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			CAPÍTULO 1

			
METABOLISMO ENERGÉTICO

			1 FONTES ENERGÉTICAS

			O nosso corpo precisa de energia para sobreviver e a alimentação é a chave para esse funcionamento. Existem três macronutrientes que possuem uma capacidade de fornecer energia em forma de calor ao corpo: Hidratos de carbono, Proteínas e Lípidos.

			1.1 HIDRATOS DE CARBONO

			Os hidratos de carbono são, como o nome indica, biomoléculas compostos por hidrogénio, carbono e oxigénio. Os seguintes tópicos serão mencionados: Vias metabólicas, classificação e digestão.

			Este macronutriente está envolvido em diferentes vias metabólicas de acordo com a resposta primária em questão (repouso vs exercício; anabolismo vs catabolismo).

			
i) GLICOGENÓLISE E GLICOGÉNESE

			A glicogenólise é a hidrólise de ligações do glicogénio por meio de reações catabólicas por meio da remoção sequencial de monómeros de glicose por meio da fosforilação, catalisada pela enzima glicogénio fosforilase. O glicogénio é clivado do glicogénio (n) para produzir glicose-1-fosfato e glicogénio (n-1). A fosfoglucomutase (PGM) então converte a glicose-1-fosfato em glicose-6-fosfato, que então entra na via glicolítica visto que o G6P é um produto intermediário das vias metabólicas. A glicogenólise ocorre nas células musculares e hepáticas em resposta aos sinais hormonais (ou seja, glucagon, insulina e epinefrina) e neurais.

			A glicogénese, ao contrário, é o processo de síntese anabólica de glicogénio. As moléculas de glicose são fosforizadas em glicose-6-fosfato, convertidas em glicose-1-fosfato e UDP-glicose e adicionadas às cadeias de glicogénio para armazenamento para funções de reserva energética ou estrutural.

			
ii) GLICÓLISE e NEOGLUCOGÉNESE

			ATP (trifosfato de adenosina) é o composto de alta energia para as células. Temos um armazenamento limitado de ATP imediatamente disponível, por isso deve ser gerado rapidamente durante o exercício. Quanto maior a intensidade do exercício, mais rápido o ATP deve ser regenerado.

			Em estado estacionário, atividade de baixa intensidade, o ATP pode ser adequadamente produzido aerobicamente a partir da oxidação de hidratos de carbono e gordura exógena. No entanto, conforme a intensidade do exercício aumenta e a duração, os atletas precisam de um nível de produção de ATP que não pode ser totalmente fornecido aerobicamente, sendo necessário fonte energética endógena.

			A glicólise é o processo pelo qual um alto volume de ATP pode ser produzido através da hidrólise do glicogénio em glicose; pode ocorrer na presença de oxigénio (glicólise aeróbica) ou sem oxigénio (glicólise anaeróbica). A glicólise aeróbica tem a capacidade de produzir mais ATP do que a glicólise anaeróbica e, ao contrário da glicólise anaeróbica, pode fazer isso sem produzir ácido láctico. Por esse motivo, a glicólise anaeróbica também é chamada de sistema anaeróbica láctica. Em atividades onde a intensidade excede a capacidade de trazer oxigénio suficiente para o sistema para atender às necessidades energéticas, a glicólise anaeróbica se torna o principal caminho para a produção de ATP. No entanto, atividades anaeróbicas de intensidade extremamente alta são autolimitadas porque o acúmulo de ácido láctico permite que a atividade continue por um tempo relativamente curto. É típico que os desportos de alta intensidade tenham oportunidades de recuperação, tendo em conta a exigência específica de cada desporto ou actividade e a capacidade individual.

			O ácido láctico produzido na glicólise anaeróbica pode ser mais bem considerado uma forma de energia armazenada, apenas esperando pelo oxigénio suficiente para entrar novamente no sistema. Quando a intensidade do exercício é reduzida e o individuo tem oxigénio suficiente no sistema para os processos metabólicos aeróbicos, o ácido láctico é convertido em ácido pirúvico e usado para produzir ATP aerobicamente. 

			A neoglicogénese se refere ao processo de fabricação de glicose a partir de substâncias não provenientes de açúcares simples se a glicose no sangue estiver baixa. A glicose no sangue é crítica para o funcionamento do sistema nervoso central, auxilia no metabolismo da gordura e fornece combustível para as células em funcionamento. No entanto, devido à sua capacidade de armazenamento limitada, um nível mínimo de glicose está sempre disponível através da fabricação de glicose a partir de substâncias glicogénicas. Existem três sistemas de neoglicogénese:

			
					O ácido pirúvico pode ser convertido em lactato, e por sua vez através de duas moléculas de lactato, a glicose pode ser produzida por meio do ciclo de Cori.


					Os triglicerídeos são a forma de armazenamento predominante de gordura no corpo humano e consistem em três ácidos gordos ligados a uma molécula de glicerol. A beta-oxidação dos triglicerídeos resulta em moléculas de glicerol livres (uma substância de três carbonos) e entra na via metabólica da neoglicogénese através da sua formação em acetil-CoA.


					A proteína muscular catabolizada resulta numa série de aminoácidos livres e alguns, mais especificamente a alanina, glutamina, valina, isoleucina e outros, podem ser convertidos pelo fígado para formar glicose por meios de desaminação e transaminação.


			

			É importante referir que todos estas vias metabólicas estão a ser realizados simultaneamente, sendo alguns mais predominados que outros em certas condições energéticas dependendo das reservas, necessidades celulares, tipo de células, variabilidade genética, oxidação exógena antecipada ao exercício em questão, suplementos, entre outros.

			A sua classificação é determinada pelo número de carbonos na sua composição. 

			
i) MONOSSACARIDEOS

			A molécula de monossacarídeo representa a unidade básica dos hidratos de carbono. Mais de 200 monossacarídeos existem na natureza. O número de átomos de carbono em sua estrutura em anel determina a categoria. A palavra grega para este número, terminando com “Ose”, indica que eles representam açúcares. Por exemplo, 3-carbonomonossacarídeos são trioses, açúcares de 4 carbonos são tetroses, 5-carbono são pentoses, 6 carbonos são hexoses e açúcares 7 carbonos são heptoses. Os açúcares hexose glicose, frutose e a galactose constituem os monossacarídeos nutricionalmente importantes. A glicose, também chamada de dextrose ou açúcar no sangue, ocorre naturalmente na comida. A digestão de hidratos mais complexos também produz glicose.

			
ii) DISSACARIDEOS

			A combinação de duas moléculas de monossacarídeo forma um dissacarídeo ou açúcar duplo. Os monossacarídeos e dissacarídeos são chamados coletivamente de açúcares ou açúcares simples. Cada dissacarídeo inclui glicose como um componente principal. Os três dissacarídeos de importância nutricional incluem: 

			
					Sacarose: O dissacarídeo mais comum na dieta, consiste em glicose mais frutose.


					Lactose: Encontrada na forma natural apenas no leite, consiste em glicose mais galactose. O menos doce dos dissacarídeos, a lactose, pode ser processado artificialmente e costuma estar presente em refeições líquidas ricas em hidratos e com alto teor calórico.


					Maltose: Composto por duas moléculas de glicose. Também chamada de açúcar de malte, a maltose faz apenas uma pequena contribuição para o conteúdo de hidratos da dieta de uma pessoa. Os oligossacarídeos (oligo em grego, significando alguns) são formados pela combinação de três a nove resíduos de monossacarídeos. As principais fontes dietéticas de oligossacarídeos são os vegetais, principalmente as leguminosas.


			

			
iii) OLIGOSSACARIDEOS

			Os oligossacarídeos são formados pela combinação de três a nove resíduos de monossacarídeos. As principais fontes dietéticas de oligossacarídeos são os vegetais, principalmente as leguminosas.

			
iv) POLISSACARIDEOS

			O termo polissacarídeo refere-se à ligação de 10 a milhares de resíduos de monossacarídeo por ligações glicosídicas.

			Os polissacarídeos são classificados em categorias de plantas e animais, sendo os principais compostos mais referenciados o amido e o glicogénio respetivamente.

			O amido é um polímero de glicose que contém um grande, mas variável, número de unidades de glicose e são os hidratos de carbono de armazenamento das plantas.

			O glicogénio é e armazenamento do músculo e do fígado dos mamíferos. É sintetizado da glicose no estado alimentado, e suas unidades constituintes de glicose são usadas como um combustível metabólico em jejum. Por causa de sua estrutura altamente ramificada, o glicogénio retém uma grande quantidade de água na célula. Como as reservas de glicogénio são esgotadas durante um período de jejum ou ingestão reduzida de alimentos, esta água é libertada, levando a uma perda considerável de peso corporal durante as fases iniciais da alimentação restrição.
Existem vários outros polissacarídeos nos alimentos. Coletivamente, eles são conhecidos como polissacarídeos não-amido e são os principais componentes da fibra dietética. Polissacarídeos não amido não são digeridos por enzimas humanas, embora todo pode ser fermentado até certo ponto por bactérias intestinais e os produtos de bactérias a fermentação pode ser absorvida e metabolizada como combustíveis metabólicos.

			A seguinte tabela resume os vários compostos de acordo com a sua classificação e alguns exemplos de açúcares presentes nos alimentos:

			
				
					
					
					
				
				
					
							
							Açúcares simples

						
							
							Açúcares

						
							
							Monossacarideos

							Glucose, frutose, galactose

						
					

					
							
							Dissacarideos

							Sucrose, lactose, maltose

						
					

					
							
							Açúcares
complexos

						
							
							Parcialmente digeriveis

						
							
							Oligossacarideos

							Maltodextrina, fructooligossacarideo (FOS), rafinose, verbascose, estaquiose

						
					

					
							
							Polissacarideos

						
							
							Digeriveis

							Amilose, amilopectina, polímeros de glucose

						
					

					
							
							Não digeriveis

							Celulose, hemicelulose, pectina, gomas, mucilagem

						
					

				
			

			O objetivo da digestão é hidrolisar os dissacarídeos e os açúcares complexos em monossacarídeos para absorção, embora nem todos sejam completamente absorvidos no intestino delgado (fibra). A digestão começa na boca com a libertação de amilase salivar durante o processo de mastigação. Há um ciclo de feedback positivo resultando em aumento oral secreção de amilase em pessoas que consomem dietas ricas em hidratos de carbono. A amilase é sintetizada nas células serosas das glândulas salivares. Amilase digere amidos em maltose e polissacarídeos. 

			A amilase é sensível ao pH e, portanto, é inibida no ambiente ácido do estômago. A digestão mínima de hidratos de carbono ocorre no estômago devido à inativação da amilase no ambiente ácido. A amilase pancreática é libertada das células acinares do pâncreas em sincronização com outras enzimas sob o estímulo de secretina e colecistocinina (CCK) e continua o processo de digestão. 

			O amido é digerido no intestino delgado de forma simples componentes derivada de amilopectina ramificada (maltose, maltotriose e α-limite dextrinas). Oligossacarídeos e dissacarídeos são digeridos por enzimas específicas na membrana de microvilosidades.

			Estas enzimas incluem maltase (maltose  glicose e glicose); sacarase (sacarose  frutose e glicose); trealase (trealose  glicose e glicose); lactase (lactose  galactose e glicose). Os monossacarídeos não requerem digestão adicional.

			1.2 PROTEINAS

			A proteína é o principal bloco de construção do músculo. A síntese de proteínas é o processo de construção de novas proteínas. Esse processo acontece em todos os órgãos. A síntese de proteínas musculares é o processo de construção de proteínas especificamente musculares.

			Pense num músculo como uma parede. Cada tijolo é uma proteína. A síntese de proteínas musculares é a adição de novos tijolos à parede. Agora, isso significaria que a parede se tornaria cada vez maior. No entanto, existe um processo oposto. Do outro lado da parede, um processo está a remover tijolos. Este processo é denominado degradação da proteína muscular, às vezes referida como proteólise muscular ou degradação muscular.

			A velocidade desses dois processos opostos determina a mudança líquida da parede.

			Se a síntese de proteína muscular exceder a degradação de proteína muscular, a parede ficará maior (hipertrofia muscular). Se a proteólise muscular exceder a síntese de proteína muscular, a parede está a diminuir (hipotrofia muscular).

			Pode-se pensar que a proteólise muscular se torna mais relevante durante condições catabólicas durante as quais há perda muscular significativa, como dieta ou desuso muscular (por exemplo, repouso na cama ou imobilização). No entanto, não se pode simplesmente presumir que a perda muscular observada em tal condição seja o resultado do aumento da degradação da proteína muscular. Após apenas 3 dias de dieta, já ocorre uma grande diminuição na síntese de proteína muscular. Em concordância, há uma grande diminuição na síntese de proteína muscular durante o desuso muscular. Portanto, a perda muscular pode ser em grande parte (ou mesmo inteiramente) causada por uma redução na síntese de proteína muscular, e não por um aumento na degradação de proteína muscular.

			Embora pareça que a degradação da proteína muscular seja algo de valor negativo e que devemos tentar evitá-la completamente, isso não é necessariamente verdade. As proteínas musculares são danificadas pelo exercício, atividade física e metabolismo (stress oxidativo, inflamação, etc.). A decomposição das proteínas musculares permite que decomponha essas proteínas musculares danificadas em aminoácidos e recicle a maioria delas em novas proteínas musculares funcionais novamente. Na verdade, a degradação da proteína muscular tem papéis benéficos no crescimento e adaptação muscular.

			Por isso, não podemos valorizar somente um aspeto do metabolismo proteico. Temos que considerar o processo num só todo e programar para que tenha um bom sistema ao nível do metabolismo proteico no geral, isto é, um bom equilíbrio entre os dois estados (anabolismo e catabolismo).

			Como as proteínas inteiras não são absorvidas, elas devem ser digeridas em aminoácidos ou di e tri-peptídeos antes da absorção. É importante referir que alguma digestão adicional ocorre no citosol.

			A digestão começa no estômago e é realizada devido às proteases gástricas e pancreáticas, com a grande maioria realizada por proteases pancreáticas (70%). As estruturas proteicas são mais diversas do que os hidratos de carbonos e, portanto, requerem um espectro mais amplo de peptidases e transportadores.

			A fase gástrica (fase pré-pilórica) da digestão começa com a secreção de pepsinogénio das células principais (“chief cells”) e ácido clorídrico (HCl) das células parietais (“parietal cells”). HCl serve para desnaturar proteínas e, mais importante, converte pepsinogénio inativo em pepsina ativa.

			A fase intestinal (fase pós-pilórica) é responsável pela maior parte da proteólise e é principalmente devido às ações das proteases pancreáticas. Consistem em duas formas principais de enzimas pancreáticas: endopeptídase (tripsina, quimiotripsina e elastase) e ectopeptidase (carboxipeptidase A, carboxipeptidase B, aminopeptidase). 

			É importante referir que as enzimas são armazenadas nas células acinares como pró-enzimas (zimogénios) e são ativadas por tripsina, que é autoativada. A tripsina também é convertida de sua pró-enzima pela enterocinase e por si mesmo.

			A digestão adicional de proteínas ocorre nas microvilosidades, aumentando a quantidade de proteína adequada para transporte intracelular.

			1.3 LÍPIDOS

			Os lípidos têm várias funções importantes para o organismo: (1) Função energética, fornecem mais energia em forma de calor do que os outros macronutrientes, porém estes não são utilizados pela célula em condições normais; (2) Função estrutural e celular, são componentes das membranas celulares, organizadas em duas camadas e também são essenciais para a sinalização celular; (٣) Função isolante térmica, auxiliam na manutenção da temperatura do corpo, por meios de uma camada de tecido (hipoderme), a qual protege o indivíduo contra as variações de temperatura mantendo a homeostasia corpórea; (4) Função mecânica, age como suporte mecânico para certos órgãos internos protegendo-os contra choques e traumatismos.

			A gordura é um combustível importante para o exercício, mas desempenha sempre um papel secundário em relação aos hidratos. O aumento do uso de gordura durante o exercício pode diminuir a dependência de hidratos e poupá-los para sessões de treino ou competições que dependem-no para o sucesso. As vias que metabolizam e oxidam gordura são ativadas mais lentamente no início do exercício e atingem um máximo em intensidades de exercício moderadas. Conforme a intensidade do exercício aumenta para ~75% VO2max e além, o metabolismo da gordura é inibido: o uso de hidratos aumentará a quantidade de energia produzida por litro de oxigénio consumido. 

			A capacidade de uso de gordura durante o exercício é aumentada pelo treino aeróbico e pela combinação dietética de pouca ou nenhuma ingestão de hidrato e alta ingestão de gordura. A oxidação de gordura é muito dependente do volume mitocondrial do músculo, mas outros locais importantes de regulação incluem a libertação de gordura das formas de armazenamento e transporte de gordura através do plasma e das membranas mitocondriais. 

			Em condições fisiológicas normais, a lipogénese e a lipólise são reguladas de forma rígida e coordenada por sinais dos tecidos periféricos e do sistema nervoso central, e ambas as vias são colocadas em equilíbrio dinâmico para manter o teor de gordura em ATs.

			A maior parte da gordura é consumida na forma de triglicéridos (TGs). A digestão de TGs começa no estômago com a lipase gástrica, mas a maior parte da digestão de TGs ocorre no intestino delgado com a lipase pancreática. 

			A lipase lingual está presente em humanos em pequenas quantidades, mas a lipase gástrica domina como enzima pré-duodenal.

			A lipase gástrica digere os TGs em diglicerídeos e em ácidos gordos livres e que passam posteriormente para o intestino delgado, onde a lipase pancreática continua a digestão formando monoglicerídeos.

			A eficácia da digestão e absorção é aumentada pela secreção de ácidos biliares da vesícula biliar. A bile atua como um agente emulsificante que forma uma micela com os ácidos gordos e, além de manter as gorduras separadas, permite uma maior área de superfície e facilita sua passagem através da camada de água não agitada que circunda a superfície epitelial do intestino delgado.

			2 GASTO ENERGÉTICO TOTAL

			O nosso corpo é uma autêntica fábrica extraordinária em que possui imensas funções biológicas das quais o objectivo principal é nos manter vivos. E o metabolismo humano é a fábrica química responsável. 

			O metabolismo é definido pelos todos os processos ou reacções químicas que ocorrem no corpo. A velocidade do metabolismo é conhecida como taxa metabólica. É o número de calorias que se queima num determinado período de tempo, também conhecido como gasto calórico ou gasto energético total por dia (GET). Por isso, para funcionar, precisa de energia.

			Como o calor é uma forma de energia, pode ser medido em unidades de energia, como o joule. Entretanto, historicamente, foi adotada a unidade independente de quantidade de calor, a caloria, que persiste até hoje. Originária da Física, a caloria (cal) é a quantidade de calor necessária para elevar a 1°C a temperatura de 1 ml de água, e esta é a unidade padrão de medida para calor. Se for aplicado o mesmo princípio para 1 kg de água, será necessário fornecer, para a mesma variação de 1°C, a quantidade de calor de 103 cal ou 1 kcal (quilocaloria). 

			Na Nutrição, é aplicada a chamada grande caloria, ou quilocaloria, cuja notação pode ser kcal ou Cal. Como já mencionado, a quilocaloria representa 1.000 cal. As unidades de medida se relacionam da seguinte maneira:

			1 kcal = 1 Cal = 1.000 cal = 4,18 kJ

			O joule, ou quilojoule (kJ), é a unidade internacional padronizada para expressar a energia dos alimentos, porém, na imprensa popular ou mesmo para fins de rotulagem de alimentos, a caloria dos alimentos é referida atualmente como kcal.

			O GET pode ser dividida em várias categorias:

			
					Taxa metabólica basal/“Basal Metabolic Rate” (TMB/BMR), que corresponde a 60 do GET.


					Taxa metabólica de repouso/“Resting Metabolic Rate” (TMR/RMR).


					Efeito térmico dos alimentos/“Thermic effect of Food” (ETA/TEF), que corresponde a 10% do GET.


					Efeito térmico do exercício/“Thermic effect of exercise” (ETE/TEE), que corresponde a 30% do GET.


					Termogénese por atividade sem exercício/“Non-exercise activity thermogenesis” (NEAT).


			

			Outras categorias foram consideradas que ainda não possuem o seu lugar fixo no gasto energético total (Cold-induced thermogenesis – CIT)

			É importante referir que não existe consenso sobre a percentagem definida para cada categoria e se deduz que são influenciadas por fatores internos e externos. Por isso, o GET de um individuo será diferente de outro individuo e sucessivamente.

			2.1 METABOLISMO BASAL

			Para a fábrica trabalhar é preciso, tal como uma verdadeira, recursos e energia para mantê-la funcional. Essa energia para manter as funções biológicas dos órgãos e tecidos denomina-se metabolismo basal.

			A estimativa da TMB, correspondente ao gasto associado à manutenção das funções vitais e de caráter autónomo, é importante para o desenho de um plano nutricional energeticamente adequado aos objetivos individuais. É o componente do gasto energético com maior representatividade, correspondendo a cerca de 60-70% do total diário e diretamente proporcional à massa magra, que em termos globais e absolutos é responsável pela maior parte da energia gasta mesmo em repouso.

			Devido à relevância desse parâmetro, vários métodos foram criadas para estimar a TMB ou a TMR. Entre elas destacam-se a calorimetria indirecta e as equações preditivas.

			2.1.1 CALORIMETRIA DIRETA

			Para este método, é utilizada a câmara calorimétrica ou calorímetro, que mede a quantidade de calor dissipada por um indivíduo para o ambiente no repouso ou na realização de qualquer atividade física, por meio da diferença de temperatura da água que circula pelos tubos na câmara. Existe isolamento térmico para impedir perda de energia térmica deste espaço. A temperatura da água que flui pela câmara é cuidadosamente avaliada em intervalos de tempos frequentes por um sistema de monitorização da água que entra e sai da câmara. 

			O princípio é semelhante ao calorímetro utilizado para determinar o conteúdo calórico dos alimentos, e ambos os equipamentos são dispendiosos, pequenos, medidas precisas requerem tempo além de não possibilitarem discriminar a proporção de macronutrientes energéticos que estão sendo metabolizados. Assim, para a prática de desporto, atividades ocupacionais e recreativas, este equipamento, apesar de sua grande precisão, não é aplicável.

			A seguinte imagem demonstra o equipamento utilizado para a calorimetria direta.

			Fonte: Luciana Rossi, “Avaliação Nutricional – Novas Perspectivas”

			2.1.2 CALORIMETRIA INDIRETA
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			A TMB é frequentemente usada de forma semelhante com a TMR. Enquanto a TMB é um número mínimo de calorias necessárias para as funções básicas em repouso, o TMR – também chamado de gasto energético de repouso (GER) – é o número de calorias que seu corpo queima enquanto está em repouso.

			TMB e TMR diferem apenas nos principios da avaliação. A TMB requer um jejum de pelo menos 12 horas, repouso em decúbito dorsal por 30 minutos antes da medição, ausência de atividade física no dia e ambiente termoneutro. A TMR é avaliada em condições menos restritas, com 5 horas de jejum anterior e sem atividade física, correspondendo a um valor <١٠٪ maior que a TMB. É por isso que podemos considerá-lo equivalente para esse fim.

			Ao nível da calorimetria indirecta, existe o princípio que a produção de energia no corpo humano é em tudo semelhante à combustão, com consumo de O2 e produção de CO2, água e energia, que no caso da oxidação biológica é parcialmente conservada em ATP. Ou seja, a energia metabolizada pode ser conhecida pela medição do volume de CO2 (VCO2) produzido e O2 consumido (VO2). A equação de Weir simplificada traduz esta relação:

			EE (kcal/24h) = [VO2 × 3,941] + [VCO2 × 1,11] × 1,44

			A relação entre o CO2 produzido e o O2 consumido (VCO2 / VO2) é o que se chama de Relação de Troca Respiratória (“Respiratory Exchange Ratio” - RER), que mede a troca de gases no nível pulmonar e pode ser facilmente quantificada por meio de sensores de gás numa espirometria. Em repouso, a nível mitocondrial, equivale ao quociente respiratório (QR), que caracteriza o mesmo fenómeno para o cálculo da TMR.

			A seguinte imagem ilustra a equação do QR.
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			Fonte: Deranged Physiology, “Estimation of energy expenditure by indirect calorimetry”

			O QR pode variar entre 0,69 e 1,0, dependendo da proporção de uso de cada substrato de energia de cada vez. Na oxidação da glicose (C6H12O6), 6 mol de O2 são consumidos e 6 mol de CO2 são produzidos. Portanto, o VCO2 / VO2 (QR) é igual a 1 (6/6). Na oxidação do ácido palmítico (C16H32O2) 23 moles de O2 são consumidos e 16 moles de CO2 são produzidos. Portanto, o RQ é 0,69. Mas, em condições fisiológicas, nunca há uso exclusivo de um substrato. Em repouso, os lipídios representam cerca de 70% do gasto energético e o QR fica geralmente entre 0,79-0,81. 

			Sabendo o QR de repouso é possível calcular o dispêndio energético diário conhecendo apenas o VO2. Substituindo então na equação de Weir:

			EE (kcal/24h) = [VO2×3,941] + [RQ×VO2×1,11] ×1,44

			Como já foi referido, o QR em repouso pretende avaliar as trocas gasosas a nível mitocondrial. Por isso, pode haver condições e/ou situações que podem influenciar o QR se interferirem no consumo de O2 e/ou na produção de CO2 mitocondrial.

			Causas em que QR < 0,71: Oxidação de etanol; Cetose e cetoacidose/acidose metabólica; Esforço intenso/Exercicio/Lipólise; Oferta calórica insuficiente; Hipoventilação; Dificuldades técnicas associadas à medição. 

			Causas em que QR > 1: CO2 ocasionado pelo tamponamento da acidose com o bicarbonato; Lipogénese; Excesso de produção de CO2; Excesso de calorias; Hiperventilação; Alcalose metabólica; Período de 6 a 8 h do pós-cirúrgico, após anestesia geral; Adaptação a mudanças no respirador. 

			2.1.3 EQUAÇÕES/FÓRMULAS

			Entre as equações mais utilizadas, podemos destacar a de Harris-Benedict (TMB), de 1919 mas revisada em 1985, Mifflin (TMR) ou Cunningham.

			Essas equações são derivadas de extrapolações matemáticas da calorimetria, o método padrão-ouro para avaliar o gasto energético.

			A forma mais conhecida para estimar a TMB é utilizando a fórmula Harris-Benedict, que tem em conta as variáveis do peso (p), estatura(a), idade (i) e sexo (s).

			Mulher

			TMB = 655 + (9.6 × p(kg)) + (1.8 × a(cm)) – (4.7 × i(anos))

			Homem

			TMB = 66 + (13.7 × p(kg)) + (5 × a(cm)) – (6.8 × i(anos))

			TAXA METABÓLICA ESPECIFICA

			Um dos objectivos primários na investigação no metabolismo energético humano é explorar a especificidade da taxa metabólica nos órgãos e tecidos em condições de repouso. A seguinte tabela demonstra a taxa metabólica específica de vários órgãos e tecidos, sendo o coração e o rim os principais responsáveis pelo GET, e depois o cérebro e o fígado.

			É importante referir que não significa que quando o corpo está em privação energética crónica que a energia interna produzida para o sustento das funções biológicas dos órgãos primordiais seja correlacionada com a sua taxa metabólica.

			2.2 EFEITO TÉRMICO ALIMENTAR

			Algumas das calorias dos alimentos que ingerimos são usadas para digerir, absorver e metabolizar os alimentos e algumas serão queimadas na forma de calor. Esse processo é conhecido por vários nomes, notavelmente termogénese induzida por dieta (DIT), ação dinâmica específica (SDA) e efeito térmico dos alimentos (TEF).

			TEF representa cerca de 10% da ingestão calórica de adultos saudáveis que comem uma dieta mista padrão, mas seu número real dependerá de vários fatores, que incluem sua massa corporal magra e o tamanho e composição de sua refeição. A energia necessária para digerir cada macronutriente pode ser expressa como uma percentagem da energia fornecida por este macronutriente:

			
					A gordura fornece 9 kcal por grama e seu TEF é de 0 a 3%.


					O hidrato de carbono fornece 4 kcal por grama e seu TEF é de 5 a 10%.


					A proteína fornece 4 kcal de alimentos por grama e seu TEF é de 20-30%.


			

			Existem certos fatores que influenciem a taxa do efeito térmico alimentar: i) suplementos, neste caso somente a proteína Whey foi a única que teve um efeito considerável no TEF; ii) período do dia, em que o TEF parece diminuir no período nocturno em comparação no período da manhã e da tarde; iii) composição nutricional, em especifico refeições com um maior teor proteico e que dietas ricas em HC têm maior efeito do que ricas em LP, produto refinados e processados possuem menor efeito que produtos alimentícios ricos em fibra; iv) indivíduos com resistência insulínica ou obesidade parecem induzir um menor efeito; v) exercício, mais especifico treinos com o foco em alta intensidade; vi) Idade cronológica, quanto maior a idade menor o efeito.

			Muitas vezes é citado que a frequência das refeições pode ter um efeito no TEF. No entanto, parece não ter um efeito significativo para se considerar essencial para induzir a um maior efeito térmico total. O efeito parece ser mais significativo quando se estiver a considerar o valor energético total e a composição nutricional de cada refeição. Por outras palavras, o consumo de uma única refeição de densidade energética e nutricional elevada irá produzir um efeito maior no TEF em comparação com pequenas refeições com o mesmo valor total energético e nutricional.

			2.3 EFEITO TÉRMICO INDUZIDA PELA ATIVIDADE FÍSICA

			Como o nome indica, a actividade física induz a uma termogénese que estará dependente principalmente do tipo e da intensidade desse esforço no corpo.

			Uma maneira de calcular o gasto de energia do seu corpo através da actividade física é com equivalentes metabólicos, também conhecidos como METs.

			O MET é uma razão da taxa metabólica de trabalho em relação à taxa metabólica de repouso. A taxa metabólica é a taxa de energia gasta por unidade de tempo. Portanto é uma maneira de descrever a intensidade de um exercício ou atividade.

			2.3.1 EQUIVALENTE METABÓLICO DO TRABALHO 

			Um MET (1 MET) é o dispêndio de energia que se gasta em repouso - a taxa metabólica basal ou de repouso. Portanto, uma atividade com um valor MET de 4 significa que um individuo está a exercer quatro vezes mais energia do que se estivesse sentado.

			Para entender melhor os METs, é útil saber um pouco sobre como o corpo usa a energia.

			As células dos músculos usam oxigénio para ajudar a criar a energia necessária para movimentar os músculos. Um MET é aproximadamente 3,5 mililitros de oxigénio consumido por quilograma (kg) de peso corporal por minuto. Por exemplo, um individuo de 100kg em repouso (MET 1) consome 350ml/min/02 (100*1*3,5).

			O gasto de energia pode variar de pessoa para pessoa com base em vários fatores, incluindo sua idade e nível de condicionamento físico. Por exemplo, um jovem atleta que se exercita diariamente não precisa gastar a mesma quantidade de energia durante uma caminhada rápida que uma pessoa mais velha e sedentária.

			Para a maioria dos adultos saudáveis, os valores de MET podem ser úteis no planeamento de um regime de exercícios, ou pelo menos medir o quanto pode ganhar com uma rotina de exercícios.

			A seguinte tabela apresenta exemplos de exercícios ou atividades diárias de acordo com a intensidade do exercício e o MET.

			
				
					
					
					
				
				
					
							
							Leve

							< 3.0 METs

						
							
							Moderada

							3.0 – 6.0 METs

						
							
							Vigorosa

							> 6.0 METs

						
					

					
							
							Sentar numa secretária: 1.3

						
							
							Treino de peso: 3.5

						
							
							Ciclismo: 8

						
					

					
							
							Caminhada: 2.0

						
							
							Golfe: 4.3

						
							
							Ténis: 8

						
					

					
							
							Lavando loiça: 2.2

						
							
							Jardinagem: 5

						
							
							Futebol: 10

						
					

					
							
							Pescar (sentar): 2.5

						
							
							Nadar: 6

						
							
							Corrida: 11.5

						
					

				
			

			A American Heart Association recomenda pelo menos 150 minutos de exercícios aeróbicos de intensidade moderada por semana para uma saúde cardiovascular ideal. Isso é igual a cerca de 500 MET minutos por semana.

			Quem não seja técnico de desporto ou treinador físico, uma pessoa estará mais familiarizada com calorias do que com METs, especialmente se prestar atenção às calorias que consome e queima a cada dia.

			Então, se se sabe o valor MET de uma atividade específica, consegue-se descobrir quantas calorias está a perder? Bem, provavelmente pode-se fazer uma estimativa aproximada.

			A fórmula normalmente que se utiliza é: METs x 3,5 x (peso corporal em quilogramas) / 200 = kcal queimadas por minuto.

			Por exemplo, um individuo que pesa 70 kg e joga ténis com valor MET de 8. A fórmula funcionaria da seguinte maneira: 8 x 3,5 x 70/200 = 9,8 kcal por minuto. Numa hora teria um resultado de défice calórico de 588 kcals.

			Também se pode descrever esse treino de ténis como igual a 480 MET minutos (8 METs x 60).

			A seguinte ligação electrónica possui as diferentes actividades físicas e os seus METs de acordo com o compêndio das actividades físicas. Fonte: Compendium Physical Activities (CPA), Activity categories, disponível em: https://sites.google.com/site/compendiumofphysicalactivities/Activity-Categories

			2.3.2 EXERCICIO E TERMOGÉNESE ADAPTATIVA

			Visto que se está com um foco na nutrição e do desporto, é sempre melhor focar mais um bocado o tema da taxa metabólica nestes tópicos em concreto.

			Embora a massa muscular por si só não aumente muito a taxa metabólica de repouso, pesquisas científicas sugerem que o treino de alto volume ou de alta intensidade aumenta significativamente a taxa metabólica de repouso do corpo por várias horas após a sessão de exercícios.

			Esta elevação no consumo de oxigénio, chamada de EPOC (“Excess post-exercise oxygen consumption”, i.e., Consumo de Oxigénio Pós-Exercício em Excesso) é provavelmente devido a um aumento na ativação do sistema nervoso simpático, um aumento no metabolismo lipídico, aumento da concentração de fosfato intracelular (ATP / CP), neoglicogénese e aumento na taxa de remoção de lactato.

			Simplificando, quando se levanta pesos pesados, o metabolismo aumenta nas horas que se seguem porque o corpo está na fase da recuperação a nível muscular, aumentando a concentração de oxigénio para o tecido muscular.

			E porque é que isto é importante? Quando um individuo quer ter como objectivo a perda de peso, normalmente realiza um défice calórico, resultando num balanço negativo energético. Ora esse défice calórico e a diminuição do peso vai resultar num mecanismo de termogénese adaptativa em que o corpo vai entrar num mecanismo de defesa e tentar impedir a continuação de perda de peso. É por isso que há sempre bons resultados iniciais e depois vai-se perdendo a eficácia do défice calórico na perda de peso porque ao perder peso não só está a realizar uma diminuição do tecido adiposo mas também do tecido muscular. O treino físico de resistência metabólica, treino intervalado de alta intensidade ou treino de pesos tenta evitar esse mecanismo ao aumentar a taxa metabólica após o treino e preservar o tecido muscular durante um défice calórico.

			Por isso o exercício e o treino físico é importante independentemente do objectivo em causa.

			2.4 NON EXERCISE ATIVITY THERMOGENESIS/NEAT

			“Non-exercise ativity thermogenesis” (NEAT) ou termogénese não induzida pela actividade física é a categoria que foi incluída recentemente no gasto energético total. Tal como o nome indica, estabelece o gasto energético de actividades que não são consideradas como actividades físicas. Ainda está por analisar por concreto qual a percentagem que esta categoria influencia no GET mas pensa-se que tenha um impato significativo.

			Também se poderia explicar em parte o mecanismo em doentes neurológicos em que apresentam tremores intensas involuntárias ou limitação de movimentos locomotores ou não-locomotores e a associação entre a uma perda ou ganho de peso significativo nestes doentes.

			Ainda é um tema bastante recente em comparação com as outras categorias do GET, e que deve ser analisada e avaliada com dedicação.

			2.5 FATORES DA TAXA METABÓLICA

			O metabolismo energético é diferente em todos os indivíduos e é influenciado por vários fatores quer internos e/ou externos:

			
					Idade: Tende a diminuir ao longo da idade.


					Faixa etária: Crianças e bebés tendem a possuir uma maior exigência energética por unidade de peso devido a uma maior taxa de crescimento.


					Género: Homens tendem a possuir uma maior taxa metabólica devido à composição corporal (maior massa muscular) e a concentração livre de hormonas anabólicas.


					Genética: Alguns possuem uma predisposição genética de ter uma TMB baixa ou alta.


					Temperatura: O corpo possui um intervalo de temperatura para se manter funcional. Um valor acima ou abaixo desse intervalo interfere com o metabolismo energético.


					Exercício: Tende a aumentar durante e após o exercício de forma a fornecer energia aos órgãos que foram submetidos a um stress induzido pelo exercício.


					Composição corporal: um individuo com maior percentagem de massa muscular possui em regra um melhor potencial metabólico ativo.


					Outros: medicamentos, alimentos termogénicos, gravidez, doenças.
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			CAPÍTULO 2

			
Hidratos de Carbono

			1 INDICADORES GLICÉMICOS

			1.1. INDICE GLICÉMICO

			O índice glicémico (IG) é um índice de alimentos com hidratos de carbono que indica a rapidez com que os alimentos causam um aumento nos níveis de glicose no sangue. Tendo isso em conta, alimentos de alto IG têm uma taxa de absorção mais rápida de glicose no sangue e ao aumento da secreção de insulina.

			O índice glicémico é determinado medindo a área sob a curva de glicose (AUC) do alimento de interesse, bem como do alimento de referência (glicose).

			As medições de IG são geralmente baseadas na ingestão de ٥٠ g de hidratos de um alimento e medições de glicose no sangue durante um período de 2 horas. A medida classifica os alimentos numa escala de zero a 100.

			Os alimentos de baixo IG são digeridos, absorvidos e metabolizados mais lentamente, resultando num aumento mais gradual da glicose no sangue. Quanto maior for a resposta da glicose e quanto maior for a área sob a curva, maior será o IG de um alimento. Um IG maior indica uma rápida absorção do hidrato na circulação.

			A seguinte ligação eletrónica proveniente da Harvard Medical School apresenta uma tabela de alguns alimentos e o seu índice glicémico: https://www.health.harvard.edu/diseases-and-conditions/glycemic-index-and-glycemic-load-for-100-foods

			Como o IG é medido?

			Seguindo o método padrão internacional, o valor do IG de um alimento é determinado pela diferença dos efeitos da glicémia com a ingestão de 50g glicose puro e depois com a ingestão de uma porção do alimento contendo 50g de hidratos de carbono digestíveis e medindo o efeito sobre os níveis de glicose no sangue nas próximas duas horas nas duas situações.

			Um valor de IG para o alimento de teste é então calculado dividindo a resposta de glicose nas duas situações para então indicar um valor de referência para o alimento em questão. Este valor de IG medido é realizado numa amostra significativa para que seja induzido pelo viéis de erro.

			Índice glicémico é um sistema imperfeito. Porquê? 

			Vários factores influenciam a rapidez com que um alimento aumenta os níveis de glicose no sangue. Esses fatores incluem:

			Estrutura Física

			A estrutura física do hidrato de carbono também afeta o valor do IG. Por exemplo, a maioria dos pães está na faixa de alto IG - não devido à natureza química do amido de trigo, mas por duas razões físicas:

			
					O tamanho de partícula fina da farinha de trigo dá às enzimas digestivas maior área de superfície para atacar e metabolizar o pão.


					A área da superfície do pão também é aumentada pela sua estrutura, especialmente no pão branco. Isso resulta no IG do pão branco sendo significativamente aumentado por esses atributos estruturais.


			

			Processamento alimentar

			Normalmente, o cereal é constituído por 3 camadas: farelo, germe e o endosperma.

			Embora a maioria dos alimentos seja processada de alguma forma, os alimentos altamente processados referem-se a fontes de alimentos que sofreram manipulação extensiva e não contêm muitos de seus nutrientes originais.

			Grãos refinados se referem a um grão que está faltando uma ou mais de suas três partes. Normalmente, ele é moído, o que remove o farelo e o germe. Isso significa que muitas vitaminas B, fibras, proteínas, minerais e gorduras saudáveis são removidos e o endosperma amiláceo é a camada que sobra. A remoção do farelo e do germe dá os grãos refinados uma textura fina e melhora a vida útil. Desprovidos de fibras, proteínas e gorduras, os grãos refinados são digeridos rapidamente para que a glicose entre na corrente sanguínea mais rapidamente. Isso pode contribuir para picos de açúcar no sangue e insulina. Enquanto isso, a falta de outras vitaminas e minerais significa que os alimentos não fornecem muitos benefícios nutricionais. Por esse motivo, alguns grãos refinados têm vitaminas e minerais adicionados durante o processo de fabricação dos alimentos.

			Gastronomia molecular

			O tipo de cozedura tem um efeito grande sobre o índice glicémico visto que certos tipos de confecção aceleram ou não a gelatinização do amido, influenciando o IG.

			Por exemplo, alimentos fritos tendem a conter uma grande quantidade de gordura, o que pode retardar a absorção de açúcar na corrente sanguínea e diminuir o IG.

			Enquanto isso, assar e assar pode hidrolisar o amido resistente à digestão aumentando assim o IG. Quanto mais tempo cozinhar alimentos, maior será a digestibilidade de seu conteúdo de amido e, portanto, maior será seu IG.

			Por outro lado, acredita-se que a fervura ajude a reter mais amido resistente e leve a um IG mais baixo, em comparação com outros métodos de cozimento. No entanto, tem havido utilidade e efeito positivo em resfriar alguns alimentos após o cozimento e portanto ajudar a aumentar a resistência do amido. Este processo é denominado retrogradação do amido, em que um tipo de amido resistente é formado quando os alimentos são resfriados após o cozimento. Ocorre quando alguns amidos perdem sua estrutura original devido ao aquecimento ou cozimento. Se esses amidos forem resfriados posteriormente, uma nova estrutura é formada. A nova estrutura é resistente à digestão e consequentemente diminui o IG.

			Além do método de cozimento usado, o grau de maturação também pode afetar o IG de algumas frutas. Isso ocorre porque a quantidade de amido resistente diminui durante o processo de amadurecimento, levando a um IG mais alto.

			Composição Nutricional do alimento 

			Certos alimentos possuem na sua composição outros macronutrientes que influenciam o IG. Podem por estimular a secreção adicional de insulina, resultando em níveis mais baixos de glicose no sangue. Proteína e gordura tendem a atrasar o esvaziamento do estômago, diminuindo assim a velocidade com podem ser digeridos e absorvidos. Portanto, uma refeição rica em gordura terá um efeito glicémico mais baixo do que uma refeição pobre em gordura, mesmo que ambas contenham a mesma quantidade e tipo de hidrato de carbono.

			Variabilidade interindividual

			Talvez o que pode ter mais influência nos resultados glicémicos pós-prandiais seria a variação interindividual. O IG para qualquer alimento pode variar consideravelmente entre os indivíduos, em que um alimento de um certo IG pode ser de valor alto para um individuo e de valor baixo para outro e vice-versa. A microbiota tem sido o ponto de referência na questão da variação interindividual mas ainda é um tema bastante recente e que ainda tem muitos fundamentos teóricos.

			No entanto, os indivíduos consomem alimentos em diferentes porções de alimentos e por si só cada alimento possui uma quantidade diferente na mesma quantidade de peso. Por exemplo, a quantidade/porção de melancia difere na porção de uma fatia de pão.

			1.2 carga glicémica

			A carga glicémica, ou CG, é uma fórmula que corrige o IG, combinando o tamanho da porção e o IG. É também a melhor maneira de comparar os valores de glicose no sangue de diferentes tipos e quantidades de alimentos. 

			A fórmula para calcular o CG de um determinado alimento ou refeição é: Carga glicémica = (IG x teor de hidratos de carbono (g) por porção) ÷ 100. Por exemplo, uma única maçã tem um IG de 38 e contém 13 gramas de hidratos: CG = 38 x 13/100 = 5; Uma batata tem um IG de 85 e contém 14 gramas de hidratos CG = 85 x14 / 100 = 12 Pode-se, portanto, prever que a batata terá duas vezes o efeito glicémico de uma maçã. Semelhante ao IG, a CG de um alimento pode ser classificada como baixa, média ou alta: Baixo: <10; Médio: 11 – 19; Alta:> 20. A CG de uma refeição ou dieta mista pode simplesmente ser calculado somando os valores de CG de cada ingrediente ou componente. Por exemplo, se uma refeição for de 2 biscoitos de trigo (CG = 15), mais uma meia de leite (CG = 4) e 2 colheres de chá de açúcar (CG = 6), seu CG geral seria 25 (15 + 4 + 6) Durante todo o dia, uma dieta de baixo CG tem um CG inferior a 100 g /% para pessoas que consomem 2000 kcal. Portanto, para pessoas que consomem 3 refeições por dia, uma refeição de baixo CG teria um CG ≤ 33 g /%. Para uma saúde ideal, se deverá tentar manter a carga glicémica diária abaixo de 100.

			Embora a CG ajude um bocado melhor para salientar qual a orientação da qualidade dos hábitos alimentares, o IG, mesmo que não seja um sistema perfeito, ele pode ser uma ferramenta útil para identificar alimentos com baixo índice glicémico e que possam ajudar indivíduos com condições clinicas que beneficiem de alimentos combaixo IG (Diabetes, epilepsia com tratamento de dieta cetogénica com baixo IG).

			O seguinte vídeo explica de forma resumida os princípios de índice glicémico e da carga glicémica e também é referido conselhos práticos de como introduzir a carga glicemia num plano alimentar.

			1.3 INDICE DE INSULINA

			Tendo explicado a IG e a CG, ainda falta mencionar mais outra ferramenta que foi introduzida na literatura científica: o índice de insulina. Então o que é?

			Quando consumimos alimentos ricos em hidratos, nosso corpo converte seus açúcares e amidos em glicose, mas isso os converte em taxas muito diferentes. Alguns alimentos se decompõem rapidamente durante a digestão e a glicose na corrente sanguínea, outros se decompõem lentamente, outros a sua acção é moderada. 

			O IG é uma classificação numérica que fornece uma boa indicação da qualidade alimentar a nível dos hidratos, só pode medir alimentos que contêm hidratos e nem sempre é proporcional à resposta da insulina a um alimento. Quando os níveis de glicose no sangue aumentam, é libertado insulina que leva a glicose para fora da nossa corrente sanguínea e para as células do nosso corpo, onde nosso corpo pode usá-la como uma fonte imediata de energia ou armazená-la como glicogénio em estado de repouso. 

			O índice de insulina analisa quanta insulina o corpo normalmente liberta em resposta a um alimento ou refeição completa (quantidade e qualidade de proteína, gordura, entre outros). Alguns alimentos precisam de mais insulina para ajudar a utilizá-los, enquanto outros precisam de muito menos. Escolher alimentos com índice mais baixo pode ajudar a reduzir a necessidade geral de insulina no pâncreas ou as necessidades de insulina. Apesar de todos os esforços, algumas pessoas com diabetes tipo 2 têm problemas para controlar a glicose no sangue. O índice de insulina pode ser uma ferramenta adicional para pessoas com diabetes tipo 2 para ajudá-las a reduzir a hiperinsulinemia pós-prandial e melhorar a resistência à insulina e a função das células beta. 

			O índice de insulina compara alimentos em quantidades com igual teor calórico geral. Os índices de insulina são escalados em relação ao pão branco, enquanto as pontuações do IG geralmente são escalados em relação à glicose pura, embora no passado o pão branco também tenha sido um ponto de referência para medições de IG.

			INDICE GLICEMICO EM CONTEXTO DESPORTIVO

			O IG, mesmo sendo um sistema não perfeito, é utilizado em certas condições clínicas. Mas qual será a sua utilização no exercício? Poderá ser utilizado na prática e contribuir de alguma maneira para o desempenho do individuo?

			Pelo raciocínio de como funciona o IG, quanto maior o IG maior a absorção e captação da glicose na corrente sanguínea. Então qual seria a utilidade do IG na nutrição desportiva: na fase pós-treino em certas condições é bastante útil repor os níveis de glicogénio para futuros treinos. Então logicamente alimentos com alto IG são absorvidos mais rapidamente e seriam fornecidos hidratos mais rapidamente ao músculo. No entanto, por contrário, também foi proposto que alimentos com alto IG irão causar mais distúrbios gastrointestinais (pelo menos em condições de stress induzido pelo exercicio).

			Em alguns casos, alimentos com IG alto são apropriados, pensando no contexto da nutrição desportiva. Se compararmos a oxidação de hidratos exógenos de um alimento com IG alto e baixo, as taxas de oxidação do alimento com IG alto são maiores e isso também significaria digestão mais fácil, absorção mais rápida, menos probabilidade de causar problemas gastrointestinais e mais probabilidade de ser vantajosa também para desempenho. 

			Aliás, durante o treino, como o sistema nervoso encontra-se em actividade simpática para ativar as vias metabólicas da glicólise, glicogenólise e da neoglucogénese, o processo digestão intestinal estão limitados e os alimentos de alto IG que normalmente são alimentos com baixa digestão e de alta absorção e talvez seriam preferíveis especialmente na fase peri-treino para minimizar o stress induzido pelo exercício. 

			Também, na fase pós-treino, existe umas alterações ao nível dos transportadores sanguíneos. Porquê? Após o exercício, ocorre uma maior concentração de transportadores de açúcares para órgãos como o tecido muscular e o tecido adiposo através do GLUT4 para suprir as necessidades energéticas para repor os níveis de glicogénio e também para induzir a lipólise.

			Resumindo, talvez haja utilidade de alimentos de alto IG nas fases peri-treino e pós-treino para ajudar a estabilizar as condições do corpo mais rapidamente e minimizar os danos celulares durante o stress induzido pelo exercício. No entanto, neste momento, não existe recomendações claras e consistentes nas linhas orientadoras das entidades principais (ISSN, ACMS, IOC), somente guias de aconselhamento.

			2 RECOMENDAÇÕES NO TREINO

			A ingestão habitual ou diária é essencial para pessoas fisicamente ativas e deve ser cronometrado de acordo com as sessões de treino a fim de garantir uma nutrição pré-treino ideal, bem como para incentivar a recuperação pós-treino. Se isso não for possível durante o dia, a ingestão deve ser adaptada de acordo com a preferência individual e tolerância, desde que as necessidades diárias totais sejam atendidas. 

			O campo da nutrição desportiva afastou-se do cálculo das necessidades como uma percentagem da necessidade total de energia para, em vez disso, concentraram-se em determinar os requisitos expressos em gramas por quilograma (g/kg) de peso corporal. Quando a ingestão de macronutrientes for suficiente, as necessidades totais de energia serão atendidas. Até agora cumprir as exigências por g/kg conseguiu garantir de forma eficiente que os macronutrientes adequados sejam fornecidos em respeito à ingestão total de energia e que há alguma flexibilidade quando é necessário individualizar planos nutricionais de acordo com regimes de treino. Fornecendo uma orientação em g/kg permite alguma flexibilidade ao individualizar planos de nutrição e deve ser uma orientação preferencial ao trabalhar com atletas.

			Atletas requerem mais energia e macronutrientes em proporção ao seu peso corporal, expresso em quilogramas, em comparação com indivíduos sedentários. Portanto, de acordo com o American College of Sports Medicine (ACSM) e American Dietetic Association (ADA), “expressing energy and macronutrient needs in terms of grams per kilogram body weight is a practical method to document these need”, i.e., é um método prático para estabelecer essas necessidades energéticas e macronutrientes.

			Os seguintes subtópicos serão fornecidas tabelas e linhas orientadoras de acordo com cada fase do treino (pré-treino, peri-treino, pós-treino).

			2.1 NECESSIDADES DIÁRIAS

			O ACSM fornece uma orientação muito ampla enquanto o Internarional Society of Sports Nutrition (ISSN) e o International Olympic Committee (IOC) sugerem requisitos de hidratos de acordo com diferentes agrupamentos, dependendo da duração e intensidade dos programas de exercícios. O IOC fornece a máxima repartição detalhada em termos de requisitos diários de hidratos recomendados e isso é importante porque podem ser usados para individualizar os programas de treino em maior extensão do que é referenciado pela orientação geral do ACSM. As recomendações do IOC também distinguem entre o treino de força e resistência, o que facilita uma abordagem mais individualizada.

			Glicogénio muscular e glicose no sangue são as principais fontes de energia para contrair músculos. A ingestão de um hidrato ideal aumenta a recuperação e otimiza as reservas de glicogénio para a próxima sessão de treino. A necessidade alimentar habitual de hidratos difere de acordo com a quantidade e intensidade do treino e deve ter foco na inclusão de hidratos mais complexos de índice glicémico baixo-moderado. No entanto, fontes concentradas e densas em nutrientes de hidratos devem ser incluídas durante o treino de elevada intensidade e por vezes é um desafio atingir altas necessidades por causa do alto volume e conteúdo de fibra dos hidratos complexos. Por isso, às vezes é necessário suplementar em produtos desportivos de fontes de hidratos isolados e concentrados de forma a garantir a quantidade recomendada para atletas de alta competição.

			Há controvérsias sobre o uso do IG na nutrição desportiva. Atualmente, não há recomendações claras para atletas. Foi relatado que há melhoria no metabolismo e utilização de substrato durante o exercício quando o consumo de alimentos de baixo índice glicémico é ingerido com refeição no pré-treino. No entanto, esses estudos não mostraram melhoria no desempenho do exercicio. Também se sabe que quando são ingeridos durante o exercício, o efeito do IG no pré-treino é diminuída. Apesar disso, a ingestão de um baixo IG na refeição pré-treino pode ser útil quando a ingestão limitada de hidratos durante o exercício é possível. No entanto, mais pesquisas são necessárias para confirmar isso. 

			Atualmente, os aspectos mais importantes considerado na ingestão é a obtenção de necessidades diárias requisitadas pelas linhas orientadoras e garantir o conforto gastrointestinal, visto que certos atletas podem necessitar elevadas quantidades de ingestão e podem consequentemente causar distensão abdominal, cólicas e diarreia.
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			2.2 PRÉ-TREINO

			O ISSN sugere um intervalo inferior (8-10g/kg) ingerido por 1-3 dias antes de um evento de resistência, enquanto o IOC defende a ingestão de 7-12g/kg por 24 horas, ou 10-12g/kg por 36-48 horas, antes do evento de resistência. Esta é uma aplicação prática importante visto que o aumento da ingestão de hidratos por dias que antecederam um evento pode causar desconforto gastrointestinal. Além disso, nem todos os atletas serão capazes de ingerir uma grande quantidade por três dias antes de um evento. Portanto, com diferentes orientações das três entidades, deve-se avaliar o individuo e verificar qual das orientações é que se adaptará de forma mais eficiente.

			As três entidades concordam que a ingestão de uma refeição pré-evento é importante para os eventos que duram mais de 60-90 minutos. Embora a faixa de ingestão fornecida pelo ISSN e IOC se sobrepõe, o IOC fornece uma gama mais ampla de ingestão, bem como um tempo mais amplo. Isso é importante em termos de aplicação prática dessas linhas orientadoras. Se um atleta tem suficiente tempo (3-4 horas) antes de um evento, uma refeição maior, contendo mais hidratos (3-4g/kg) podem ser ingeridos. Isso permite tempo suficiente para garantir o conforto gastrointestinal antes do evento. Contudo, se não houver tempo suficiente antes do evento, o atleta pode consumir 1–2g/kg em 1–2 horas antes para o evento.
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			2.3 PERI-TREINO

			As queixas comuns durante eventos de resistência incluem sintomas musculares e hipoglicemia, muitas vezes como resultado de baixo glicogénio muscular. Portanto, um aumento nas reservas de glicogénio hepático e muscular, bem como a ingestão ideal de líquidos, é necessário para que o desempenho máximo seja alcançado. Os sintomas de ingestão subótima de hidratos incluem baixo níveis de energia, pernas pesadas, fadiga, um ritmo lento de recuperação, perda de concentração, tontura, irritabilidade e desmaios. A ingestão é recomendada durante o exercício dependendo do tipo, da duração, da quantidade e do momento da ingestão durante o exercício é importante e deve ser adaptado às preferências individuais.

			A seguinte tabela apresenta as linhas orientadoras do ISSN, ACMS, IOC das recomendações de hidratos durante o treino.
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			A duração do treino é que vai direcionar a quantidade e o tipo de hidrato para o treino.

			Duração < 30-45min

			Se o exercício durar menos de 30 minutos, não há necessidade de ingerir. Há pouca ou nenhuma evidência de que a ingestão ou enxagueamento bucal faça alguma coisa. Pode não prejudicar, mas não parece haver necessidade.

			Duração 45-75 min

			Quando o exercício é um pouco mais longo, o desempenho beneficiará tanto da ingestão de hidratos quanto de um enxagueamento bucal com hidratos. O que é melhor depende dos aspectos práticos da ingestão de hidratos. Às vezes é mais fácil simplesmente enxaguar e às vezes é tão fácil engolir a solução de hidratos. Os tipos de hidratos não parecem importar muito aqui.

			Duração prolongada

			Para exercícios com duração de 1-2 horas, 30 gramas por hora provavelmente são suficientes. Com o aumento da duração, é recomendado aumentar a ingestão até 60 g/h e além de 2,5h até 90 g/h. Especialmente como a duração do exercício vai além de 2h, parece haver uma relação dose-resposta e maiores ingestões são recomendadas, desde que isso não cause problemas gastrointestinais.

			Se a ingestão não for superior a 60 g/h, qualquer hidrato oxidado rapidamente funcionará (glicose, sacarose, maltodextrinas e algumas formas de amido). Quando a ingestão for superior a isso, recomenda-se o uso de misturas de hidratos que utilizem diferentes transportadores de açúcares (SGLT1, GLUT5).

			2.4 PÓS-TREINO

			
				
					[image: ]
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			I· Glicogénio Muscular

			Os estudos disponíveis indicam que os níveis ideais da ingestão otimiza a reposição de glicogénio muscular. Reabastecer é particularmente importante quando há menos de oito horas de tempo de recuperação entre eventos ou sessões de treino.

			A recuperação do glicogénio muscular depende principalmente da dose de ingestão de hidrato.

			As linhas orientadoras para a recuperação do exercício normalmente afirmam que, para um reabastecimento rápido, devem consumir 1-1,2g/kg/h nas primeiras quatro horas após o exercício. Isso se baseia de que essa taxa de ingestão maximiza as taxas de reposição de glicogénio muscular. Em termos dos tipos de hidratos a serem consumidos, isso parece ser menos importante, pois a reposição de glicogénio muscular parece ser semelhante, quer a fonte seja à base de glicose ou misturas de glicose-frutose.

			II· Glicogénio Hepático

			A disponibilidade de glicogénio hepático também parece ser importante para a capacidade de realizar exercícios prolongados. 

			O metabolismo do glicogénio hepático parece ser mais sensível ao tipo de hidrato ingerido, em comparação com o glicogénio muscular. Ainda falta saber com mais pormenor se isso traduz num benefício para o desempenho de resistência.

			A co-ingestão de proteína parece acelerar ainda mais o conteúdo de glicogénio muscular em relação ao hidrato sozinho sob circunstâncias em que a solução de hidrato-proteína fornece mais calorias do que uma solução apenas de hidrato e/ou quando a ingestão de hidrato durante a recuperação de curto prazo de exercícios exaustivos prolongados é subótima (≤0,8 g·kg−1·h−1). Substituir uma fração do hidrato por proteína numa quantidade de 0,3–0,4 g·kg−1·h−1,  para uma proporção de 3-4:1 (hidrato:proteina), durante a recuperação de curto prazo parece promover a reposição de glicogénio muscular na mesma taxa que um hidrato de energia compatível no recomendado (≈1,2g·kg−1·h−1) ao nível das taxas de ingestão.

			2.5 QUANTIDADES

			Como se pode observar pelas tabelas anteriores, as recomendações para as necessidades diárias (totais, pré-treino, peri-treino, pós-treino) diferem entre as três entidades principais responsáveis por estabelecer as linhas orientadoras na área da nutrição desportiva.

			As linhas orientadoras da aplicação prática da ingestão pré-treino e peri-treino acima mencionadas são complicadas pela variedade de intervalos de ingestão que são apresentados pelas três entidades diferentes. Defendem o mesmo requisito em termos de quantidade de hidratos a serem ingeridos durante eventos superior a 60 minutos (30-60 g/hora). Embora o ACSM forneça uma outra orientação individual (0,7g/kg), foi o que provou que a oxidação exógena de hidratos é aproximadamente 1 g/min. 

			Todas as três entidades reconhecem que a combinação de glicose e frutose (como uma solução de hidrato de 6-8%) é eficaz na otimização da oxidação exógena de hidratos no peri-treino, e que a frutose não deve ser ingerida em níveis muito elevados durante o exercício devido ao possível efeito prejudicial sobre conforto gastrointestinal. O ISSN fornece mais evidências de combinar açúcares simples, como glicose, frutose e sacarose com maltodextrina para aumentar a oxidação exógena (1,2-1,75 g/min), e diminuir a dependência do fígado e glicogénio muscular.

			Os intervalos de hidratos pós-exercício sugeridos para aumentar a recuperação do exercício estão entre 1-1,5g/kg de peso corporal. 

			As três entidades defendem que devem ser ingeridos dentro de 30 minutos após o exercício, a fim de alcançar níveis mais elevados de glicogénio. Se um atleta descansar por 1-2 dias entre sessões de exercícios ou eventos, estratégias de cronometragem de nutrientes específicos não são tão importantes, desde que sejam consumidos hidratos suficientes ao longo de um período de 24 horas e que as necessidades diárias são atendidas de acordo com o nível de atividade. No entanto, no caso de tempo entre as sessões de exercícios, por exemplo treinando mais de uma vez por dia ou eventos que compreendem corridas de várias fases, tempo de nutrientes e a recuperação são de importância crítica. Nesses casos, o ACSM, ISSN e IOC recomendam que os hidratos devem ser ingerido dentro de 30 minutos após o exercício e repetido novamente a cada duas horas por 4-6 horas.

			A seguinte tabela contextualiza as linhas orientadoras num só guia de referência para uma melhor compreensão. Referir que as linhas orientadoras são como o nome indica “orientadoras”. Não são os atletas que se devem adaptar às linhas orientadoras mas sim são as linhas orientadoras que se devem adaptar a cada atleta.

			
				
					
					
					
					
				
				
					
							
							
							Situation

						
							
							Carbohydrate
targets

						
							
							Comments on type and timing of carbohydrate
intake

						
					

				
				
					
							
							DAILY NEEDS FOR FUEL AND RECOVERY: these general recommendations should be fine-tuned with individual consideration of total energy needs, specific training needs, and feedback from training performance

						
					

					
							
							Light

						
							
							Low-intensity or skill-based activities

						
							
							3–5 g · kg−1 of athlete’s body mass per day

						
							
							• Timing of intake may be chosen to promote speedy refuelling, or to provide fuel intake around training sessions in the day. Otherwise, as long as total fuel needs are provided, the pattern of intake may simply be guided by convenience and individual choice.

							• Protein- and nutrient-rich carbohydrate foods or meal combinations will allow the athlete to meet other acute or chronic sports nutrition goals.

						
					

					
							
							Moderate

						
							
							Moderate exercise programme (i.e. ∼1h · day−1)

						
							
							5–7 g · kg−1 · day−1

						
							
					

					
							
							High

						
							
							Endurance programme (e.g. moderate- to high-intensity exercise of 1–3h · day−1)

						
							
							6–10 g · kg−1 · day−1

						
							
					

					
							
							Very high

						
							
							Extreme commitment (i.e. moderate- to high-intensity exercise of > 4–5h · day−1)

						
							
							8–12 g · kg−1 · day−1

						
							
					

					
							
							ACUTE FUELLING STRATEGIES: these guidelines promote high carbohydrate availability to promote optimal performance in competition or key training sessions

						
					

					
							
							General fuelling up

						
							
							Preparation for events > 90min exercise

						
							
							7–12 g · kg−1 per 24h as for daily fuel needs

						
							
							• Athletes may choose compact carbohydrate-rich sources that are low in fibre/residue and easily consumed to ensure that fuel targets are met, and to meet goals for gut comfort or lighter “racing weight”

						
					

					
							
							Carbohydrate loading

						
							
							Preparation for events > 90min of sustained/intermittent exercise

						
							
							36–48h of 10–12 g · kg−1 body mass per 24h

						
							
					

					
							
							Speedy refuelling

						
							
							< 8h recovery between two fuel demanding sessions

						
							
							1.0–1.2 g · kg−1 · h−1 for first 4h then resume daily fuel needs

						
							
							• There may be benefits in consuming small regular snacks.

							• Compact carbohydrate-rich foods and drinks may help to ensure that fuel targets are met.

						
					

					
							
							Pre-event
fuelling

						
							
							Before exercise > 60min

						
							
							1–4 g · kg−1 consumed 1–4h before exercise

						
							
							• The timing, amount, and type of carbohydrate foods and drinks should be chosen to suit the practical needs of the event and individual preferences/experiences.

							• Choices high in fat/protein/fibre may need to be avoided to reduce risk of gastrointestinal issues during the event.

							• Low GI choices may provide a more sustained source of fuel for situations where carbohydrate cannot be consumed during exercise.

						
					

					
							
							During brief exercise

						
							
							< 45 min

						
							
							Not needed

						
							
					

					
							
							During sustained high-intensity exercise

						
							
							45–75min

						
							
							Small amounts including mouth rinse

						
							
							• A range of drinks and sports products can provide easily consumed carbohydrate.

						
					

					
							
							During endurance exercise including “stop and start” sports

						
							
							1.0–2.5h

						
							
							30–60 g ·h−1

						
							
							• Opportunities to consume foods and drinks vary according to the rules and nature of each sport.

							• A range of everyday dietary choices and specialised sports products ranging in form from liquid to solid may be useful.

							• The athlete should practice to find a refuelling plan that suits their individual goals including hydration needs and gut comfort.

						
					

					
							
							During ultra-endurance exercise

						
							
							> 2.5–3.0h

						
							
							Up to 90 g · h−1

						
							
							• As above.

							• Higher intakes of carbohydrate are associated with better performance.

							• Products providing multiple transportable carbohydrates (glucose:fructose mixtures) will achieve high rates of oxidation of carbohydrate consumed during exercise.

						
					

				
			

			Fonte: Louise M. Burke,John A. Hawley,Stephen H.S. Wong & Asker E. Jeukendrup; “Carbohydrates for training and competition”.

			TIPOS

			Desde a década de 1980, sabe-se que a ingestão durante o exercício pode melhorar o desempenho. Depois foi estabelecido que nem todos deles são iguais e quando ingeridos durante o exercício podem ser utilizados em taxas de oxidação diferentes. Recentemente, também foi demonstrado que existe uma relação dose-resposta entre a quantidade ingerida e oxidado e o desempenho durante exercícios prolongados. Portanto, é importante identificar as fontes que têm uma taxa de oxidação rápida.

			O que se quer por exemplo durante o exercício é que o ideal seja consumido hidratos que seja rapidamente esvaziado do estômago, que não precisa ser digerido ou é digerido muito rapidamente, seja absorvido rapidamente e possa ser usado imediatamente pelo músculo.

			Os que possuem uma oxidação mais rápida incluem glicose, sacarose, maltose, maltodextrinas e alguns amidos. Alguns que são mais lentos incluem frutose, galactose, trealose e alguns amidos (aqueles que não são muito bem solúveis em água).

			Aparentemente, a digestão das maltodextrinas (uma cadeia de 10-20 moléculas de glicose) não é limitante, nem a hidrólise da grande cadeia de moléculas de glicose em alguns amidos. Frutose e galactose, no entanto, são absorvidas mais lentamente e precisam ser convertidas no fígado antes de serem usadas pelo músculo. A frutose, por exemplo, é convertida em glicose ou lactato, mas as conversões retarda o processo. Se a frutose e a galactose forem ingeridas em isolado em altas taxas sabe-se que causam desconforto gastrointestinal. Durante o exercício, é recomendável escolher um hidrato que se oxide rapidamente, para que não se acumule no intestino. Por isso as fontes de hidratos com uma taxa de oxidação lenta por regra não devem ser consumidas isoladamente.






OEBPS/image/1_2.jpg
(expired volume of CO) - inspired volume of CO;)

Respiratory quotient =
(inspired volume of oxygen) - (expired volume of oxygen)





OEBPS/image/nutricao_desportiva_AFcap1_ebook.jpg
Tiago Rosa Novo

Impulso do
Conhecimento

Nutricao
Desportiva






OEBPS/image/2_2.jpg
Py sty ot oramwen Jommes

[ —————

et

5 Doy s town i

e onar. Yogh canbohydrates. moderate proten.

™

[ReS—— SIS | cana a.
vaoramw

[— e,
forreim

e

Gttt ot s> 0 s Lok

Low oo et
Gt oo propaaten e evers > 0 mes sstaoedor %48 bl 0,120/ il e
it erce B por 24 bs  Avid gt and e sl  Bare e
totestoa cnpans).
14 kg W consms
Fro-veeulng et exrcse > 0 s a7y | [OW S0 b g i
==





OEBPS/image/Lisbon_International_Press_preto.png
LISBON

INT RES S










OEBPS/image/1_1.png





OEBPS/image/2_3.jpg
Durg vent o i e regurements
osu

Durg e > 60 s

Durg evers > 0 s

Ourg b e < 45 mindes
Dueng sstaned hoh-erty e s 4575 s

Dutg e e chcing 9 and st sors g
T28hars

s Nl S R A

0791 Bhos
or300ohar

00ghor

Notreesos

St st g
i e

De0phon
U090 ghour

i 5 epucily vt when 10 e evert el
s e ot o e i of s e r-
o

8% cuyoate sotn.

Prinaty hcose.Fchus e i 1t s efectie a0
e ganhon. Whrs o goces andrcese,
lhr sl sgasad et e cve.
¥hecame o et of ctaydates a provd,
e o of cutayatsdo ot s 0t s
ok, el sk,

Bty cuicins 111 gcaonrtesmiate o 60 gho
585 cutayoae soton.

‘St i ey contiundkng sl s
vy 1520 e,

Combiatoncaohydats ncressoicason 19 012
175 catebytatesmine) Ghcos, cke, s
270 matagecvn rcaendes, ot s ol
e ecauss o putrestal dscomiat.

Practc pianbekor et
o oty ke assocated wih eresad

Ml Tarsporil cabtydates st b kit
ghcosn 2 nciose matues) e caotyate





OEBPS/font/SourceSerifPro-Regular.otf


OEBPS/font/TimesNewRomanPSMT.ttf



OEBPS/font/Wingdings-Regular.ttf


OEBPS/image/2_1.jpg
Physica activiy level
Daty o el byt reremens
s

.

s
ol tysical <ty 5060 mtesia, -4 6 2wk
Ncert- 1 g ety vlame, 23w, . s a week
M iokme ionss e, 36 sy 12 sesions, 56 e a
ek

100wy

25 nq8wtey
580k Bwitay

S10pr Wy

33 mgmwtey
570k owtey
105K BNy
+7orgBuy
1200 BWiay

Depenss o the i’ il 6y ey e,
9 of et g and evicmecta cocits.

ol catebytates.
Lowlo et G

ke e, g ad st g k.
sl e naerece
et cerce choces.





OEBPS/image/Lisbon_International_Press_Redondo_Preto.png





OEBPS/image/2_4.jpg
T 77 R "

Dy r—
osu

Durg e > 60 s

Ourg evers > 0 s

Ourng b e < 45 minses
vt sstane hoh-erty e s 4575 s

Dutng e e chdog opan st s sty
T28hars

Owing - ndrance marcieslstng > 253 hous

0791 o
o 300gmar

0 09mr

Noteesos

St st e
plvirie

U090 ghour

i s epucily mprtan when 10 e evert el
s e ot o e i of s e r-
iy

% cutanysat soton.

Prnay hcoss.Fckse ke i 1t s efecte 208
e gantona. Wihrsof ghcos andrcese,
s sl s and et e e,
e came o et of ctaydates v provd,
e o of ctayates o ot s 0 Tt s
i, gl orasack.

Bty cuicins 111 gcaonrtesminte o 60 gho

‘St ki aya contundkng sl s
vy 1520 e,

Combatoncaohydats ncressaicaon 9012
175 caetydatesmine) Ghcos, cke, mcross
370 matadecvn rcaendes, ot e sl
e ecauss o putrestal dscomiat.

Practc pianbefor et
o ooty ke assocted wih cresed

il Farsporil cabtydates stk be ki
ghcoss an s et sease caotyte





OEBPS/image/ATLANTICO_grupo_editorial_hz_pt.png
gw,mwco





OEBPS/image/mundo_lisbon.png






