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A razao fundamental para o desenvolvimento das varias soly-
¢0es para consumo antes, durante e apds exercicio fisico & que tais
bebidas podem atenuar alguns dos distirbios, na homeostase, que
ocorrem durante 6 proprio exercicio, e desta forma, prevenir lesdes e
fundamentalmente aumentar o desempenho. Aumentos na tempera-
tura central, na asmolalidade dos fquides corporais, na fregtiéncia
cardiaca, na perda de volume plasmatico e, na deplegao de carboidratos
provocadas pelo exercicio e por desidratagao sdo, provavelmente, os
disturbios homeostaticos mais importantes que podern ser atenuados
através do consumo de liquidos carboidratados. Portanto, soluges que
contenham agticares simples o polimeros de glicase (por exemplo a
maltodextrina) com pequenas quantidades de eletrdlitos, ou sem,
minimizam distirbios na regulagao da temperatura e na fungao
cardiovascular, mantém os nivels da glicose sangiiinea e aumentam a
performance de forma mais acentuada que quande ocorre a ingestao
de dgua pura.

PALAVRAS-CHAVE: Solugao de refdratagdo; esvaziamento gastrico;
carboidrato; agua

- FACTORS TO BE CONSIDERED IN THE

CARBOHYDRATE SOLUTIONS FOR

- SUPPLEMENTATION

The rationale underlying the development of various formulations
of beverages for consumption before, during and after physical exercise

P Is that such formulations should minimize some of the disturbance in
| physiological homeostasis that occurs during exercise itself. and thereby
.. o prevent injury and, mainly, to enhance perfarmance. Exercise and

dehydration induced increases in core temperature. body fluid
osmolarity, heart rate, losses of plasma and other body fluid volumes,
and carbohydrate depletion are probably the most impertant homeostatic
disturbances that can be ameliorated by fluid consumption. Therefore,
beverages containing simple sugars or glucose polymers (like
maltodextrin for example) with or without small amounts of electrolytes
minimize disturbances in temperature regulation and cardiovascular
function, maintain blood glucose levels, and enhance athletic
performance better than pure water,

KEY WORDS: Rehydration beverage; gastric emplying: carbohydrate;
water
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INTRODUCAO

O consumo de bebidas nutritivas contendo vari-
adas quantidades de eletrdlitos e outros nutrientes
como carboidrato (CHO) com o objetivo de aumentar
o rendimento atlético, esta bastante difundido em al-
guns eventos desportivos. Supde-se que 0 consumo
destas bebidas evita ou diminui algumas das respostas
que 0 exercicio produz no organismo e que sio, ou
podem ser, causa de fadiga. Segundo COSTILL (1986),
as mudangas a nivel homeostitico produzidas pelo
exercicio que podem ter efeitos negativos sobre o ren-
dimento esportivo incluem: diminui¢io do volume
plasmitico, aumento da temperatura corporal, aumento
da osmolalidade plasmatica ¢ diminuigao de alguns
dos nutrientes necessdrios para a produgio de ener-

gia.
E

A reducao no volume plasmidtico ocorre em fun-
¢io do movimento de dgua para fora dos comparti-
mentos vasculares, decorrente da perda de liguido de-
vido a pressao osmdtica. O movimento total de dgua
do plasma para o espaco intersticial ji pode ser obser-
vado durante o primeiro minuto de exercicio intenso e
tende a estabilizar-se aproximadamente aos 5 minu-
tos do inicio do exercicio (PIVARNIK, et al., 1986).
Uma quantidade adicional do volume plasmitico é
perdida em conseqiiéncia da sudorese. Este mecanis-
mo de dissipagao do calor corporal é importante quan-
do as condi¢des ambientais nas quais se realiza o es-
forgo fisico sdo de elevadas temperatura e umidade.

A reducido do volume plasmitico pode ter efei-
tos negativos sobre o rendimento porque o fluxo
sangiiineo da musculatura ativa pode tornar-se com-
prometido. a0 mesmo tempo que se reduz a capacida-
de de dissipar calor. A intensidade do exercicio aliada
aum certo grau de desidratacio podem influir no ren-
dimento esportivo. Deste modo, durante esforgos
submiximos em condic¢des de hipohidratacio, o volu-
me sistélico pade encontrar-se diminuido em compa-
racdo com a condigiio normal de hidratagao. Durante
exercicios de intensidade supramdxima, o rendimento
pode encontrar-se diminuido em até 20% em condi-
¢oes de hipohidratagio em comparagio com a condi-
¢ao de hidratagio normal (NIELSEN, et al.. 1986).
Todavia, a reposi¢io hidrica em volumes similares as
perdas de dgua podem prevenir o declinio no volume
sistolico (HAMILTON, et al., 1991).

A reposigdo liquida durante o exercicio, no qual
as perdas por suor sio substanciais, é necessiria para
evitar a desidratagdo e a simultinea reducao na
performance (GISOLFI & DUCHMAN, 1992). No
exercicio. outro fator limitante da performance é o
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fornecimento de energia, especificamente o CHO. Em
fungio dos estoques de glicogénio enddgeno serem
limitados, uma suplementaciio de CHO pode manter a
glicose sangiiinea (COYLE, et al.. 1986), economizar
o desdobramento do glicogénio e facilitar sua
ressintese (KUIPERS. et al., 1987), além de prolon-
gar o exercicio em altos niveis de intensidade
(COSTILL & MILLER, 1980). Neste sentido, alguns
fatores devem ser considerados para que a
suplementacio alcance os resultados esperados.

ESVAZIAMENTO GASTRICO (EG)

A disponibilidade dos liquidos ingeridos depen-
dem dos niveis de EG e absor¢do intestinal. Numero-
sos fatores afetam o EG, incluindo o volume,
osmolalidade, temperatura, densidade energética e
acidez das bebidas, intensidade do exercicio, bem
como um numero especifico de nutrientes.

A influéncia do volume sobre o EG estd
presumivelmente relacionado a pressio no estémago
(NOAKES, et al., 1991). Aumento linear na quantida-
de esvaziada tem sido mostrada, com um aumento no
contetido gastrico acima de um miximo de 600-700
mL de ingestdo: 8-10 mL.kg' de peso corporal
(COSTILL & SALTIN, 1974; HUNT, et al., 1985;
MITCHELL & VOSS, 1991) e parece ser o fator mais
importante na regulagio do EG (REHRER. et al..
1989).

A osmolalidade (a concentragiio de particulas por
quilograma de solvente) da bebida, contrariamente ao
volume, € um forte inibidor do EG (COSTILL. &
SALTIN, 1974; REHRER, et al., 1989), Isto significa
que quanto mais concentrada com CHO for uma bebi-
da, mais lento serd seu esvaziamento (COYLE, et al..
1978). Todavia, REHRER, et al., (1989), ao compara-
rem o EG de quatro solucdes carboidratadas durante
exercicio em cicloergémetro a 70% da poténcia maxi-
ma. em humanos treinados e destreinados (placebo
aquoso, bebida isoténica com 6% [massa/Volume - m/
V] de sacarose mais 1% [m/V] de maltodextrina, be-
bida hipertdénica composta de 15% [m/V] de
maltodextrina e 3% [m/V] de frutose. e bebida
hipertdnica composta de 15% [m/V] de glicose ), mos-
traram que apesar do menor EG devido a maior con-
centragio de CHO (14,4 mL/min para o placebo: 14,1
mL.min"' para a bebida isoténica: 10.0 mL.min" para
a bebida hipertonica composta de maltodextrina ¢
frutose: e 8.9 mL.min"' para a bebida hipertonica com
glicose), a contribui¢dio energética da bebida
hiperténica composta de maltodextrina ¢ frutose foi



maior (0.5 Kcal.min™' para o placebo: 4,11 Kcal.min’!
para a bebida isotonica: 6,95 Keal.min'' para a bebida
hipertonica composta de maltodextrina e frutose: e 4,63
Kcal.min™ para a bebida hipertdnica glicosada). Além
disto, nio ocorreram diferengas significativas no EG
entre os nivels de treinamento dos sujeitos, e quando
S¢ COMPUrou 0 exXercicio com o repouso.

Apesar da diminui¢ido do EG a medida que au-
menta a osmolalidade das solucdes, GISOLFI &
COPPING (1974): SEIPLE, etal., (1983); LEIPER &
MAUGHAN (1986). relataram que bebidas compos-
tas de CHO e eletrélitos esvaziaram mais rapidamen-
te do estomago que a dgua pura; ¢ FORDTRAN &
SALTIN (1967) ¢ GISOLFI (1994), mostraram que
solugdes isotonicas salinas esvaziaram mais rapida-
mente que a dgua. NEUFER, et al., (1986); DAVIS, et
al., (1990), relataram que bebidas compostas de CHO-
eletrélitos concentradas a 2,5-10% (m/V) com agtica-
res simples ou complexos, nédo retardam o EG quando
comparadas com a dgua pura, ¢ ndo comprometem a
reposiciao hidrica.

BROUNS, et al.. (1995). determinaram o efeito
do contelido de CHO ou da osmolalidade das bebidas
esportivas sobre o EG. Doze solugdes carboidratadas
isotonicas foram ingeridas. Seis tiveram diferente con-
teudo de CHO, variando de 45-90 g (variando a con-
centracido entre 9-16% - m/V), mas com igual
osmolalidade (330 miliosmoles por quilograma de
solvente - mOsm.Kg '). As outras seis bebidas possu-
fam o mesmo contetido de CHO (60 ), mas diferen-
tes osmolalidades em fungdo do uso de maltodextrina
com diferengas no comprimento da cadeia (variando
de 243-374 mOsm.Kg™"). Enquanto as bebidas com
mesmo contetido de CHO e diferentes osmolalidades
esvaziaram do estdmago ao mesmo tempo, as solu-
¢oes com mesma osmolalidade e diferente conteddo
de CHO esvaziaram em tempos distintos, de acordo
com a maior concentragio de CHO na bebida. Os au-
tares concluiram: 1) que o EG das solucdes contendo
CHO ¢ disparado pelo conteiido energético de CHO
das bebidas ou pela taxa de libera¢io de CHO para o
intestino: ¢ 2) que a osmolalidade de bebidas isoténicas
nao tem efeito sobye EG.

A temperatura de ingestio de uma bebida tam-
bém parece afetar seu esvaziamento: uma refeicio ou
bebida resfriada tende a deixar o estémago mais rapi-
damente que uma aquecida. Neste sentido, COSTILL
& SALTIN (1974), administraram 400 mL de uma so-
lugao de glicose em temperaturas variando entre 5-
35% € durante exercicio. O volume esvaziado nos pri-
meiros |5 min depois da ingestiio foi aproximadamente
o dobro em favor da bebida a 5° C que a solucio a 35°

C. No entanto, estudos realizados em repouso mostra-
ram que bebidas com temperaturas mais baixas que a
temperatura corporal esvaziaram mais lentamente do
estdmago (SUN, et al., 1988) ou em niveis similares
(MCARTHUR & FELDMAN., 1989) a bebidas a 37°
C. Apesar das divergéncias quanto ao efeito da tempe-
ratura sobre o EG, os relatos mais importantes a res-
peito da ingestiio de solugdes carbohidratadas seja para
prevenir desidrataco, seja para fornecer CHO, como
as diretrizes do American College of Sports Medicine,
aconselham ingerir solugdes mais frias que a tempe-
ratura ambiente - entre 5-15° C (CONVERTINO. et
al., 1996).

Parece que os receptores especificos do duodeno
sensitivos a osmolalidade. a densidade energética e a
acidez das bebidas, bem como aos nutrientes especifi-
cos (porexemplo, gorduras, aminodcidos), quando es-
timulados, retardam o EG. Em conseqjiéncia disto, as
solugdes de glicose livre (em concentracoes acima de
2.5% m/V) tem sido mostradas como esvaziadas mais
lentamente que a dgua em fungdo da concentragio
(COSTILL & SALTIN, 1974: VIST & MAUGHAN.
1994). Existem evidéncias que a substituicao da
glicose livre por polimeros de glicose que resulta em
menor osmolalidade para o mesmo contetido de CHO,
pode ser efetiva no aumento do volume de liquido e
quantidade de substrato liberada para o intestino
(FOSTER, et al., 1980). No entanto. nio foram en-
contradas diferengas no nivel de esvaziamento entre
solugdes a 3% [m/V] (NAVERI, et al.. 1989). a 5%
[m/V] (SOLE & NOAKES, 1989), e a 10-40% [m/V]
(FOSTER, et al., 1980), com polimeros de glicose e
glicose livre, embora SOLE & NOAKES (1989), te-
nham encontrado diferenca com solugdes a 15% (m/
V) favorecendo o CHO complexo. Os resultados pa-
recem varidveis, no entanto, ndo foram encontrados
relatos de esvaziamento mais lento de solucdes com
polimeros de glicose em relagio a glicose livre,

Finalmente, os relatos sobre os efeitos do exerci-
cio sobre 0 EG e a absor¢ao intestinal (AI) permane-
cem inconclusivos. O exercicio de intensidade mode-
rada (corrida a 50-70% do VO, max) parece aumentar
(NEUFER, et al., 1986) ou nio influenciar o EG
(COSTILL, et al., 1973; REHRER, et al., 1989), sen-
do que no estudo clissico de COSTILL, et al., (1973).
utilizando corrida em esteira rolante a 65-72% do VO.
max., os CHO ingeridos numa bebida concentrada a
0%, iniciaram a aparecer no soro depois de 5-7 min.

Com relagdo ao exercicio em altos niveis de in-
tensidade (>70% do VO. max). pedalando
(FORDTRAN & SALTIN, 1967: COSTILL &
SALTIN, 1974: SOLE & NOAKES, 1989), correndo/



pedalando (NEUFER, et al., 1989) ou caminhando
(QAMAR & READ. 1987) pode haver diminuicdo na
taxa de EG. Entretanto, as mudancas provocadas pela
alta intensidade nos poucos estudos realizados, de-
monstraram alteragoes sobre o EG de valor fisiolgi-
co pouco significativo (MOSES, 1990; REHRER, et
al.. 1994). PETERS, et al., (1995), sugeriram que os
individuos que apresentaram reducio no EG durante
exercicio de alta intensidade podem ser mais susceti-
vels a sintomas gastro-itestinals como vomito, nau-
sea, diarréia e sangramento intestinal. entre outros.
Todavia, esta relagio foi estudada apenas uma vez e
em pequena escala.

De acordo com REHRER, (1994), algumas des-
tas divergéncias nos resultados podem ter sido
provocadas pelas diferentes técnicas de medida usa-
das para avaliar o nivel de EG, espago de tempo apés
a ingestdo em que as medidas foram realizadas, e o
volume e composic¢io das bebidas ingeridas.

O grau de treinamento, ao contrdrio da intensi-
dade do exercicio, parece nio interferir com o EG
(REHRER, et al.. 1994).

ABSORCAO INTESTINAL (Al)

O estomago ¢ uma drea do tubo gastrointestinal
de pouca absor¢io em fungio da inexisténcia de mem-
brana absortiva tipica com vilosidades. Somente al-
sumas substincias altamente lipossoliveis, como o
dlcool, e certos medicamentos, como a aspirina, po-
dem ser absorvidas em pequenas gquantidades.
Consequentemente, o intestino deve proceder a absor-
¢ao de dgua. eletrélitos e nutrientes. A maior parte da
absor¢ao (80%) se da no intestino delgado (duodeno e
jejuno [60%] e ileo [209%]). e uma pequena por¢io
ocorre no colon. De acordo com GISOLFI, (1994), a
capacidade do intestino em absorver fluidos é similar
a taxa de EG.

a) absorcao da agua

A dgua é totalmente transportada através da mem-
brana intestinal pelo processo de difusio, obedecendo
as leis gerais da osmose. Por conseqiiéncia, quando o
gquimo estd diluido, a dgua é absorvida por osmose
através da mucosa intestinal para o sangue das
vilosidades. Por outro lado, a dgua também pode ser
transportada na dire¢ao oposta, isto é, do plasma para
o quimo. Este transporte é observado especialmente
quando solugoes hiperosmdticas sdo langadas no
duodeno pelo estomago com o objetivo de tornar o
quimo isosmético em relagio ao plasma (MURRAY,

1987).

Quando nutrientes dissolvidos sido absorvidos do
lume intestinal para o sangue, a absor¢ao tende a re-
duzir a pressao osmotica do quimo. Entretanto. a dgua
difunde-se tao rapidamente através da membrana in-
testinal que ela acompanha quase instantancamente as
substdncias absorvidas para o sangue. Desta forma. &
medida que ions e nutrientes sao absorvidos. ocorre
absorcao de seu equivalente isosmético de dgua

(GUYTON, 1992).

Num recente relato de pesquisa SHI, et al., (1995),
estudaram a Al da dgua a partir de solugdes contendo
um (glicose ou maltodextrina) ou dois (frutose e glicose
ou sacarose) substratos carboidratados. Todas as be-
bidas contiveram baixa concentragiio de sadio (15-19
miliequivalentes - mEq) e potdssio (3-4 mEq), e a
osmolalidade das solucdes variou entre 165-477
mOsm.Kg'. Concluiram que as solugoes com multi-
plos substratos produziram maior absor¢io de dgua
que aquelas com somente um. Logo, quando o objeti-
vo principal da suplementacio € a reposi¢ao liquida
ao invés da reposicio de CHO, pode-se considerar este
relato.

b) Absorcao dos CHO

De acordo com BLAAK & SARIS, (1995), pra-
ticamente todos os CHO sao absorvidos na forma de
monossacarideos (principalmente glicose), sendo ape-
nas uma pequena fragao absorvida como dissacaridio,
Além disto, a difusio passiva resulta em insignifican-
te Al de CHO. O transporte da maioria dos
monossacarideos ocorre contra gradientes de concen-
tracao, e portanto, requer uma fonte ativa de energia.

A Al da glicose ¢ fundamentalmente um proces-
so ativo que estd acoplado ao transporte ativo do sédio
(GUYTON, 1992). A energia necessiria para o trans-
porte do monossacarideo ¢ proporcionada pelo siste-
ma de transporte do sédio.

Existe uma proteina para o transporte da glicose
na borda da célula epitelial. Todavia, este carreador
nao efetua o transporte da molécula de glicose na au-
séncia do transporte do sédio. Neste sentido,
GUYTON, (1992) relata que esta proteina carreadora
possui sitios receptores tanto para a glicose quanto para
0 ion sodio, e que ndo ird transportar qualquer deles
para o interior da célula epitelial até que ambos os
receptores estejam simultaneamente ocupados. A ener-
gia necessdria para provocar o movimento do ion sédio
e da molécula de glicose do exterior para o interior da
membrana, provém da diferenca na concentragiio de
sédio entre os lados externo e interno. O sodio e a
glicose sao acoplados de tal maneira que devem des-



locar-se juntos, isto €, a medida que o sodio se difun-
de para o interior da célula, ele arrasta a glicose.

Este transporte da glicose com o sadio, somente
desloca a glicose para o interior da célula. Todavia,
ele aumenta a concentrag@o intracelular de glicose a
um nivel superior a faixa normal; a seguir, a glicose
difunde-se por difusio facilitada através da membra-
na basolateral da célula epitelial para o sangue
(MURRAY., 1987).

Segundo REHRER, et al., (1994) e GISOLFI,
(1994), a presenga de solugao diluida de glicose,
sacarose, maltodextrina ou amido absorvida no intes-
tino através do transporte acoplado e ativo de glicose
e sodio também resulta em maior Al de dgua.,

GISOLFI, et al.. (1990). encontram maior absor-
¢ao livre de dgua (absor¢ao menos secregdo) a partir
de solucdes contendo até 7% de CHO e sadio, as quais
foram iso- ou hipotonicas (até 300 mOsm.Kg™') quan-
do comparadas com dgua pura. Relataram igualmen-
le. que a-dgua pura induz a uma secregao significativa
de eletrdlitos para o lume gastrointestinal.

A ingestdo de uma solugdo hipertonica acarreta-
rd 0 aumento da osmolalidade do conteddo luminal,
Este aumente resultard em significativa secrecio de
dgua para o interior do lume intestinal. Particularmente,
quando solugdes mais concentradas (> 10% - m/V)
sao consumidas, deve-se optar pelos polimeros de
glicose como o CHO da solugdo. em funcio de apre-
sentar menor osmolalidade quando comparado com
os mono e dissacarideos (REHRER, et al.. 1994).

Além da osmolalidade da solucao, o contetido e
o tpo de CHO influenciardo na Al da dgua. Neste sen-
tido, a introdugdo de uma solu¢io contendo 4,5% (m/
V) de glicose (301 mOsm.Kg ') resultou em maior Al
de dgua do que a introducio de dgua pura. Igualmen-
te, uma solu¢ao composta de eletrélitos/CHO a 7%
(m/V) (sacarose principalmente). resultou em maior
Al de dgua quando comparada com a dgua pura. To-
davia, uma solugao hiperténica de glicose a 17% [m/
V] (1.223 mOsm.Kg') resultou em significativa se-
crecdo de dgua para o interior do lume intestinal. Em
contraste, uma solugio de maltodextrina a 17% (m/
V), que apresentou osmolalidade similar a solugao de
glicose a4,5% [m/V] (313 mOsm.Kg”), resultou em
Al significativa de dgua, mas a taxa de absorcio foi
menor que aquela da solucdo a 4,5% (m/V). As solu-
¢Oes carboidratadas mais concentradas induziram
maior absorcao de CHO com reduzida absorgio de
dgua, enquanto as solugées menos concentradas pro-
porcionaram maior Al de dgua e menor disponibilida-
de de CHO (REHRER, et al., 1994).

Pode-se concluir, que quando o objetivo princi-
pal é a reposicido de liquido, deve-se utilizar baixas
concentracoes de CHO (< 7% [m/V]). Ao contririo,
quando se objetiva repor CHO as custas de menor Al
de dgua, deve-se utilizar solugdes isotdnicas com con-
centragdes mais elevadas, entre 7-20% [m/V]
(BROUNS, 1995).

De acordo com BLAAK & SARIS, (1995), a
frutose € absorvida mais lentamente do que a glicose,
porém mais eficientemente que alguns agticares pas-
sivamente transportados (sorbitol e xilitol, por exem-
plo), ou seja, mais por difusao facilitada do que por
transporte ativo. Além disto, segundo GUYTON,
(1992), a frutose € parcialmente convertida em glicose
no interior da célula epitelial, antes de penetrar na cir-
culagiio porta.

Como o sodio € essencial para a absor¢io da
glicose, seria de esperar que a ingestio deste eletrélito
pudesse facilitar sua Al. Porém, recentes relatos de
pesquisa indicam que a presenca de sddio (0-50
mmol.L"') na bebida, independentemente da quanti-
dade de CHO presente na solugio (HARGREAVES.,
et al., 1994; GISOLFI, et al., 1995), ou naquelas solu-
¢oes que contenham pelo menos 10% (m/V) de CHO
(MASSICOTTE, et al.,, 1996), ndo tem efeito sobre a
Al da glicose.

TIPO DE CHO (SIMPLES X COMPLEXO)

Existem evidéncias indicando que a glicose, a
sacarose e a maltodextrina sio igualmente efetivas em
manter a concentracao da glicose sangliinea, oxidar
CHO e aumentar a performance (OWEN, et al., 1986;
MASSICOTTE, et al., 1989; MURRAY, et al., 1989;
LEESE, et al., 1996). A maltodextrina tornou-se po-
pularem funcdo de nio ter gosto exageradamente doce,
mas o seu nivel de esvaziamento gdstrico nao parece
ser significativamente diferente dos CHO simples
(NEUFER, et al., 1986; OWEN, et al., 1986), apesar
de ter sido relatado que uma solugio de maltodextrina
a 5% pode inicialmente esvaziar mais rapidamente do
estomago que uma solugdo similar de glicose
(FOSTER, et al., 1980). A osmolalidade da
maltodextrina €, entretanto, menor (somente a quinta
parte) que a da glicose (FOSTER, et al., 1980: OWEN.
et al., 1986), de modo que sua ingestio resulta em
menor volume e reduzida secregio gastrica.

A frutose nao tem sido usada no prepare de bebi-
das esportivas durante exercicio prolongado por nio
aumentar a performance, por ensejar menores concen-
tragoes de glicose sangiiinea e, provocar desconforto



gdstro-intestinal apos a ingestao de grandes quantida-
des (MURRAY, et al., 1989).

FORMA DO CHO (LIQUIDO X SOLIDO)

De acordo com COYLE, (1992), os suplementos
liquidos devem ser preferidos pois sdo mais facilmen-
te digeridos que os sélidos, além de favorecer a repo-
sicdo hidrica e atenuar os efeitos da desidratagao. Se-
gundo REHRER et al., (1994). o tamanho das particu-
las € um fator que influencia o EG. Particulas maiores
de 2 milimetros normalmente nio deixam o estdbmago
durante o processo de digestdo. Por esta razao, liqui-
dos ou refeigbes homogeneizadas esvaziam mais ra-
pidamente que refeicdes solidas.

No entanto, poucos relatos de pesquisa conside-
raram a utilizagdo de CHO sélido antes e/ou durante
exercicio como forma de suplementagio tendo em vista
avmentar a performance:

- THOMAS, el al.. (1991) e GUEZENNEC,
(1995), mostraram que a ingestio de CHO complexo,
sohido ou semi-sélido, de baixo EG 30-60 min antes
de exercicio continuo em cicloergbmetro nio provoca
repentinos aumentos nos niveis de glicose e insulina.
Conseqlientemente, nao ocorre hipoglicemia e a
ingestiio proporciona aumento de performance e me-
nor uttlizagao do glicogénio muscular:

- HARGREAVES, et al., (1984) e FIELDING, et
al., (1985), compararam os efeitos da ingestio de dgua
¢ CHO na forma solida versus bebidas placebo artifi-
clalmente adogadas. Ambos mostraram que a mistura
solido-liquido foi efetiva em aumentar a performance
de exercicio intermitente em cicloergdmetro.

Por outro lado, apenas um estudo utilizon CHO
sélido sem a ingestdo de dgua versus suplemento
carbohidratado liquido a 5% (m/V) durante exercicio
(MASON, et al., 1993) e concluiu que os suplementos
de CHO com diferentes formatos mas com contetido
de CHO idénticos, produzem similares respostas da
insulina e glicose sangiiineas durante o exercicio. Es-
tes resultados sdo refutados, no entanto, por JARVIS,
etal., (1992), quando relataram que a suplementagio
com alimento sélido 30 min antes do exercicio dimi-
nuiu significativamente a assimilagao e a utilizagao
da glicose exdgena em relacdo a suplementagio com
solucdo de glicose.

Apesar dos resultados similares, tendo em vista
o duplo objetivo da suplementagao - reposig¢io hidrica
e de CHO, parece que as vantagens fisiolagicas de tal
suplementagdo ocorrem mais depressa através da
ingestao de solugdes carbohidratadas (COYLE. 1992).

CONCLUSAO

Para efetivamente manter a homeostase fisiolo-
gica durante exercicio fisico, particularmente quando
¢ realizado sob temperaturas elevadas, liquidos devem
ser consumidos, rapidamente esvaziados do estoma-
go e absorvidos pelo intestino delgado de forma a pre-
venir desidratacdo significativa e diminuir o risco de
hipertermia.

Finalmente, as bebidas devem fornecer suficien-
tes quantidades de CHO para ndo apenas aumentar i
captacdo de liquido no intestino, mas igualmente man-
ter os estoques enddgenos de CHO e proporcionar
aumento ne desempenho fisico.
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