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RESUMO: A evaporagdo de suor é o principal mecanismo de termorregulagédo humana durante exercicios
realizados na superficie terrestre. Este importante mecanismo fisiolégico de manutencéo da homeostase
térmica, todavia, pode levar a uma perda significativa de fluidos corporais, causando a desidratacéo.
Evidéncias demonstram que a perda de liquido correspondente a 2% da massa corporal é suficiente para
causar redugdo na capacidade de desempenho fisico. Portanto, evitar a desidratacéo ingerindo liquidos
durante o exercicio é importante ndo s6 para manter a capacidade de rendimento fisico, como também
para prevenir contra problemas associados a hipertermia. Sendo assim, o objetivo desta reviséo é discutir
os efeitos da desidratacdo no desempenho fisico de atletas e pessoas que praticam exercicios com o
objetivo de obter melhoras na aptidao fisica. Além disso, serdo apresentadas formas de se identificar e
avaliar a desidratagcdo em praticantes de exercicios, bem como aspectos relevantes para a elaboragdo de
uma estratégia eficiente de hidratacdo para evitar a desidratacdo e também o consumo excessivo de
liquidos antes, durante e ap6s o exercicio. Para a elaboragdo desta revisdo foram realizadas buscas nas
bases de dados Scielo e Pubmed Medline, utilizando-se palavras-chave como “thermoregulation”, “heat
stress”, “exercise”, “performance”, “dehydration”, “hydration”, “fluid balance”.

Palavras-chave: Desempenho; Hidratagao; Hipertermia.

ABSTRACT: Sweat evaporation is the main mechanism of human thermoregulation during exercise
performed on land. This is an important physiological mechanism for maintaining the thermal
homeostasis, however, it can lead to a significant body fluid loss causing dehydration. Evidences have
shown that fluid losses corresponding to 2% of body weight is sufficient to cause a decrease in exercise
capacity. Therefore, avoiding dehydration by drinking fluids during exercise is important not only to
maintain physical performance capacity, but also to prevent problems associated with hyperthermia and
dehydration. Thus, the aim of this review is to discuss the main effects of dehydration on physical
performance of athletes and non-athletes who exercise in order to obtain improvements in physical fitness.
In addition, we will present ways to identify and assess hydration status in exercise settings as well as
relevant aspects to the development of an effective hydration strategy to prevent dehydration and also
excessive fluid consumption before, during and after exercise. In this review we searched the databases
Scielo and PubMed Medline using the following key-words: “thermoregulation”, “heat stress”, “exercise”,
“performance”, “dehydration”, “hydration”, “fluid balance”.
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171 Termorregulacéo e Exercicio Fisico
Introducéo

O principal mecanismo de termorregulacdo humana durante exercicios realizados na superficie terrestre é a
evaporacao do suor. Esse importante mecanismo fisioldgico de manutencdo da homeostase térmica, todavia, pode levar
a uma perda significativa de fluidos corporais, causando a desidratagdo. O estado normal de hidratagdo é normalmente
referido como euidratacdo e variacOes neste estado sdo definidas como hiper ou hipoidratagcdo. Em ambientes quentes e
Umidos a evaporacédo do suor é reduzida e, consequentemente, a taxa de elevagdo da temperatura corporal é aumentada,
levando a uma perda ainda maior de agua.

A tolerancia individual a desidratacdo é variavel, mas existem evidéncias de que a perda de liquido
correspondente a 2% da massa corporal seja suficiente para levar um individuo do estado euidratado para hipoidratado e
causar reducdo na capacidade de desempenho fisico'% Quando a desidratacio ultrapassa 3% da massa corporal, além de
uma reducdo ainda mais acentuada na capacidade de desempenho fisico, surgem riscos de problemas de saude
relacionados & hipertermia’®. Portanto, evitar a hipoidratagdo ingerindo liquido durante o exercicio é importante n&o s6
para manter a capacidade de desempenho fisico. Por outro lado, a ingestdo excessiva de dgua deve ser evitada, pois
pode causar problemas como desconforto gastrico e, em casos extremos, pode causar reducdo dos niveis sanguineos de
s6dio (hiponatremia)®.

Sendo assim, 0 objetivo desta revisdo € discutir os efeitos da desidratacdo no desempenho fisico de atletas e
pessoas que praticam exercicios com o objetivo de obter melhoras na aptiddo fisica. Secundariamente apresentaremos
formas de identificar e avaliar o estado de hidratacdo e a magnitude da desidratagdo em praticantes de exercicios. Por
fim, apresentaremos aspectos relevantes para a elaboracdo de uma estratégia eficiente de hidratacdo para evitar a
hipoidratacdo e também o consumo excessivo de liquidos (hiperidratacdo) antes, durante e apds o exercicio. Para a
elaboracéo desta revisdo foram realizadas buscas nas bases de dados Scielo e Pubmed, utilizando-se palavras-chave
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como “thermoregulation”, “heat stress”, “exercise”, “performance”, “dehydration”, “hydration”, “fluid balance”.

Termorregulagéo e balanco hidrico

Para manter a temperatura corporal dentro de limites fisiologicos (~37- 37.5°C), o corpo humano utiliza vias
termorregulatorias de troca de calor com o ambiente como radiagéo, condugdo, convecco, respiragio e evaporagio®. A
evaporacdo do suor destaca-se como a mais eficiente em relagdo as demais vias termorregulatorias devido ao fato de a
evaporacao permitir somente a perda de calor. Ndo obstante, a eficiéncia da evaporagdo do suor é dependente da
magnitude da umidade relativa do ar. Quanto maior a umidade relativa do ar, menor ser a taxa de evaporagdo®. Assim,
a evaporacao do suor produzido pelas glandulas sudoriparas écrinas torna-se um mecanismo fundamental para a
regulacdo da temperatura corporal”®. Por outro lado, embora a evaporacéo do suor seja um importante mecanismo de
termorregulacéo, ela resulta em desidrataco, caracterizada pela reducéo do volume de sangue corporal®*.

A desidratagdo decorrente do processo de sudorese promove sobrecarga aos sistemas fisiolégicos e pode
prejudicar o desempenho fisico e promover riscos transitdrios ou permanentes para a salde, principalmente em niveis
significativos de desidratacdo. E evidente que a forma mais eficiente de evitar os efeitos indesejados da desidratacéo é a
reposicdo hidrica. Desde a década de 60, pesquisadores vém comparando bebidas com diferentes concentracdes de
carboidratos e minerais em busca da composicdo ideal para contrapor os efeitos da desidratacdo, bem como o momento

mais adequado para se consumir determinada bebida' e a temperatura ideal da bebida®.
Desidratacdo induzida pelo exercicio fisico.
Efeitos da desidratacdo sobre o desempenho aerébio

A desidratacdo é um termo utilizado para descrever um processo de redugdo no contelido total de &gua no
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corpo humano. Cheuvront et al.** propuseram que uma reducdo >2% da massa corporal corresponde a uma alteracéo
além da flutuacdo normal do conteldo total de dgua corporal (hipoidratacdo) e demonstra reducdo do rendimento em
atividades de endurance.

E consistentemente reportado que a desidratacdo prejudica o desempenho aerébio em ambientes temperados®*®
e ambientes quentes™*'®. Um aspecto relevante dessas investigacfes é o fato de que quanto maior a magnitude da
desidratagdo, maior a reducdo no rendimento. Por exemplo, Craig & Cummings submeteram os participantes a
caminhada até a exaustdo em ambiente quente com os participantes em estado de euidratacéo ou hipoidratacdo de ~2%
da massa corporal ou 4%. O tempo total de exercicio foi reduzido em 22% e 48%, e 0 VO,max foi reduzido em 10% e
22% com desidratac&o de 2% e 4% respectivamente”.

Outro estudo que demonstrou efeito de queda no desempenho aerébio induzido por desidratacdo foi realizado
por Cheuvront et al. que submeteram os participantes a 30 minutos de exercicio em cicloergdmetro com intensidade
constante (~50% do VO,max) seguido por um teste de contrarrelégio com duracdo constante em ambiente temperado.
Os participantes foram desidratados a 3% da massa corporal pela exposicdo ao calor com restricdo de liquidos. A
desidratago reduziu a distancia total coberta no teste em 8%,

Below et al. submeteram os participantes a exercicio em cicloergdbmetro por 50 minutos em intensidade
constante (~80% VO,max) seguido por teste de rendimento. Os participantes ingeriram liquidos para repor a perda
hidrica por meio da sudorese, ou ndo consumiram liquidos resultando em desidratacdo de 2% da massa corporal nessas
sessBes de exercicio. A desidratacdo resultou em queda de 7% no desempenho fisico®. Da mesmo forma, Walsh et al.
submeteram os participantes a exercicio em cicloergémetro a 70% do VO,max por 60 minutos seguido por um teste de
tempo até a exaustdo a 90% do VO,max em ambiente quente. Antes do teste de desempenho, os participantes
permaneceram desidratados (2% da massa corporal) ou ingeriram liquido em volume suficiente para repor as perdas de
suor. A desidratacdo reduziu o rendimento no teste de desempenho em 31%. Os resultados dos estudos descritos
acima sdo consistentes com o posicionamento de que a desidratagdo prejudica a capacidade de realizar exercicio em
ambiente temperado e no calor.

Embora esses estudos demonstrem que a desidratacéo prejudica o desempenho fisico em ambiente temperado e
no calor, outros pesquisadores contestam esses estudos e propdem que o desenvolvimento da sede é o que limita o
rendimento’. Esses autores argumentam que os estudos que demonstram que a desidratacéo limita o desempenho fisico
ndo refletem a realidade de esportes competitivos e atividades recreacionais, pois os desenhos experimentais forcam
comportamentos que o0s atletas nunca adotariam como, por exemplo, 0 uso de estratégias para induzir desidratacdo antes
do exercicio tais como o uso de diuréticos, exposicdo prévia ao calor, restricdo no consumo de 4gua®®.

Essas contestacfes tem promovido um intenso debate entre especialistas, mas o paradigma que apresenta maior
namero de evidéncias cientificas até 0 momento, indica que uma desidratagdo >2% na massa corporal prejudica o
desempenho aerébio em ambiente temperado e quente’®, conforme descrito graficamente na Figura 1. Além disso, 0s
estudos que ndo demonstram efeito da desidratacdo sobre o rendimento, normalmente utilizam modelos de exercicio

com grande componente anaerdbio™.

Efeitos da desidratacdo sobre o desempenho anaerébio
Enquanto a maior parte das evidéncias indicando que a desidratacdo prejudica o desempenho séo provenientes

de estudos que utilizaram atividades com predominancia aerdbia, alguns estudos determinaram os efeitos da

19,20

desidratacdo sobre a capacidade anaerdbia, com resultados conflitantes indicando que a desidratacdo limita™“" ou ndo

limita o desempenho em atividades com predominania anaerébia® 2.

Com o objetivo de quantificar os efeitos da desidratacdo sobre o desempenho em exercicios resistidos,
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Judelson et al.?* submeteram participantes a trés sessdes de treinamento de forca em diferentes estados de hidratacéo:
hidratado, desidratado a 2,5% e 5% da massa corporal. Ambos os niveis de desidratacdo reduziram o desempenho da
forca nas séries finais de exercicios.

Da mesma forma, Rodrigues et al.?® submeteram participantes a duas sessées de exercicio em cicloergdmetro
no calor com carga constante de 100 W com e sem a reposi¢do de liquidos. A sessdo com restrigdo de liquidos induziu
desidratacdo de aproximadamente 2% da massa corporal. Os participantes realizaram avaliaces da forca dos extensores
de joelho e flexores de cotovelo ap6s as sessdes de exercicio no calor. A desidratacdo promoveu reducdo de ~16% do
torque dos extensores de joelho sem afetar o desempenho dos flexores do cotovelo.

Caterisano et al.”® demonstraram que 3% de desidratacdo reduziu a resisténcia muscular isocinética do
quadriceps em atletas de poténcia e controles sedentarios, mas nao observaram efeitos sobre o desempenho de atletas de
endurance. Parece que as adaptagGes promovidas pelo treinamento de endurance (ex.: expansao do volume plasmatico e
aumento nas reservas de glicogénio muscular) fornecem uma reserva extra de agua para contrapor os efeitos causados
pela desidratagdo. Outro estudo corroborou essa hipotese®®, pois reportou uma relacéo significativa e inversa entre
massa corporal magra e reducgdes na forca apds desidratacdo de 1,7% da massa corporal.

Alguns autores especulam que a redugdo da massa corporal induzida pela desidratacdo pode ser benéfica para
atividades caracterizadas pelo deslocamento do corpo (ex. tiros de velocidade)?, pois carregar um menor peso, poderia
representar uma vantagem biomecanica e fisiologica durante determinados gestos esportivos. Por outro lado, evidéncias
ndo suportam esta especulacdo. Por exemplo, em um estudo a desidratacdo de 2,5% da massa corporal ndo apresentou
efeito sobre o desempenho de tiros de velocidade e poténcia sugerindo que a desidratacdo ndo fornece vantagem para
atividades com caracteristicas de transporte da massa corporal. Da mesma forma, ndo houve correlacéo entre reducéo da
massa corporal e altura do salto vertical®.

Apesar das limitac6es e discussfes apresentadas acima, 0 consenso mais recente indica que a desidratacdo pode

reduzir a forga em ~2%, a poténcia em ~3% e endurance de alta intensidade em ~10%2.
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Figura 1. Painel A - Representacio gréafica dos estados de hidratacéo (euidratado, hipoidratado e hiperidratado) e sua relagdo com o % de
desidratagdo. Note que é possivel desidratar, mas permanecer em euidratagdo, normalmente quando a desidratacdo é < do que 2% de reducéo na
massa corporal total. Painel B - Efeito da desidratagdo sobre o desempenho aerdbio. Note que até 2% de desidratagdo pouca ou nenhuma queda no
rendimento é observada. Desidratacdo >2% de queda na massa corporal total promove queda progressiva no desempenho fisico, principalmente em
ambiente quente e Umido.
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Mecanismos da desidratacdo e queda do desempenho fisico
Sobrecarga cardiovascular

Durante o exercicio aerébio, principalmente em ambiente quente, muitos dos efeitos deletérios da desidratacéo
ocorrem por alteracdo na funcdo cardiovascular. A desidratacdo reduz o volume plasmatico total, aumentando a
frequéncia cardiaca submaxima e reduzindo o débito cardiaco maximo?’. Além disso, alteragdes no fluxo sanguineo
devido a perda hidrica podem diminuir a entrega de nutrientes para a musculatura ativa e diminuir a remogéo de
metabélitos, alterando o metabolismo celular?’. Entretanto, a magnitude em que essas alteragdes afeta a forca e a
poténcia ndo estd bem definida na literatura. Sessdes de forca e poténcia ocorrem com maior predominancia do
metabolismo anaero6bio. Esses exercicios dependem principalmente do adenosina trifosfato antes da abreviagdo - (ATP)
e creatina fosfato (CP) estocados no misculo para energia.

Embora seja improvavel que a sobrecarga cardiovascular esteja envolvida nas limitacbes do desempenho
anaerobio causados pela desidratacdo, é muito provavel que este seja um dos principais mecanismos explicando as
limitagbes de desempenho em atividades aerdbias de alta intensidade, uma vez que sessdes repetidas de exercicio

necessitam de uma entrega adequada de oxigénio e a remog&o de produtos metabolicos na musculatura ativa.

Sobrecarga metabodlica

A alteragdo do volume celular induzida pela desidratagdo influencia drasticamente o metabolismo celular®’,
sugerindo que a desidratacdo pode alterar o metabolismo e afetar até mesmo sessdes curtas de exercicio®. Embora uma
alteragdo no metabolismo dos lipidios tenha sido sugerida como possivel mecanismo para explicar os efeitos na
desidratagdo sobre a atividade muscular maxima'®, a maioria das evidéncias cientificas examina as alteracdes no
metabolismo dos carboidratos.

Evidéncias experimentais refutam a possibilidade de a desidratagdo alterar os estoques intramusculares de ATP
e CP? ou as concentracdes circulantes de glicose sanguinea®. Existe controvérsia sobre os efeitos da desidratagdo nas
concentracdes de lactato pés-exercicio. Apesar de um estudo® indicar maior concentragdo de lactato com a desidratacéo,

15212629 oy diminui® o lactato pés-exercicio. Em muitos casos,

a grande maioria demonstra que a desidratacdo néo altera
a reducgdo na producdo de lactato € resultante da menor intensidade ou duracéo de exercicio com desidratacdo ao invés
de um efeito fisioldgico da desidratacdo sobre a produgdo, efluxo ou consumo de lactato’. Por outro lado, a reducéo na
producdo de lactato pode ocorrer de maneira secundaria as reducfes nos estoques de glicogénio induzidos pela
desidratagdo e ndo porque a desidratacio afeta 0 metabolismo de carboidratos®. O fato de a deplecdo de glicogénio
estar aumentada com a hipertermia e com a restricdo cal6rica, interfere na interpretacdo conclusiva dos efeitos isolados
da desidratagdo sobre 0 metabolismo dos carboidratos™®.

Mais recentemente, estudos tém indicado que a desidratacdo apresenta potencial para alterar o equilibrio entre
substancias pré e antioxidantes no misculo esquelético e no sangue e causar estresse oxidativo®*!. E sabido que o
estresse oxidativo pode causar danos importantes em estruturas celulares e ao mesmo tempo pode ser um sinal para
adaptacdes celulares®. Por isso, os resultados das pesquisas que descrevem o aumento no estresse oxidativo com a
desidratacdo sdo de dificil interpretagdo, pois podem tanto representar uma via de impacto negativo para o desempenho

como um mecanismo celular de adaptacio ao estresse promovido pela desidratacdo™"**.

Sobrecarga neuromuscular
Parece 16gico que a principal limitacdo exercida pela desidratagdo que resulta em redugdo do desempenho seja
explicada por uma sobrecarga no sistema nervoso central (SNC). E escasso o nimero de estudos que avaliou os efeitos

da desidratagio sobre o SNC em humanos. Em um estudo recente, Trangmar et al.* determinaram os efeitos da
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desidratacdo sobre o fluxo sanguineo e taxa metabodlica cerebral durante exercicio maximo. Os resultados apontam que
embora a desidratacdo tenha sido capaz de reduzir o fluxo sanguineo cerebral, houve um aumento na extracdo de
oxigénio do sangue e manutencao da taxa metabolica cerebral, possivelmente para compensar a reducéo do fluxo de
sangue no cérebro.

Muitos estudos indicam que a perda de agua corporal afeta algum componente do sistema neuromuscular.
Todavia, dados eletromiogréficos durante contracdo méxima em desidratacdo sdo limitados e inconclusivos® e
pesquisas que examinaram os efeitos da desidratacdo sobre a excitabilidade da membrana muscular refutam a hipdtese

de a desidratacéo afetar o sinal eletromiogréfico®.

Hiponatremia

A hiponatremia ¢é caracterizada por queda nas concentracdes sanguineas de sodio (Na). Normalmente, o
sangue contém em torno de 140 mEg/L de Na® e uma queda para 136 mEg/L ja caracteriza clinicamente a
hiponatremia®. Durante o exercicio, a hiponatremia tem sido descrita ap6s atividades como maratona, triatlons e outros
eventos esportivos de longa duracdo®. Como estes eventos tém se tornado mais populares, a incidéncia de hiponatremia
e a ocorréncia de fatalidades tem aumentado uma vez que as complica¢cBes da hiponatremia estdo associadas a
encefalopatia e edema pulmonar®.

As causas da hiponatremia durante o exercicio sdo atribuidas a desidratacdo por perda excessiva de suor
contendo grandes concentragdes de sddio e também ao consumo excessivo de liquidos contendo baixa concentracdo de
eletrolitos por periodo prolongado de tempo”. Os fatores de risco para a hiponatremia incluem: sexo feminino, uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais, baixa velocidade de corrida e consumo excessivo de liquidos. Condigdes ambientais
e orientacBes dadas aos corredores também apresentam profundo impacto na incidéncia da hiponatremia. Pessoas que
apresentam a sindrome de secrecdo inapropriada do horménio antidiurético também possuem risco aumentado de
desenvolver hiponatremia por consumo excessivo de liquidos com baixa concentracdo de sodio. Por isso, uma das
justificativas para se utilizar de uma estratégia planejada de hidratacdo € justamente evitar o consumo excessivo de

liquidos e reduzir os riscos de hiponatremia.

Como identificar a desidrata¢do?

Os estégios iniciais da desidratagdo sdo caracterizados por sinais e sintomas que vao de sede a desconforto e
reclamacdes. Esses sdo seguidos de pele corada, cansaco, cdibras e apatia. Em niveis mais avancados, tontura, dor de
cabega, vOmitos, nausea e sensagdo de calor podem estar presentes®. Como a desidratacéo afeta o volume de sangue,
parametros sanguineos como a osmolaridade do sangue, o hematdcrito e a hemoglobina sdo medidas consideradas
padr&o ouro para a determinagéo da desidratagio®. Contudo, essas medidas sdo dependentes de equipamentos que estéo
acessiveis apenas em laboratérios de bioquimica e fisiologia. Por isso, o foco nesta revisdo serd em formas praticas de
identificacdo da desidratagdo em cenarios esportivos e de préticas de atividade fisica conforme destacado em etapas na
Figura 3.

Normalmente a desidratagdo é expressa relativa a alteracdo percentual na massa corporal, assumindo que 1 kg

de massa corporal corresponde a 1 L de agua. Assim, uma equagao simples para se determinar o % de desidratacéo é:

Equacdo 1: % desidratacio = 100 — ()

M3

Onde: MCF = massa corporal final em kg e MCI = Massa corporal inicial em kg.
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Enquanto a sudorese termorregulatéria é a fonte priméria de reducdo da massa corporal durante o exercicio,
existem outros fatores que contribuem para tal reducdo, incluindo perda de vapor de agua e diéxido de carbono (CO,)
pelo ar expirado. Por outro lado, essas perdas sdo muito pequenas e normalmente sdo negligenciadas nos célculos de
determinacgdo do percentual de desidratacdo, mas existem equacfes que permitem estimar a contribuicdo das perdas de
massa Via respiracio e metabolismo®*.

Uma limitacdo do uso da massa corporal para determinacdo do percentual de desidratacéo € o fato de assumir
que a massa corporal inicial representa um estado 6timo de hidratagdo. Muitas vezes, atletas e praticantes de atividades
fisicas ja iniciam a prética da atividade desidratados. Por isso, uma forma eficiente de se determinar o estado inicial de
hidratacdo é por meio da gravidade especifica da urina (GEU). A GEU é a medida da concentracdo de todas as

particulas quimicas na urina realizada por um instrumento denominado refratdmetro (Tabela 1).

Tabela 1. Hidratacéo inicial com base na gravidade especifica da urina e a respectiva classificagdo de desidrataco®.

Hidratac&o Inicial Classificagdo
<1.010 Bem hidratado
1.010 - 1.020 Desidratacdo minima
1.021 - 1.030 Desidratagao significativa
>1.030 Desidratagao severa

Muitas vezes o refratdmetro pode ndo estar a disposi¢do em cenarios esportivos ou de préaticas de atividade
fisica. Nestes casos, uma medida simples e acessivel para mensurar o estado inicial de hidratacdo é por meio da

observagao da coloracéo da urina® (Figura 2).

100¢ 1010 1020 1030
1 2 3 4 5 6 7 -
Bem Hidratado Desidratacao Desidratacao Desidratacio
Minima Significativa Severa

Figura 2. Escala da cor da urina para determinag&o do nivel inicial de hidratacéo.

Reidratacéo
O primeiro passo para se elaborar uma estratégia de hidratacdo é a determinacdo da perda de suor para
posterior célculo da taxa de sudorese. Lembrando que a perda de suor é calculada a partir da variacdo da massa corporal

entre uma sessao de exercicio:

Equacdo 2: Perda de suor (I) = MCI -MCF

Onde MCI = Massa corporal inicial e MCF = Massa corporal final, ambos em kg.

A taxa de sudorese pode entdo ser determinada em litros por hora utilizando-se a seguinte equacéo:
BS +(CL/ 100D

Equagdo 3 : Tara de sudorese ([fh) = pr—

Onde PS = Perda de suor em litros, CL = consumo de liquidos em mililitros, T = tempo de atividade em

minutos.
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POS-EXERCICIO

S)

Retirada dos adesivos para
coleta de suor

DURANTE O EXERCICIO

4)

Monitoramento do exercicio
Volume de urina excretado

PRE-EXERCICIO

1)

Analisc da cor da urina
Gravidade especifica da urina

6)

Temperatura ambiente

Massa corporal ; ;
P Umidade relativa do ar

Massa da garrafa Massa corporal

Massa da garrafa

Aplicagdo dos adesivos para
coleta de suor

Figura 3 - Etapas do teste de suor. 1) Coleta de amostra de urina para anélise da cor e gravidade especifica da urina para determinagéo do
estado de hidratacdo pré-exercicio; 2) registro da massa corporal pré exercicio bem como da massa das garrafas para determinacéo do volume de
bebida ingerido; 3) Aplicagéo de adesivo com gaze absorvente (3M Tegaderm + pad, ref. 3582) para coleta de suor. Note que nesta etapa a pele do
avaliado deve ser previamente limpa com agua deionizada e completamente seca antes da aplicagdo do adesivo. Normalmente os adesivos sao
aplicados no lado direito do corpo nas regides peitoral, subescapular, antebrago e coxa e é feita uma média das concentragdes dos eletrolitos dessas
regides; 4) Durante o exercicio é importante monitorar a intensidade, temperatura e umidade relativa do ar. Além disso, caso o avaliado deseje urinar
durante o exercicio, o volume de urina deve ser registrado para posterior incluséo nas equacdes; 5) Os adesivos devem ser retirados com pingas
esterilizadas e inseridos em seringas para obtencdo da amostra de suor. O suor é entdo analisado para sodio, cloreto e potassio em laboratério por
fotometria de chama ou ion seletivo; 6) Por fim, a massa corporal e das garrafas deve ser registrada ap6s o exercicio para determinagéo da taxa de

sudorese e volume de liquido consumido, respectivamente.

O objetivo da estratégia de hidratacdo € tentar manter um percentual de desidratacdo < 2% da massa corporal
total para evitar os efeitos indesejados da desidratacéo sobre o desempenho®, conforme discutido anteriormente. Assim,
a taxa de sudorese serve como uma valiosa referéncia sobre o volume que um atleta precisa consumir para atingir essa
meta. Quando a taxa de sudorese € muito elevada (ex.: 2 a 3 I/h), torna-se impossivel manter o corpo hidratado, ja que a
taxa de suor extrapola a taxa de esvaziamento géstrico®.

O consumo de liquidos para reduzir a desidratacéo e a temperatura corporal durante o exercicio se torna cada
vez mais importante a medida que a temperatura do ambiente e a duracdo do exercicio aumentam. Durante o exercicio
de longa duracédo, o consumo de liquido contendo carboidrato é vantajoso para reduzir os efeitos negativos da deplecéo
no contetdo de glicogénio muscular e hepético. Porém, a absorcéo do liquido ingerido é limitada®. O esvaziamento do
liquido do estbmago para o intestino, onde o liquido é absorvido, é dependente de diversos fatores incluindo
atemperatura ambiental bem como o volume, a temperatura e a composicao da bebida®**.

A taxa de esvaziamento gastrico aumenta conforme o aumento no volume de liquido ingerido até o limite de
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aproximadamente 300 ml de liquido a cada 15 minutos. A taxa maxima e esvaziamento gastrico é em torno de 1,2 I/h de
liquido e é atingida com o consumo de dgua pura ou contendo baixas concentracdes de carboidratos®. Além disso,
quanto maior temperatura ambiente, menor a taxa de esvaziamento gastrico apesar da maior necessidade de liquidos em
temperaturas mais elevadas®.

Com o aumento da concentracdo de carboidratos na bebida, a taxa de absorcéo de liquido é reduzida®. Os
carboidratos tém o efeito de reter liquido no intestino e também favorecem o transporte de agua por osmose da corrente
sanguinea para o intestino*’. Para superar o problema da necessidade simultanea de consumo de carboidratos e liquidos,
bebidas contendo tipos distintos de carboidratos (ex.: glicose + frutose) que minimizem a queda na taxa de
esvaziamento gastrico devem ser preferidas. Além disso, é importante ressaltar a dependéncia de sédio para a absorcéo
de glicose no intestino pelos receptores SGLT-1. Assim, a presenca de sddio em solucbes de hidratacdo tem como
objetivo, além de repor o sodio perdido pelo suor, favorecer a absorcéo intestinal de glicose.

Antes do exercicio prolongado (> 60 minutos), o tipo de liquido consumido deve ser cuidadosamente
escolhido. Normalmente, em ambiente frio, uma solucdo contendo de 5-8% carboidratos deve ser consumida®’. O
elevado contelido de carboidratos pode reduzir a absorcdo de 4gua, mas a perda hidrica por meio do suor neste caso nédo
é elevada, e a baixa temperatura ambiente também aumenta a taxa de esvaziamento géstrico*’. No calor a perda hidrica
é maior e a taxa de esvaziamento gastrico é menor. Por isso, 0 consumo de agua pura ou contendo concentracdes mais
baixas de carboidratos (ex.: 2-3%) é recomendada para potencializar a absorcdo de 4gua. Embora essa recomendagao
limite o déficit de liquido, a entrega de carboidrato para a musculatura ativa € minima. Por isso, nessas condi¢des, é
particularmente importante que os estoques de glicogénio muscular estejam completos antes do inicio do exercicio.

Existe uma grande variacdo individual na capacidade de transferir liquido do estdbmago para o intestino entre
individuos. Por isso, a bebida usada em competi¢fes deve ser experimentada em treinamentos primeiramente. Varias
bebidas e volumes podem ser experimentados no treinamento e o corpo pode ser treinado a tolerar um maior consumo
de liquidos. Um estudo recente de nosso grupo de pesquisa, demonstrou que o consumo prévio (20 minutos antes do
exericio) de agua de coco foi capaz de melhorar o rendimento em teste até a exaustdo realizado em cicloergdmetro no
calor?,

Em geral, a magnitude de priorizagdo do consumo de liquidos e carboidratos durante o exercicio deve

considerar os seguintes aspectos:

a duracgdo da atividade;

as condices ambientais;

a capacidade de sudorese;

a capacidade individual de absorcédo de liquidos;

Atletas e praticantes de exercicio devem consumir quantidades suficientes de liquidos antes do exercicio
independente da sensacao de sede. Um consumo de liquidos de 0,5-1 L, 60 a 90 minutos antes de treinos e competic6es
& normalmente apropriado. Durante atividades com duragdo maior do que 30 minutos, liquidos devem ser consumidos
frequentemente, mas em pequenas quantidades (150-250 ml a cada 10-15 minutos) para evitar o0 acimulo excessivo de
liquido no estdmago®. Da mesma forma, ap6s o exercicio, reestabelecer o balanco hidrico é importante. Este processo
pode ser demorado e, algumas vezes, pode ser necessario beber mais do que o estabelecido pela sede. Apds o exercicio,
os riscos do consumo excessivo de liquidos sdo minimizados, pois o sistema renal ¢ eficiente em eliminar o excesso de
liquido por meio da urina.

Considerac6es finais
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A evaporacdo do suor é um importante mecanismo de regulacdo térmica durante o exercicio em ambiente
terrestre. Por outro lado, este mecanismo pode levar a desidratacdo. Uma desidratacdo >2% da massa corporal prejudica
o desempenho em atividades aerdbias e anaerébias. O principal mecanismo de limitacdo de rendimento associado a
desidratacdo & a sobrecarga cardiovascular, embora aspectos metabolicos também possam estar envolvidos. A
identificacdo do nivel de desidratagdo pode ser realizada por técnicas bioquimicas laboratoriais ou por observacées nas
alteracBes de sinais clinicos como cor da urina e flutuagdes na massa corporal apds uma sessdo de exercicios. A
estratégia de hidratacdo deve ser elaborada levando-se em consideracdo a taxa de sudorese do individuo bem como o
tipo de exercicio e 0 ambiente onde o exercicio é realizado. O consumo de liquidos contendo carboidratos e eletrélitos

pode ser necessario para pessoas que praticam atividades prolongadas em ambientes quentes e Umidos.
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