nascimento: / / Sexo: Nacionalidade:
Telefone: e-mail:
Endereco:
Bairro: Cidade: Estado: CEP.:
= , declaro estar

esclarecido(a) sobre os termos apresentados quanto aos objetivos, dinamica do estudo,
confidencialidade de meus dados, beneficios e riscos, além da possibilidade de recusar
minha participagdo parcial do estudo, ou mesmo solicitar minha exclusédo
posteriormente. Também fui esclarecido de todas as duvidas. Consinto por minha livre e
espontanea vontade em participar desta pesquisa e assino o presente documento em dua:

vias de igual teor e forma, ficando uma em minha posse.


mailto:jcbouzas@ufv.br
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Para qualquer davida ou queixa geral sobre esse estudo poderei entrar em contato com o
seguinte setor: Comité de ética em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade
Federal de Vicosa, CEP/UFV, localizada no Prédio Arthur Bernardes, ou pelo e-mail

cep@ufv.br, pelo site www.cep.ufv.br ou ainda pelo telefone: (31) (31) 3899-2499.

Hamilton Henrique Teixeira Reis

Prof. Dr. Jodo Carlos Bouzas Marins

(assinatura do participante)

Vigosa, de de 2017.
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APENDICE Il - FOLHA DE ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NO CURSO

MESTRADO EM EDUCACAO FiSICA

Mﬂf

Universidade Federal de Vicosa Universidade Federal de Juiz de Fora

Departamento de Educacio Fisica Faculdade de Educacao Fisica e
Desportos

FOLHA DE ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NO CURSO

1. PARTICIPACAO EM ARTIGOS COMPLETOS PUBLICADOS EM
PERIODICOS

1. CARVALHO, C. J.; MARINS, J. C. B.; AMORIM, P. R. ; FERNANDES,M.
F.;REIS, H. H. T.; SALES,S. S.; MIRANDA, M. R.; LIMA, L. M.. Altas taxas de
sedentarismo e fatores de risco cardiovascatar pacientes com hipertenséo
arterial resistente.. Medicina (Ribeiréo Preto. Online), v. 49, p. 124-133, 2016.

Origem:

[ ] Trabalho originario de disciplina do mestrado:

[ ] Trabalho originario do texto da dissertacao.

[X] Trabalho originario de outras parcerias.

2. LADE, C. G.; MARINS, J. C. B.; LIMA, L. M.; REIS, J. S;;REIS, H. H. T,;
CAETANO, I. T.; AMORIM, P. R.. Andlisede indicadoresle saude de pacientes
com diabetes atendidos pelo Centro Hiperdia de Vigcosa. O Mundo da Saude
(Online), v. 40, p. 283-292, 2016.

Origem:

[ ] Trabalho originario de disciplina do mestrado:

[ ] Trabalho originario do texto da dissertacao.

[X] Trabalho originario de outras parcerias.

3. BONOTO, R. T.; LIMA, L. M.; Yuri de Lucas Xavier Martins; LADEC. G,;
LOPES,G. F.;REIS, H. H. T.; MARINS, J. C. B.. Efeito do exercicio fisicem
variaveis antropométricas e na capacidade funcional de pacientes com diabetes tipo
2. Revista Terapia Manual, 2016.

Origem:

[ ] Trabalho originario de disciplina do mestrado:

[ ] Trabalho originario do texto da dissertacao.

[X] Trabalho originario de outras parcerias.

4. REIS, H. H. T.; MARINS, J. C. B. . Nivel de atividade fisicde diabéticos e
hipertensos atendidesnum Centro HIPERDIA.. ARQUIVO®E CIENCIAS DA
SAUDE (FAMERP), 2017.

[ ] Trabalho originario de disciplina do mestrado:

[ ] Trabalho originario do texto da dissertacao.
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[X] Trabalho originario de outras parcerias.

2. PARTICIPACAO EM ARTIGOS ACEITOS EM PERIODICOS

1. MOTA JUNIOR,R. J.; BERNARDINA, G.R.D. ; REIS, H. H. T. ; OLIVEIRA,
R.A. R.; LADE, C.G.; MARINS, J.C. B. . Atividade fisica e sua correlacdo com
IMC e parametros bioquimicoesm diabéticos.. REVISTA BRASILEIRADE
PRESCRICAO E FISIOLOGIAO EXERCICIO, 2017.

[X] Trabalho originario de disciplina do mestrado:

[ ] Trabalho originario do texto da dissertacéo.

[ ] Trabalho originario de outras parcerias.

3. PARTICIPACAO EM ARTIGOS SUBMETIDOS EM PERIODICOS

N&ao ha.

4. LIVROS PUBLICADOS EM PERIODICOS

Nao ha.

5. PARTICIPACAO EM CAPITULO DE LIVROS PUBLICADOS

N&ao ha.

6. PARTICIPACAO EM JORNAIS DE NOTICIAS OU REVISTAS

Nao ha.

7. PARTICIPACAO EM CONGRESSOS, SEMINARIOS, CURSOS, SIMPOSIOS
COMO PALESTRANTE

Evento: Ciéncia na Praca

Titulo: O esporte para promocédo da saude

Data: 06 de agosto de 2017

Local: Bairro de Fatima, Vicos&G

Orgao Promotor: Universidade Federal de Vigosa
Publico estimado:200 pessoas.

Titulo: Os desafios do profissional de educacéo fisica no século XXI
Data: 06 de novembro de 2017

Local: Uba-MG

Orgéo Promotor: FAGOC

Publico estimado:80 pessoas.
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8. RESUMOS PUBLICADOS EM ANAIS DE CONGRESSOS

REIS, H. H. T.; MARINS, J.C.B. ; LADE, C. G. ; AMORIM, P.R.; LIMA, L. M. .

Nivel de atividade fisica de diabéticos e hipertensos cadastrados no Centro HIPERDIA
de Vicosa, Minas Gerais.. In: Simpésio de Integracdo Académica, 2015, Vicosa.
Simpdésio de Integracdo Académica, 2015.

REIS, H. H. T.; MOTA JUNIOR,R. J.; RESENDE M. F. F.; MARINS, J.C. B. .
Obesidade e a assogi de indicadores antropométricos com fatores de risco
cardiovasculaem professores da educacdo bagiearede privada.. In: Simpdsio de
Integracdo Académica., 2016, VICOSA. Simpdésio de Integracdo Académica., 2016.

FELICIO, C.F.; REIS, H. H. T. ; MARINS, J.C. B. . Estudo Comparativo de A¢des
Metodolégicas de Provas FisicesNatureza Continua frente a ProgresgreEsteira..

In: Simposio de Integracdo Académica., 2016, VICOSA. Simpdsio de Integraca
Académica., 2016.

SILVA, W. A. L.; REIS, H. H. T. Impactoda suplementacédo de creatina a curto prazo
sobre o desempenho anaerébico e composi¢ao corporal. In: Simpdsio Internacional de
Ciéncias do Esporte, 2017, SAO PAULO.

MARINS, J.C. B.; MOTA JUNIOR,R. J.; REIS\V. E. T.; JUNIOR,D. T. S.; REIS,

H. H. T. Diferentes tipos de bebidas energéticas e seu efeito sobre os parametros
cardiovasculares, metabdlicos e no desempenho fésitecorredores. In: Simpoésio
Internacional de Ciéncias do Esporte, 2017, SAO PAULO.

9. VISITAS TECNICAS, INTERCAMBIOS OU ESTAGIOS

Nao ha.

10. ORIENTACOES

N&o ha.

11. PARTICIPAC}AO EM BANCAS
N&o ha.
12. AULAS MINISTRADAS DE GRADUAQAO NA UFV ou UFJF

Nome da disciplina:EFI 318- Avaliagdo da Aptidao Cardiorrespiratéria
Carga horaria: 12h.

Nome da disciplina:EFI 320— Recursos Ergogénicos no Esporte
Carga horaria: 4h.
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