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resumo
As intervenções dietéticas para aumentar o desempenho físico 

são práticas comuns entre atletas. O objetivo deste estudo foi avaliar a 
resposta do uso de carboidrato em gel como estratégia ergogênica no 
desempenho físico de nadadores. Foram avaliados 9 atletas, saudá-
veis, do sexo masculino, com idade entre 25 e 35 anos praticantes de 
natação competitiva, cada atleta recebeu um suplemento ou placebo 
20 min antes do teste de natação de 12 min. Medidas de glicose 
sanguínea foram registradas em 4 momentos, 1° glicemia em jejum, 
2° normalização glicêmica, 3° pré-teste e 4° pós-teste. Não houve 
diferença significativa na distância final do teste quando comparado 
o uso de suplemento com o placebo, os níveis de glicemia elevaram-se 
significativamente pós-consumo do suplemento e a glicemia final 
não se alterou significativamente. O uso de carboidrato em gel não 
foi capaz de melhorar o desempenho dos atletas quando comparado 
com o placebo, entretanto, mostrou-se eficiente em elevar a glicose 
sanguínea pré-teste. Dessa forma, a suplementação parece não ser 
necessária em provas de curta duração, uma vez que o organismo 
lança mão de recursos próprios para a manutenção da glicemia.
Palavras-chave: carboidrato em gel, glicose, natação, 
desempenho. 

abstract 
The dietary interventions to performance increases are a com-

mon praxis among competitive athletes. The aim of this study was 
to evaluate the response of the use of carbohydrate gel as an ergo-
genic way in swimming test. We evaluated 9 male healthy athletes, 
aged 25 to 35 years, practitioners of competitive swimming. The 
athlete received a carbohydrate gel supplementation or placebo 20 
min before the test. The 12-minutes Cooper test was performed to 
physical performance and glucose responses evaluates. Blood glucose 
measurements were obtained in 4 moments: 1) fasting glucose, 2) 
glucose normalization, 3) pre-test and 4) post-test. There was no 
significant difference between carbohydrate supplemented or place-
bo groups distances. Blood glucose levels increase significantly after 
carbohydrate intake, however, after test, the blood glucose levels was 
not different between groups. The high level of athletes and short 
term of test may be a possible response to our results. The use of 
carbohydrate gel was unable to improve the performance of athletes. 
in this way, this strategy is not necessary to short duration tests, be-
cause there is an endogen mechanism to blood glucose maintenance.
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introdução

O uso de intervenções dietéticas e de consumo de nu-
trientes para aumentar o desempenho de atletas são práticas 
antigas, o que não surpreende, considerando o meio altamente 

competitivo e o desejo de obter bons resultados [1]. A dieta 
tem influencia direta na demanda energética em situações 
específicas como, por exemplo, durante a prática de exercício 
físico. Dieta e desempenho físico é um tema que tem sido 
objeto pesquisa na área do treinamento desportivo [2].
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O uso de suplementos nutricionais por atletas, objetivando 
maior rendimento, é um fenômeno que cresce a cada dia [3]. 
Esta prática se faz necessária, uma vez que o treinamento de 
alta intensidade, com um período de recuperação limitado, 
pode resultar em uma redução dos níveis de glicogênio, pre-
judicando o desempenho e levando a fadiga [4].

 O processo da fadiga envolve vários fatores que acabam 
reduzindo o desempenho durante o exercício [5]. A fadiga 
é definida como uma falha ou incapacidade de gerar força, 
estando associada à depleção de substratos energéticos ou 
acúmulo de metabólitos [6]. No entanto, o rendimento no 
esporte não está apenas associado à adaptação da dieta, mas 
também ao uso de suplemento [7]. 

O suplemento de carboidrato em forma de gel fornece 
ajuda nutricional eficaz tornando-se mais uma opção para 
minimizar problemas como portabilidade e digestibilidade, 
comumente enfrentados durante o treinamento aeróbio de 
longa distância e na própria competição [8]. O suplemento 
de carboidrato pode ser benéfico visto que a ingestão desse 
suplemento durante a prova evita a queda da glicemia, man-
tendo assim a intensidade do exercício [9].

Para um melhor desempenho físico é indispensável que se 
mantenham concentrações ótimas de glicose sanguínea, garan-
tindo os processos de produção de energia durante o esforço, 
evitando a fadiga durante a competição [10]. O monitoramento 
da resposta glicêmica durante o exercício pode contribuir para 
uma melhor organização das variáveis intensidade e duração 
do exercício, auxiliando o treinador ou técnico desportivo, 
no entendimento das respostas fisiológicas de seus atletas em 
relação ao volume e intensidade dos treinamentos [11,12]. 

O objetivo do presente estudo foi avaliar o uso de suple-
mento de carboidrato em gel sobre a resposta glicêmica de 
nadadores da categoria máster, durante teste de esforço de 
natação. 

Material e métodos

Amostra

A amostra (n = 9) foi composta por atletas saudáveis, do 
sexo masculino, com idade entre 25 e 35 anos, praticantes de 
natação competitiva há pelo menos um ano e que treinavam 
cinco dias por semana, uma vez por dia. Todos os indivíduos 
tinham uma boa regularidade nos treinamentos e experiência 
em competições em nível estadual. Os atletas foram infor-
mados detalhadamente sobre os procedimentos do estudo e 
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.

Medida de glicose sanguínea, suplementação e 
teste de 12 minutos

Os atletas foram orientados a realizar jejum de 8h para o 
dia do teste. O instrumento para coleta dos valores da glicose 
sanguínea utilizado no presente estudo foi um aparelho glicosi-

mêtro (Glucotrend 2 Accu-Chek; Roche) com leitura dos valores 
em um tempo de 15 segundos e expressos na unidade de mg/
dL. Foram utilizadas lancetas descartáveis para cada coleta. Após 
assepsia do dedo indicador direito com álcool 96%, foi utilizada 
lanceta para obter a amostra de sangue necessária para preencher 
a tira de teste do glicosímetro. O procedimento para a medida da 
glicose sanguínea ocorreu em um tempo máximo de 30 segundos.

A glicose sanguínea de jejum foi mensurada inicialmente 
para verificar os valores de base e a homogeneidade da amostra 
(glicose 1). Em seguida foi entregue o lanche padrão aos atletas 
(2 bananas) e após 30 min, foi verificada a segunda glicose 
sanguínea (glicose 2). Foi oferecido aos atletas o suplemento 
de carboidrato em gel (GU Energy gel, 32g) ou placebo (ge-
latina diet) 20 minutos antes do teste. Tanto o suplemento de 
carboidrato em gel quanto o placebo foram diluídos em 250 ml 
de água e colocados em frascos iguais e sem rótulos. A terceira 
medida de glicose sanguínea foi realizada imediatamente antes 
do teste (glicose 3) e imediatamente após o teste (glicose 4).

Na semana anterior ao teste, o treinamento foi de caráter 
regenerativo, de forma que o volume e a intensidade do treino 
não sofreram modificações na sobrecarga.

O estudo foi realizado em piscina semi-olímpica (25 x 
12 metros), com temperatura de 27,5 ± 0,5 °C e tempera-
tura ambiente de 15°C. Foi realizado o teste de 12 minutos 
de natação descrito por Cooper K [13], que consistiu em 
deslocar-se à máxima distância em 12 minutos em ritmo 
intenso no estilo crawl. 

Os atletas foram cegados e randomizados para grupo 
placebo ou suplemento de gel. Uma semana após o teste, os 
mesmos atletas participaram novamente do teste, entretanto, 
aqueles que haviam recebido o placebo, receberam o suple-
mento de carboidrato em gel, sem o conhecimento de qual 
substância estava sendo ingerida.

Análise estatística

Os valores das variáveis estudadas em cada grupo foram 
expressos em media ± DP. Para a medida de distância de nado 
entre os grupos foi utilizado o teste t. Para as medidas de 
glicemia foi utilizada ANOVA de uma via, seguido de teste 
Post-hoc de Student-Newman-keuls. As diferenças foram con-
sideradas significativas quando apresentavam valores de P < 
0,05. O programa GraphPad Prism 4 (GraphPad Software, San 
Diego, Califórnia, EUA) para Windows, foi utilizado como 
ferramenta computacional para análise estatística dos dados

resultados

Tabela I - Características da amostra.
Características (n = 9 )

Sexo M
Idade (anos) 30 ± 5,8
Peso (kg) 75 ± 8,9
Altura (m) 1,77

Valores expressos em media ± desvio padrão; M, masculino.
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Os testes foram aplicados com a diferença de uma semana, 
não havendo intercorrências durante o período entre testes, nem 
durante a execução do experimento. Os testes foram realizados 
de maneira idêntica, respeitando os tempos de coleta de sangue 
e intervenções dietéticas, como apresentado abaixo na Figura 1. 

Figura 1 - Coletas e intervenções dietéticas. 
Não houve diferença entre as distâncias obtidas ao final 

Figura 3 - Valores de glicose sanguínea dos grupos placebo e su-
plemento.
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do teste de 12 minutos, entre o grupo placebo e o grupo 
suplemento (Figura 2). 

Os valores de glicose sanguínea, medida após jejum de 
8h (glicose 1; Figura 3), foi similar entre os grupos. No en-
tanto, a glicemia medida 30 minutos pós-lanche (glicose 2), 
aumentou significativamente quando comparada a glicemia 
de jejum, em ambos os grupos (p < 0,05) (figura 3). Após 20 
minutos da ingestão do suplemento de carboidrato em gel 
ou placebo, foi observado aumento na glicemia (glicose 3) 
do grupo suplemento, mas não no grupo placebo (figura 3). 
Esse aumento foi significativo inclusive em relação à medida 
de glicose 2 de ambos os grupos (p < 0,01). Ao final do teste 
de 12 minutos não houve diferença nos valores de glicose 
sanguínea (glicose 4) entre os grupos placebo e suplemento. 
Entretanto, quando comparados os valores de glicose pré-
-teste (glicose 3) e pós-teste (glicose 4) do grupo placebo, foi 
observado um aumento significativo e bastante expressivo na 
glicemia ao final do teste (p < 0,001) (Figura 3).

discussão

Este foi o primeiro estudo a avaliar o desempenho físico e 
a resposta glicêmica, em atletas de natação da categoria máster, 
submetidos ao teste de 12 minutos adaptado para natação, 
utilizando suplementação de carboidrato em gel.

Figura 2 - Distâncias obtidas no teste de 12 minutos.
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de uma via.

Na literatura podem ser encontrados dados que sugerem a 
ingestão de suplemento à base de carboidrato, como bebidas 
esportivas, géis ou outras formas de alimento. Esta prática 
é utilizada no intuito de evitar a queda da glicemia durante 
o esforço, mantendo a intensidade e duração do exercício, 
preservando, assim o glicogênio hepático. Esta estratégia 
parece ser interessante, uma vez que, o treinamento de alta 
intensidade e longa duração pode resultar na redução dos 
níveis das reservas de glicogênio, prejudicando o desempenho 
e, consequentemente, levando a um quadro de fadiga [9,10].

Os achados do presente estudo revelam que o consumo prévio 
de carboidrato em gel, 20 minutos antes do teste físico de alta 
intensidade e curta duração (12 minutos), não melhora o desem-
penho dos atletas quando comparado com o uso da substância 
placebo. Este resultado pode ter uma relação direta com o nível de 
treinamento dos atletas e tempo de duração do teste, uma vez que 
os mesmos estão adaptados a treinamentos de alta intensidade e 
maior duração. Tais fatores podem ter levado a uma menor utili-
zação do carboidrato ingerido, uma vez que a captação de glicose 
pelos músculos e a glicogenólise aumentam proporcionalmente 
com a intensidade e duração do esforço [14,15]. 

A glicose sanguínea, após os 20 minutos do consumo de car-
boidrato gel, elevou-se significativamente quando comparado 
com o placebo (figura 3), evidenciando assim, a eficiência do 
produto para este fim. O mesmo também foi verificado no estu-
do de Febbraio et al. [16], no qual foi encontrado um aumento 
na glicose plasmática após consumo da bebida de carboidrato 
nos 10, 20 e 30 minutos após ingestão, concordando também 
com o estudo de Sapata, Fahy e Oliveira [17], que também 
observou um aumento da glicemia pós consumo da bebida 
com carboidrato quando comparado com a bebida placebo. 

Os níveis de glicose sanguínea pós-teste não sofreram al-
terações significativas com o uso do carboidrato gel quando Valores expressos em media ± DP; Teste t para comparação das médias 

em relação a distância percorrida durante o teste de 12 minutos. 
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comparado com o placebo. Uma possível explicação para este 
resultado pode estar relacionada ao tempo de duração do teste (12 
minutos), que pareceu não ter sido suficientemente longo a ponto 
de se fazer necessária a utilização de suplemento de carboidrato. 

O estudo realizado por Peake et al. [18] mostrou con-
centrações de glicose plasmática mais alta ao final do teste, 
com o uso do carboidrato, quando comparado à substância 
placebo. Estes resultados foram encontrados na modalidade 
de ciclismo e com tempo superior a 12 min de duração, o 
que nos leva a pensar que a duração da atividade proposta 
em nosso estudo talvez não tenha sido suficiente para alterar 
significativamente a resposta glicêmica. Assim, testes, com um 
período de tempo maior, parecem ser mais adequados para 
mostrar a eficiência do uso do suplemento de carboidrato 
em nadadores. Esta observação parece ser relevante, uma vez 
que estudos com o uso de suplemento em forma de gel, em 
nadadores, são escassos na literatura até o presente momento.

O efeito do uso de carboidrato em gel, em relação à melho-
ra do desempenho não está bem claro na literatura [8]. Menos 
ainda se sabe em relação à natação, pois a grande maioria dos 
estudos usa suplementação de carboidratos na forma de bebi-
das esportivas utilizando outros ergômetros. Entre os poucos 
estudos que utilizaram o carboidrato em gel para avaliar sua 
contribuição no desempenho físico, está o estudo de Kern, 
Helsin e Rezende [19], que comparou o uso de gel vs uva 
passa em indivíduos submetidos a teste em cicloergômetro. 
Ainda, o estudo de Patterson e Gray [20] comparou o efeito 
do consumo de carboidrato em gel ou substância placebo em 
um protocolo usando corrida intermitente. 

Um achado interessante neste estudo foi a comparação da 
glicose 3 do grupo placebo com a glicose 4 do mesmo grupo, 
em que os níveis elevaram-se significativamente no final do tes-
te de 12 min. Esta reposta pode ser explicada por um possível 
mecanismo do sistema endócrino, uma vez que, para evitar a 
hipoglicemia durante o exercício físico, em um primeiro mo-
mento, ocorre um ajuste mediado pela diminuição da insulina 
e paralelamente um aumento dos hormônios hiperglicemiantes, 
glucagon, catecolaminas, hormônio do crescimento e cortisol. 
Este mecanismo pode contribuir de forma positiva para a manu-
tenção do exercício, entretanto por um período limitado [21-23]. 

Conclusão

O presente estudo demonstrou que o consumo de carboi-
drato na forma de gel 20 minutos, antes da prática do teste de 
12 min de natação, não melhorou o desempenho dos atletas, 
embora tenha sido efetivo no aumento da glicemia. Este tipo 
de suplementação parece não se fazer necessário para a rea-
lização de testes de curta duração em atletas bem treinados.
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