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RESUMO

Introducio: O suco de beterraba (SB), fonte de nitrato inorganico, é reconhecido pela sua agio ergogéni-
ca, todavia, pouco se sabe sobre seus efeitos em variaveis hematolédgicas. Portanto, o objetivo deste estudo
foi investigar os efeitos do SB nas respostas eritrocitarias, leucocitarias e plaquetarias em resposta ao exer-
cicio intenso. Métodos: Desenho cruzado, duplo cego e controlado por placebo, no qual 15 participantes
(5 mulheres; 22 + 2 anos; 10,3% gordura; VO, . 58,7 + 3,5 mLO,.kg-1.min") receberam, aleatoriamente, 100
mL de SB (10 g BT400 Dobro) ou 100 mL de placebo (PLA) duas horas antes de um teste de corrida interva-
lada (5 x 600 m, 30 s de intervalo). O sangue venoso foi coletado antes, imediatamente apds e 24h apds a
corrida (BC-6200, Mindray). As diferencas foram testadas pelo teste t pareado e ANOVA 2x3 com medidas
repetidas, pos-teste de Tukey, a = 0,05. Resultados: Nio foram observados efeitos significativos no tempo
total para completar o protocolo de corrida (PLA: 674,7 £ 49,5 s; SB: 677,8 £ 50,2 s). Alteracdes significativas
nas respostas de frequéncia cardiaca e na série vermelha e plaquetas sanguineas foram observadas, mas
sem diferencas entre as condigoes. A corrida ocasionou leucocitose significativa, sem interacio entre as
condigoes e retorno aos valores basais 24h pds-exercicio (PLA: pré 5,4 + 0,9; pos 7,4 + 1,0; 24h-p6s 5,9 £ 1,0;
SB: prés5,8+1,1; pds 7,3  1,5; 24h-pos 6,4 + 1,3 mil/puL), contudo, observou-se diferencas nas subpopulacoes
de células brancas. Conclusio: A suplementa¢io aguda com suco de beterraba nio afeta o desempenho em
corridas intervaladas de alta intensidade, mas parece exercer algum efeito imunomodulador nas respostas
ao exercicio.
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ABSTRACT

Introduction: Beetroot juice (BRJ), a source of inorganic nitrate, is recognized for its ergogenic action;
however, little is known about its effects on hematological variables. Therefore, the aim of this study was
to investigate the effects of BRJ on erythrocyte, leukocyte, and platelet responses to intense exercise. Me-
thods: A crossover, double-blind, placebo-controlled design was used in which 15 participants (5 women;
22 + 2 years; 10.3% body fat; VO,  58.7 + 3.5 mLO,.kg".min") were randomly assigned to receive 100 mL
of BRJ (10 g BT400, Dobro) or 100 mL of placebo (PLA) two hours before an interval running test (5x600
m, 30 s interval). Venous blood was collected before, immediately after, and 24 h after the run (BC-6200,
Mindray). Differences were tested using a paired t-test and a 2x3 ANOVA with repeated measures, Tukey’s
post-hoc test, a = 0.05. Results: No significant effects were observed in the total time to complete the run-
ning protocol (PLA: 674.7 + 49.5 s; BRJ: 677.8 + 50.2 s). Significant changes in heart rate responses and red
blood cell and platelet counts were observed, but no differences were observed between conditions. The
exercise caused significant leukocytosis, with no interaction between conditions and a return to baseline
values 24 h post-exercise (PLA: pre 5.4 + 0.9; post 7.4 + 1.0; 24h-post 5.9 + 1.0; BRJ: pre 5.8 + 1.1; post 7.3 + 1.5;
24h-post 6.4 + 1.3 thousands/uL); however, differences were observed in white blood cell subpopulations.
Conclusion: Acute supplementation with beetroot juice does not affect performance in high-intensity
interval running, but it appears to exert some immunomodulatory effect on exercise responses.
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Introducao

A suplementacio de suco de beterraba (SB), uma das principais fontes de ni-
trato inorganico (NO,-) tem se destacado pelo seu potencial ergogénico observado no
tempo até exaustao em exercicios aerdbios, bem como na resisténcia e poténcia mus-
culares em exercicios anaerdébios [1], sendo considerado um dos top-5 suplementos
nutricionais quanto a robustez das evidéncias cientificas de eficacia e seguranca de
seu uso em diversas modalidades esportivas [2].

O NO,- atua como precursor da via nitrato-nitrito-oxido nitrico (NO,- — NO -
— NO). Sua suplementacao aumenta a biodisponibilidade de éxido nitrico no mus-
culo esquelético, o que pode favorecer a vasodilatacao periférica, bem como a efici-
éncia contratil e o pico de poténcia das fibras musculares. Nas mitocondrias, ele atua
estimulando a biogénese e a eficiéncia respiratoria, desempenhando, também, um
papel no estado redox muscular esquelético, por meio de sua interacio com enzimas
da cadeia respiratoria e reguladores transcricionais da producao de antioxidantes [3].
Ha também evidéncias de que o 6xido nitrico, gerado pela via nitrato-nitrito-NO, seja
um regulador importante do processo inflamatério, contribuindo para atenuar res-
postas tipicas ao estresse causado pelo exercicio fisico [4].

Além de ser fonte de NO,-, o SB contém expressivas quantidades de fitonu-
trientes, entre estes, polifendis e o pigmento betalaina, que apresentam potenciais
efeitos anti-inflamatoério e antioxidante. Estudos in vitro e in vivo demonstraram que
a betalaina é capaz de modular marcadores envolvidos no estresse oxidativo e respos-
tas inflamatorias, por meio de menor producao de enzimas/moléculas como a cicloo-
xigenase-2 (COX-2), 6xido nitrico sintase induzivel (iNOS) e citocinas inflamatorias
(interleucinas 6 e 8 - IL-6 e IL-8) [5].

As modifica¢des inflamatorias induzidas pelo exercicio podem ser monitora-
das indiretamente por meio da medida de leucécitos no sangue. Uma leucocitose agu-
da pos-exercicio é comumente observada, especialmente no nimero de neutroéfilos e
eosindfilos, devido ao maior recrutamento da medula déssea, que pode ser explicado
pelo aumento de quimiocinas reguladas por interleucinas inflamatérias aumentadas
em decorréncia do exercicio [6]. Portanto, fatores como exercicio e suplementos im-
pactam a resposta inflamatoria e a homeostase de células brancas sanguineas, mas as
evidéncias neste tema ainda sdo escassas.

Estudo anterior do nosso grupo suplementou 70 mL de SB concentrado (6,4
mmol de nitrato) ou placebo (70 mL de SB depletado em nitrato) a pentatletas mili-
tares antes de um teste de corrida de 4 km cross-country e nao detectou modificagoes
significativas na atividade antioxidante enzimatica nem na peroxidacao lipidica e
carbonilacio de proteinas no plasma [7], contudo, nao monitoramos as possiveis al-
teragdes provocadas nas concentragdes de leucécitos.

Portanto, o objetivo do presente estudo foi monitorar os efeitos da suplemen-
tacao de suco de beterraba sobre respostas eritrocitarias, leucocitarias e na contagem
de plaquetas de individuos jovens bem treinados submetidos a corrida intervalada de
alta intensidade.
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Métodos

Amostra

Participaram do estudo 15 individuos jovens aparentemente saudaveis e fi-
sicamente ativos composto por 5 mulheres e 10 homens (idade: 22 + 2 anos; massa
corporal: 70,5 + 8,3 kg; altura: 173,8 + 7,5 cm; gordura corporal: 10,3 +3,9 %; VO,
estimado pelo teste de 12 minutos: 58,7 + 3,5 mLO,.kg".min™ [8]). Todos os participan-
tes eram alunos do Curso de Instrutor de Educacao Fisica da Escola do Exército (ESE-
FEx) e familiarizados com o teste de exercicio realizado: corrida intervalada. Foram
considerados critérios de exclusdo: lesdes osteomioarticulares que impedissem a re-
alizacao do exercicio, doencas agudas ou cronicas conhecidas, uso de medicamentos
ou suplementos que possam afetar a biodisponibilidade de NO (nitratos organicos,
estatinas, nebivolol, antagonistas do sistema renina angiotensina, arginina, citruli-
na, antioxidantes). O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
do Centro de Capacitagdo Fisica do Exército, sob o registro n°® 89810825.6.0000.9433).

Desenho experimental

O estudo caracterizou-se como um ensaio clinico cruzado, randomizado, du-
plo cego e controlado por placebo, no qual cada participante foi submetido a duas
condicoOes experimentais, cuja ordem foi aleatdria e definida por sorteio: SB e place-
bo. O protocolo experimental compreendeu cinco visitas ao laboratoério, realizadas
no Centro de Capacitacao Fisica do Exército (CCFEx) entre 7h e 12h.

Na primeira visita, ap6s a assinatura do TCLE, a composicao corporal foi me-
dida por bioimpedancia (InBody 270, InBody CO, LTD, Coreia do Sul) e os partici-
pantes receberam orientacdes para as visitas subsequentes, incluindo evitar o uso
de antissépticos bucais (com o objetivo de preservar o microbioma oral), bem como
o consumo de alimentos ricos em nitrato (como beterraba, espinafre, aipo e rtcula).
Ainda na primeira visita, foi definida a ordem da suplementacio de forma aleatéria
(por sorteio).

Nas visitas 2 e 4, os participantes compareceram ao laboratdrio no periodo
da manh3, ingeriram o suplemento ou placebo e realizaram o teste de exercicio. Ain-
da, foram realizadas duas coletas de sangue: antes e apds o exercicio. As visitas 2 e
4 foram espacgadas por um intervalo de uma semana a fim de evitar possiveis efeitos
residuais da suplementacao.

As visitas 3 e 5 foram realizadas 24h apds as visitas 2 e 4, respectivamente, e
nestas foi realizada uma coleta de sangue. A Figura 1 ilustra o desenho experimental
do estudo.
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Figura 1 - Delineamento experimental do estudo (imagem gerada por IA e modificada pelos autores)

Suplementacao

Nas visitas 2 e 4, os participantes receberam 100 mL de placebo ou de SB em
garrafas identificadas como A ou B. Para garantir a integridade do delineamento ex-
perimental, as garrafas foram preparadas por um terceiro que nao participou da coleta
ou da analise dos dados. Dessa forma, tanto os participantes quanto os pesquisadores
permaneceram cegos quanto ao contetdo de cada uma das bebidas, minimizando o
risco de viés. A identificacido das intervencoes foi apenas revelada apds a conclusao
da coleta e analise dos dados, quando necessaria para a andlise estatistica.

O SB foi preparado a partir da reconstitui¢ao do suplemento BT400 NIT (Do-
bro, Brasil) em refresco Clight® sabor uva (10 g de BT400 NIT em 100 mL de refresco,
400 mg de nitrato e 8 g de carboidratos). Ja o placebo foi composto por 100 mL de
Clight® uva acrescido de 8 g de maltodextrina para garantir a mesma quantidade de
carboidratos presente no suplemento BT400.

A ingestao do SB ou placebo foi realizada duas horas antes do teste de corri-
da intervalada, garantindo tempo suficiente para elevagao dos niveis circulantes de
nitrato e nitrito [9].

Protocolo de exercicio

O protocolo de exercicio consistiu em uma corrida intervalada (5 x 600 m com
30 s de intervalo entre cada intervalo), precedido por 10 minutos de aquecimento, re-
alizada em pista de atletismo de 400 m. Os participantes foram orientados a realizar
0s quatro primeiros intervalos em ritmo constante, mantendo a frequéncia cardiaca
entre 77 e 93% da maxima, e a realizar o tltimo intervalo na maior intensidade possi-
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vel). A frequéncia cardiaca foi monitorada continuamente durante a sessao de exer-
cicio por um monitor. A duracao de cada intervalo foi registrada por um cronémetro
digital esportivo pela equipe de pesquisa.

Coleta de sangue e andlises hematoldgicas

A coleta de sangue foi realizada por venopuncao em tubos de EDTA por um
técnico especializado. As coletas foram realizadas em trés momentos: imediatamente
antes do exercicio, imediatamente ap6s o seu término e 24 horas apos a realizacao do
exercicio. As amostras foram encaminhadas ao Laboratério Central do Hospital Uni-
versitario Pedro Ernesto, e o hemograma foi realizado no analisador hematolégico
automatizado BC-6200 (Mindray, China).

Andlise estatistica

As comparacoes entre as condicoes e os momentos foram realizadas por meio
da analise de variancia de medidas repetidas (ANOVA 2 x 3), seguida do pds-teste de
Tukey em caso de F significativo. Todas as analises foram processadas utilizando o
software Graphpad Prism, versao 8.0, sendo considerados estatisticamente significa-
tivos os valores de P < 0,05.

Resultados

Seguranca do suco de beterraba e placebo

Tanto o SB quanto o placebo se mostraram bebidas seguras. Nao houve relato
de efeitos adversos com a ingestao das bebidas, exceto pela urina levemente averme-
lhada com a ingestao do SB.

Desempenho fisico

A ingestao de SB nao alterou significativamente o desempenho na corrida
intervalada. Para a avaliacio do desempenho, foram comparados os tempos para per-
correr cada intervalo, além do tempo total. Como observado na Figura 2, os partici-
pantes do estudo mantiveram um ritmo estdvel nos quatro primeiros intervalos e
aumentaram o ritmo no ultimo intervalo, evidenciado pelo tempo significativamente
menor em comparacao ao intervalo quatro, sem diferenca, no entanto, entre as condi-
¢oes. Da mesma forma, ndo houve diferenca significativa entre as condig¢des placebo
e SB para o somatodrio dos tempos (PLA, 674,7 + 49,5 s; SB, 677,8 £ 50,2 S; P = 0,2869).

A frequéncia cardiaca foi medida continuamente ao longo do protocolo de
exercicio, sendo apresentada a frequéncia cardiaca média de cada intervalo. A ANO-
VA mostrou um efeito principal do intervalo (P < 0,0001), com a frequéncia cardi-
aca do primeiro intervalo significativamente inferior ao dos demais em ambas as
condigdes (Figura 3). Nao houve efeito significativo da suplementagao com SB, nem
interagao entre os fatores sobre a frequéncia cardiaca. Entretanto, na condi¢ao SB,
mas nao na PLA, a frequéncia cardiaca do intervalo 5 diferiu da dos intervalos 2 e 3.
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Figura 3 - Frequéncia cardiaca média registrada em cada intervalo de 600 m. * P <0,05; ** P <0,01; ***
P <0,001; **** P <0,0001. PLA, placebo; SB, suco de beterraba

Com base na frequéncia cardiaca de cada intervalo, podemos categorizar o
exercicio como de alta intensidade. Os valores relativos de frequéncia cardiaca estao
apresentados na Tabela I, com a frequéncia cardiaca maxima estimada pela equacao
de Tanaka [10] (208 - 0,7 x idade).

Tabela I - Intensidade relativa de cada intervalo de corrida com base na frequéncia cardiaca maxima
individual estimada

600m_1 600m_2 600m_3 600m_4 600m_5
PLA 79 %6 % 87+ 6% 909 % 91+7 % 92+8%
(72-90) (77-96) (72-103) (78-103) (76-102)
SB 78+5% 90+5 % 91+5% 93+6% 94+7 %
(71-86) (82-99) (84-101) (84 +105) (78-105)

Percentual da frequéncia cardiaca maxima estimado pela equagao de Tanaka (208 - 0,7 x idade). Valores
apresentados como média + DP (minimo-maximo). PLA, placebo; SB, suco de beterraba
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Alteracdes no eritrograma e plaquetograma

Alteracoes significativas na série vermelha e nas plaquetas foram observadas
logo apos o exercicio ou no periodo de recuperagao, mas sem diferengas entre as con-
dicoes (Tabela II).

Tabela II - Eritrograma e plaquetograma. (média + DP)

Placebo Suco de beterraba
Pos Pos-24h ¢ Pos Po6s-24h

RBCs

4,8+0,3 4,8+0,4 4,6 +0,3" 4,7 +0,4 4,8+0,3 4,6 +0,3"
(10¢/mm?)
HGB .

14,4 + 0,7 14,4 +1,0 13,8 +1,0* 14,0 £ 0,9 14,4+ 0,9 13,8 £ 0,9*
(g/dL)
HCT (%) 43,2 +2,2 43,5 £ 3,0 41,1 +2,8" 42,2 £2,7 43,6 £ 3,0 41,1+ 2,6"
VCM (fL) 89,9 +2,7 90,3 +2,8 89,4+2,8 89,0 + 3,2 90,1+3,9 89,3+3,4
RDW (%) 12,7 +0,8 13,1+0,9 13,0 £ 1,0 12,6 £ 0,6 13,2+0,8 13,1+ 1,0
Plaquetas . .

237,3+46,2 273,9+65,2  2351+50,6° 249,2 +62,9 275,8+ 70,7 246,3 + 64,6"

(10°/mm?)
VPM (fL) 11,5+1,2 11,4 +1,2 11,0+ 1,2 11,5+ 1,0 11,3+1,0 11,0+ 1,0

RBCs = eritrocitos; HGB = hemoglobina; HCT = hematdcrito; VCM = volume corpuscular médio; RDW
= indice de anisocitose; MPV = volume plaquetario médio. * Diferente de Pré (P < 0,05); # Diferente de
Pés (P <0,05)

Para todas as varidveis, exceto volume corpuscular médio (VCM), houve um
efeito principal significativo do tempo, mas nao da suplementacao e nem da intera-
cdo suplementacao x tempo, indicando que a corrida intervalada afetou tais varidveis
seja de forma aguda ou nas 24h apds o exercicio.

Com relagao a série vermelha, observamos uma reducao significativa da con-
tagem de eritrocitos no p6s-24h, em comparagao ao pos-imediato, em ambas as con-
dicoes. A concentracio de hemoglobina e o hematdcrito também se apresentaram
reduzidos 24h apds o exercicio, diferindo significativamente dos valores pré- e me-
diatamente apds o exercicio na condigao placebo, e somente do imediatamente apos
na condicao SB. Por outro lado, ndo houve variagao significativa no tamanho desses
eritrocitos, conforme identificado pelo VCM. Ja o indice de anisocitose (RDW) au-
mentou significativamente imediatamente apds o exercicio em comparacao ao pré,
mas somente na condi¢ao suplementada.

As plaquetas apresentaram comportamento distinto em relacao aos eritroci-
tos. Observou-se um aumento significativo induzido pela corrida intervalada com
retorno aos niveis pré-exercicio em 24h em ambas as condic¢oes. Apesar de ter sido
evidenciado um efeito principal do tempo (P = 0,0048) sobre o volume plaquetario
médio (VPM), as comparacoes multiplas pés-hoc nao revelaram diferencas significa-
tivas.
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Alteracdes no leucograma

As alteracOes leucocitarias induzidas pelo exercicio e pela suplementacao es-
tao apresentadas na Figura 4. A corrida intervalada ocasionou leucocitose significa-
tiva, sem interacao entre as condicoes e retorno aos valores basais 24h po6s-exercicio
na condigao placebo, mas nao na SB (Figura 4A).

O aumento na contagem de leucdcitos foi influenciado principalmente pelos
linfécitos. Em ambas as condigdes, a corrida aumentou significativamente o nimero
de linfocitos, que reduziu 24h apoés o exercicio, voltando aos valores pré-exercicio em
PLA, mas nao em SB (Figura 4C). Para os neutrdfilos, foi observado um efeito princi-
pal da suplementacao (P = 0,0231; 1C95% da diferenca, 0,069-0,805) e o teste pds-hoc
identificou que 24h apos a corrida a contagem de neutroéfilos permaneceu significa-
tivamente mais alta na condi¢ao SB do que na condicao PLA, porém retornaram aos
valores basais em ambas (Figura 4B). Ja os eosinofilos mostraram comportamento
distinto das demais subpopulagdes, sendo a tinica variavel para a qual uma interacao
significativa foi observada (P = 0,0092). No momento pré-exercicio, o total de eosino-
filos foi significativamente maior em SB que PLA, ressaltando-se que no PLA os eosi-
noéfilos aumentaram nas 24h pés-corrida em vez de reduzir (Figura 4E). Os monocitos
nao foram afetados de forma significativa pela corrida ou pela suplementagao (Figu-
ra 4D). A contagem de basoéfilos também apresentou um efeito principal do tempo,
demonstrando-se mais elevada na condi¢ao SB no pré-exercicio e apenas em PLA se
detectou um aumento pés-exercicio em comparacao ao pré-exercicio (Figura 4F).

*
1
*
A B C 1
15_ % 8— 6_ LR RS *xkk Kk
1 x i i PLA
I I [a]
j EE Rk j — ﬁ SB
= i 1 3 6+ o ] o
‘& 104 s =) a & 4 o 8 & &
= <} o o ak oo = i ‘506 A ff‘ by % @ % i
8 . sy G 9 g S o8 Lo % <) ) 2 A
sE-B 2YE % |s28 £ 8:8°% B8
g & : Sl iy 3 ¢
=] D 2 A =
3 =z [e] o ) 5
O=——T L O=——1 T 1 O T 1
e o 0 2 & 0 & & 0 & & 0 @ P @ P
Qe Qh {Lb‘ Q° Qb f],b‘ ¢t Qb ‘-LD‘ Q¢ Q'Q "[,b‘ Q¢ Q° rl/b‘ Q< Qb ‘l,b‘
& & & & & )
< < Q < < Q
x o3
1 1
D E *
X
0.8+ 08 T 0.08+4 i BLA
A
[ )
= g o o 0 5 sB
2 0.64 °0 o a & 2 0.6 " 5 0064 o o
a [ o B A N
g o f . a4 QA“ = o . g o o A o a
2 0.4+ % o ;% % i g‘gﬁ E 0.4 = e @ 0.044 o ® o m oA M
‘0 °o o & A ﬁAﬁ 2 5 °o & a 4 2 % o & o Y
8 o 8 =] ¥ = & 5 & _%_ A S
G 02+ ° 2024 & o T == T 0.02 &= © e P
E i 2 8 8 2 e @ (o0} aa [y A o
BRe o # |
0.0 LI | I — 0.0 T T 1 T— T 1 0.00-—p—T— I
Q{e’ qb% q’b%\ Q\.e’ Q‘OE’ q/b‘p Q‘;z' Q'OG’ q’\fg Q‘\‘Q’ Q'Q@ rl/&(\ Q@ Q‘o" ,-bﬁs\ Q\Q' qu’ q}\p
o o o o o o
Q© o3 Q‘O Qb Q'O Q0

Figura 4 - Leucograma. A, leucécitos; B, neutrofilos; C, linfécitos; D, monocitos; E, eosinoéfilos; F, baso-
filos. * P <0,05; ** P<0,01; *** P <0,001; **** P <0,0001



Rev Bras Fisiol Exerc 2026;25(1):e255664

Discussao

O presente estudo investigou os efeitos da ingestao aguda de suco de beterra-
ba no desempenho em corrida intervalada de alta intensidade e nas respostas hema-
tolégicas em individuos jovens e fisicamente ativos de ambos os sexos. Os principais
resultados indicam que, embora a suplementagao com suco de beterraba tenha sido
segura e bem tolerada, ela nio melhorou o desempenho no exercicio nem modu-
lou significativamente a maioria dos parametros hematologicos quando comparada
ao placebo. No entanto, efeitos sutis em subpopulacoes de leucécitos sugerem um
potencial papel imunomodulador do nitrato dietético em condigdes de alto estresse
fisiologico.

O nitrato inorganico, cuja principal fonte natural é a beterraba, é considerado
um dos poucos suplementos nutricionais com evidéncias cientificas robustas de efi-
cacia e seguranca de uso em diversas modalidades esportivas [2]. Mas, ao contrario
das expectativas, a suplementacao com nitrato nao melhorou o desempenho em cor-
rida intervalada. Os participantes mantiveram estratégias de ritmo semelhantes em
todas as condic¢des, com um padrio tipico de sprint final, independentemente da su-
plementacdo. Além disso, o tempo total de exercicio ndo foi diferente entre as condi-
coes. Esses achados contrastam com estudos que demonstram efeitos ergogénicos do
nitrato em exercicios intervalados de alta intensidade ou em sprints repetidos [11,12],
embora a literatura seja inconsistente [13]. Além disso, ndo encontramos estudos que
tenham investigado um protocolo de exercicio similar ao empregado no presente es-
tudo (5 x 600 m com 30 s de intervalo), que é uma das provas do pentatlo moderno.
Um protocolo similar foi utilizado no estudo de Santana et al. [14] que nao identifi-
cou diferencas significativas no desempenho fisico em uma prova de 4 x 400m.

A auséncia de efeitos ergogénicos observada aqui pode dever-se ao nivel de
treinamento dos participantes do estudo. H4 um numero crescente de evidéncias que
questiona a sua eficacia, particularmente em individuos com um elevado nivel de
condicionamento fisico [15-17]. A nossa amostra foi constituida por jovens, milita-
res, alunos do Curso de Instrutor de Educacao Fisica do Exército. Embora ndo sejam
atletas de modalidades esportivas especificas, todos apresentavam desempenho exce-
lente no teste de aptidao fisica, incluindo na capacidade aerébia. O VO, . estimado
dos participantes do estudo variou de 51 a 57 mLO,.kg".min" entre as mulheres, e de
57 a 65 mLO,.kg".min" entre os homens, o que ¢é classificado como “superior” pelo
Colégio Americano de Medicina do Esporte [18].

Os mecanismos subjacentes a auséncia de efeitos do nitrato nessa populacao
ainda sdo especulativos. Uma hipotese é que o treinamento resulte em otimizacao da
sintese endogena de NO via 6xido nitrico sintase de forma que o fornecimento exo-
geno de nitrato e nitrito seja indcuo. Um dado interessante de nosso grupo foi o de
que os niveis plasmaticos de nitrato e nitrito ndo diferiram entre as condigoes SB e
placebo, medidos logo apds o exercicio em mulheres pentatletas militares, apesar de
estarem significativamente mais elevados antes do exercicio, quando suplementados
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[19]. Esse resultado sugere que a demanda de NO durante o exercicio pode ser aten-
dida pela sintese enddgena em individuos bem treinados, nio havendo beneficios
adicionais da suplementacao.

Além disso, a variabilidade interindividual na resposta a suplementacao de
nitrato esta bem documentada e pode depender do nivel de treinamento e da bio-
disponibilidade basal de 6xido nitrico [20]. Também é possivel que a suplementa-
cdo aguda tenha sido insuficiente, visto que algumas evidéncias sugerem beneficios
maiores com a ingestao cronica [17].

As respostas da frequéncia cardiaca confirmaram a alta demanda fisiolégica
do protocolo. A auséncia de efeito da suplementacio na frequéncia cardiaca esta de
acordo com estudos anteriores que mostram que a suplementacao de nitrato nao
altera consistentemente as respostas cardiovasculares centrais durante o exercicio ae-
robio [21].

O protocolo de exercicio induziu alteracoes hematoldgicas, independente-
mente da suplementacdo. A redugao na contagem de eritrocitos, hemoglobina e he-
matocrito 24 horas apds o exercicio provavelmente reflete hemodiluicio e expansao
do volume plasmatico, em vez de perda real de eritrécitos [22]. O aumento no indice
de anisocitose imediatamente ap6s o exercicio indica maior amplitude de distribui-
cao do tamanho dos eritrdcitos e pode ter sido causado por estresse eritrocitario agu-
do, potencialmente relacionado a fatores mecanicos e oxidativos [23]. Cabe, no en-
tanto, ressaltar que embora modificacoes significativas do ponto de vista estatistico
tenham sido observadas, os valores permaneceram dentro da faixa de normalidade.

A contagem de plaquetas aumentou imediatamente apos o exercicio e retor-
nou aos niveis basais em 24 horas, consistente com a ativacio hemostatica transito-
ria mediada pela contracao esplénica induzida por catecolaminas [24]. As plaquetas
sao elementos sanguineos figurados, fundamentais para a hemostasia. Sabe-se que
o exercicio fisico desempenha um papel duplo na fisiopatologia cardiovascular. Cro-
nicamente, traz inumeros beneficios tanto na prevencido quanto no tratamento de
doencas cardiovasculares. No entanto, agudamente é um agente estressor, pelo au-
mento da atividade simpatica, da demanda de oxigénio pelo miocardio e, também,
por favorecer um perfil pré-trombotico, particularmente em intensidades elevadas
[25]. A suplementacao com SB e o resultante aumento da biodisponibilidade de NO
podem contrabalancar esse risco agudo pelo seus conhecidos efeitos inibitérios na
ativacao plaquetaria e de vasodilatacao [26]. No entanto, essa hipotese deve ser in-
vestigada em estudos adicionais, uma vez que esta fora do escopo do presente estudo,
embora o volume plaquetario médio possa ser considerado um indicador de ativacao
plaquetaria.

Quanto a dindmica dos leucdcitos e os efeitos imunomoduladores, observou-
-se leucocitose induzida pelo exercicio, com aumento de aproximadamente 42% na
condicao PLA e 31% em SB (P = 0,394). Tal incremento total de células da série bran-
ca foi impulsionado principalmente por linfdcitos (aproximadamente 70% em PLA e
61% em SB; P = 0,612), seguida por um declinio durante as 24 h de recuperacao. Essa
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resposta bifasica reflete a redistribuicao de células imunes e caracteriza o exercicio
agudo [27]. No entanto, o padrao observado no presente estudo difere do reportado
em trabalho anterior que levantou as varia¢oes leucocitarias de 800 jovens pratican-
do exercicios fisicos [5], e indicou que o aumento na contagem de neutréfilos, nao de
linfocitos, foi o principal responsavel pela leucocitose induzida pelo exercicio.

Discutir esses achados, particularmente no contexto de exercicio e suplemen-
tacdo, ainda é um desafio. Até onde sabemos, apenas um estudo foi realizado nesse
sentido. Clifford et al. [28], partindo da premissa de uma potencial atividade antioxi-
dante e anti-inflamatoria dos fitonutrientes da beterraba e do papel critico do NO na
regulacao da inflamacao celular, ofereceram SB por trés dias a jovens treinados apos
uma prova de maratona e nao detectaram qualquer efeito do SB sobre a contagem de
leucocitos e de suas subpopulagdes.

Em nosso estudo, observando a flutuacao na contagem de linfécitos, ressal-
ta-se que a suplementagao com SB atenuou o aumento que ocorreu imediatamente
pos-exercicio quando comparado a condigao PLA, cujos valores foram significativa-
mente maiores do que em SB. Como mencionado na introducao, o NO gerado a partir
da via nitrato-nitrito-NO é um regulador critico da inflamacao [4] e a betalaina e os
polifendis apresentam atividade anti-inflamatoria [5], o que poderia explicar o efeito
do SB em atenuar a leucocitose. No entanto, diante dos resultados do presente estu-
do, esta hipdtese foi verdadeira apenas para a contagem de linfécitos, nao explicando
o comportamento das demais subpopulacoes leucocitarias, que, em geral, alcanca-
ram concentragoes significativamente maiores (neutrdfilos, basoéfilos e eosinéfilos)
ou nao foram afetadas pela suplementacao de SB (mondcitos).

E importante reconhecer que o presente estudo tem algumas limitacdes, por
exemplo, a estimativa do n amostral utilizando um tamanho de efeito de 0,4, alfa de
0,05 e beta de 0,95 (software G Power) resultou em 16 participantes, mas obtivemos
a participacao de 15. Nao medimos as concentracoes sanguineas de nitrato e nitrito
sanguineos, assumindo, com base em estudos anteriores de nosso laboratério, que
a suplementacdo de 400 mg de nitrato por meio de suco de beterraba ja seria capaz
de aumentar significativamente tais concentracoes em até duas horas [19]. Também
nao tivemos acesso as concentragdes de fitonutrientes, suplemento comercialmente
disponivel que utilizamos, mas, considerando composto por pé de beterraba, assumi-
mos que preservaria os teores originais encontrados na raiz. Por fim, fizemos coletas
de sangue antes, imediatamente ap0s e 24 horas apds o exercicio, o que pode ter im-
pedido de observar o comportamento hematolégico em momentos intermediarios a
estes.

Conclusado
Em conclusao, a suplementacao aguda com suco de beterraba é segura, mas

nao melhora o desempenho em corridas intervaladas de alta intensidade. Embora as
respostas hematologicas tenham permanecido praticamente inalteradas, as altera-
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coes nas subpopulacoes de leucdcitos sugerem um potencial efeito imunomodulador
do nitrato dietético. Esses achados destacam a complexidade para a elucidacao do pa-
pel da suplementacao de nitrato no contexto da fisiologia do exercicio e da nutri¢ao
esportiva.
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