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INFLUENCIA DA INGESTAO DE CARBOIDRATOS
SOBRE O DESEMPENHO FiSICO

Edilson Serpeloni Cyring.
Sérgio Miguel Zucas

RESUMO. Além da manuten¢do da homeostase glicémica, dietas ricas em carboidratos proporcionam um maior
armazenamento de glicogénio muscular e hepdtico. Altas reservas de glicogénio muscular propiciam um nivel
maior de energia ao organismo e muitas vezes auxiliam no protelamento do inicio da fadiga muscular. Nos
esfor¢cos moderados realizados em intervalos de tempo prolongados, ou nos exercicios fisicos de alta intensidade
e curta duragdo, a deplecdo das reservas de glicogénio muscular sdo acentuadas, provocando queda no
desempenho fisico e até hipoglicemia e desidratacdio. Assim, o propdsito desse estudo foi analisar a influéncia da
ingestdo de carboidratos antes, durante e apds o exercicio fisico para a melhoria do desempenho fisico.
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INFLUENCE OF CARBOHYDRATES INGESTION ON PERFORMANCE

ABSTRACT. Beyond maintaining glycemic homeostasis, rich carbohydrate diets provide a larger muscle and
hepatic glycogen storage. Higher muscle glycogen stores propitiate a higher level of energy to the organism and
often help to delay the beginning of the muscle fatigue. In moderate efforts made at long intervals of time or in
short-term physical exercises of high intensity muscle glycogen stores are strongly depleted, leading to a fall in
performance and even to hypoglycemia and dehydration. Thus the aim of this study was to analyze the influence
of carbohydrates ingestion before, during and after physical exercise for performance improvement.

Key words: muscle glycogen, carbohydrates, performance.

INTRODUCAO de glicogénio, tanto muscular quanto hepatico.

Ja a ingestdo de carboidratos durante o esforco

Carboidratos sdo importantes substratos ajuda a manutencdo da glicemia sangiiinea e a
energéticos para a contracdo muscular durante o oxidagdo destes substratos (Coggan, 1997;
exercicio prolongado realizado sob intensidade Costill e Hargreaves, 1992). Essa pritica tem
moderada e em exercicios de alta intensidade e sido empregada ao longo das duas dtltimas
curta duragcdo. Assim, a utilizagdo de estratégias décadas e estd fundamentada em estudos que
nutricionais envolvendo a ingestio de uma  demonstraram uma correlagio positiva entre as

alimentacdo rica em carboidratos antes da concentracdes de glicogénio muscular pré-
pratica de exercicios fisicos aumenta as reservas
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exercicio e o tempo de manutencdo do esforgco
(Ahlborg et al., 1967; Bergstrom et al., 1967;
Karlsson e Saltin, 1971).

O glicogénio muscular e a glicose
sangiiinea, derivada do figado, sdo utilizados
como fontes energéticas primdrias durante a
prética de exercicios fisicos predominantemente
aerébios ou anaerébios. Contudo, os depésitos
de glicogénio no corpo sdo extremamente
limitados ao ponto dos dois principais sitios
(musculos e figado) contribuirem com apenas
cerca de 1% a 2% das reservas totais dos
substratos energéticos armazenados (Liebman e
Wilkinson, 1996).

A quantidade absoluta de glicogénio
armazenada, nos musculos €, em média, de 300g
a 400 g, portanto, muito superior a do figado,
que se situa, em média, entre 80g e 90 g.
Todavia, em valores relativos, as reservas do
figado sdo aproximadamente 6% contra menos
de 1% dos musculos. Tais valores podem ser
modificados de acordo com o nivel de
treinamento do individuo, associado a ingestio
de dietas ricas em carboidratos (Mayes, 1990).

Dessa forma, 0 treinamento,
particularmente  de  resisténcia, pode
desencadear um aumento na quantidade da
proteina transportadora de glicose a GLUT-4
(Gulve e Spina, 1995; Phillips et al., 1996b;
Hickner et al., 1997). Aparentemente, este
pode ser um fator limitante no processo de
armazenamento do glicogénio muscular,
visto que a GLUT-4 determina a taxa de
transporte de glicose para o musculo (Ren et
al., 1994).

O objetivo dessa revisao foi verificar o
comportamento das reservas de glicogénio
muscular frente a exercicios fisicos de diferentes
intensidades e examinar as estratégias
nutricionais  envolvendo a ingestdo de
carboidratos que podem otimizar as reservas
desse substrato, contribuindo assim para a
melhoria do desempenho fisico.

DEPLECAOADAS RESERVAS DE
GLICOGENIO MUSCULAR

Muitos estudos, ao longo das quatro dltimas
décadas, tétm demonstrado a relacdo direta entre
os niveis de glicogénio muscular pré-exercicio e
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o tempo de exaustdo durante o esforgo
(Bergstrom et al., 1967; Karlsson e Saltin, 1971;
McConell et al., 1994 e Mitchell et al., 1989).
Dessa forma, a deplecdo das reservas de
glicogénio muscular tem sido freqiientemente
associada a fadiga em diferentes exercicios
fisicos (Coggan e Coyle, 1987; Coyle et al.,
1986).

Em esfor¢os prolongados, realizados sob
intensidade moderada (60% a 85% do VO,
max), o consumo da glicose é intensificado,
principalmente nos estdgios mais avangados do
esfor¢o, para o fornecimento de energia, visto
que, nesse momento, as reservas de glicogénio
muscular se encontram reduzidas, o que
contribui acentuadamente para a queda do
rendimento (Coggan e Coyle, 1987). Portanto, a
deplecdo das reservas de glicogénio muscular
apresenta uma forte correlagdo com a fadiga
(Coggan e Coyle, 1987; Costill e Hargreaves,
1992).

Neste sentido, o treinamento de resisténcia
realizado de forma regular pode gerar alteragcdes
metabdlicas importantes, tais como a reducdo na
taxa de deplecao do glicogénio muscular,
aumento na utilizacdo de triglicerideos
intramusculares e/ou AGL plasmdticos e,
conseqiientemente, protelamento do inicio da
fadiga (Donovan e Sumida, 1997; Kiens et al.,
1993; Phillips et al, 1995; Phillips et al,
1996a).

Ja em esforcos desenvolvidos sob baixa
intensidade (inferior a 60% do VO,max) as
reservas de glicogénio muscular se mantém
relativamente altas, visto que, aparentemente,
existe um aumento da participacdo dos AGL
para o fornecimento de energia (Donovan e
Sumida, 1997). Isso vem demonstrar que, em
exercicios de baixa intensidade, outros
mecanismos, afora a deplecdo dos depdsitos de
glicogénio muscular, tém importante
participacdo no desencadeamento do processo
de fadiga muscular (Fitts, 1994).

A taxa de deplecdo do glicogénio para um
determinado musculo, em particular, depende
diretamente do tipo, da durac@o e da intensidade
do exercicio fisico (Abernethy et al., 1994).

Assim, durante a corrida , existe uma maior
deplecdo de glicogénio muscular no misculo
gastrocnémio do que nos musculos do
quadriceps  (Costill et al., 1974). Em
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contrapartida, no ciclismo, essa participacdo se
inverte (Fitts, 1994). Isso retrata o grau de
recrutamento de um grupo muscular ou de um
tipo de fibra, em especifico, durante diferentes
tipos de esfor¢o. Nesse sentido, alguns estudos
tém demonstrado que a deplecdo do glicogénio
muscular é seletiva, ocorrendo
predominantemente nas fibras do tipo I durante
esforcos de resisténcia (Costill et al., 1973;
Sherman et al., 1983; Tsintzas et al., 1996).

A deplecdo das reservas de glicogénio
muscular pode causar fadiga também em
exercicios repetitivos, sob alta intensidade,
como nas atividades de musculagdo ou gindstica
com pesos (Fitts, 1994), embora a magnitude
dessa redugdo ndo seja tdo acentuada quanto a
observada em exercicios de resisténcia
(Tarnopolsky et al., 1992).

Durante o exercicio de forca (resistido),
existe uma queda de cerca de 25% nos depésitos
de glicogénio muscular nos primeiros trinta
minutos de prdtica, sendo depletadas
preferencialmente as fibras de contracio rdpida
(tipo IIb). Essa queda € idéntica a observada em
corredores de velocidade apds trinta segundos
de corrida maxima (sprint) (Tesh et al., 1986).

Por outro lado, o treinamento de forca pode
aumentar os depdsitos de glicogénio muscular
em até aproximadamente 90%, como observado
em culturistas quando comparados a individuos
ndo treinados (Tesh et al., 1986). Todavia, esses
valores podem ter sido influenciados pela alta
taxa de ingestdo de carboidratos na dieta,
comum em atletas dessa modalidade.

EFEITOS DA INGESTAO DE CARBOIDRATOS
ASSOCIADA
AO EXERCICIO FiSICO

Os efeitos metabdlicos e ergogénicos
obtidos pela ingestdo de carboidratos antes,
durante e apds o exercicio fisico, t€m merecido
especial aten¢do no que diz respeito a melhoria
do desempenho fisico.

Com relacdo a ingestdo de carboidratos,
administrada pré-exercicio, um dos fatores que
ndo pode ser desprezado € o tempo que antecede
essa pratica. Assim, deve-se tomar bastante
cuidado com a administracdo de alimentos a
base de glicose, realizada cerca de 30-60
minutos antes do esfor¢o fisico, visto que isso
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pode levar a hiperinsulinemia (Hargreaves et al.,
1987), reduzindo as concentracdes sangiiineas
de glicose e 4cidos graxos livres (AGL). Essas
alteracdes metabdlicas, podem desencadear um
aumento da utilizacao das reservas de glicogénio
muscular (glicogendlise) durante os estdgios
iniciais do exercicio fisico, comprometendo
negativamente o desempenho, particularmente
em esforgos prolongados (Foster et al., 1979).

Dessa forma, a ingestdo rica em
carboidratos, pré-exercicio fisico, deve ser
administrada cerca de 3 horas ou 4 horas antes
da prética, de modo que facilite o processo de
digestdo, normalize os niveis glicEémicos e
insulinémicos e garanta bons niveis energéticos
(Coyle et al., 1985).

Durante o exercicio fisico, € importante que
a suplementacdo de carboidratos ingerida seja
rapidamente absorvida para que se mantenham
os niveis da glicose sangiiinea, principalmente
em esforcos realizados por periodos de tempo
prolongados, quando os depdsitos enddgenos de
carboidratos tendem a se reduzir
significativamente (Mason ef al., 1993).

Desse modo, a administracdo de
carboidratos pode resultar em aumento na
disponibilidade da glicose sangiiinea, reduzindo
a deplecdo de glicogénio muscular observada
nas fases iniciais do desempenho fisico
(Ahlborg et al., 1967; Coyle et al., 1986). Além
disso, a ingestdo de glicose durante o exercicio
atenua a elevacdo do IMP (um dos produtos da
quebra do ATP) e mantém os intermedidrios do
ciclo do acido tricarboxilico (Costill e
Hargreaves, 1992).

Neste sentido, a ingestdo de carboidratos a
cada quinze minutos durante o esforco fisico
prolongado pode prevenir a hipoglicemia, sem
causar alteracdo aparente na percepcao subjetiva
de esforco (Felig ef al., 1982).

Apesar de todas essas evidéncias, muitos
estudos tém demonstrado que a suplementagdo
de carboidratos melhora acentuadamente o
desempenho fisico apenas em esforgos
extremamente prolongados (superiores a duas
horas) (Flynn et al., 1987). A suplementagdo
indicada nesses casos deve ser a base de glicose,
sacarose ou maltodextrina, devido a ripida taxa
de absor¢do das mesmas.

A maltodextrina aparentemente causa um
esvaziamento gistrico mais rpido, além de nao
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possuir um paladar adocicado como a glicose,
nao causando desconfortos géstricos para a
maioria das pessoas (Coogan e Swanson, 1992).
Assim, a maltodextrina tem recebido a
preferéncia dos usudrios de suplementagdes de
carboidratos e também dos pesquisadores da
area.

A refeicdo a base de polimeros de glicose,
como a maltodextrina, administrada durante
exercicios prolongados, parece produzir energia
necessaria para protelar a fadiga, pelo menos em
exercicios realizados sob intensidades de até
75% do Vo,méx (Coggan e Coyle, 1987; Coyle
et al., 1986). Esse efeito ergogénico pode ser
atribuido a manutengdo da homeostase glicémica
e/ou a uma reducdo na deplecdo das reservas de
glicogénio muscular (Mitchell et al., 1989;
Tsintzas et al., 1994).

O que deve ser evitado é a suplementacdo
com frutose, visto que sua taxa de absorcdo é
lenta e necessita de uma posterior conversiao
para a forma de glicose, pelo figado, antes de ser
utilizada pelo misculo. Além disso, sua ingestio
em grandes quantidades freqiientemente &
acompanhada por desconfortos  gastricos
(Bjorkman et al., 1984).

Uma estratégia nutricional que tem
demonstrado valiosos resultados no
protelamento da fadiga durante os exercicios
prolongados € a administragdo de solugdes
contendo carboidratos e eletrdlitos, tendo em
vista que, nesses esfor¢os, a reducdo das
reservas de glicogénio muscular muitas vezes
vem acompanhada de desidratagdo (Nicholas et
al., 1995).

A suplementacdo de carboidratos liquidos
ou sélidos produzem respostas glicémicas e
insulin€micas similares, contudo, durante a
pratica do exercicio fisico prolongado, ¢é
recomendavel a administracdo na forma liquida
pela sua praticidade, além de auxiliar na
reposi¢do de fluidos (Mason et al., 1993). Sao
recomendadas dosagens entre 40 g/hora e 75
g/hora, tendo em vista que dosagens superiores a
essas aparentemente ndo sido efetivas para a
melhoria do desempenho fisico, podendo causar
desconfortos gastricos (Mitchell et al., 1989).

Apdés o exercicio fisico, a ingestdo de
carboidratos faz-se extremamente necessdria
para a reposi¢cdo das reservas de glicogénio
muscular depletadas durante a pratica. Neste
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sentido, em repouso, a taxa de glicogénio muscular
pode ser aumentada por meio da utilizagdo de uma
dieta rica em carboidratos, na ordem de 7 g/kg a 10
g/kg de peso corporal/dia ou pelo menos 60% da
ingestdo caldrica total didria (Costill, 1988). Esse
procedimento tem sido também, recomendado,
para facilitar a ressintese do glicogénio muscular
entre as sessOes de treinamento (Liebman e
Wilkinson, 1996).

Alguns estudos t€m demonstrado que a
gliconeogénese contribui para a ressintese do
glicogénio nos momentos que sucedem o fim do
esforgo intenso, tendo em vista que € estimado
que 13% a 27% do lactato acumulado durante o
exercicio € reconvertido em glicogénio durante
os periodos de recuperacdo (Bangsbo et al.,
1991).

A ressintese acentuada do glicogénio
muscular, bem como do glicogénio hepatico,
parece depender, além da condi¢dao de repouso,
do tipo, forma fisica e quantidade dos
carboidratos ingeridos, bem como dos intervalos
de tempo em que estes sdo oferecidos ao
organismo (Burke et al., 1993; Goforth et al.,
1997). Desse modo, recomenda-se uma maior
sobrecarga na ingestdo de carboidratos nas
primeiras oito horas pds-exercicios (Parkin et
al., 1997). Todavia, o processo de reposi¢do do
glicogénio € bifasico, apresentando uma fase
rdpida (primeiras 24 horas pds-esfor¢o) seguida
de uma fase mais lenta, que pode vir a perdurar
por vérios dias, de acordo com os niveis de
estimulagdo aplicados durante o esforco fisico
(Goforth et al., 1997).

Um outro fator limitante na ressintese do
glicogénio € a atividade da enzima glicogénio
sintase, responsdvel pelo aumento da
sensibilidade da célula muscular a insulina e da
permeabilidade a glicose.

A glicogénio sintase encontra-se sob duas
formas, ativa (I) e inativa (D). A conversdo da
forma inativa em ativa, via mecanisSmos
hormonais e ndo-hormonais, pode ser estimulada
com a prética do exercicio fisico, contribuindo
para a elevagdo da reservas de glicogénio
muscular. Corroborando essas informagdes,
Jansson e Kaijser (1987) constataram que o
aumento da atividade da glicogénio sintase, ao
menos em individuos treinados em exercicios de
resisténcia, reflete no aumento dos niveis de
glicogénio muscular, em repouso.
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No que diz respeito a escolha dos alimentos
ricos em carboidratos a serem administrados
pos-exercicio, essa deve ser feita tomando-se
como base o indice glicémico dos mesmos, haja
vista que, na fase de recuperacdo, os alimentos
de alto 1indice glicémico promovem uma
reposi¢do dos depésitos de glicogénio muscular
de maneira muito mais eficiente (rdpida) do que
aqueles de baixo indice glicémico (Burke et al.,
1993). No entanto, a escolha deve recair sobre
os alimentos a base de glicose, visto que esses
promovem uma reposi¢do mais rdpida dos
depésitos de glicogénio muscular do que os
alimentos a base de frutose (Blom et al., 1987;
Van Den Bergh et al., 1996).

A combina¢do de suplementos contendo
carboidratos/proteinas, pés-exercicios fisicos de
resisténcia (Zawadzki et al., 1992) e forca (Roy
e Tarnopolsky, 1998), parece ser mais eficiente
na ressintese do glicogénio muscular do que a
suplementacdo somente de carboidratos, além do
que promove, um aumento mais significativo
dos niveis de insulina plasmadtica, e isso pode
atenuar a degradacdo e/ou aumentar a sintese
protéica (Roy et al., 1997).

CONSIDERA COES FINAIS

A manutenc¢do de concentracdes elevadas de
glicogénio muscular € extremamente importante,
principalmente em atletas de esportes de alto
rendimento, onde o desempenho mdximo &
exigido constantemente.

Dessa forma, o treinamento fisico regular,
bem como uma alimentacdo adequada e
balanceada, pode influenciar positivamente no
aumento das reservas de glicogénio muscular.

Portanto, dietas ricas em carboidratos
podem propiciar o aumento nos depdsitos de
glicogénio muscular durante os periodos de
repouso, garantindo grandes quantidades de
energia para o esforco fisico. Todavia, em
esforcos prolongados pode haver a necessidade
de uma reposicdo energética e hidro-eletrolitica
periddica devido a deplecdo das reservas de
glicogénio muscular, aumento do consumo de
glicose sangiiinea e elevacdo da temperatura
corporal, podendo resultar em hipoglicemia e/ou
desidratacdo, = acompanhada pela fadiga
muscular.
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Com relacdo a isso, o uso de suplementos
liquidos a base de glicose, sacarose ou
maltodextrina, combinados com eletrdlitos em
dosagens adequadas (cerca de 300 mosmol/l)
durante o esforco, pode contribuir de forma
significativa para a resolu¢do da maioria desses
problemas e, até mesmo, para o protelamento do
inicio da fadiga.

O treinamento fisico regular, por sua vez,
pode desencadear alteracdes metabdlicas
importantes, causando reducdo da dependéncia
das reservas de glicogénio muscular, com
conseqiiente aumento da participagdo dos

triglicerideos  intramusculares e/ou  AGL
plasmaéticos durante 0 exercicio,
particularmente, de longa duragdo. J4 nos
exercicios de for¢a, o treinamento fisico

associado ao uso de dietas ricas em carboidratos
pode proporcionar um aumento nas reservas de
glicogénio muscular, acentuando o processo de
ganho de massa muscular (hipertrofia).
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