EFEITOS DA INGESTAO DE BEBIDAS ISOENERGETICAS DURAN TE O
TREINAMENTO DE NATACAO

ISOENERGETIC DRINKS INTAKE EFFECTS DURING SWIMMING TRAINING
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RESUMO

O objetivo desse estudo foi determinar a influérddaingestdo de bebidas isoenergéticas no desemmlEnl® atletas
masculinos, entre 15 e 20 anos de idade, durantesimamento de natacéo, que, segundo Maglish®}198ria o de limiar
de lactado. Os atletas realizaram 3 sessdes dartrento (sem ingestao de liquidos, com a ingestddadathon e ingestéo
de placebo). O treinamento constou de 10 X 100mm icwensidade maxima e intervalos de 4 minutoseecdda série.
Analisou-se: peso corporal (PC), freqiiéncia cardig€y, glicose sangiiinea (GS) e tempos de nado ®i)cluiu-se que a
ingestao de Marathon ndo modificou significativataeas variaveis FC e GS durante o treinamento, méderindo assim
no desempenho do atleta; porém teve uma contribighificativa na reducéo de PC, assim como a féigedo placebo,
contribuindo para sua reidratacao.

Palavras-chave reidratacéo. Frequéncia cardiaca. Glicose saegiifeso corporal.

INTRODUGAO segundo Marins (1999), porque ele aumenta a
velocidade de captacéo da glicose por parte das
Muitos estudos tém comprovado amucosas intestinais, visando facilitar o
importancia da reposi¢ao de liquidos durante gnecanismo de co-transporte.
atividade fisica. Maglischo (1999) coloca que Todos os Componentes da SO|U(;5.0 devem
existem melhoras na producdo deabalho  ser dosados para que a osmolaridade da bebida
quando os voluntarios consomem bebidas ricageja igual ou menor que a do plasma
em carboidratos durante o exercicio. (MAUGHAN, 1992), pois a osmolaridade é
Outros estudos a respeito da ingestdo deator decisivo no esvaziamento gastrico (EG).
bebidas carboidratadas durante o eXEI’CiCiCHé autores gue se Contrap(’jem a essa aﬁrmagao,
afirmam sua eficacia, atribuindo como causa a&omo Fox et al. (1991) e Guyton e Hall (1997),
economia de glicogénio muscular e hepaticoafirmado que solucbes hipotdnicas (2,5% de
Um destes estudos € o de Bonem et al. (1981}arboidratos) aumentam a velocidade do EG.
que, ao comparar individuos em jejum, durantepara McArdle et al. (1998), a concentracéo ideal
um exercicio a 85% do \/nax., observou que de glicose, frutose ou sacarose das solucdes
aqueles que receberam o tratamento com glicos€omerciais é de 5%, Marins (1999) salienta que
durante o trabalho conseguiram manter melhor @eve estar em torno de 4 a 6%, porém, Mahan et.
nivel de glicemia, prolongando a capacidade dg. (1998) recomendam uma concentracdo de

realizacao do trabalho intenso. aproximadamente 8%.
Embora o carboidrato seja fundamental, a  McArdle et al (1998) sugerem a ingest&o de
solucdo precisa também conter eletrélitosaproximadamente 1.000ml por hora,

(MAGLISCHO, 1999), como, por exemplo, 0 considerando esta a quantidade ideal para o EG;
sodio, n&o somente devido a sua perda por meifo entanto, Fox et a{1991) salientam que o
do suor durante o exercicio, mas principalmenteiratamento deve conter até no maximo 800ml.
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34 Luft e Krug

O treinamento de atletas na natacdo érevé que a perda de 500g de peso corporal
baseado em séries intervaladas, e, dependendorresponde a perda de 450ml de liquido.
do periodo, as distancias e intervalos dao O isoenergético utilizado no tratamento (Il)
condi¢cBes para uma maior ou menor intensidaddoi uma bebida isoenergética comercial, com
(MAGLISCHO, 1999). Um dos treinos mais uma concentracdo de carboidratos (a base de
desgastantes na natacdo consiste em repeticogacarose) de 6%, a temperatura entre 5° e 15°
de 75 a 200 metros, com intervalos de,centigrados.O placebo utilizado (IP) foi uma
respectivamente, 4 e 10 minutos, permitindobebida comercial diet sem adicdo de
uma intensidade muito alta, do que resulta uma&arboidratos, da mesma cor e do mesmo sabor
acidose severa, ou seja, um treino de toleranci@angerina) do isoenergético comercial.
ao lactato (MAGLISCHO, 1999). Para controlar a FC foram utilizados
Considerando-se que o treino intervalado demonitores cardiacos da marca Polar, modelo
alta intensidade tem uma grande aplicacddBeat, uma balanca da marca Tanita, com
pratica por parte dos técnicos assim como parsariagcdo de 100g, para obter o PC. Utilizou-se
os atletas, que a maioria dos estudos com o usam glicosimetro marca Glucotrend e fitas da
de isoenergéticos foram feitos durante trabalhosnesma marca para determinar a glicose
continuos e que a bibliografia € vaga em relacasangiinea.
a reidratacdo de nadadores durante o Os atletas fizeram os testes na piscina
treinamento, existiu a necessidade da realizacédsemi-olimpica do Esporte Clube Guarany,
desse estudo, que teve como objetivo avaliar astando a dgua com a temperatura aproximada
influéncia da reposicdo de liquidos, através dale 29,37° C.
reidratante comercial Marathon, no desempenho A coleta foi feita em trés tardes distintas,
dos atletas durante um treino intervalado de altéodas na segunda-feira. O tratamento foi
intensidade de natacao. aplicado de forma duplo-cego, ou seja, nem o
atleta nem o pesquisador sabiam quem ingeriu o
] placebo e quem ingeriu o isoenergético. Na
METODO segunda coleta 3 atletas ingeriram isoenergético
o ) ] ) e 3 ingeriram placebo, e na terceira sessdo
Primeiramente, o projeto foi encaminhadojyyertey-se: aqueles que ingeriram placebo
ao comité de etica da Unicruz e aprovado. passaram para 0 isoenergético, e vice-versa. O
Part|C|pargm deste estgdo 6 nadadores dBupIo-cego foi possivel porque havia um
sexo masculino da equipe Splash/Guaranyesquisador que apenas rotulou com outros
residentes em Cruz Alta, selecionadospgmes as bebidas e ndo participou do resto da
intencionalmente, por residirem em Cruz Alta.  ¢jeta, s6 revelando quais eram as solugdes ap6s
Qs 6 a~tletas reallgara}m 3 testes. dlst|n~t05'o término da 3.2 sess3o.
sem ingestéo de substancia (Sl), com ingestéo de  ngas trés tardes os atletas apresentaram-se
placebo (IP) e com ingestdo de bebidayg 14h para a medida do PC e logo ap6s iniciar

isoenergetica (I1). o aquecimento, que foi basicamente 1000m de

Em todas as sessOes de coleta os atletdg o continuo. Posteriormente realizaram o
realizaram 10 tiros de 100m, com intervalo de 4teste onde foi anotado cada tempo de

o

minutos entre os tiros e 7 minutos apos 0 4° € 7regjizacio dos tiros. A cada 100 metros o atleta
tiros, em intensidade maxima, sendo que NO$jascansava 4 minutos: ap6s 0 4° e 7° tiros
testes com IP e Il eles ingeriram 250ml apos Gyerjodo em que foi reidratado, descansava 7
i A 0 ¢t ° . P . ~ .
aquecimento e 250ml apos o 4° tiro. A 3°ninytos, embora a Gltima reidratacdo (7° tiro)
ingestdo de 2§Oml, que era prevista para Q54 tenha sido possivel, como foi mencionado
intervalo do 7° tiro, ndo pode ser realizadagnteriormente. A reidratagéo foi feita em dois
devido a possibilidade de desconforto ,omentos - depois do aquecimento e no
gastrintestinal relatada pelos atletas quandgyervalo do 4° tiro. A reidratagéo foi realizada
convidados a ingerir mais liquido. _ na segunda e terceira sessdes de teste, pois 0
A 'quantldade de liquido ingerida foi primeiro teste (SI) foi para se saber a
determinada de acordo com Coyle (1995), QUuantidade de peso corporal perdida, para
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assim se determinar a quantidade de liquidos O peso muscular estd um pouco abaixo do
gue deveria ser ingerida. esperado, que, segundo Pollock e Wilmore

A glicose sanglinea foi medida apdés 0(1993), seria 0 equivalente a 50% do peso
aguecimento, no intervalo do 5° tiro e depois docorporal total, pois os atletas apresentaram um
altimo tiro. peso muscular de 44,9% do peso corporal.

Apbés a sessdo de treinamento os atletas A variavel peso corporal foi submetida ao
secaram-se e entdo se posicionaram para taste “t” de Student para amostras dependentes
verificacdo do PC. para os valores anteriores e posteriores as

Em ambas as sessbes de treinamento, sessdes de treinamento (Tabela 2) .
horario e os procedimentos para as medidas
foram idénticos. Tabela 2 — Média (s) e desvio-padrao (s) da variavel

Os dados foram analisados separadamente€so corporal pr_é e ~pés-tre!na_rnento nos difﬁrentes
através da estatistica descritiva; ap6s isto foffatamentos: sem ingestao de liquidos (Sl), comstig
aplicada a andlise de variancia e o teste T pardf iS0energetico (Il) e ingestdo de placebo (IP).
as variaveis glicose sangiinea, frequéncia@aves ie”‘ ‘”365‘5‘50 X'S"i“ergés“c" . P'fceb‘s’
Cardlaca € tempo de..nado em fungao do%Cpré(Kg) 72,1,{); 8,8772,823; 8,55 72,82,; 8,54
tratamentos, para verificar as variag0es NO$cpos(kg) 7075 + 9.8272.25 + 857 7238 + 846
perl'odos. Para localizar as diferengas, USOU-S€ R gias seguidas de letras diferentes na colunasemam diferencas
teste de TUKEY. estatisticamente significativas ao nivel de sigaifcia de p < 0,05.

Para a variavel peso corporal, foi utilizado o
teste "t" de student para amostras relacionadas Observou-se na Tabela 2 que existiram
com o objetivo de verificar as diferencas dosdiferencas estatisticamente significativas do pré
valores obtidos antes e ap6s as sessfes @@ra 0 pos-teste em todos os tratamentos, a um

treinamento nos diferentes tratamentos; pardivel de significancia de p < 0,05; porém notou-
todas as andlises foi utilizado um nivel dese claramente que quando nao houve ingestao de

significancia de p<0,05. liquidos, houve uma perda de peso maior (-
1,35kg) do que nas outras reidratacoes, IP (-
0,43Kg) e Il (- 0,56kg), ou seja, em ambos 0s
RESULTADOS E DISCUSSAO tratamentos houve uma perda de peso corporal
significativa, porém, foi significantemente maior
Inicialmente, com o objetivo de caracterizar ng sessdo sem ingestao.

a amostra, apresentou-se a Tabela 1 com 0s Qs resultados da perda de peso Corpora|
resultados médiosedesvio-padréo das VariéVGiébtidos no presente estudo confirmam o
idade, estatura, percentual de gordura, pesgrotocolo de reidratacdo proposto por Coyle
muscular e peso corporal, dados obtidos nq1995), onde a perda de 500g de peso corporal
inicio do experimento. equivaleria a 450ml de liquido perdido,

sugerindo a reposicao de 450ml de liquido para
Tabela 1- Dados médios (x) e desvio-padrao (s) das;gda 500g de peso corporal perdido. Quando se
variaveis idade, estatura, percentual de gordwso p verificou, na primeira sesséo, a perda de 1,35kg
corporal e peso muscular dos atletas de natagdo déastabele’ceu-se ue o vqurr,1e reposto se'ria d:'—z
equipe Splash/guarany. q P

750ml (é menos que o prescrito pelo protocolo,

Variavels X * mas a perda de 1,35Kg deveria exigir a
Idade (anos 17,50 + 1,87 L X :

reposicdo de aproximadamente 1200ml, o que
Estatura (metros) 1,80 =+ 0,06 ~ . ivel lo fato d t q
Percentual de gordura (%) 13,30+ 2,98 na(.) SenaN p033|ve3_peo ato eNO €mpo ce
Peso corporal (Kg) 7200 + 855 treino ndo permitr a absorcdo de tal
Peso muscular (Kg) 3274 + 339 guantidade), em trés ingestdes; porém, devido ao

desconforto gastrintestinal relatado pelos atletas,

Observou-se na Tabela 1 que os atletas sad@0 foi possivel a ingestdo deste volume. Na
adolescentes e possuem o percentual de gorduP4imeira reidratacéo, apesar de sentirem sede

considerado regular, segundo Pollock e Wilmorgldevido a desidratacéo) e de o sabor da bebida
(1993), pois o ideal seria de 9 a 12%. ser bom, os atletas sentiram dificuldade para

tomar os 250ml; entdo a terceira ingestdo, que
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estava prevista para o 7° tiro, teve que seestatisticamente significativa ao nivel de p <
cancelada. Provavelmente, se os atletas tivesse@®)05 entre o tratamento Sl e os tratamentos com
ingerido esta Ultima porcdo ndo teria ocorridolP e IlI; ou seja, os indices de FC foram
esta diferenca. superiores quando os atletas realizaram a sesséo
Esse resultado confirma a colocacdo deSl. Este resultado estda de acordo com as
McArdle et al. (1998) de que exercicios de altacolocac¢des feitas por Coyle (1995), nas quais se
intensidade prejudicam a velocidade dosalienta que até a minima desidratacdo produz
esvaziamento gastrico (EG). Essa reducdo dalteracdes na freqiéncia cardiaca. Segundo
taxa de EG ocorre, segundo Powers e Howleyoyle (1995), cada litro de liquido corporal
(2000), em decorréncia de um reduzido fluxoperdido equivale ao aumento de oito pulsacfes
sanguineo para o trato gastrintestinal, diante dpor minuto. Porém, neste estudo, observou-se
uma intensidade mais elevada de exerciciosjue apenas com a ingestdo de placebo
onde ha um desvio desse fluxo para outro®btiveram-se diferencas significativas na FC,
tecidos envolvidos diretamente na atividade,quando na verdade os dois tratamentos
como os musculos. (isoenergético e placebo) foram de 500ml.
A média da perda de peso corporal semObservou-se que a perda de PC no grupo que
ingestdo, no presente estudo, foi levementéngeriu placebo foi menor em comparacdo ao
superior as encontradas por Krug (1997), quasoenergético, dado este que pode explicar por
verificou a perda de aproximadamente 1,5%que a freqiéncia cardiaca foi superior no
do PC em nadadores num trabalho detratamento com isoenergético. De acordo com o
intensidade progressiva; porém foi inferior aque foi proposto por Coyle (1995),acima citado,
de 2,5 % do peso corporal encontrada powpode-se deduzir que se tivesse sido possivel
Gonzalez-Alonso et al. (1992), que, durante arepor todo o PC perdido, ndo teria ocorrido
realizacdo de uma atividade em uma bicicletaalteracdo da FC.
ergométrica, por um periodo de 80 a 100 Esses resultados sdo contrarios aos obtidos
minutos, observaram uma perda proxima apor Krug (1997), que ndo encontrou diferencas
75% do VQ méax. A média deste estudo de FC significativas quando os nadadores
também foi inferior a perda encontrada porperderam aproximadamente 1 litro de agua.
Batlle apud Krug (1997), que seria de 2 a3 A FC elevada no estado desidratado é
litros nos esportes de verdo e de até 4 litrostribuida a uma diminuicdo no volume
nos esportes de longa duracdo. Compara¢desanglineo. Essa diminuicdo provoca uma queda
de perda hidrica de nadadores com a d&éo volume de enchimento ventricular, o que
atletas de modalidades fora do meio liguidoresulta num menor volume de ejecao sistdlica;
ficam dificultadas, pois nadadores tém umaentdo, para compensar um menor volume
perda de calor facilitada, em funcdo do meiosistdlico e manter o débito cardiaco, é preciso
liguido, onde a sua atividade é realizada. aumentar a FC (McARDLE et al.,, 1998;
A variavel FC foi monitorada a cada tiro e POWERS ; HOWLEY, 2000).
submetida a andlise de variancia, em funcdo das Marins (1995), ao comparar as alteracdes de
sessfes nos diferentes tratamentos. As médias flegléncia cardiaca quando os sujeitos ingeriram
sessdo encontradas para cada tratamento estdgua com a introducdo do hidratante comercial
apresentadas na Tabela 3. Gatorade (muito semelhante ao utilizado no
presente estudo), durante um exercicio constante
Tabela 3—- Média (x) e desvio padréo (s) da FC emem um cicloergbmetro, observou diferencas

funcéo de cada um dos tratamentos. estatisticamente significativas a favor do grupo
Variaveis Sem ingestdo  Isoenergético Placebo Gatorade, com uma diferenga média de
X £ s X #s X * s 3,65bpm. No entanto, o presente estudo nao
FC(bpm) 17983+ 906177.1%+ 83517700 + 772 congequiu avaliar com certeza se durante um
Médias seguidas de letras diferentes apresentaredifas estatisticamente ;- . L4t
significativas ao nivel de significancia p < 0,05. trabalno maximo a FC para o isoenergético

ficaria diminuida, pois ndo foi possivel evitar a
Ao se compararem os resultados médios déesidratacdo em nenhum dos tratamentos e, por
FC entre os tratamentos, observou-se diferenc@utro lado, o grupo placebo perdeu menos PC,
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dificultando uma avaliagdo precisa a respeitopossivelmente; foi, em parte, convertida em
dessa variavel. glicose sanguinea.

A variavel glicose sangiinea foi submetida  Observou-se na 3% medida de glicose que,
ao teste “t” em funcdo de cada tratamento enos tratamentos sem ingestdo e placebo, a
periodo medido (1°- ap6s o aquecimento, 2°glicose final foi similar a inicial e inferior a
apos o 5° tiro, 3° no final da sessao). A Tabela £onstatada na 22 medida, com um decréscimo de
apresenta as meédias para cada uma das trésb0mg/dl para os sem ingestédo e de 17,33 mg/dl
medidas de glicose em cada tratamento. para placebo. No grupo que ingeriu o

isoenergético a reducdo foi insignificante

Tabela 4 — Média (x) e desvio-padréao (s) da glicose (2,83mg/dl).
sanglinea em func&o dos diferentes tratamentos (sem Comparou-se o valor final da glicemia (32
ingestdo, com isoenergético, com placebo). medida entre os 3 tratamentos) e foram

Variaveis Sem ingestdo  Isoenergético Placebo observadas diferen(;as estatisticamente
X *+ s X * s X * s . . . ~
Glicose 1 (mg/dl) 82,00+ 3,74 90,33, + 9,83 8583 + 2,63 significativas a favor da reidratacdo com
Glicose 2 (mg/dl) 93,00+ 10,58107,33,+ 16,94 104,00 + 2,64 isoenergético_ Este, quando Comparado com o
Glicose 3 (mg/dl) 85,50+ 17,64104,5Q +15,1886,66 =+ 10,61 . ~
Médias seguidas de letras diferentes na colunaseman diferencas tr_atamento sem mgestao, apresentou uma
estatisticamente significativas ao nivel de sigaifcia de p < 0,05. dlferen(;a de 19,41mg/d|, ao se comparar Il com
IP, a diferenca foi de 17,83mg/dl, e ndo se
De acordo com o observado na Tabela 4, asbtiveram diferencas estaticamente

variagbes da glicose sanglinea foramsignificativas entre a glicemia sem ingestdo e
comparadas dentro do mesmo tratamentogom uso de placebo (1,16 mg/dl).
encontrando-se  dessa forma  diferengas Esses resultados estdo de acordo com os
estatisticamente significativas (p<0,05) apenasncontrados por Marins (1995), que observou
no grupo placebo para a 2° medida, em relagdo @iferencas significativas ao final do exercicio,
1*ea 3 quando realizou a reidratacdo com Gatorade,
Embora as diferencas das medidas 2 dogm comparacdo com reidratacdo com Agua
grupos sem ingestdo e com isoenergético nagverificou inclusive um pequeno decréscimo
tivessem sido estatisticamente significativasng glicemia quando se ingeriu agua; o
(p<0,05), houve um aumento notavel em relacd@yresente estudo ndo confirma esse dado,
a medida 1 (respectivamente: 11,00mg/dlpossivelmente pela diferenca de intensidade
17,00mg/dl). Esse aumento na glicose sangiiinegdos dois estudos).
no 5° tiro pode ser explicado, segundo Qs tempos de nado foram submetidos ao
McAardle et al. (1998); Powers e Howley teste “t", 0s tempos da sessdo de treinamento
(2000), pelo Ciclo de Cori, que ocorre, foram divididos em blocos e foi estabelecido um
resumidamente, da seguinte forma: o acidqempo médio nadado de cada tiro de 100m para
lactico formado nos musculos, a partir dacada bloco (1, 2, 3). A divisio se deu da
combinagdo de &cido pirtvico (proveniente daseguinte forma: bloco 1: 1°, 2°, 3° e 4° tiros:
glicolise) com ions hidrogénio (por uma falha nap|gcq 2: 5°, 6° e 7°: bloco 3: 8°, 9° e 10° tirés.
lancadeira de hidrogénio LDH), vai para aTtapela 5 apresenta a média de tempo nadado

corrente sangtiinea e € captado pelo figado, aye;yra cada tiro, dentro de cada bloco, em funcéo
o transforma novamente em acido pirvico e Oqos diferentes tratamentos

BN

devolve a circulacdo sistémica na forma de

glicose. (o figado devolve apenas 10% de todo qabela 5— Médias e desvios padrdo do tempo obtido
acido lactico que recolhe para a corrente com@ara os tratamentos sem ingestdo, com isoenergético
glicose; 70% ele armazena como glicogénioplacebo.

hepético e 0S outros 20% converte emvaraveis Sem ingestdo Isoenergético Placebo
aminoécidos para a circulacéo). X £ s X % s X % s
Esse ciclo ocorreu no presente estudo talveg©c ! 1:23.14+ 0:16.771:21.72+ 0:15.991:21.8Q + 0:15.67

. . . Bloco 2 1:24.3Q+ 0:18.521:26.2Q + 0:20.001:27.9Q + 0:19.80
pelo fato de um ftreino de alta Ir’ﬂ:enSIda‘deBloco3 1:27.53+ 0:19.571:26.8% + 0:18.961:27.3Q + 0:17.38

intervalado prOdUZIr uma acidose SeVeraMédias seguidas de letras iguais ndo apresentameniifas estatisticamente
(MAG LISCHO, 1999), gue nos intervalos, significativas ao nivel de significancia de p <®,0
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Observou-se na Tabela 5 que ndo houveroltar a treinar no dia seguinte, pode ir
diferencas estatisticamente significativas noacumulando os efeitos de desidratacéo e ao final
tempo de realizacdo dos tiros de 100m enda semana se encontrar  severamente
nenhum dos tratamentos. desidratado.

Esse dado sugere que o principal fator A desidratacdo provocou alteragbes na FC,
limitante a que os atletas nadem mais rapido é pois quando diminuiu a perda de peso corporal,
fadiga muscular. Segundo Maglisho (1999),a freqUéncia cardiaca diminuiu
existem varios fatores que impedem ossignificativamente na ingestdo de placebo e
nadadores de nadar com a velocidade desejadamarathon, o0 que mostra que a elevacdo da FC é
principalmente numa sessdo de tolerancia acoelativa a perda de peso corporal.
lactato, que, como o proprio nome ja sugere, A ingestdo de isoenergético durante a sessao
eleva a acidose a tal ponto que a dor se tornde treinamento influiu significativamente na
muito grande, o que muitas vezes obriga algunglicemia sangilinea final do treinamento, pois
nadadores a reduzirem a velocidade de nado. neste estudo as medidas de glicose (12, 22) foram

Observando-se esses resultados, pode-s@milares em todos tratamentos, mas a 32
inferir que uma solucéo de reidratacdo (6% damedida, glicose final, quando houve o
carboidratos) nado influencia a velocidade detratamento com isoenergético foi
nado da sessédo, pois o principal fator limitantesignificativamente superior as encontradas nas
da velocidade, neste caso, pode ser a produc&essdes sem ingestdo e placebo. Em todos os
de lactato. tratamentos a glicose sanguinea foi elevada no

A concentracdo utilizada para esse estud®® tiro (22 medida), mas apenas com ingestédo de
foi de sacarose a 6%. Talvez exista aisoenergético ela permaneceu elevada até o final
possibilidade de algum efeito benéfico para ogo treino.
tempos, com uma concentracdo de maltodextrina A reidratacdo com o hidratante comercial
23%, que seria muito mais interessante para esddarathon ndo ajudou os atletas a nadar mais
tipo de trabalho, mas nunca se podendo esqueceipido, pois neste estudo ndo foram encontradas
que fatores de esvaziamento gastrico podendiferencas significativas para os tempos de nado
dificultar também a clareza nos resultados finaisem nenhum dos tratamentos.

Com base nestas andlises, concluiu-se que a
B ingestdo de isoenergético, em relacdo ao
CONSIDERACOES FINAIS placebo, durante o treinamento, ndo modificou

, . o _significativamente as varidveis peso corporal,
A ingestao de liquidos durante a sessdo dgc o tempos de nado; apenas alterou

treinamento diminuiu a perda de peso corporalgignificativamente a glicose sangiiinea final, ndo
porém essa perda seria mais significativa Snterferindo assim no desempenho durante a
fosse possivel repor todo o liquido perdido. Agessag de treinamento. A ingestdo de liquidos
impossibilidade de manutencdo do  pesOypenas diminui a perda de peso corporal, ndo
corporal, devido a fatores de esvaziamentqango possivel repor por completo essa perda,

gastrico, na atividade intensa e intermitente dgye,idg a fatores gastricos, ndo importando se o
presente estudo, sugere a importancia de UM,ido é com ou sem carboidratos. Assim

maipr reidratacdo pés-exercicio, para evitar UM3acomenda-se uma hiperidratagdo depois do
desidratacdo nos atletas, a qual, alem afetar Qeing, e para aumentar a glicemia sangiiinea
desempenho no proximo {reino, € um risco gecomenda-se o uso isoenergético, caso o atleta
salde. Essa desidratacdo pode se tornar muijgs, possa ingerir carboidratos logo apés o

perigosa, pois, se o atleta tiver uma perdgreing, para a reposicdo de glicogénio.
hidrica significativa, ndo repuser o suficiente e

ISOENERGETIC DRINKS INTAKE EFFECTS DURING SWIMMING  TRAINING

ABSTRACT

The purpose of this study was to verify the infleemf the isoenergetic drinks intake on the atblgrformance during a
high intensity swimming interval training sessidihe sample embraced six 15-20-year-old male athldteey performed
three training sessions, one with no liquid intakeecond one with Marathon intake, and a thirdingesting placebo. The

R. da Educacéo Fisica/UEM Maringd, v. 14, n. 2, p. 33-39, 2. sem. 2003



Efeitos da ingestédo de bebidas isoenergéticas dtgantreinamento de natagédo 39

training session was performed in a 10 x 100 meseries with maximum intensity and a four-minuteiaal between each
series. The following variables were analyzed: bagjght, heart rate, blood glucose level, and swimgnime. The results
showed significant differences in favor of the tneant with Marathon concerning the glucose levelaide. The heart rate
was significantly higher during the training sessi@he weight loss with no liquid intake was sigrahtly higher when

compared to the other treatments.
Key words: heart rate. Blood glucose. Body weight.
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