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EFEITOS DA SUPLEMENTAGAO COM CARBOIDRATOS SOBRE A RESPOSTA ENDODRINA,
HIPERTROFIA E A FORCA MUSCULAR.

EFFECTS OF CARBOHYDRATE SUPPLEMENTATION ON THE ENDOCRINE RESPONSES,
HYPERTROPHY AND MUSCLE STRENGTH.

RESUMO

No meio esportivo, ha ainda uma tendéncia de
que o efeito benéfico de uma dieta rica em
carboidrato s6 ocorra em exercicios aerobios
de longa duragdo. Porém a suplementagao
com carboidrato em exercicios anaerodbios,
como treinamento de forga, age como um
ergogénico associado com a hipertrofia
muscular e aumento da performance. Um
aumento na tensdo muscular (forca) é a
exigéncia primaria para da inicio ao
crescimento do mdasculo esquelético, ou
hipertrofia, pelo treinamento com exercicios.
Treinamento de forca € definido como:
exercicios que apresentam alguma forma de
resisténcia gradudvel a contragdo muscular. A
ingestdo de 6g de amino&cidos essenciais
estimulam o balango protéico tao efetivamente
quanto a ingestdo de 6g de aminoacidos
essenciais + 35g de carboidrato, assim como
também aumenta o padrdao de sintese de
glicogénio. Véarios estudos observaram que a
ingestdo pré-exercicio de refeicbes com
carboidrato de baixo indice glicémico reduzi-
ram a oxidagdo de carboidrato comparado
com a ingestdo de carboidrato de alto indice
glicémico. Segundo alguns estudos a reducao
nos niveis de cortisol em resposta a
suplementacdo com carboidrato em exercicio
resistido ocasionou uma elevagao do GH . Isto
sugere que 0 aumento na concentragdo de
insulina e redugao de cortisol pode resultar em
aumento na concentragdo de GH o que pode
levar a hipertrofia muscular e aumento da
performance pelo exercicio resistido. As
tendéncias cientificas tém demonstrado que a
suplementagcdo com carboidrato pode conduzir
ao aumento de massa muscular, no entanto,
sugerimos mais estudos para esclarecer
melhor os mecanismos envolvidos.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertrofia, Treinamento
de forgca, Carboidrato, Suplementacéo.
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ABSTRACT

In the sportive environment, there is a
tendency that the benefit effect of a rich diet
with carbohydrate just happens in long-term
aerobic exercise. However, carbohydrate
supplementation in resistance training is one
ergogenic aid associated with muscle growth
and performance improvement. The increase
of tension muscle (force) is a primary
requirement to start the skeletal muscle
growth, or hypertrophy, by exercise training.
Resistance training is defined as exercises
which present a form of gradual resistance to
muscle contraction. The ingestion of 6g of
essential amino acids stimulates net protein
synthesis so effectively to the ingestion of 6g of
essential amino acids + 35g of carbohydrate
and increases the glycogen synthesis rate. It
has been demonstrated that preexercise
carbohydrate meal ingestion with low glycemic
index reduces carbohydrate oxidation when
compared with the ingestion of a high glycemic
index meal some researchers suggest that the
consumption of carbohydrate during resistance
training reduces cortisol levels and additionally
enhances GH levels. This suggest that
elevations in insulin levels and reductions in
the cortisol levels can stimulates enhance of
GH level that may ultimately lead to increases
in muscle hypertrophy and to improve
resistance  training performance.  The
Scientifics tendencies have been shown that
carbohydrate supplementation can lead to
hypertrophy. However, we suggest more
studies clarify better these mechanisms.
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Carbohydrate, Supplementation
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INTRODUCAO

No meio esportivo, ha ainda uma
tendéncia de que o efeito benéfico de uma
dieta rica em carboidrato s6 ocorra em
exercicios aerébios de longa duracao (Rankin,
2001). Porém a suplementagdo com
carboidrato em exercicios anaerdbios, como
treinamento de forga, age como um
ergogénico associado com a hipertrofia
muscular e aumento da performance.

Segundo Hakkinen e colaboradores,
(1981) e Yong e colaboradores, (1983) o
treinamento de forca € uma modalidade de
exercicios que tem sido mostrada por
estimular aumento na massa muscular
esqueléticab0. Porém vérios estudos tém
reportado que o treinamento de forga pode
significantemente diminuir os estoques de
glicogénio por estimular a glicogendlise (Haff e
colaboradores, 2003). A redugéo do glicogénio
nas fibras de contragdo rapida (tipo 1)
desempenha um papel importante no processo
de instalagdo da fadiga em exercicios
resistidos de alta intensidade (Hargreaves,
2000).

Teoricamente a suplementacdo com
carboidrato elevaria o0s niveis de glicose
sangiinea, tornando-a principal fonte de
energia durante o exercicio, e com isso
reduzindo a utilizacao do glicogénio muscular
(Haff e colaboradores, 2003), insulina (Conley;
Stone; 1996) que desempenha um papel
importante no aumento da captacao de glicose
pelo musculo durante o exercicio (Hargreaves,
2000), podendo criar um meio anabdlico
(Chromiak e colaboradores, 2004), que
resultaria em melhora da performance e
consequentemente aumento da massa
muscular.

O presente estudo de revisdo tem
como  propésito investigar quais oS
mecanismos de acdo de uma suplementacao
com carboidrato que levam a hipertrofia
muscular e aumento da performance em
individuos que praticam treinamento de forga.

REVISAO DE LITERATURA
HIPERTROFIA MUSCULAR

Para que o processo de aumento da
massa muscular ocorra com eficiéncia nao

basta oferecer apenas o estimulo de
treinamento fisico. Também é necessario
manter o organismo em situacdo metabolica
favoravel. Esta situagao é a predominancia do
anabolismo sobre o catabolismo, ou seja, das
reacbes de sintese sobre as reacbes de
degradacdo de matéria. Quando ocorre mais
anabolismo do que catabolismo o balango
nitrogenado torna-se positivo, com retengao de
nitrogénio e aumento da massa muscular.
Segundo Thyfault, e colaboradores, (2004), o
balanco protéico é especifico para individuos
que gostariam de aumentar massa magra,
porém para massa magra aumentar em
tamanho e producdo de forgca, deve-se
aumentar a sintese protéica sem o
concomitante aumento na  degradacao
protéica.

Para Fiatarone, e colaboradores,
(1994) um aumento na tengdo muscular (forga)
€ a exigéncia primaria para da inicio ao
crescimento do musculo esquelético, ou
hipertrofia, pelo treinamento com exercicios.
Os aumentos no tamanho do musculo através
de uma maior sintese protéica durante o
treinamento com pesos constituem uma
adaptacao biolégica fundamental a uma maior
carga de trabalho em homens e mulheres,
independente da idade.

De acordo com McArdle e
colaboradores, (1998) o crescimento muscular
em resposta ao treinamento com sobrecarga
resulta principalmente de um aumento das
fiboras musculares individuais. Para esses
autores, o processo de hipertrofia muscular
estd relacionado diretamente a sintese de
componentes celulares, particularmente dos
filamentos protéicos que constituem os
elementos contrateis. Esse crescimento pode
envolver a lesdo real e repetida das fibras
musculares (principalmente com as contracoes
excéntricas) seguidas por uma
supercompensa¢do da sintese protéica,
resultando em um efeito anabdlico global, o
que leva as miofibrilas da célula muscular a
sofrerem um espessamento e aumento em
seu numero, com outros sarcomeros sendo
formados pela sintese protéica acelerada e
correspondentes redugdes no fracionamento
protéico.

Para Fleck e Kreamer (1999) o total de
crescimento (hipertrofia muscular) depende do
tipo de fibra muscular e do padrdao de
recrutamento. As proteinas contrateis e o
fluido (sarcoplasma) nas fibras musculares
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estdo constantemente mudando e se
renovando a cada sete a 15 dias. Segundo
eles o treinamento de forga influencia este
processo afetando a quantidade e qualidade
das proteinas contrateis que sdo produzidas.

Segundo Santarém (1995), hipertrofia
muscular é o aumento no tamanho das fibras
musculares devido ao aciumulo de substancias
contrateis, actina e miosina, e de substancias
ndo contrateis, principalmente glicogénio e
agua, no sarcoplasma das fibras musculares.
Os ganhos de massa muscular provenientes
do treinamento diferem de individuo para
individuo devido ao potencial individual para o
desenvolvimento, estrutura fisica e
composicao corporal.

De acordo com Guedes (2003), a
hipertrofia muscular ocorre principalmente
devido a sobrecarga tensional e metabdlica.
Sobrecarga tensional causa a hipertrofia
miofibrilar devido ao aumento do conteudo de
proteinas contrateis nas miofibrilas, que
proporciona 0 aumento no tamanho e nimero
das miofibrilas (actina e miosina). Isso ocorre
principalmente gracas ao treinamento com
cargas elevadas. J4 a sobrecarga metabdlica
que causa a hipertrofia sarcoplasmatica
(aumento de glicogénio, agua e ATP-CP)
ocorre gragas ao tempo prolongado de
contragdo, que sugere repeticdes elevadas
e/ou intervalo curtos. Entdo a hipertrofia
maxima sera atingida quando se equilibrar
peso elevado, repeticbes altas e intervalos
curtos a fim de proporcionar simultaneamente
ou alternadamente dentro do processo de
treinamento a sobrecarga tensional e
metabdlica.

Segundo definicbes de Santos (2003),
a hipertrofia muscular, é a principal adaptacao
qgue ocorre em resposta a um programa de
treinamento com pesos, resultando em um
aumento na area de seccdo transversal do
musculo, e na capacidade maxima para gerar
forca.

De acordo com estudos de Bicas, e
colaboradores, (2004), exercicios contra a
resisténcia induzem a hipertrofia muscular, por
meio da ativacdo e proliferacdo de células
satélites, com posterior quimiotaxia e fusao
das células satélites nas fibras musculares
pré-existentes. Ainda segundo estes autores,
exercicios de estiramento também podem
levar a hipertrofia muscular, com conseqiiente
aumento do numero de células satélites,

aumento da area seccional da fibra muscular e
no numero de miondcleos.

FORCA

Antes de apresentarmos o que vem a
ser treinamento de forca, faz-se necessario
definir o que vem a ser forca na teoria do
treinamento.

A forca pode ser conceituada como o
efeito que um corpo exerce sobre outro na
forma de um impulso ou tragdo, capaz ou nao
de produzir movimento. Na teoria do
treinamento desportivo, o conceito de forca
parte da capacidade do homem mover uma
massa (seu proprio corpo ou um implemento
esportivo) e da sua capacidade de opor-se a
uma resisténcia pela agdo muscular.

No Treinamento Desportivo, a forga
apresenta a seguinte classificagao:

1- Forga méaxima: é a maior forga muscular
que um individuo pode desenvolver.

2- Forca estatica (contragdo muscular
isométrica): ocorre quando nao existe
movimento, pois a forga se iguala a resisténcia
externa.

3- Forga dinamica: ocorre quando a forga
muscular  diferencia-se  da  resisténcia
produzindo movimento.

4- Forca dindmica positiva (contragédo
muscular concéntrica): ocorre quando se
verifica uma superagao da resisténcia (peso),
a forga muscular exercida € maior do que a
resisténcia.

5- Forgca dindmica negativa (contracdo
muscular excéntrica): ocorre quando a forga
muscular exercida é menor do que a
resisténcia.

6- Forca explosiva: é a forga executada no
menor tempo possivel, sendo que o fator se
faz presente na velocidade, portanto temos a
conjugacdo da forca com a velocidade
(poténcia = forga x velocidade). Esse tipo de
forca esta presente na maioria dos esportes,
nos quais 0os movimentos rapidos representam
um fator decisivo para o rendimento.

7- Resisténcia de forca: € a capacidade de
resisténcia dos mulsculos ou  grupos
musculares, contra a fadiga com repetidas
contragcbes dos musculos, ou seja, com o
trabalho de duragdo da forga.

8- Resisténcia de for¢a anaerdbia: capacidade
dos musculos de resistir a fadiga com débito
de oxigénio. Empregada nos exercicios de alta
intensidade e curta duracao.
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9- Resisténcia de forga aerdbia: capacidade
dos musculos de resistir a fadiga na presencga
de uma suficiente provisdo de oxigénio.
(Weineck, 1999).

TREINAMENTO DE FORCA

O treinamento de forca, também
conhecido como treinamento com pesos ou
treinamento com cargas, tornou-se uma das
formas mais conhecidas de exercicios, tanto
para o condicionamento de atletas como para
melhorar a forma fisica de n&o-atletas. Os
termos carga, peso e treinamento de forga tém
sido usados para descrever um tipo de
exercicio que requer que o0s musculos se
movam (ou tentem se mover) contra uma forca
de oposicdo. O termo treinamento de forca
abrange uma grande variedade de tipos de
treinamento.  Treinamento com  pesos
normalmente é utilizado para se referir aos
exercicios com resisténcia normal que usa
pesos livres ou equipamento com resisténcia.
O numero crescente de Academias de
ginastica com recursos para o treinamento
com pesos tem confirmado e afirmado a
popularidade cada vez maior desta forma de
condicionamento  fisico. Individuos que
participam de um programa de treinamento de
forca esperam que o programa produza alguns
beneficios, tais como aumento de forca,
aumento de tamanho dos musculos (hipertrofia
muscular), melhor desempenho esportivos,
crescimento da massa livre e diminuicdo na
gordura  corporal. Um  programa de
treinamento de forca bem planejado e
executado de forma consistente pode produzir
todos esses beneficios Fleck e Kreamer
(1999).

De acordo com Guedes (2003), ha
basicamente dois tipos de hipertrofia muscular:
a hipertrofia por sobrecarga tensional e a
hipertrofia por via metabdlica. A sobrecarga
tensional é causada pelo aumento no tamanho
e das miofibrilas contrateis de actina e
miosina. Ja a sobrecarga metabdlica é
causada pelo aumento de agua glicogénio e
creatina fosfato (ATP-CP) dentro do
sarcoplasma. Ainda segundo esse autor a
melhor forma para se conseguir bons niveis de
hipertrofia com o treinamento, é treinar de trés
a seis vezes por semana com a intensidade de
60% de 1RM para hipertrofia metabdlica, e
85% de 1RM para hipertrofia tensional, dando

intervalos de recuperacdo de 1min para a
sobrecarga metabolica, e de 4min para a
sobrecarga tensional.

De acordo com Fleck e Kreamer
(1999), um programa de treinamento de forga
para hipertrofia muscular deve apresentar as
seguintes caracteristicas: grande variedade de
escolha de exercicios ou padrdes de
movimento, incluindo uma  quantidade
consideravel de exercicio de isolamento,
acOes concéntricas e excéntricas, e exercicios
de mdultiplos angulos para a articulagéo
utilizada. Deve-se também obedecer a ordem
dos exercicios, ou seja, 0os grandes grupos
musculares devem ser enfatizados no inicio da
sessdo de treinamento. A intensidade do treino
deve ser de alta a moderada (6 a 12 RM)
podendo-se usar algumas vezes numeros de
repeticbes maiores, especialmente com as
superséries; periodos de recuperagado curtos
entre as séries (<1,5 min.) e nimero total alto
de séries por musculo ou grupo muscular (>3).

Para Santarém (2000), treinamento de
forga € definido como: exercicios que
apresentam alguma forma de resisténcia
graduavel a contracdo muscular. Na maioria
das vezes a resisténcia sdo pesos;
tradicionalmente os exercicios com pesos sdo
reconhecidos pela sua grande eficiéncia em
aumentar a massa muscular, sendo, portanto
muito utilizado no treinamento de atletas. A
sua pratica esportiva recebe o nome de
musculacdo, a atividade de academia que
mais cresce em numero de praticantes nos
dias atuais.

De acordo com Bompa e Cornacchia
(2000), para adquirir ganho substancial de
massa muscular, deve-se planejar pelo menos
uma fase de seis semanas de treinamento
para hipertrofia, sendo ainda melhor o
planejamento de duas fases de seis semanas.
Nesse tempo deve-se utilizar os métodos de
treinamento de sua preferéncia (exemplos de
métodos: superséries, piramides, repeticdes
forcadas, séries negativas e etc.). Ainda
segundo esse autor deve-se utilizar nesse
programa de treinamento cargas submaximas
(com um volume de treino de 6 a 12 RM), ao
invés de cargas maximas (100% 1RM). O
objetivo do treinamento com cargas
submaximas, é contrair o musculo até a
exaustdao, na tentativa de recrutar todas as
fiboras musculares. Quando vocé executa
repeticdes até a exaustdo, o recrutamento de
fibras musculares aumenta porque assim que
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umas fibras entram em fadiga outras comegam
a funcionar.

Estudos anteriores demonstram que
exercicios resistidos melhoram a sensibilidade
a insulina por aumentar a quantidade de
massa magra devido a um grande
abastecimento nos depédsitos de glicose
disponivel em resposta a uma alta ingestao de
carboidrato (Thyfault, e colaboradores, 2004) e
oxidacao dos mesmos.

O exercicio resistido aumenta o
tamanho do musculo esquelético e produgao
de forca. As adaptagdes ocorridas que
ocorrem seguidas ao exercicio sdo complexas
e requerem consideravel tempo de
treinamento e  esforco  (Thyfault, e
colaboradores, 2004a).

SUPLEMENTACAO COM CARBOIDRATO,
BALANCO PROTEICO E RESSINTESE DE
GLICOGENIO.

Ao contrario do que ocorre com atletas
de endurance, dietas com elevado contetdo
de carboidratos sdo pouco comuns entre
culturistas e outros individuos envolvidos em
treinamento de forca (Mitchell, e colaborado-
res, 1990).

O aumento na ingestdo de
carboidratos durante os exercicios provoca
também uma elevacao na captacéo de glicose
pelos musculos (McConell, e colaboradores,
1994). Essas observacdes sdo concordantes,
pois durante um exercicio extenuante a
utilizacdo da glicose aumenta quando a
disponibilidade de glicose sangiiinea também
esta aumentada (Hargreaves, 2000).

Existem evidéncias substanciais na
literatura sugerindo que o consumo de uma
bebida de carboidrato antes e durante o
exercicio resistido resulta em elevagcdo nos
niveis de glicose sanglinea durante e apds o
treino (Haff, e colaboradores, 2003). Haff e
colaboradores, (2001) investigaram os efeitos
da ingestéao de carboidrato em 16 séries de 10
repeticbes cada em extensdo e flexdo da
perna. Significantemente, os niveis de glicose
sangliinea foram elevados a partir da 82 série
e imediatamente apos o exercicio quando os
individuos consumiram um suplemento de
carboidrato (20% maltodextrina) 10 minutos
antes e apds as séries um, seis e 11 do
exercicio (Haff, e colaboradores, 2003).

Uma estratégia nutricional utilizada
para promover aumento de massa muscular é
a ingestdo de carboidrato, ou carboidrato mais
proteina, antes e ou depois do exercicio
(Kreamer, e colaboradores, 1998). Borsheim e
colaboradores, (2004), observaram o efeito da
ingestdao de carboidrato na sintese protéica
muscular durante a recuperacdo de uma
sessdo de exercicios resistidos, e neste
estudo mostrou-se que a ingestdo de
carboidrato sozinho pode melhorar o balanco
protéico entre sintese e degradagao,
principalmente devido a progressiva reducao
na degradacdo. Porém, a melhora foi menor
comparada com estudos anteriores apds a
ingestdo de amino&cidos ou amino&cidos mais
carboidratos.

O modesto efeito da ingestdo de
apenas carboidratos no balango protéico
confirma um achado anterior que a ingestao
de 6g de aminoécidos essenciais estimulam o
balango protéico tdo efetivamente quanto a
ingestdo de 6g de aminodcidos essenciais
mais 35 g de carboidrato. A resposta para os
aminoacidos nao é tdo grande quanto a
resposta para os carboidratos, porém nos
aminoacidos é mais rapida. O atraso na
resposta da ingestdo dos carboidratos ocorre
pelo rapido aumento da glicose plasmatica e
concentracdo de insulina ap6s ingestao de
carboidrato (Borsheim e colaboradores, 2004)
(Figura 1).

De acordo Roy e colaboradores,
(1997) a suplementagdo com carboidrato
(1g/Kg de peso) imediatamente apods o treino
de resisténcia reduz a degradacdo protéica
miofibrilar. Eles observaram através da larga
fracdo de sintese protéica muscular padrao no
exercicio resistido versus recuperacdo quando
1g/Kg de carboidrato foram oferecidos entre
zero e 1 hora apds o exercicio (extensdo
unilateral do joelho). A fracdo de sintese
protéica muscular foi medida 10 horas ap6s o
exercicio. Simultaneamente, a excrecao
urinaria de 3-metilhistidina (marcador para
quebra protéica) diminuiu apoés a ingestao de
carboidrato comparado com o grupo placebo
(Borsheim e colaboradores, 2004).

Thyfault e colaboradores, (2004a)
através de uma pesquisa em relacdo aos
efeitos da ingestdo de carboidrato no
anabolismo apés exercicios resistidos de alta
intensidade, observaram que a suplementacao
com carboidrato ndo afetou a degradagao
protéica.
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Quando aminodcidos essenciais sao
ingeridos em combinag¢do com carboidratos de
1 a 3 horas apés o exercicio, a sintese
protéica muscular € estimulada Thyfault e
colaboradores, (2004a). O maior efeito da
suplementacdo de proteina mais carboidrato
na sintese protéica muscular é esperado
qguando o suplemento é ingerido imediatamen-
te antes ou apos o exercicio.

Figura 1.A. Tempo de curso da concentragao
arterial de glucose. B. Concentracdao de
Insulina sérica. (Grupo Placebo (PLA) e Grupo
suplementado com Carboidrato (CHO). A
Bebida foi consumida 60 min apdés o
Exercicio.)

Borsheim e colaboradores, 2004.
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Pesquisas demonstram que a
ingestdo de proteina sozinha ou proteina +
carboidrato antes ou depois de uma sessao de
exercicio resistido melhora o pool protéico,
confirmando a teoria que a suplementagédo de
carboidrato + proteina préximo ao exercicio
aumenta a massa muscular (Chromiak e
colaboradores, 2004).
Porém, nao estd claro como uma
possivel mudang¢a no balango protéico entre

sintese e degradacéao esta relacionada com as
mudangas no plasma de concentracdo de
insulina apdés a ingestdo de carboidrato
(Borsheim e colaboradores, 2004).

Acredita-se que os efeitos positivos da
ingestdo de carboidrato durante o exercicio
sejam consequéncia da sintese de glicogénio
muscular em determinadas fibras durante os
intervalos de pausa do exercicio intermitente
(Kuipers, e colaboradores, 1989).

Segundo Van Loon e colaboradores,
(2000), a suplementacdo pos-exercicio com
aminoacido mais carboidrato € tao efetiva
quanto a suplementagdo com apenas
carboidrato para promogdo da sintese de
glicogénio muscular.

Uma variavel importante na
suplementagcdo com carboidrato diz respeito
ao tempo de administragdo desta em relagéo
ao término da atividade fisica. E digno de nota
que imediatamente e até 2 horas apds o
término da atividade fisica, a atividade do
complexo glicogénio sintetase chega a 7-
8mM/Kg/h, indice cerca de 50% maior que o
observado no periodo total de 24 horas, em
condicbes oOtimas de disponibilidade de
substrato, fazendo, deste periodo, o ideal para
0 inicio da suplementacdo (Lancha Junior,
2002).

Os estudos de Haff e colaboradores,
(2003) sugerem que a suplementagdo com
carboidrato antes e durante uma sessdo de
exercicio resistido pode manter as reservas de
glicogénio muscular.

O consumo de carboidrato durante e
apds o exercicio aumenta o padrao de sintese
de glicogénio. Costill e colaboradores, (1981)
observaram que uma quantidade minima de
sintese de glicogénio ocorre apds o exercicio
quando carboidratos ndo sao consumidos.

E provavel que a elevagéo da glicose
sangilinea vista em varios estudos de
suplementagdo com carboidrato na literatura
resulta tanto na reducdo da utilizacdo do
glicogénio muscular durante o exercicio como
a rapida ressintese de glicogénio apdés o
mesmo (Haff, e colaboradores, 2003).

Kimber e colaboradores, (2003)
reportaram que quando os individuos sao bem
treinados e consomem carboidrato 1 hora
antes do exercicio, ocorre na recuperagao um
aumento no padrdo de ressintese de
glicogénio  pela presengca de altas
concentracbes na circulagdo de glicose e
insulina.
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Porém, um atraso na ingestdo de
carboidratos apds o exercicio em um pouco
mais de 2 horas pode significantemente
diminuir a ressintese de glicogénio (Haff, e
colaboradores, 2003).

RESPOSTA  ENDOCRINA A
SUPLEMENTACAO COM CARBOIDRATO.

INSULINA

A adicdo de um regime de
suplementagdo com carboidrato em um
programa de exercicio resistido deve resultar
em um aumento no meio anabdlico. Esse
aumento pode potencialmente elevar a
hipertrofia muscular e performance em
exercicios resistidos (Hargreaves, 2000).

O consumo de carboidrato durante o
exercicio apresenta efeitos na concentragao
plasmética de insulina, um hormbnio
polipeptidio  produzido pelas Ilhotas de
Langerhans do pancreas, importante na
promogcdo das adaptagbes decorrentes do
treinamento de forca (Conley; Stone; 1996),
pois pode criar um positivo meio anabolico
(Chromiak, e colaboradores, 2004).

O aumento nas concentragbes de
insulina, que ocorre quando se ingere
carboidrato, também desempenha um papel
importante no aumento da captacéo de glicose
pelo muasculo durante a atividade fisica
(Hargreaves, 2000).

Aumento nas concentracbes de
insulina p6s-exercicio em resposta a ingestao
de carboidrato pode resultar em elevagdo na
sintese de glicogénio e um estado hormonal
anabdlico que potencialmente pode resultar
um efeito ergogénico (Haff, e colaboradores,
2003).

Submetidos ao mesmo esforco fisico,
os atletas suplementados tém concentracées
plasméticas de insulina ligeiramente acima das
encontradas em  nao-suplementados. A
insulina, em virtude de sua caracteristica
anabdlica facilita a sintese de glicogénio pds-
atividade desde que o montante de carboidrato
necessario esteja disponivel (Pascoe, e
colaboradores, 1993).

Elevagéo na concentragédo de insulina
é freqlientemente associada com aumento no
transporte de aminoéacidos que potencialmente
estimula o aumento no padrdao de sintese
protéica muscular e sintese de proteina total
do corpo (Bennet, e colaboradores, 1990).

Thyfault e colaboradores, (2004),
reportaram que o grupo suplementado com
carboidrato 1g/Kg de peso (Gatorade — 20%
maltodextrina), teve a concentracdo de
insulina aumentada em até 1 hora e 30
minutos apds o exercicio, ao contrario do
grupo placebo, o que pode confirmar o
anabolismo apés uma sessdo de exercicio,
pois a insulina tem um significante impacto no
metabolismo protéico. Este achado dé& suporte
aos estudos de Chandler e colaboradores,
(1994), onde observaram que a suplementa-
¢ao com carboidrato imediatamente apds 1
hora de uma sessdo de exercicio resistido
resultou na elevacdo da concentracdo de
insulina plasmatica comparado com o grupo
placebo.

Chandler e colaboradores, (1994),
também observaram que a ingestdo de uma
bebida de carboidrato imediatamente antes e 2
horas apds uma sessdo de exercicio resistido
resultou em um significante aumento na
concentracdo de insulina quando comparado
com uma bebida placebo. Essas
concentracbes de insulina teoricamente
deveriam resultar em aumento nos estoques
de glicogénio muscular, anabolismo protéico e
hipertrofia muscular.

O influxo de glicose no periodo pés-
prandial provoca um aumento na sua
concentracao plasmatica, com o conseqlente
aumento na disponibilidade de glicose para os
hepatécitos. Também € induzido o aumento na
secrecao de insulina e ocorre redugéo daquela
de glucagon. As alteragbes hormonais
observadas levam a um aumento na captagao
de glicose pelo musculo e tecido adiposo,
assim como na sintese de glicogénio muscular
via redugdo das concentragdes intracelulares
nos niveis de AMPc e a conseqliente reducao
na atividade da glicogénio sintetase.

ApoOs o periodo absortivo, a glicemia
retorna aos niveis normais e as alteracdes
hormonais séo revertidas com a queda na
secrecdo de insulina e aumento na de
glucagon. Nesta fase ocorre mobilizagdo dos
estoques de glicogénio hepatico para
manutencdo da glicemia (via aumento dos
niveis de AMPc) e sintese de enzimas
relacionadas com a gliconeogénese, caso
ocorra necessidade de maior aporte de glicose
num periodo nao absortivo (Lancha Junior,
2002).

Resultados oriundos de estudos
cientificos indicam que a ingestdao de
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carboidrato ou carboidrato + proteina antes do
exercicio pode aumentar os niveis de insulina,
portanto, diminuindo o catabolismo promovido
pela realizagcao do exercicio (Bacurau, 2001).

A atividade fisica realizada durante um
quadro de hiperinsulinemia leva a elevado
consumo de glicose e rapida mobilizagao de
grandes quantidades de glicogénio (Lancha
Junior, 2002).

A quebra da proteina muscular pés-
exercicio foi melhorada pela insulina, deste
modo melhorando o balango protéico. Por
outro lado, considerando que a infusédo local
de insulina efetivamente isola o efeito da
insulina por si sO, a resposta é diferente
quando a insulina liberada é estimulada pela
ingestdo de carboidrato  (Borsheim, e
colaboradores, 2004). A ingestdo de
carboidrato ou carboidrato + proteina apds o
exercicio impde um padrdo hormonal mais
anabdlico, acelerando a recuperacgao
(Chandler, e colaboradores, 1994).

O aparente atraso da acao da insulina
no anabolismo protéico muscular, como
também o atraso no rapido efeito do
aminoacido sugere que a ingestdo de
aminoacido + carboidrato pode amplificar o
efeito interativo. Com isso, 0 aminodcido deve
ser ingerido no pico da agédo da insulina no
musculo, e o efeito da ingestao do carboidrato
apdés o0 exercicio seria fisiologicamente
significante. Porém, quando oferecido sozinho
ou ao mesmo tempo com amino&cidos
essenciais livre, o carboidrato tera pequeno
efeito na sintese protéica (Borsheim, e
colaboradores, 2004).

Investigagbes prévias em humanos
demonstraram que o] aumento na
concentracdo de insulina estimula o aumento
no pool de aminoacido esquelético e sintese
protéica, e reduz a atividade proteolitica
associada a degradagao protéica Thyfault e
colaboradores, (2004).

Em uma investigagdo, individuos
consumiram 1g de glicose/Kg de peso
imediatamente apdés o exercicio e 1 hora
depois. A suplementagdo com carboidrato
resultou em um significante aumento na
concentragdo de insulina e glicose no plasma
quando comparado ao grupo placebo. Este
achado foi associado a que suplementacéo de
carboidrato  reduz  significantemente a
excrecdo de uréia nitrogenada e 3-
metilhistidina, o que sugere a reducdo na
ocorréncia de transaminacdo e desaminagao

oxidativa dos aminoacidos. Adicionalmente, a
suplementagao de carboidrato resultou em um
pequeno aumento no nivel da sintese protéica
(Jentjens, e colaboradores, 2004).

O aumento nas concentragbes de
insulina apés uma sessdao de exercicio
resistido pode deter o rapido fluxo da
degradagdo protéica e permitir o balanco
protéico positivo Thyfault e colaboradores,
(2004).

CORTISOL

Pesquisas anteriores tém mostrado
que exercicios resistidos de alta intensidade
podem causar aumento na concentragao
plasmatica de cortisol. O cortisol & um
horménio produzido pelo cértex da adrenal, é
catabdlico e eleva o padrao de degradagao
protéica apds realizagdo de exercicios
resistidos (Borsheim, e colaboradores, 2004).

Uma redugcdo na concentracao
plasmatica de cortisol apos realizacdo de
exercicios resistidos pode conduzir a um meio
favoravel anabdlico, resultando em redugéo do
nivel de degradacdo protéica muscular e
aumento total de sintese protéica (Borsheim, e
colaboradores, 2004), confirmado também por
Thyfault e colaboradores, (2004) onde
observaram que a redugdo na concentragao
plasmatica de cortisol apds o exercicio
resistido é favoravel ao anabolismo, resultando
na reducdo da degradacado protéica no
musculo e um aumento na sintese protéica.

A inclusao do regime de
suplementagdo de carboidrato pode resultar
reducdo na demanda da gliconeogénese e
concomitantemente redugdo nas concentra-
¢des de cortisol (Haff, e colaboradores, 2003).

Hipoteticamente a ingestdo de
carboidrato diminuiria a concentracao de
cortisol, elevaria a concentracdo de insulina, e
reduziria a excregcdo de Nitrogénio Urinario
(NH3) que seria um indicativo de balango
nitrogenado positivo. Esta possibilidade
poderia ser o meio de aumentar a sintese
protéica, e crescimento do mdusculo
esquelético (Thyfault, e colaboradores, 2004).

Poucos estudos tém demonstrado o
efeito da suplementacdo de carboidrato nos
niveis de cortisol em exercicios resistidos.
Porém, varios estudos demonstraram que o
consumo de carboidrato durante exercicios
aerobios reduzem os niveis de cortisol pos-
exercicio. Respostas similares sdo esperadas
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na suplementacdo de carboidrato em
exercicios resistidos (Haff, e colaboradores,
2003).

Porém, Thyfault e colaboradores,
(2004), observaram que o consumo de 1g/Kg
de massa magra de carboidrato (Gatorade —
20% Maltodextrina) antes e depois de uma
sessdo de exercicio resistido de alta
intensidade elevou a concentracdo de insulina
no plasma tanto imediatamente apés o
exercicio como 1hora e 30 minutos apds, sem
afetar a concentragéo de cortisol plasmatico.

Como um hormoénio catabdlico, o
cortisol estimula a degradagcdo protéica
muscular e inibe a sintese protéica nas fibras
musculares do tipo | e Il (Kazarian, e
colaboradores, 1983), com um maior efeito
catabdlico nas fibras do tipo Il € menor nas
fibras do tipo I (Kelly; McGrath, 1986). Esses
efeitos negativos do cortisol nas fibras
musculares podem predominar em atletas que
treinam exercicios de forca explosiva ou
participam de esportes que requerem forga,
poténcia e velocidade pela relacdo das fibras
do tipo Il (Tesch, 1988) com essas atividades.

GH

O horménio do crescimento é um
horménio polipeptidio envolvido em processos
de crescimento do musculo esquelético e
outros tecidos Kraemer e colaboradores,
(1998).

Elevacbes nas concentracdes de GH
associados com treinos de exercicios
resistidos sédo freqlentemente relacionadas
com o0 aumento de massa magra e redugéo de
massa gorda (Crist, e colaboradores, 1988).

Kraemer e colaboradores, (1998)
observaram a redugdo nos niveis de cortisol
em resposta a trés dias de suplementagéo
com carboidrato em exercicio resistido intenso.
Adicionalmente, uma elevacdo do GH foi
observada em conjunto com redugdo nos
niveis de cortisol. Isto sugere que o aumento
na concentragdo de insulina e redugédo de
cortisol pode resultar em aumento na
concentracdo de GH e conduzir a um efeito
ergogénico.

Kraemer e colaboradores, (1998)
também reportaram que o GH e a insulina
foram significantemente elevados de um a trés
dias de suplementagdo de -carboidrato e
exercicios resistidos, 0 que confirma que a

insulina induz a elevagbes do GH pos-
exercicio.

A suplementagdo com carboidrato que
induz picos de insulina pode potencialmente
conduzir aumentos do GH que pode elevar a
hipertrofia induzida pelo exercicio resistido.
Chandler e colaboradores, (1994) reportaram
que suplementos que promovem elevagdo no
pico de insulina pos-exercicio conduz a
aumento significativos nas concentragdes de
GH 5 -6 horas apds o exercicio, 0 que pode
levar a hipertrofia muscular e aumento da
performance em  exercicios  resistidos.
Normalmente, 0 aumento na concentragcdo de
insulina plasmatica ocorre em resposta a
elevagdo de glicose, aminoacidos e &cidos
graxos (Haff, e colaboradores, 2003).

TIPOS DE CARBOIDRATOS E SEUS
INDICES GLICEMICOS

Como referéncia de consumo dos
alimentos e seus respectivos indices
glicémicos, a ingestédo alimentar precedente a
atividade fisica deve respeitar o consumo dos
alimentos de médio a baixo indice glicémico.
(Figura 2) Isto se deve por agir de forma
preventiva a um subito aumento da
concentracao de glicose circulante.
Consequentemente havera aumento da
insulinemia que, em combinagdo com a
contragdo muscular, podera gerar um quadro
de hipoglicemia reativa. Essa ocorréncia se da
pela combinagdo de captagao de glicose via
insulina mais a via de contragdo muscular.

Ja apés a atividade fisica acontece o
oposto. Por estar 0 organismo extremamente
estimulado para a captagcdo de glicose
resultante da contragdo muscular, 0 consumo
de alimentos de alto indice glicémico podera
favorecer a recuperacdo do esforgo. lIsto
significa que alimentos de alto indice glicémico
promovem maior incorporacdo de glicose
como glicogénio muscular (Hirschbruch;
Carvalho; 2002).

Outra questao importante no tocante a
suplementagdo com carboidratos para atletas
diz respeito ao tipo de carboidrato utilizado.
Com relagao aos dissacarideos, a sacarose
(digerida a uma glicose e uma frutose) tem
capacidade semelhante a glicose de induzir o
aumento da sintese de glicogénio, embora seu
indice glicémico seja da ordem de 0,7 o da
glicose. A frutose, porém, apresenta uma
capacidade muito baixa de inducao da sintese
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de glicogénio por apresentar indice glicémico
baixo (0,2 — 0,3 0 da glicose) e ser processada
lentamente pelo figado (Lancha Junior, 2002).

Tabela de indice Glicémico (I.G.)

.G. baixo | I.G.
< 60

Suco de maca 58
Ervilha seca 56
Frutose 32
Grao de bico 47
Grao de cevada 49
logurte com aglcar 48
logurte com adocante 27
Leite integral 39
Lentilha 38
Maca 52
Nozes 21
Péra 54
Soja 23
.G. moderado | I.G.
60 - 85

Aveia 78
Arroz branco 81
Laranja 62
Suco de laranja 74
Batata doce 77
Banana 83
Chocolate 84
Ervilha fresca 68
Feijao cozido 69
Grao de centeio 71
Inhame 73
Macarrao 64
Manga 80
.G. alto | I.G.
> 85

Batata assada 121
Mel 104
Bolo 87
Biscoitos 90
Pao branco 101
Tapioca 115
Milho 98
Trigo branco 101
Sacarose 87
Farinha integral 99
Fuba 98

Fonte: Adaptagdo FAO/WHO (1998).

Glicose, sacarose e maltodextrina
apresentam efeitos semelhantes no
metabolismo e no desempenho durante a
pratica de exercicios (Hargreaves, 2000).

Por outro lado, a frutose isoladamente
nao é tao eficazmente oxidada como as outras
fontes de carboidratos (Massicote, e
colaboradores, 1989), devido a sua baixa
velocidade de absorcdo que pode causar um
mal-estar gastrintestinal e conseqlentemente
prejudicar o desempenho (Murray, e
colaboradores, 1989). A frutose nao causa
nenhum efeito adverso quando é administrada
em pequenas quantidades junto com outros
carboidratos como a glicose e a maltodextrina
(Hargreaves, 2000).

Figura 3. Padrao de Oxidacao de Carboidrato.
HGI (Carboidrato de alto indice glicémico), LGl
(Carboidrato de Baixo indice glicémico) e Con
(Placebo). Febbraio e colaboradores, (2000)
A —&— HIi:]

—a— LGl

=D CON

CHO oxidation (g.min=1)

0 15 S 75 L) 125

Tempo (min)

Quanto a galactose,
comparativamente com a glicose, sacarose e
as maltodextrinas, também sua disponibilidade
para a oxidagdo é mais lenta, quando ingerida
durante a atividade fisica (Leijssen, e
colaboradores, 1995). A forma fisica de
ingestdo dos carboidratos ndo exerce uma
grande influéncia, isto porque tanto na forma
liquida como na solida os suplementos
alimentares de carboidratos apresentam uma
resposta metabdlica semelhante (Lugo, e
colaboradores, 1993).

Varios estudos observaram a ingestao
pré-exercicio de refeigbes com carboidrato de
baixo indice glicémico para reduzir a oxidacao
de carboidrato quando comparado com a
ingestdo de carboidrato de alto indice
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glicémico. Claramente, a hipétese da ingestao
de carboidrato com baixo indice glicémico
seria vantajosa por reduzir a oxidacdo de
carboidrato durante o exercicio Febbraio e
colaboradores, (2000).

Febbraio e colaboradores, (2000)
indicaram que a ingestdo pré-exercicio de
carboidrato com diferentes indices glicémicos
tem alterado as respostas glicémicas e
insulinémicas durante o exercicio. A ingestdo
de carboidrato de alto indice glicémico resultou
em hiperinsulinemia que aumentou a captagéao
de glicose e diminuiu a disponibilidade de
acido graxo livre. Isto resultou em um aumento
no padrdo de oxidagcdo de carboidrato, e
consequentemente aumento do uso do
glicogénio. Em contraste, a ingestdo de
carboidrato com baixo indice glicémico
resultou em resposta glicémica e insulinémica
estavel. (Figura 3 e 4).

Figura 4. Glicogénio Muscular antes (0 min),
durante (20 min), e depois (120 min) do
Exercicio Submaximo com a Ingestdo de
Carboidrato de Alto indice Glicémico, Baixo
indice Glicémico, e Placebo. HGI (Carboidrato
de alto indice glicémico), LGl (Carboidrato de
Baixo indice glicémico) e Con (Placebo).
Febbraio e colaboradores, (2000)

B
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Glycogen
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SUPLEMENTAGCAO COM CARBOIDRATO E
PERFORMANCE

O consumo de suplemento de
carboidrato antes e durante os exercicios
melhora o rendimento em  esportes
intermitentes e de alta intensidade (Rankin,
2001). Refeigbes mistas, ingeridas até 4 horas
antes da atividade fisica, ndo apresentaram
nenhum efeito no que diz respeito ao

rendimento. Ja a utilizagdo de compostos ricos
em carboidratos tem apresentado boa
resposta em termos de desempenho (Lancha
Junior, 2002).

A presenga de carboidrato é
importante para manter a resisténcia muscular
em condicoes de balango energético negativo,
ou seja, quando a ingestao energética € menor
do que a utilizada (Walberg, e colaboradores,
1988).

E consenso no meio cientifico que a
ingestdo de uma alimentagdo rica em
carboidrato por varios dias melhora o
desempenho dos atletas em programas de
treinamento que exigem a repeticdo de
exercicios de alta intensidade e curta duragéo.
Este efeito pode ser atribuido a um aumento
inicial das reservas musculares de glicogénio,
caso que ndo ocorre quando a alimentagao é
pobre em carboidrato (Rankin, 2001).

Segundo, Jeukendrup e colaborado-
res, (1999) o primeiro mecanismo que explica
a melhora da performance com a ingestéo de
carboidrato durante o exercicio €& a
manutengdo de altos niveis de glicose
sanglinea, especialmente ao final do exercicio
quando as concentragbes de glicogénio
muscular sdo reduzidas. O segundo
mecanismo poderia ser a redugdo nos niveis
de utilizacdo do glicogénio muscular, que
reduziria a deplecdo dos estoques de
glicogénio e atrasaria a fadiga. (Figura 5)

Figura 5. Glicose plasmatica, antes e apds o
exercicio até a fadiga a 69% do VO2 pico,
quando ingeriram PLACEBO ou uma solugéo
contendo 8% de carboidrato (CARBO). Os
valores representam a média de 8 sujeitos. *
Diferente do PLACEBO (P<0,05). Modificado
de McConell e colaboradores, (1999).
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A ingestao de carboidrato
imediatamente apdés o exercicio promove a
sintese de glicogénio. Isto pode diminuir o
tempo de recuperagdo do exercicio de forga,
permitindo um aumento do volume de
treinamento, que deve aumentar o ganho de
massa magra e forca Chromiak e
colaboradores, (2004).

Chromiak e colaboradores, (2004)
observaram que o conteddo de glicogénio
muscular 6 horas apds o exercicio tinha
retornado a 91% do valor inicial quando uma
solugdo de carboidrato foi consumida
imediatamente apdés o exercicio e 1 hora
depois. Enquanto o grupo placebo sé atingiu
75% do valor inicial. Além do conteldo inicial
de glicogénio, considerado fator limitante do
desempenho de forga, o carboidrato também
poderia afetar a produgao de forga por meio da
alteragcado da glicemia (Aoki, e colaboradores,
2003).

E importante lembrar que o aumento
na eficiéncia da utilizagdo de carboidratos
durante a atividade fisica deve ser compativel
com 0s aumentos na quantidade de substrato
estocado, assim como também é importante
se considerar a capacidade das refeicdes ricas
em carboidrato no periodo pré-exercicio
elevarem a insulinemia, resposta capaz de
reduzir a mobilizagdo dos estoques de
glicogénio muscular, podendo ocasionar um
quadro de hipoglicemia e conseqlientemente,
fadiga.

Para se contornar este problema tem-
se suplementado os atletas até 6 a 4 horas
antes do periodo de atividade. Este periodo
permite que a (dlicemia e a insulinemia
retornem a seus valores normais, mesmo apés
refeicbes de até 150g de carboidrato com alto
indice glicémico.

Esta manipulacdo, porém, tem sido
vista com algum ceticismo, uma vez que
alguns autores tém demonstrado que mesmo
em intervalos de até 2 horas pré-exercicio, a
hiperinsulinemia e conseqientemente hipogli-
cemia durante o exercicio podem ser evitadas
se o atleta passar por um periodo de
“aquecimento” suficiente para aumentar a
liberagdo hepatica de glicose, capaz de
garantir o suprimento para o0s primeiros
momentos de atividade até que, sem mais 0
estimulo da sobrecarga glicémica, e sob agao
dos mecanismos contraregulatérios caracte-
risticos do exercicio, a insulinemia sofra
reducdo e permita a utilizagdo dos estoques

musculares de glicogénio. Os dados referentes
a possivel melhora do desempenho promovida
por essas dietas sdo contraditérios, havendo,
porém consenso quanto ao tipo de
suplementagao a ser utilizada (Lancha Junior,
2002).

Muitos estudos demonstram os efeitos
benéficos de uma dieta rica em carboidrato,
comparativamente com uma dieta pobre, no
desempenho de atletas em atividades
intervaladas repetidas de alta intensidade. Em
uma série de exercicios de alta intensidade (~
200% do VO,ms) € curta duragdo (6
segundos), Balsom et al observaram que uma
dieta rica em carboidrato promovia melhora no
desempenho na ordem de 265% na indugéo
da fadiga, quando comparada com uma dieta
pobre em carboidrato.

Lambert e colaboradores, (1991)
reportaram que a suplementagdo com
carboidrato antes e durante o exercicio
resistido pode melhorar a performance.
Similarmente, Haff, e colaboradores, (2001)
reportaram que a suplementagdo com
carboidrato pode aumentar a quantidade de
trabalho e conseqlientemente a performance.

O resultado desses dois estudos
parecem hipotetizar que a suplementagcdo com
carboidrato aumenta a performance em
exercicios resistidos. No entanto, é importante
notar que esses estudos utlizaram os
individuos que treinam com altos volumes, um
trabalho similar com os programas de
culturistas na fase de hipertrofia.

Contrariamente, duas investigacoes
(Conley e colaboradores, 1995; Vincent e
colaboradores, 1993) reportaram que a
suplementagdo com carboidrato ndo teve
efeito ergogénico durante exercicios resistidos.
A discrepancia entre essas investigagcdes nao
esta clara. Varias possibilidades podem
explicar essas diferencas. E possivel que a
duracdo da atividade influenciou o efeito
ergogénico da suplementagao com
carboidrato, como também o volume de
trabalho realizado com uma duragéo acima de
40 minutos aumenta o estresse no sistema
glicolitico. Nos dois estudos que
demonstraram um efeito ergogénico da
suplementagdo com carboidrato o tempo do
treinamento foi maior que 55 minutos e
utilizaram individuos que treinam com cargas
de alto volume, que pode levar a deplegéo nos
estoques de glicogénio (Yaspelkis e
colaboradores, 1993) ou tornar a glicose
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sanglinea como fonte de combustivel
predominante para o exercicio (Haff, e
colaboradores, 2003).

Uma deplecédo seletiva de glicogénio
nas fibras do tipo Il pode contribuir para a
diminuicdo na poténcia muscular durante o
esforco despendido (Rankin, 2001).

Normalmente, o exercicio resistido de
alto volume, que envolve cargas de moderada
a intensa, parece preferencialmente depletar
fibras do tipo Il, porque as fibras do tipo Il
geralmente expressam uma alta atividade da
enzima glicolitica do que as fibras do tipo I,
onde uma deplecdo no glicogénio muscular
nao é esperada. A preferencial deplegdo nas
fibras do tipo Il durante exercicios de alta
intensidade, como exercicios resistidos, pode
comprometer a performance (Haff, e
colaboradores, 2003).

Se ocorrer uma deplegéo significativa
de glicogénio do reticulo sarcoplasmatico
(mesmo quando o total de glicogénio muscular
nao diminui substancialmente), este fato pode
alterar o fluxo de ions de calcio e, desta
maneira, alterar o processo contratil.

Segundo 0s ualtimos estudos
realizados, ha hipétese de que uma
alimentagdo rica em carboidrato promova a
manutengéo do glicogénio muscular em niveis
elevados nas fibras de contragdo rapida ou em
compartimentos celulares especificos de cada
fibra muscular. Conseqiientemente, uma boa
manutengdo do nivel de glicogénio nessas
fibras explicaria a melhora do desempenho em
exercicios de alta intensidade (Rankin, 2001).

Existem evidéncias que a ingestao de
uma alimentagdo com baixo teor de
carboidrato promove a acidose metabdlica e
reduz a capacidade tamponante acida, como
ja foi demonstrado em diversos estudos.
Embora essa teoria pareca promissora, Ball e
colaboradores, (1996) demonstraram que a
correcao do estado de acidose nao normaliza
o0 desempenho. Em seu estudo, observaram
que o consumo de bicarbonato de sodio
(0,3g/Kg de peso corporal), por atletas que
ingeriram alimentagdo podre em carboidrato,
promove normalizagdo da acidose, mas nao
ocorre melhora no desempenho a 100% do
VOsmax €M ciclistas.

De fato, uma redugéo na concentracao
de glicogénio muscular tem resultado numa
acentuada fraqueza muscular induzida pelo
exercicio, e redu¢do na producdo de forca
isocinética (Yaspelkis e colaboradores, 1993)

Teoricamente, a implementacdo de uma
suplementagdo com carboidrato pode prevenir
queda na performance e estimular o0 aumento
da ressintese do glicogénio muscular (Rankin
2001). Isto pode permitir que atletas que
realizam exercicios resistidos treinem em
maiores intensidades, potencializando as
adaptacoes fisiologicas que estdo associadas
com exercicios resistidos (Haff e
colaboradores, 2003).

Adicionalmente  sabe-se que a
elevacdo da glicose sangilinea afeta
diretamente a resposta hormonal em
exercicios resistidos, que pode aumentar o
glicogénio e uma possivel sintese protéica que
pode conduzir a melhora da performance (Haff
e colaboradores, 2003).

CONCLUSAO

De acordo com os estudos aqui
apresentados pode-se concluir que a
suplementagdo com carboidrato pode conduzir
a hipertrofia em individuos que praticam
treinamento de forgca devido a interagao de
varios fatores como: Balango nitrogenado
positivo, Ré&pida ressintese de glicogénio
muscular e Resposta Endocrina.
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