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RESUMO

Os suplementos alimentares e recursos ergogénicos estao cada vez mais
sendo utilizados por praticantes de atividade fisica, principalmente em ambientes
como as academias de ginastica. O objetivo desse estudo foi verificar o consumo de
suplementos alimentares e recursos ergogénicos entre frequentadores nas
academias de ginastica na cidade de Curitiba, PR. Para esta pesquisa foram
entrevistados 100 praticantes de atividade fisica em 5 academias na cidade de
Curitiba, PR, através de um questionario semi-estruturado. Dos entrevistados,
(n=68) eram do sexo masculino e (n=32) do sexo feminino, idades entre 18-51 anos.
Sobre os principais objetivos de treinamento, foram citados o condicionamento fisico
(n=67) e a saude (n=63), a hipertrofia e a estética com (n=45) cada uma. Verificou-
se que 44% dos entrevistados faziam o uso de algum suplemento, sendo o Whey
Protein o mais utilizado com (n=37). Sobre os responsaveis pela indicagao de RE
e/ou SA, o profissional de educagao fisica teve um (n=21), ja o nutricionista que tem
a habilitagdo para a prescrigao foi citado por (n=12) e por conta propria (n=13).
Embora o profissional de educagao fisica tenha sido o principal responsavel pela
indicagao aos entrevistados, as chances de um individuo comegar a utilizar algum
suplemento vem por conta propria, como foi analisado pela estatistica binaria. Além
disso, muitos que utilizam suplementos, fazem o uso indevidamente, as vezes por
falta de conhecimento ou quem fez a prescrigdo ndo possui um embasamento
teorico suficiente para tal agao.

Palavras-chave: Suplementos alimentares. Recursos ergogénicos. Academias de
ginastica.
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1 INTRODUGAO

A utilizagdo de suplementos nutricionais e recursos ergogénicos estao
crescendo a cada dia, principalmente em ambientes como academias de ginastica.
Como ha uma grande procura por essas estratégias, diferentes produtos sao
langados no mercado com promessas de modificagdes na composigdo corporal
(aumentar a massa muscular, diminuir a gordura corporal, etc.) ou aumentar o
desempenho fisico (BACURAU, 2000).

Desde que os antigos gregos aderiram a uma dieta rica em carne animal em
vez da dieta normal para os atletas de elite no sexto século a.C., o homem se
empenhou para a melhora do desempenho nos exercicios e nos esportes através de
alteragdes dietéticas. Além disso, o conhecimento da fisiologia humana e da nutricao
aumentou significativamente nesse século, e 0 mesmo aconteceu com a aplicagao
das alteragdes dietéticas e a suplementagao com nutrientes especificos (WOLINSKY
e HICKSON, 2002).

Desde o tempo em que as pessoas comegaram a participar de atividades
esportivas, a nutricao tem sido posta como parte integrante no desempenho fisico. O
avango nas ultimas décadas na compreensdo sobre o metabolismo humano e na
fisiologia do exercicio deixou claro que a manipulagao da ingestao de nutrientes tem
o potencial de influenciar positivamente no desempenho esportivo, resultando numa
explosao de produtos com aplicagdes especificas em exercicios individuais. Hoje, o
uso de suplementos € uma pratica muito difundida e aceita por atletas (MOLINERO
e MARQUEZ, 2009).

Os suplementos devem ser utilizados quando as necessidades de nutrientes
nao estdo sendo alcangadas pela alimentagao normal, como é o caso de atletas
profissionais, que sao submetidos ao um estresse muito grande pelo exercicio fisico,
aumentando assim seu metabolismo, bem como suas necessidades nutricionais
(PIMENTA e LOPES, 2007).

A American Dietetic Association (ADA) afirma que a melhor estratégia
nutricional para a promog¢ao da saude e redugao do risco de doenga crénica é obter
os nutrientes adequados através de uma alimentagao variada, ela ainda considera

apropriado o uso de suplementos de vitaminas e minerais quando evidéncias



cientificas bem aceitas e revisadas demonstram seguranga e eficiéncia em seu
consumo (PEREIRA et al., 2003).

A alimentacao dos esportistas pode definir o desempenho, neste sentido um
ajuste alimentar deve ser feito, levando em conta a adequacgao energética da dieta, a
distribuicdo dos macronutrientes e o fornecimento de quantidades apropriadas de
vitaminas e minerais para o corpo. Da mesma forma, deve-se dar importancia as
necessidades individuais, a freqiéncia, a intensidade e a duragdo do treinamento
(ADA; ACSM; DC, 2000).

1.1 JUSTIFICATIVA

O uso de suplementos pelo publico em geral ndo estd bem quantificado e ha
pouca informagao publicada sobre este assunto na literatura. O aparecimento de
suplementos no mercado tem sido mais rapido do que a elaboragdo de
regulamentagdes e de pesquisas cientificas que comprovem seus efeitos na saude
dos consumidores, determinando a segurang¢a de seu uso a longo prazo (PEREIRA
et al., 2003).

Com a pratica de atividade fisica nas academias pela busca de um certo
objetivo, muitas pessoas acabam recorrendo ao uso de suplementos nutricionais e
recursos ergogénicos para atingirem seus objetivos, sejam eles estéticos, para
aumento do seu desempenho fisico, entre outros fatores. Nessa busca, muitas
vezes o praticante acaba consumindo produtos de forma incorreta, sem uma
prescri¢ao orientada de acordo com suas necessidades individuais.

Por isso, € de extrema importancia desenvolver estudos que abordem essas
relagdes sobre a utilizagao de recursos nutricionais no ambito da atividade fisica. O
objetivo do presente estudo & avaliar o conhecimento dos alunos sobre suplementos
alimentares e recursos ergogénicos, analisar o numero de consumidores e verificar o
tipo de produto ingerido com maior freqiiéncia nas academias de ginastica na cidade
de Curitiba, PR.
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1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Geral

Verificar o consumo de suplementos alimentares e recursos ergogénicos

entre frequentadores nas academias de ginastica na cidade de Curitiba, PR.

1.2.2 Especificos

a) Avaliar o conhecimento dos alunos sobre suplementos alimentares e recursos

ergogénicos nas academias de ginastica na cidade de Curitiba, PR;

b) Verificar o numero de consumidores de suplementos alimentares e recursos

ergogénicos nas academias de ginastica na cidade de Curitiba, PR;

c) Verificar quais os RE e/ou SA mais utlizados pelos freqlientadores de

academias;

d) Verificar quais as chances dos individuos adquirirem conhecimento sobre RE
e SA;

e) Verificar segundo o objetivo do treinamento quais sdo as chances dos

individuos utilizarem determinado RE e/ou SA;

f) Verificar quem € o responsavel pela indicagao de RE e SA.
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2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 RECURSOS ERGOGENICOS E SUPLEMENTOS ALIMENTARES.
2.1.1 Definigao de Recursos Ergogénicos

Williams e Branch (1998) definiram a palavra “ergogénico” como “substancias
ou artificios utilizados visando a melhora da performance”, sendo este derivada de
duas palavras gregas: ergon, que significa trabalho, e gennan, que significa
produgéo.

O propésito da maioria dos recursos ergogénicos € de aumentar a
performance através da intensificagdo da poténcia fisica (produgcao de energia), da
forga mental (controle de energia) ou do limite mecanico (eficiéncia energética) e,
dessa forma prevenir ou retardar o inicio da fadiga. Embora a suplementagao
alimentar € motivo de grande controvérsia cientifica (ALVES, 2002).

Os recursos ergogénicos podem ser classificados como: nutricionais,
mecanicos, farmacoloégicos, fisicos e psicolégicos, incluindo desde procedimentos
legais e comprovadamente seguros, como a suplementagdao de carboidratos, até
meios ilegais e aparentemente inseguros, como o uso de esterdides anabdlicos e
infusao sanguinea (ALTIMIRI et al., 2000).

Os agentes ergogénicos fisioldgicos incluem todo mecanismo ou adaptagao
fisiologica de melhorar o desempenho fisico. O préprio treinamento pode ser visto
como um agente ergogénico fisiologico. A adaptagao crénica a altitude, ao promover
um aumento de glébulos vermelhos, atua como um agente ergogénico fisiolégico na
medida em que o retorno a baixas altitudes propicia uma melhora do desempenho
fisico aerobio nos primeiros dias subsequientes ao retorno, enquanto a capacidade
de transporte de oxigénio pelo sangue permanecer aumentada (NETO, 2001).

Os ergogénicos nutricionais servem principalmente para aumentar o tecido
muscular, a oferta de energia para o musculo e a taxa de produgao de energia no
musculo (ALVES, 2002).

Os recursos ergogénicos podem permitir um individuo a tolerar um
treinamento mais pesado num grau maior, melhorando na eficiéncia do exercicio, na
recuperagdo mais rapida e ajuda o atleta a ficar livre de lesdes durante um treino

intenso. Alguns especialistas em nutricdo esportiva consideram como suplemento
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ergogénico s6 em casos em que os estudos mostrem que o este melhora de forma
significativa o desempenho do exercicio, como por exemplo, ajudando o individuo a

correr mais rapido, levantar mais peso, entre outros (KREIDER et al., 2010).

2.1.2 Definigao de Suplementos Alimentares:

De acordo com o Ministério da Saude, em Portaria de n. 32, publicada no
Diario Oficial em 1998, sdo denominados “suplementos” os alimentos que servem
para complementar a dieta diaria de uma pessoa saudavel, em casos que sua
ingestdo, a partir da alimentagao, seja insuficiente ou quando a dieta necessita de
uma suplementagdo. Os suplementos devem conter um minimo de 25% e no
maximo até 100% da Ingestdo Diaria Recomendada (IDR) de vitaminas e ou
minerais, na porgao diaria indicada pelo fabricante, em que ndo se podem substituir

os alimentos, nem serem considerados como uma dieta exclusiva.

A Portaria n. 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006, tem como objetivo
estabelecer a classificagdo, a designagao, os requisitos de composi¢cdo e de
rotulagem dos alimentos para atletas. Este regulamento se aplica também aos
alimentos especialmente formulados para auxiliar os atletas, atendendo assim, suas

necessidades nutricionais especificas e auxiliar no desempenho do exercicio.

2.1.3 Classificagcado dos Alimentos especialmente formulados para auxiliar atletas:

Pelas normas brasileiras da ANVISA (2006) esses produtos sao divididos em
seis categorias, sendo estes da seguinte forma: suplemento hidroeletrolitico para
atletas; suplemento energético para atletas; suplemento protéico para atletas;
suplemento para substituicdo parcial de refeicoes de atletas; suplemento de creatina

para atletas e suplemento de cafeina para atletas.

2.1.3.1 Suplemento hidroeletrolitico para atletas:

Produto destinado a auxiliar a hidratagao. A concentragao de sodio no produto
pronto para consumo deve estar entre 460 e 1150 mg/l, em que sao utilizados sais
inorganicos para fins alimenticios como fonte de so6dio. Os carboidratos podem

constituir até 8% (m/v) do produto pronto para consumo, e se adicionada a frutose,
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este ndo pode ser superior a 3% (m/v). Neste produto pode ser adicionado também:

vitaminas, minerais e potassio. Ja fibras alimentares ndo podem ser adicionadas.
2.1.3.2 Suplemento energético para atletas:

Produto destinado a complementar as necessidades energéticas, sendo que
este produto pronto para consumo deve conter, no minimo, 75% do ‘valor energeético
total proveniente dos carboidratos.

A quantidade de carboidratos deve ser de, no minimo, 15 g na porgao do
produto pronto para consumo. Pode ser adicionado neste produto vitaminas e
minerais e pode conter lipidios, proteinas intactas e ou parcialmente hidrolisadas.

Fibras alimentares nao podem ser adicionadas.
2.1.3.3 Suplemento protéico para atletas:

Produto destinado a complementar as necessidades protéicas. Este produto
deve conter, no minimo, 10 g de proteina na porgdo e 50% do valor energético total
proveniente das proteinas. Neste produto pode ser adicionado vitaminas e minerais

e nao pode ser adicionados fibras alimentares.
2.1.3.4 Suplemento para substituicao parcial de refeigdes de atletas:

Produto destinado a complementar as refeicoes de atletas em situagdes nas
quais o0 acesso a alimentos que compdem a alimentagdo habitual seja restrito.
Devem conter concentragoes variadas de macronutrientes.

A quantidade de carboidratos, proteinas e lipidios devem corresponder
respectivamente a 50-70%, 13-20%, 30% do valor energético total do produto pronto
para consumo. Ja os teores de gorduras saturadas e gorduras trans ndo podem
ultrapassar 10% e 1% do valor energético total.

Este produto deve fornecer, no minimo, 300 kcal por por¢ao, podendo ser

adicionado vitaminas, minerais e fibras alimentares.

2.1.3.5 Suplemento de creatina para atletas:
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Produto destinado a complementar os estoques enddégenos de creatina, neste
produto pronto para consumo deve conter de 1,5 a 3 g de creatina na porgao,
podendo ser adicionado de carboidratos. Ja fibras alimentares ndo podem ser

adicionadas.

2.1.3.6 Suplemento de cafeina para atletas:

Produto destinado a aumentar a resisténcia aerdbia em exercicios
fisicos de longa duragao. O produto deve fornecer entre 210 e 420 mg de cafeina na

por¢cao, nao podendo ser adicionado de nutrientes e de outros ndo nutrientes.

2.2 TIPOS DE SUPLEMENTOS ALIMENTARES/ RECURSOS ERGOGENICOS:

2.2.1 Aminoacidos:

Os aminoacidos séao classificados como essenciais obtidos através da dieta, e
nao essenciais, quando produzidos endogenamente. O consumo de aminodacidos,
sob a forma de suplementagao, tem sido sugerido como estratégia que visa atender
a uma solicitagdo metabodlica especifica para as necessidades do exercicio. A
ingestao de aminoacidos essenciais apos um treino intenso, adicionados a solugdes
de carboidratos, determinaria uma maior recuperagao e um aumento de massa
muscular. Dos aminoacidos isolados, apenas o0s essenciais apresentam uma
sustentagao cientifica (SOCIEDADE BRASILEIRA DE MEDICINA E ESPORTE,
2009).

2.2.1.1 Aminoacidos de cadeia ramificada (BCAA):

Os BCAAs sdo recomendados como anticatabolicos, sendo usados apods
treino pesado, para aumentar a capacidade de ganho de massa muscular
(LINHARES e LIMA, 2006). A suplementagdo de BCAA antes e ap6s o exercicio tem
efeitos benéficos para a redugdo de lesao muscular induzida pelo exercicio e
promove a sintese de proteina muscular, o que sugere a possibilidade de que os
BCAAs sao suplementos uteis em relagdo ao exercicio e esporte (SHIMOMURA et
al.,2004).
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Uma hipotese que surge sobre a suplementagdo com aminodacidos de cadeia
ramificada & de que: a alteragao na relagao entre BCAA e o triptofano no plasma
poderia favorecer a entrada deste no sistema nervoso central. Com o exercicio
extenuante haveria uma menor concentragdo de BCAA, e uma maior concentragao
de triptofano que estimularia a produgdo de serotonina, que € um neurotransmissor
mediador da fadiga (UCHIDA et .al., 2008). Ou seja, a suplementagao de BCAA seria
uma forma de limitar a entrada do triptofano no sistema nervoso central, reduzindo a
taxa de sintese de serotonina, podendo assim aumentar a capacidade de realizar o
exercicio.

Segundo a SBME (2009) os efeitos da suplementagao com BCAA no
desempenho fisico sdo discordantes, pois na maioria dos estudos realizados, nao
mostraram beneficios, o que nao se justifica o seu consumo com finalidade

ergogénica.
2.2.2 Proteinas:

O aumento do consumo de proteinas tem sido sugerido para otimizar o
processo anabdlico e uma melhora das respostas fisiolégicas ao treinamento
(GUEDES, SOUZA JUNIOR e ROCHA, 2008). No organismo, os aminoacidos terao
papel no: anabolismo (atuando na sintese de proteinas e polipeptideos), catabolismo
ou degradacao, produgdo de energia, na construgdao e manutengao dos tecidos,
formacdo de enzimas, hormoénios, anticorpos, no fornecimento de energia e na
regulacao de processos metabolicos (TIRAPEGUI, 2002).

Existem muitas controvérsias sobre as vantagens e as desvantagens sobre o
consumo de proteinas. O aumento da ingestdo de proteinas, as dispensas de
carboidratos esta relacionada com a perda de peso e controle glicémico em
diabéticos; e aos que aderem na area da saude, fitness, fisiculturistas, sobre os
beneficios da ingestao de proteinas para o desenvolvimento muscular (GUEDES,
SOUZA JUNIOR e ROCHA, 2008).

Conforme a SBME (2009) a ingestao de proteina deve ser obtida por uma
dieta normal e variada, em que a suplementacado € uma forma pratica e segura de
adequar uma boa alimentagao e a biodisponibilidade de aminoacidos para atletas de
alto rendimento em que a demanda destes é aumentada. Além das caracteristicas

individuais (sexo, idade, perfil antropométrico, estado de saude, etc.), para
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estabelecer o valor adequado para a ingestdo de proteina, devem ser avaliados
também parametros basicos a respeito da atividade fisica praticada, como
intensidade, duragao e frequéncia.

A recomendagao de proteina para atletas de exercicios de endurance e treino
de forga vai de 1,2 a 1,7 g/kg de peso corporal. Essa recomendagdo de ingestao de
proteinas geralmente pode ser atendida somente através da dieta, sem o uso de
proteina ou suplementos de aminoacidos. A ingestao de gordura vai de 20% a 35%
do consumo total de energia. Consumo menor que 20% de energia vindo da gordura
nao tras beneficio na performance (ADA, ACSM, DC, 2000). Para a SBME (2009)
recomenda-se a ingestao de 0,8g de proteina por kg/dia para individuos sedentarios.
Para individuos ativos, uma ingestao de 1,2 a 1,4g/kg/dia, teriam sua demanda
atendida. Aos que visam a hipertrofia muscular, atletas ou nao teriam suas
necessidades atendidas com o cons(;mo maximo de 1,8g/kg/dia.

Alguns estudos recomendam que o uso de suplementos protéicos, como a
proteina do soro de leite- Whey Protein ou a albumina da clara do ovo, deve estar de
acordo com a ingestao total. O consumo adicional desses suplementos acima das
necessidades diarias (1,8g/kg/dia) nao resultara no ganho de massa muscular, nem
no aumento do desempenho fisico. Para favorecer o aumento de massa muscular,
deve ser feito uma ingestdo protéica, apos o exercicio fisico de hipertrofia,
combinando com ingestao de carboidratos para reduzir a degradagao das proteinas.
A dose recomendada é de 10g de proteinas e 20g de carboidratos (SBME, 2009).
Outros estudos realizados por Shane e Bilbsborough (2006) afirma que produtos
hipercaloricos e de rapida absorcdo como o Whey Protein, ndo promovem um
balango nitrogenado positivo, quando comparados com outros alimentos protéicos
como os de origem animal.

A ingestdo excessiva de proteina dietética acima dos valores recomendados
pode resultar em alguns efeitos colaterais deletéricos como uma sobrecarga para as
funcoes hepaticas e renal, devido a eliminagdo da uréia e de outros compostos
(McARDLE, 2006).

2.2.3 Carboidratos:

Os carboidratos constituem a fonte de energia mais abundante e prontamente
disponivel para a nutrigdo humana (WOLINSKY e HICKSON JR, 2002). Além disso,
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os carboidratos funcionam principalmente como combustivel energético,
particularmente durante exercicios de alta intensidade. A ingestdo diaria de
carboidratos para individuos fisicamente ativos tera que proporcionar niveis capazes
de manter as reservas de gligogénio, que sao relativamente limitadas. Além disso, a
ingestdao adequada de carboidratos ajuda a preservar a proteina tecidual (McARDLE
et al., 2006).

O exercicio prolongado reduz os niveis de glicogénio muscular, entao torna-
se necessario uma correta reposicao de carboidrato, que ¢ fundamental para
manter seu efeito ergogénico sendo necessario em todas as atividades esportivas,
em todos os niveis, principalmente nos exercicios de alta intensidade e longa
duragao (SBME, 2009).

A ingestao de carboidratos durante atividades prolongadas, acima de uma
hora, melhora o desempenho e pode retardar a fadiga nas modalidades esportivas
que envolvem exercicios intermitentes e de alta intensidade. Além disso, a ingestao
de carboidratos previne a queda da glicemia ap6s duas horas de exercicio (SBME,
2009).

Segundo a ADA, ACSM e DC (2000), a recomendacgao de carboidratos para
atletas vao de 6 a 10 g/kg de peso corporal. Os carboidratos mantém os niveis de
glicose no sangue durante o exercicio e repara o glicogénio muscular. A quantidade
necessaria depende do gasto energético diario total do atleta, tipo de esporte, sexo e
condi¢gdes ambientais.

Para atletas de provas longas a recomendacgao da ingestao de carboidratos
deve ser entre 7 e 8g/kg de peso ou 30 a 60g de carboidratos pra cada hora de
exercicio, 0 que ira evitar a hipoglicemia, deplecao de glicogénio e fadiga. Apés
exercicio exaustivo, recomenda-se ingestao de carboidratos simples entre 0,7 e
1,5g/kg peso num periodo de quatro horas, o que é suficiente para a ressintese
plena de glicogénio muscular (SBME, 2009).

Nos casos em que a dieta ndo consegue suprir o aporte de carboidratos,
indicam-se suplementos alimentares a base de carboidratos, como a maltodextrina,
um dos suplementos mais utilizados por praticantes de atividade fisica (BRAGGION,
2008). A maltodextrina ou polimeros de glicose sdo os carboidratos mais utilizados
nas solugdes para a reidratagdo oral (MARQUEZI e LANCHA JUNIOR, 1998). Além

disso, as maltodextrinas vém sendo utilizadas nos ultimos 30 anos como aditivos
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alimentares, sendo que os carboidratos fornecem 4 kcal ou 16,8 kJ/g de energia
(COUTINHO, 2007).

2.2.4 Creatina:

A creatina tem sido apontada como o suplemento de maior eficiéncia na
melhora do desempenho em exercicios de alta intensidade e no aumento de massa
muscular. Embora seu uso como recurso ergogénico em atividades fisicas
prolongadas néo tem encontrado nenhum suporte na literatura cientifica. A melhora,
ou ndo, do desempenho em exercicios predominantemente aerobio €& pouco
documentada (SBME, 2009).

Na célula muscular a creatina na sua forma fosforilada, creatina-fosfato (CP),
constitui uma reserva de energia para a rapida regeneragcdo do trifosfato de
adenosina (ATP) em exercicios de alta intensidade e curta duragdo. Durante os
primeiros segundos de exercicio intenso, a concentracdo de ATP muscular é
constante, o ATP utilizado é rapidamente reposto com a quebra de CP. Assim, os
niveis de CP diminuem rapidamente a medida que este composto & usado para
regenerar o ATP. Quando o exercicio intenso é levado até a exaustdo, as
concentragoes musculares de ATP e CP sao reduzidas, ficando assim indisponiveis
para o fornecimento energético de forma eficiente para a continuagdo do trabalho
muscular (PERALTA e AMANCIO, 2002).

Estudo conduzido por Souza Junior et al. (2007) com o objetivo de verificar as
alteragbes promovidas pela suplementagcdo de creatina nas variaveis
antropométricas e da resultante de forga maxima dinamica (RFMD) em universitarios
submetidos a oito semanas de treinamento de forga (hipertrofia), foram separados
dois grupos, um grupo suplementado com creatina e outro grupo sem
suplementacgio (placebo). Nesse estudo, verificou-se que aumentou a massa magra
no grupo suplementado e houve uma melhora no percentual da RFMD. Embora o
treinamento de forga foi capaz de induzir ajustes positivos na RFMD, a
suplementagdo com creatina mostrou-se mais eficiente que o placebo, induzindo um

maior aumento percentual na forga.

2.2.5 Vitaminas
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As vitaminas sao compostos organicos essenciais que servem para
regular os processos metabolicos, sintese de energia, processos neurologicos
e evita a destruigao das células. Propostas sobre ergogénicos nutricionais da RDA
(Recomendagao Diaria Alimentar) mostrou que algumas vitaminas especificas
podem possuir algum beneficio a saude, (por exemplo, a vitamina E, niacina, acido
folico, vitamina C, etc), mas poucas vitaminas tém sido relatadas para o
fornecimento de valor ergogénico para atletas. No entanto, algumas vitaminas
podem ajudar os atletas a tolerar um maior grau de danos causados pela redugao
oxidativa (vitamina E, C) e / ou ajudam a manter um sistema imunolégico saudavel
durante um treino pesado (vitamina C). Teoricamente, isso pode ajudar os atletas a
suportar treinos mais pesados, melhorando o desempenho (KREIDER et al., 2010).

As vitaminas desempenham papéis importantes no metabolismo humano,
algumas ajudam nos processos metabolicos, outras s&o antioxidantes protegendo as
membranas celulares, no geral, exercem papel fundamental no desempenho fisico
(GUEDES, SOUZA JUNIOR e ROCHA, 2008).

2.3NUTRIGAO E ATIVIDADE FiSICA

Ha uma importante relagdo entre nutrigio e a atividade fisica, porque a
melhora da capacidade de rendimento do organismo se da através de uma nutrigdo
adequada, com a ingestao equilibrada de todos os nutrientes, como os carboidratos,
gorduras, proteinas, minerais e vitaminas (ARAUJO e SOARES, 1999).

A nutricdo apropriada constitui o alicerce para o desempenho fisico, pois
proporciona o combustivel para o trabalho biolégico e as substancias quimicas para
extrair e utilizar a energia potencial existente dentro desse combustivel. Além disso,
os nutrientes provindos do alimento proporcionam também os elementos essénciais
para reparar as células existentes e para sintetizar novos tecidos (McARDLE et al.,
2006).

Uma alimentacao saudavel e adequada deve ser entendida e compreendida
pelos atletas de alto rendimento como um ponto de partida para obter o
desempenho maximo, ja as manipulagdes nutricionais como uma estratégia
complementar (HERNANDEZ et al., 2009).
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Atletas precisam consumir uma energia adequada durante periodos de alta
intensidade e/ou treinos de longa duragdo para manter o peso corporal, a saude e
maximizar o efeito do treinamento. J&4 um baixo consumo de energia pode resultar
em perda de massa muscular, disfungdo menstrual, perda e falha no ganho de
densidade 6ssea, um aumento no risco de fadiga, danos e doengas e um processo
de recuperagao prolongada (ADA, ACSM, DC, 2000).

Devido a esse consumo ideal de energia, muitos praticantes de atividade
fisica recorrem ao uso de suplementos alimentares para suprir as necessidades do
corpo para a atividade a ser realizada.

Nessa busca pelo corpo perfeito muitos atletas recorrem aos Esterdides
Anabdlicos Androgenos e os suplementos alimentares, entdao torna-se necessario
medidas que evite essas praticas, pois 0 acesso a esses tipos de substancias é
muito facil, por exemplo, a falta de uma legislagdo rigida sobre os suplementos
facilita muito o seu consumo, entdo € necessario haver um maior esclarecimento
sobre essas substancias a esses individuos que os utilizam sem uma prescrigdo
meédica, além da criagao de uma lei que puna os que fornecem ilegalmente esses
medicamentos, assim como aqueles que utilizam essas Substancias deve haver
incentivos a competi¢cdes naturais € uma maior campanha de esclarecimento dos
maleficios aos atletas (SILVA et al., 2008).

Com o objetivo de melhorar o rendimento fisico, os esportistas estao
tornando-se cada vez mais adeptos ao uso de suplementos nutricionais, o que
acabam fazendo a utilizagao indevida dos mesmos, podendo trazer alguns riscos a
saude, tais como: Desequilibrio nas proporgoes dos aminoacidos; antagonismo
quando a ingestao em excesso de um determinado aminoacido reduz a utilizagao de
outro estruturalmente semelhante e toxidez que ocorre em situagdes em que ha a
ingestao excessiva de aminoacidos individuais (ARAUJO e SOARES, 1999).

Sao inumeros os suplementos dietéticos existentes, embora ha controvérsias
no meio cientifico sobre seus possiveis efeitos, riscos e beneficios, confundindo
assim os consumidores. As definicoes sobre suplementos sao amplas e nao
contribuem para o esclarecimento de suas fungdes, gerando assim mais confusdo
para o publico leigo (PEREIRA et al., 2003).

A modulacao dietética e/ou a suplementagao de nutrientes especificos com
intencdo de melhorar o desempenho fisico humano deu origem a nutrigdo
ergogénica (BUCCI, 2002).
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2.4 PERFIL DOS CONSUMIDORES SEGUNDO OS OBJETIVOS

A utilizagdo de suplementos, além de serem utilizados com finalidade
ergogénica, tem sido utilizados na melhora da estética em ambientes como
academias de ginastica, e 0 uso de suplementos nutricionais tem sido bem difundido
em praticantes de atividade fisica e no caso dos atletas com o intuito de aumentar a
performance em esportes de competicdo (GOMES et al., 2008).

Estudo realizado por PEREIRA et al. (2003) teve como objetivo avaliar o
consumo de suplementos entre os freqientadores de academias de ginastica da
cidade de Sao Paulo. Nesta pesquisa foram entrevistados 309 individuos, dos quais
216 (69,9%) tinham nivel de escolaridade superior (completo ou ndo) e uma renda
mensal individual de R$2.054,00 + 2.154,9. Entre os 74 (23,9%) participantes que
consomem pelo menos um tipo de suplemento, 57 (77,0%) sdo do sexo masculino e
17 (23,0%) do sexo feminino. E os objetivos que levam os frequentadores a fazer
uma pratica de atividade fisica € com o objetivo de aumentar a massa muscular.

Outra pesquisa realizada com 334 praticantes de atividades fisicas nas
academias de Campos dos Goytacazes, RJ mostrou que 35% faziam uso de algum
suplemento e 65% nao faziam o uso, a predominancia da utilizagdo dos
suplementos alimentares encontra-se na faixa etaria de 18 a 23 anos, representando
49% dos entrevistados. A maioria dos usuarios de suplementos alimentares possui
nivel superior (63%) e 69% dos usuarios tém como objetivo o0 aumento da massa
muscular (LINHARES e LIMA, 2006).
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3 METODOLOGIA

Foi realizado um estudo transversal com analise descritiva, com base em dados

primarios obtidos para esta pesquisa.

3.1 Populagao

3.1.1 Selegao da amostra:

A populagao do estudo foi composta por 100 praticantes de 5 academias de
ginastica na cidade de Curitiba, sendo estes praticantes de musculagdo, de ambos
os sexos, idades entre 18-50 anos (sexo masculino, n=68) e 19-51 anos (sexo

feminino, n=32).

3.1.2 Critérios de inclusao:

Os seguintes critérios de inclusdo foram estabelecidos: a) individuos maiores
de 18 anos; b) serem alunos de academias de ginastica na cidade de Curitiba; c) ter
iniciado a pratica de exercicios com pesos no minimo ha um més da data de inicio

do estudo.

3.1.3 Critérios de excluséo:

Os segquintes critérios de exclusdo foram estabelecidos: a) ndo apresentar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido devidamente assinado pelo
responsavel legal; b) apresentar-se fora dos critérios estabelecidos para a inclusao
no estudo; c) Foram excluidos nessa pesquisa alunos de outras modalidades da

academia e alunos menores de 18 anos de idade.

3.2 PROCEDIMENTOS

Antes do inicio de cada entrevista, o aluno abordado foi esclarecido sobre o
que consiste a pesquisa, os objetivos, a importancia do estudo, dentre outras
informacgdes. Logo em seguida, cada participante recebeu juntamente com o

questionario (Anexo A), um termo de consentimento (Apéndice A).
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Nesse termo de consentimento foi descrito o nome da pesquisa, os
pesquisadores responsaveis, 0s objetivos do estudo, eventuais riscos e beneficios
ao participante, além disso, no termo foi explicado que a participagdo do
entrevistado € de forma voluntaria e que suas informagdes serdo guardadas de
forma sigilosa, preservando o anonimato e para a analise de dados sera utilizada
apenas um codigo. Assim que o aluno autorizou sua participagao, este respondeu o

questionario semi-estruturado, participando assim da pesquisa.

3.3 PLANOS PARA O RECRUTAMENTO DO SUJEITO DA PESQUISA

A coleta de dados foi realizada pela propria pesquisadora, em que os alunos
foram abordados de forma aleatéria, em horarios e dias da semana diferentes.
Os alunos abordados foram encaminhados em uma sala especifica para

responder ao questionario, preservando assim o anonimato
3.4 MATERIAL UTILIZADO

Foi desenvolvido um instrumento de coleta de dados a partir de um
questionario semi-estruturado com questdoes fechadas. O questionario apresenta
perguntas referentes a identificacao do perfil do avaliado e do treinamento (sexo,
idade, tempo de pratica da musculagao, tempo despendido com a atividade,
freqiéncia semanal de treino e objetivos do treinamento); perguntas sobre o nivel de
conhecimento sobre suplementos alimentares e recursos ergogénicos (se tem
conhecimento sobre RE e SA, como obteve informagdes sobre RE e SA, se faz uso
de algum produto) e perguntas referentes a identificagdo destes, como: tipo de RE e
SA utilizado, quem indicou, objetivos que levaram ao uso, tempo de uso, frequéncia

do uso e local de compra dos produtos.
3.5 ANALISE ESTATISTICA

Para a analise foram utilizadas estatisticas descritivas compostas pela
determinagdo dos valores de média, desvio-padrdo e freqiéncia percentilica. Em
seguida, foi realizada uma regressao linear binaria logistica com um intervalo de

confianga estipulado em 95% e nivel de significancia em p<0,05.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1  ldentificagao do perfil do avaliado e do treinamento:

Foram entrevistados 100 praticantes de musculagao, sendo que 68% (n=68)
eram do sexo masculino e 32% (n=32) do sexo feminino. As idades variaram entre
18 a 51 anos, (média de 28,64 e desvio padrao de 8,67). No sexo feminino as idades
variaram entre 19 e 51 anos (média de 32,87 e desvio padrao de 8,58), e no sexo
masculino idades entre 18 e 50 anos (média de 26,64 e desvio padrao de 8,02)
(Tabela 1 e 2).

Tabela 1: Média e desvio padrao das idades (Masculino e Feminino).

N Minimo Maximo Média Desvio
Padrao
Masculino | 100 18,00 51,00 28,6400 8,67193
e
Feminino

Tabela 2: Freqiiéncia por género, média e desvio padrao das idades.

N Minimo Maximo Média Desvio

Padrao

Masculino | 68 18,00 50,00 26,6471 8,02750
Feminino |32 19,00 51,00 32,8750 8,58262

Tabela 3: Tempo de pratica de musculagao (meses).

Tempo de | < 3/3 a 6|7 a 12|> 12 | Total
pratica meses meses meses meses

N 13 23 16 48 100
% 13 23 16 48 100

Em relacao ao tempo de pratica de musculagao, a maioria dos entrevistados
praticam ha mais de um ano (n=48) ja a frequéncia semanal de treino (Tabela 4),

obtivemos os seguintes valores, (4%) 2 vezes por semana, (22%) 3 vezes por
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semana, (11%) 4 vezes por semana, (47%) 5 vezes por semana e (16%) 6 vezes

por semana. Sendo que a maioria dos entrevistados fazem treino pelo menos 5

vezes por semana.

Tabela 4: Freqliéncia semanal de treino.

Freqiiéncia | 2 vezes |3 vezes |4 vezes |5 vezes |6 vezes | Total
de treino por por por - por por

semana |semana |semana |semana |semana
N 4 22 11 47 16 100
% 4 22 11 47 16 100

Os objetivos do treinamento foram estética, hipertrofia, condicionamento

fisico, saude, reabilitagao e outros (Tabela 5).

Tabela 5: Objetivos do Treinamento.

Objetivos do Treinamento | N %
Estética 45 19,57
Hipertrofia 45 19,57
Condicionamento Fisico 67 29,13
Saude 63 27,39
Reabilitagao 5 2,17
Outros 5 2,17
TOTAL 230 | 100

Ao identificar os objetivos do treinamento neste estudo, a maioria dos
entrevistados visam o condicionamento fisico (n=67) e a saude (n=63) como um dos
principais objetivos. Ja estudos anteriores, realizados por ESPINOLA et al., (2008) o
objetivo principal dos entrevistados era a hipertrofia, representando 16,7% num total
de 34,3% dos objetivos.

Acredita-se, que a busca por um melhor condicionamento fisico, pela
manutencdo da saude, estética, tém levado muitas pessoas a pratica de varias
modalidades de exercicios fisicos em academias (PEREIRA e CABRAL, 2007).
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4.2 Nivel de conhecimento sobre RE e/ou SA:

Em relagao ao conhecimento sobre Recurso Ergogénico (RE) e Suplemento

Alimentar (SA), 94% afirmaram conhecer e 6% n&o conheciam (Tabela 7).

Tabela 6: Conhecimento sobre Recurso Ergogénico (RE) e Suplemento Alimentar

(SA).

Conhecimento sobre RE e SA N %
Sim 94 94
Nao 6 6
TOTAL 100 100

Em relagdo as informagdes obtidas sobre RE e SA (Tabela 7), varias sao as
fontes que um individuo pode receber, sendo através de: amigos, profissionais de
educagao fisica, nutricionistas, médicos, revistas gerais, revistas/ artigos cientificos,

pela internet, através de Congressos/ Simpoésios, lojas de suplementos e outros.

Tabela 7: Obtengao de informagao sobre RE e SA.

Variaveis N %
Amigos 50 20,49
Profissional de Educacgao Fisica | 49 20,08
Nutricionista 27 11,06
Médico 6 2,46
Revistas Gerais 21 8,61
Revistas/ Artigos Cientificos 24 9,84
Internet 38 15,57
Congressos/ Simposios 3 1,23
Lojas de Suplementos 24 9,84
Outros 2 0,82
TOTAL 244 | 100
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Dos entrevistados, a frequéncia de como o individuo adquire informacéo
sobre RE e SA foi maior entre os amigos, logo em seguida, por profissionais de
educagédo fisica. Além disso, a internet mostra que € um veiculo bem forte na
divulgacdo de suplementos, onde muitos buscam informagdes a partir desse meio.

Nota-se que a maioria dos individuos adquire certo conhecimento, informagao
sobre RE. e SA através de amigos e profissionais de educacgao fisica. Este ultimo
pode ser devido ao fato de trabalhar em ambientes em que as pessoas praticam
atividades fisicas, estando em contato direto com essas pessoas, transmitindo assim
seus conhecimentos.

Com relagdo ao uso ou nao de RE e SA (Tabela 8), 44% dos entrevistados
disseram fazer uso de algum RE e/ou SA e 56% disseram nao fazer o uso, sendo

que 36 sdo homens e 8 sdo mulheres.

Tabela 8: Uso de algum RE e SA.

N %
Sim 44 44
Nao 56 56
TOTAL 100 100

Estudo realizado por ARAUJO et al. (2002) nas academias de Goiania-GO
mostrou que a prevaléncia de pessoas que utilizam suplementos alimentares é
menor do que as que nao os utilizam, sendo que 35% faziam o uso e 65% nao
usavam algum tipo de suplemento, num total de 334 participantes. Goston (2008)
relatou que entre os participantes, 36,8% declararam fazer uso de algum tipo de
suplemento nutricional, dentre os nao usuarios, 27,6% (n=193) ja revelaram ter
utilizado em outras épocas de suas vidas. Ja estudo de Pimenta e Lopes (2007) nas
academias de ginasticas de Cascavel — PR dos 94 voluntarios, 66% utilizavam
algum tipo de suplemento alimentar, numero bem alto em comparagéo aos outros

estudos.

4.3 l|dentificacdo do uso de RE e/ou SA:

Com relagdo a Tabela 9, foram citados varios tipos de suplementos como: a

albumina, os aminoacidos, aminoacidos de cadeia ramificada (BCAA), bebidas



28

isotonicas, barras nutricionais/ gel, cafeina, creatina, maltodextrina, Whey Protein e

outros.

Tabela 9: Utilizagao de qual RE e/ou SA.

Variaveis N %
Albumina 7 5,69
Aminoacidos 4 3,25
BCAA 8 6,50
Bebida Isotonica 9 7,32
Barra Nutricional/ gel 9 7,32
Cafeina 3 2,44
Creatina 15 12,20
Maltodextrina 14 11,38
Vitaminas/ Complexos vitaminicos | 10 8,13
Whey Protein 37 30,08
Outros 7 5,69
Total 123 100

O suplemento mais utilizado nesta pesquisa foi o Whey Protein (n‘=37) que
sdo proteinas solluveis do soro do leite. Segundo Haraguchi et al. (2006) atletas,
praticantes de atividades fisicas, pessoas fisicamente ativas e até mesmo
portadores de doengas, vém procurando beneficios nessa fonte protéica.

Estudo realizado por Burke et al. (2001) mostrou que houve um significativo
ganho de massa muscular em adultos jovens suplementados com as proteinas do
soro e submetidos a um programa de exercicios com pesos, quando comparado a
um grupo nao suplementado, corroborando assim com a teoria do efeito das
proteinas do soro de leite sobre o ganho de massa muscular.

O suplemento Whey Protein geralmente contém uma alta concentragéo de
aminoacidos essenciais do que outras fontes de proteina e possui uma rapida
absor¢do no organismo. Além disso, alguns estudos mostraram que o Whey Protein
aumentou a forca e a massa magra corporal, comparado com grupos que
suplementaram com carboidrato (CRIBB et al., 2007).

Ja estudo realizado por Pereira et al. (2003) com 309 frequentadores de
academia, 23,9% dessas pessoas faziam consumo de algum tipo de suplemento,
sendo que 38,9% faziam uso de Aminoacidos e outros concentrados protéicos,
14,8% uso de vitaminas ou complexos vitaminicos, 11,1% uso de carboidratos,
10,2% de creatina, 0,9% de minerais, fat burner e bebida isotdnica e 22,2% uso de

outros tipos de suplementos. Aratjo e Soares (1999) afirmaram que do total de
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entrevistados que utilizam suplementos nutricionais, 43% utilizam produtos a base
de proteinas e aminoacidos, sendo que 23% usam exclusivamente estes.

Estudo de Araujo, Andreolo e Silva (2002) verificaram que dos 62 individuos
(34%) que consumiam suplemento alimentar, os mais utilizados foram os
classificados no Grupo S1 — proteinas e aminoacidos (49%) e S2 — creatina e
carnitina (26%).

A creatina vem sendo amplamente utilizada como um recurso ergogénico
nutricional, em que o seu consumo baseia-se na hipétese de que a suplementagao
de creatina aumenta a for¢a e a velocidade nas atividades que predominam como
fonte de energia o sistema ATP-CP (MIHIC et al. 1999). Neste estudo a creatina foi o
segundo suplemento mais citado nesta pesquisa com (n=15). Além desses RE e/ou
SA foram citados outros tipos, como: Glicoday (n=2), Dextrose (n=1), NO explode
(n=1), NO2 (n=1), Sack 3D (n=1), Animal Pack (n=1) e Nanovapor (n=1).

Com relagao a indicagao do uso de RE e/ou SA (Tabela 10), foram citados os
profissionais de educagao fisica, nutricionista, médico, vendedor, familiares, conta

propria e outros.

Tabela 10: Pessoa responsavel pela indicagao de RE e/ou SA.

Variaveis n %
Profissional de Educacgao Fisica | 21 37,5
Nutricionista 12 21,43
Médico 1 1,78
Vendedor 5 8,93
Familiares 1 1,79
Conta Propria 13 23,21
Outros 3 5,35
Total 56 100

Nesta pesquisa a prevaléncia pela indicagao de RE e/ou SA foram através de
profissionais de educacao fisica, sendo citado por 21 dos entrevistados. Ja os
nutricionistas que sao capacitados para isto foram citados por 12. Observa-se que
muitos que utilizam suplemento ndo buscam um profissional habilitado, e muitos

acabam fazendo o consumo por conta prépria.
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A Resolugao do Conselho Federal dos Nutricionistas (CFN) n° 390/2006,
regulamenta a prescrigao dietética de suplementos nutricionais como uma
habilitacdo do Nutricionista.

Embora os nutricionistas fagam a prescricao de suplementos aos praticantes
de atividade fisica, a indicagao € quase a mesma por outros meios como a midia e
por vendedores de lojas de suplementos, mas a indicagdo € bem maior por
profissionais de educacgao fisica, embora estes profissionais nao sejam habilitados a
prescrever suplementos ou dietas, € necessario educa-los para que sejam coerentes
na hora de indicar algum suplemento ao publico no qual trabalha, pois estao em
contato direto com o aluno, podendo influencia-los nos habitos alimentares e da
saude (HIRSCHBRUCH et al., 2008).

Estudo realizado por Hallack, Fabrini e Peluzio (2007) nas academias da zona
sul de Belo Horizonte- MG, dos 159 praticantes de atividade fisica, 14% dos
entrevistados responderam consumir algum tipo de suplemento nutricional com
prescrigdo por profissionais aptos e capacitados, como médico e nutricionista, a
maioria declararam consumir suplementos dietéticos sem antes consultar um
especialista. Muitos deles comegaram a consumir suplementos por conta propria,
por recomendagao de instrutores, amigos, vendedores de lojas de suplementos,
familiares e através de funcionarios e proprietario de academias. Pereira, Lajolo e
Hirschbruch (2003) verificaram que entre as fontes de prescricdo ou recomendagao
de suplementos, a mais citada nesta pesquisa foi a do grupo dos instrutores,
professores e treinadores de atividades fisicas representando 8% ao total. Santos e
Santos (2002) relataram que entre os usuarios de suplementos, 33% receberam a
indicacao dos professores de educacao fisica. Além disso, os autores consideraram
essa atitude como antiética, uma vez que, estes profissionais nao possuem um
respaldo técnico para esta conduta, e somente os nutricionistas possuem habilitagao

técnica para tal procedimento.

Tabela 11. Chances de aquisicao de informagdes para o inicio da utilizagao de RE e
SA.
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Variaveis Faz uso de RE a SA
ODDS-RATIO p 1C-95%

Professor de Ed Fisica 0,003 0,997 -
Nutricionista 0.001 0,998 -
Médico 0,001 0,999 -
Vendedor 0,001 0,999 -
Familiares 0,001 0,999 -

Conta propria 247.5* 0,001 20,28 - 3020,51

*p<0,05; IC= Intervalo de confianga; % = porcentagem.

Estes resultados mostram que pessoas que desejam fazer uso, ou utilizam
RE e SA apresentam 247,5 vezes mais chances de comegar a utilizar o suplemento

por conta propria.

Tabela 12: Objetivos que levaram ao uso de RE/ SA.

Variaveis n %
Melhoria do desempenho fisico 26 30,59
Perda de peso 6 7,06
Ganho de massa muscular 26 30,59
Melhora na qualidade de vida 7 8,23
Reposi¢ao hidrica 5 5,88
Reposicao energética 14 16,47
Outros 1 1,18
TOTAL 85 100

Muitos sao os objetivos que levam o individuo a tomar algum tipo de RE e/ou
SA (Tabela 12), os objetivos foram: melhoria no desempenho fisico, perda de peso,
ganho de massa muscular, melhora na qualidade de vida, reposi¢cao hidrica,
reposicao energética e outros. A maioria dos entrevistados citaram a melhoria do
desempenho fisico e ganho de massa muscular como um dos objetivos principais
para o uso de RE/SA, com (n=26) cada um.

Estudo de Pimenta e Lopes (2007) mostrou que o principal motivo que
levaram os alunos a usarem algum tipo de suplemento foi o aumento da massa
muscular com 38%, ja outros objetivos foi de 21,5%, melhora de desempenho com
16,4%, definicdo muscular e emagrecimento com 6,3%, sendo o condicionamento

fisico com apenas 3,8%, qualidade de vida, saude e bem estar foi de 5% e aumento
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do peso corporal com 2,6%. Santos e Santos (2002) constataram que em relagéo ao
objetivo do uso do suplemento alimentar, a maioria dos alunos pesquisados utiliza-o
pelos seguintes motivos: para uso terapéutico, para o emagrecimento, visam
melhorar o condicionamento fisico ou 0 aumento da massa muscular. Dos objetivos
verificados por Araujo, Andreolo e Silva (2002) dentre os individuos que utilizavam
suplementos, 75% queria aumentar massa muscular, 20% melhorar resisténcia fisica
e, aqueles que utilizavam anabolizantes em sua maioria desejavam aumentar a

massa muscular (87%).

Tabela 13: Objetivo de treinamento de individuos que fazem uso de RE e SA.

Variaveis Faz uso de RE a SA
ODDS-RATIO p 1C-95%
Estética 0,69 0,451 0,275-1775
Hipertrofia 4 19* 0,01 1,710 - 10,275
Condicionamento Fisico 0,35* 0,03 0,137 - 0,933
Saude 0,50 0,167 0,190 - 1,333
Reabilitagao 0,66 0,73 0,062 -7,116

*p<0,05; IC= Intervalo de confianga; % = porcentagem.

Estes resultados mostram que individuos que utilizam RE e SA tém 4,19
vezes mais chances de treinarem hipertrofia e 0,35 vezes mais chances de

treinarem por condicionamento fisico.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Sao langados no mercado, muitos produtos novos com promessas
tentadoras, como ganho de massa muscular, emagrecimento, entre outros, o
que levam muitos praticantes de atividade fisica a fazerem o uso desses RE
e/ou SA na busca por esses objetivos, que nem sempre sao verdadeiras.

Através de outros estudos, pode-se verificar que ha um grande consumo
de suplementos por praticantes de atividade fisica em varias academias no
Brasil. Nesta pesquisa, dos 100 praticantes de atividade fisica, 44 utilizavam
algum tipo de suplemento.

Os suplementos mais utilizado foi o Whey Protein, sendo citado por 37
praticantes de atividade fisica, ja a Creatina foi o segundo suplemento mais
citado, embora s6 a creatina tem seus efeitos comprovados.

Com relagao aos objetivos de treinamento, os mais citados foram o
condicionamento fisico e a saude. A partir de uma analise estatistica de
regressao binaria, os resultados mostram que individuos que utilizam RE e SA
tém 4,19 vezes mais chances de treinarem hipertrofia e 0,35 vezes mais
chances de treinarem para um melhor condicionamento fisico.

Sobre o conhecimento de RE e/ou SA, a maioria dos entrevistados ja
tinham algum conhecimento, representando 94% dos entrevistados.

Um dos grandes responsaveis pela indicagao/prescrigao de RE e/ ou SA
foram através de profissionais de Educagdao Fisica com (n=21), ja os
nutricionistas que tem a habilitacdo para a prescrigao, foram citados apenas
por 12 individuos e muitos dos que utilizam, foram por conta prépria (n=13), o
que pode resultar num consumo indevido desses produtos.

Sobre as chances de um individuo adquirir informagdes para o inicio da
utilizagdo de RE e SA, mostrou que pessoas que desejam fazer uso, ou
utiizam RE e SA apresentam mais chances de adquirir conhecimento por
contra propria.

Por isso, € importante que novos estudos sejam feitos, abordando sobre
a eficiéncia de um suplemento e sobre possiveis efeitos colaterais. E
importante também que esses profissionais que atuam diretamente com

praticantes de atividade fisica, se informem mais a respeito dos suplementos
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que sao colocados nos mercados, para nao cair no erro de fazer uma
prescricao equivocada, o que pode prejudicar o individuo. Além disso, é
importante estimula-los sobre a importancia de uma alimentagao equilibrada e
rica em nutrientes, que podera ser o suficiente para atender as demandas do
organismo no exercicio fisico (crénico e agudo) e que esta agao € uma

estratégia que devera ser realizada por profissionais da area da Nutri¢cao.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé, praticante de atividade fisica em Academia de Ginastica, esta
sendo convidado a participar de um estudo intitulado “Consumo de
suplementos nutricionais e recursos ergogénicos mais utilizados por
alunos de academias de ginastica na cidade de Curitiba”.

O objetivo desta pesquisa € avaliar o conhecimento dos alunos de
academias de ginastica de Curitiba sobre os suplementos nutricionais e
recursos ergogénicos, verificar quais sao os mais consumidos, quem sao os
responsaveis por esta indicagao, quais sao os objetivos esperados por estes,
dentre outras informagodes.

Caso vocé participe da pesquisa, sera necessario responder um
questionario, com os objetivos acima proposto.
Nao havera riscos eventuais pela sua participagdo nessa pesquisa.
Contudo os beneficios esperados sao:
1. Diagnosticar o problema;
2. Alertar sobre eventuais riscos a saude;
3. Conscientizar sobre a eficacia do produto;

4. Informar sobre competéncias profissionais de prescricao

Qualquer davida, vocé podera entrar em contato com os pesquisadores:

¢ Daniela Tiemi Sato, graduada em bacharelado em Educagao Fisica pela
Universidade Federal do Parana (UFPR) — (41) 9912-1607 , e-mail:

danitisa@yahoo.com.br,

e Tacito Pessoa de Souza Junior, doutor em Ciéncias do Esporte e
professor da Universidade Federal do Parana (UFPR) — (41) 3360-4330,

e-mail: tacitojr@ufpr.br, que poderdo ser contatados para esclarecer

eventuais duvidas a respeito desta pesquisa.

Estao garantidas todas as informagdes que vocé queira, antes durante e

depois do estudo. A sua participagao neste estudo é voluntaria. Contudo, se


mailto:danitisa@yahoo.com.br
mailto:tacitojr@ufpr.br
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vocé nao quiser mais fazer parte da pesquisa podera solicitar de volta o termo
de consentimento livre esclarecido assinado. Quando os resultados forem
publicados, ndo aparecera seu nome, e sim um codigo.

Eu, li o texto acima e compreendi

a natureza e objetivo do estudo do qual fui convidado a participar. A explicagao
que recebi menciona os riscos e beneficios do estudo e os tratamentos
alternativos. Eu entendi que sou livre para interromper minha participagao no
estudo a qualquer momento sem justificar minha decisdao e sem que esta
decisao afete meu tratamento.

Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo.

(Assinatura do sujeito de pesquisa ou responsavel legal)
Local e data

Identificagao do Responsavel
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ANEXO A

Questionario
1- Identificacao do perfil do avaliado e do treinamento:

1) Sexo: () Masculino () Feminino
2) Idade:
3) Tempo de pratica da musculagao (meses):
4) Tempo despendido com a atividade (minutos):
5) Frequéncia semanal de treino:
6) Objetivos do treinamento:
() Estética;
() Hipertrofia;
( )Condicionamento fisico;
() Saude;
( ) Reabilitagao;
() Outros.

2- Nivel de conhecimento sobre RE (Recursos ergogénicos) e SA
(Suplementos alimentares):

1) Conhecimento sobre RE e SA:
()SIM ()NAO

2) Como obteve informagoes sobre RE e SA:
() Amigos;
() Profissional de educacao fisica;
() Nutricionista;
( ) Médico;
( ) Revistas gerais;
() Revistas/ artigos cientificos;
() Internet;
() Congressos/ simpoésios;
(') Lojas de suplementos alimentares;
() Outros.

3) Faz uso de algum RE e/ou SA:
()SIM()NAO

3- Identificagdo do uso de RE/SA :

1) Utilizagao de qual RE e/ou SA:

( ) Albumina; ( ) Aminoacidos; ( ) BCAA; ( ) Bebida isotonica; ( ) Barra
nutricional/ gel; ( ) Cafeina; ( ) Creatina; ( ) Maltodextrina; ( )
Vitaminas/ complexos vitaminicos; ( ) Whey Protein; ( ) Outros.
Qual?




43

2) Quem indicou o uso de RE e/ou SA:

( ) Profissional de educagéo fisica; ( ) nutricionista; ( ) médico; ( )
vendedor; ( ) familiares; ( ) conta propria; ( )Outros.

Quem?

3) Objetivos que o levaram para o uso:

( ) Melhoria no desempenho fisico; ( )Perda de peso; ( ) Ganho de
massa muscular; ( )Melhora na qualidade de vida; ( )Reposigédo
hidrica; ( ) Reposigao energética; ( ) Outros.

4) Tempo de uso de RE e/ou SA (meses):

5) Frequéncia do uso de RE e/ou SA:
() Esporadicamente; ( )Continuamente; ( ) Ciclos.

6) Local de compra do RE e/ou SA:

( ) Academia; ( ) Professor; ( ) Lojas de suplementos; ( ) Farmacia; ()
Outros.

Onde?




