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RESUMO

A Ginastica Ritmica é praticada, em quase toda sua totalidade, por meninas,
para as quais a iniciacdo esportiva ocorre de forma precoce. A magreza é uma
caracteristica muito prevalente nas atletas, devido as restricdes caléricas realizadas,
as quais podem afetar o equilibrio hidrico. Além disso, as sessfes de treino sédo
longas (3-4 horas diarias), podendo ocasionar uma nédo recuperacao adequada entre
as sessoes de treino e competi¢des. Por conseguinte, a combinagéo da restricdo de
alimentos com a perda hidrica pela sudorese e as longas sessdes de treino pode
acentuar a desidratacdo e, de maneira adversa, prejudicar as respostas fisioldgicas,
o desempenho e o conforto térmico dos treinos. Objetivo: Comparar respostas
fisiolégicas e perceptivas de meninas atletas de ginastica ritmica entre uma sessao
de treino sem hidratacdo, e outra com hidratacdo controlada. Métodos: Quatorze
meninas atletas de Ginastica Ritmica que treinavam no periodo de
aproximadamente um ano. Nenhuma tinha diagndéstico de doenca crénica ou fazia
uso de medicamentos. Elas foram avaliadas em duas sessdes de treino (105
minutos cada), uma com hidratacdo controlada (CH) e outra sem hidratacdo (SH). A
frequéncia cardiaca (FC), taxa de percepcao de esforco (TPE), sensacdo térmica
(ST), conforto térmico (CT) e irritabilidade (IR) foram mensuradas periodicamente. A
sudorese foi avaliada, a cada sesséo de treino,mediante coleta de uma amostra de
suor para andlise da concentracdo de eletrdlitos (Na*, CI" e K*). Foram realizados o
teste de forca méaxima (dinamometria) e o teste do tempo de reacdo pré e pés
sessdo de treino. Para a revisdo da literatura, foram selecionados 42 artigos nas
bases de dados SciELO, Scopus e PubMed com as palavras-chave: hydration,
sweating, exercise, children, RhythmicGymnastics, youngathlete. Resultados:
Todas as atletas iniciaram as sessdes de treino em similares condicbes de
hidratacdo (hipohidratacdo minima), conforme parametros urinarios. Na sessdo de
treino CH,encontrou-se um percentual de desidratacdo de 0,07%, enquanto que
sessao de treino SH esse foi de 1,15%. A for¢a diminuiu na sessdao SH (p=0,01.,,
enquanto que nenhuma modificacdo ocorreu no teste de reacdo em ambas as
sessdes. A TPE no minuto 25 foi maior na sesséao de treino SH. A ST, no minuto
105, foi maior na sessdo SH. O CT e a IR foram similares entre as sessodes.
Observou-se maior concentragdo de Na+ na urina na sessao de treino SH. Um grau
de hipohidratacdo acima de 1% pode prejudicar componentes da aptidao fisica, do
conforto térmico, assim como a motivacdo e a cognicdo, repercutindo no
desempenho do atleta em treinos e competicdes. Conclusdo: A hidratacdo é
essencial para garantir o desempenho e a satde dos jovens atletas. E necessario
gue ocorra hipohidratacdo antes, durante, e apds os treinos e competicbes. Em
suma, a maioria dos jovens atletas ndo consegue ingerir a quantidade necessaria
para evitar a desidratagao.

Palavras-chave: hidratacédo, sudorese, ginastica ritmica, jovens atletas.



ABSTRACT

The Rhythmic Gymnastics is practiced, in almost its totality, by girls, for whom
the sports initiation starts early. Thinness is a prevalent characteristic in athletes, due
to the caloric restrictions made, that can affect the water balance. Moreover, the
training sessions are long (3-4 hours daily), which could cause a non adequate
recovery between training sessions and competitions. Thus, the combination of food
restriction with the water loss by sweating and the long training sessions can
enhance dehydration and, adversely, impair the physiological responses, the
performance and the thermal comfort from training. Aim: Compare physiological
responses and perceptions of girls athletes of Rhythmic Gymnastics between one
training session without hydration and other with controlled hydration. Methods:
Fourteen girls athletes of Rhythmic Gymnastics who trained during a period of
approximately one year. None of them had a diagnosis of chronic disease or made
use of medicaments. They were evaluated in two training sessions (105 minutes
each), one with controlled hydration (CH) and other without hydration (WH). The
heart rate (HR), rate of perceived exertion (RPE), thermal sensation (TS), thermal
comfort (TC) and irritability (IR) were measured periodically. The sweating was
evaluated, in each training session, by collecting a sample of sweat to analyze the
concentration of electrolytes (Na®, CI' e K%. The maximal strength test
(dynamometry) and the test of reaction time pre and post training session were
performed. To literature review, were selected 42 articles in data base SclELO,
Scopus and PubMed with the keywords: hydration,sweating, exercise, children,
RhythmicGymnastics, youngathlete. Results: All athletes started training sessions in
similar conditions of hydration (minimal hypohydration), according to urinary
parameters. In CH training session, we find a dehydration percentage of 0,07%,
while in training session WH was 1,15%. The strength decreased in WS session
(p=0,013), while no modification occurred in reaction test in both sessions. The RPE
on minute 25 was higher than in training session WH. The TS, on minute 105, was
higher in session WH. The TC and the IR were similar between sessions. Greater
concentration of Na+ in urine was observed in training session WH. A hypohydration
degree above 1% can harm components of physical fitness, thermal comfort, as
motivation and cognition, impacting the athlete performance in training and
competition. Conclusion: Hydration is essential to ensure the young athletes
performance and health. In short, majority young athletes can’t ingest a necessary
amount to avoid dehydration.

Keywords: hydration, sweating, rhythmic gymnastics, young athletes.



APRESENTACAO

A presente dissertacao esta organizada nos seguintes componentes:

Introducdo: aborda a relevancia do grau de hidratacdo corporal no exercicio e
treinamento, destacando os estudos mais pertinentes da modalidade esportiva e
populacao a ser estudada.

Revisado de literatura: aborda aspectos para o suporte tedrico e o desenvolvimento
do experimento e elaboracdo aos questionamentos da pesquisa. Topicos revisados:
“respostas da sudorese no exercicio fisico em jovens”, “hidratacdo em jovens
atletas” e “ginastica ritmica”. Buscou-se o0 suporte tedrico para o desenvolvimento do
experimento e respostas aos questionamentos do problema da pesquisa.

Métodos: descreve todas as avaliacBes, métodos e equipamentos utilizados no
estudo.

Resultados: apresenta os achados do estudo.

Discussdo: discuti os resultados achados com os principais estudos da area.

Consideracdes finais: apresenta os principais desfechos desta dissertagéo.



DEFINICAO DOS TERMOS

Ad libitum — De acordo com a vontade do atleta.

Performance — Desempenho na realizacéo de exercicio fisico
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1. INTRODUCAO

A Ginastica Ritmica (GR) é uma modalidade esportiva cuja participacdo vem
crescendo entre meninas, tanto de forma competitiva como recreativa. Desde a
sua inclusdo em 1984 nos Jogos Olimpicos de Los Angeles observa-se um aumento
gradual de meninas que objetivam ser atletas de Ginastica Ritmica (KWITNIEWSKA,;
DORNOWSKI; HOKELMANN, 2009), inclusive no Brasil. As atletas estdo sujeitas a
treinamentos e competi¢cées que, na tentativa de melhorar o desempenho, precisam
manter um biotipo de magreza (PATEL et al., 2003; REIJONEN et al., 2003;
THOME; ESPELAGE, 2004). Com esta preocupacdo de manter o peso corporal
leve, a restricao cal6rica pode também afetar o equilibrio hidrico, ja que uma grande
propor¢cdo da ingestdo de agua provém de alimentos (cerca de 90% de algumas
verduras e frutas e cerca de 40-90% das carnes e peixes) (GIBSON; GUNN;
MAUGHAN, 2012; JACQUES, 2012).

O nivel de exigéncia técnica e especificidade nos treinamentos e

competicdes iniciam antes das atletas se tornarem adultas. Os treinos da Ginastica
Ritmica visam habilidades especificas para o aprimoramento estético e artistico,
tendo como objetivo o desempenho méximo durante as execucbes (EMAN;
NAGLAA, 2010). Assim, o padrdao de movimentos demanda uma variedade de
componentes como for¢a, resisténcia aerdbica, tempo de reacdo, coordenacgdo e
cognigao.
A longa duracdo dos treinos da Ginastica Ritmica (3-4 horas diarias) pode de
maneira aguda agravar um estado ja estabelecido de déficit hidrico, principalmente
nos dias muito quentes, quando a sudorese é mais intensa. Assim, a combinacéo da
restricdo de alimentos e da perda hidrica pela sudorese, pode acentuar a
desidratacdo e, de maneira adversa, prejudicar as respostas fisiologicas, o
desempenho, e o conforto térmico dos treinos.

As atletas de Ginastica Ritmica e de outras modalidades esportivas
necessitam de uma hidratacdo adequada para manter e melhorar 0 seu
desempenho. Essa hidratagcdo deve ocorrer antes, durante e apds o0s treinos e
competicdes (BAR-OR, 1980; WILK; YOXIU; BAR-OR, 2002; AMERICAN
ACADEMY OF PEDIATRICS, 2005; DOUGHERTY et al., 2006; ACSM, 2007). A

ingestao insuficiente de liquidos parece ser frequente entre jovens atletas, nédo so de
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ginastica artistica (PERRONE et al., 2010), mas também de outras modalidades
esportivas (MEYER et al., 2012). Estudos mostram que jovens atletas de ténis
(BERGERON; WALLER; MARINIK, 2006), basquete (DOUGHERTY et al., 2006),
futebol (McDERMOTT et al., 2009) e juddé (RIVERA-BROWN; FELIX-DAVILA, 2012)
ja iniciam as sessdes de treinos ou competi¢cdes hipohidratados, ou muitas vezes,
ndo recuperaram o déficit hidrico entre sessGes de treino (WILK; ARAGON-
VARGAS; BAR-OR, 2001; BERGERON; WALLER; MARINIK, 2006; DOUGHERTY
et al., 2006; McDERMOTT et al., 2009; PERRONE et al., 2010; RIVERA-BROWN;
FELIX-DAVILA, 2012).

Um grau de hipohidratacdo acima de 2% pode prejudicar componentes da
aptidao fisica, do conforto térmico, assim como a motivacao e a cognicdo (POPKIN;
D’ANCI; ROSENBERG, 2010), repercutindo negativamente no desempenho do
atleta em treinos e competicdes (SAWKA, 1992; CASA et al., 2005; ACSM, 2007).
Visto que a Ginastica Ritmica demanda diversos destes componentes para o 6timo
desempenho, por exemplo, tempo de reacéo, forca muscular, percep¢ao e cogni¢ao
(DOUDA et al., 2008), estas poderiam estar comprometidas na presenca de um
déficit hidrico corporal (McGREGOR et al., 1999; CASA et al., 2005; DOUGHERTY
et al., 2006).

O tempo de reacéo reflete a rapidez e eficiéncia para a realizagdo de uma
determinada acdo que é determinante no desempenho em Gindastica Ritmica.
Também ja foram observadas reducéo de desempenho em habilidades especificas
no basquete (DOUGHERTY et al.,, 2006) e no futebol (McGREGOR et al., 1999).
Meninos atletas de basquete (12 - 15 anos) tiveram melhores arremessos quando
hidratados em comparacéo a sessao de treino sem ingestao hidrica (DOUGHERTY
et al., 2006). Jovens atletas de futebol (~17 anos) (McGREGOR et al.,, 1999)
reduziram o desempenho nas habilidades especificas (passe, drible, finalizacédo) e
diminuiram o tempo de reacdo quando desidratados em ~2% durante sessfes de
treinos. Porém, no salto vertical ndo foi observada diferenca na altura do salto em
adultos jovens (19 - 20 anos) (HOFFMAN; STAVSKY; FALK, 1995). Um estudo
realizado por Wilk et al. (2014) com jovens meninos no ciclismo, mostrou que o
estado de hipohidratagdo leve (>1%) e moderado (>2%) ja é prejudicial no

rendimento de jovens (10 — 12 anos) em alta intensidade.
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Deste modo, o quanto a desidratacdo prejudica o desempenho de jovens
atletas de Ginastica Ritmica ainda ndo esta claro. O efeito da desidratagdo em

jovens atletas da Ginastica Ritmica ainda nado foi estudado sistematicamente.

1.1 OBJETIVOS

Objetivo geral

Comparar respostas fisiolégicas e perceptivas de meninas atletas de ginastica

ritmica entre uma sessao de treino que induz, e outra que previne a desidratacao.

Objetivos especificos

Comparar as seguintes respostas em jovens ginastas:

¢ Fisiologicas :
- sudorese;
- frequéncia cardiaca (FC).
e Perdas e concentracéo de eletrolitos (Na*, CI", K) no suor e na urina.
e Perceptivas:
- taxa de percepcao de esfor¢o;
- sensacéo térmica;
- conforto térmico;
- grau de irritabilidade.
e Desempenho:
- forca de preensédo manual;

- tempo de reacéo;
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 RESPOSTAS DA SUDORESE NO EXERCICIO FiSICO EM JOVENS

O ser humano €& um ser homeotérmico decorrente de um conjunto de
mecanismos que mantém a temperatura central em constante equilibrio (GUYTON,
1996). Quando a temperatura corporal aumenta, o sistema de termorregulacéo é
acionado para proteger o corpo da hipertermia e evitar problemas fisicos como
tontura, sincope, cefaleia, nauseas, confusdo e convulsdo (SESSLER; MCGUIRE;
SESSLER, 1991; MAUGHAN; SHIFFERES, 2004).

Fatores ambientais, como a temperatura e umidade relativa do ar, a radiacao
e a velocidade do vento desafiam as respostas termorregulatorias. Se néo
existissem os mecanismos de termorregulacdo, um individuo realizando exercicio
fisico prolongado no calor, poderia aumentar sua temperatura corporal interna em
até 1°C a cada cinco minutos. Porém, os mecanismos de termorregulacdo
conseguem manter a temperatura em torno de 37°C (HAVENITH, 1999). Quanto
mais intenso for o exercicio fisico maior é a quantidade de calor produzido, fazendo-
se ainda mais necessario o processo de termorregulacao, principalmente através da
evaporacao do suor (GARRET; KIRKENDALL, 2000). Se este processo nao ocorrer,
havera uma reducéo do desempenho fisico e um risco de colapso cardiovascular e
hipertermia grave (ROWLAND, 2008).

Supde-se que os jovens tenham mais dificuldades de tolerar exercicios no
calor (BAR-OR, 1989; FALK, 1998; FALK; DOTAN, 2008). Espera-se que jovens
pré-puberes aumentem ainda mais a temperatura interna em ambientes quentes
devido ao seu processo de adaptacdo ao calor ser mais lento (BAR-OR, 1989).
Porém, nem todos estudos evidenciam esta hipotese (WAGNER et al., 1972;
DRINKWATER et al.,1977; DAVIES, 1981; FALK et al.,, 1992; SHIBASAKI et
al.,1997; GODEK; GODEK; BARTOLOZZI, 2005). A maioria dos estudos avaliaram
jovens meninos, e menos informacdo existe sobre meninas. Rivera-Brown et al.
(2006) avaliaram meninas e mulheres com relagdo a tolerancia ao exercicio em
ambiente quente e umido (33,4°C e 55% UR). Nove meninas pré-puberes e nove
mulheres se exercitaram em um cicloergbmetro a 60% VO,nsx até a fadiga, nao

encontrando diferenca significativa na variacdo de temperatura retal entre as
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meninas (0,9°C) e as mulheres (1,1°C). Com relagdo a intolerancia ao exercicio, as
meninas pré-puberes apresentaram segundo os pesquisadores, rubor na face,
agonia em alguns momentos e duas se sentiram tontas.

A sudorese é a forma mais eficaz de eliminar o excesso de calor corporal
causado pelo trabalho muscular (SATO et al., 1989; BURKE; HAWLEY, 1997). O
namero de glandulas sudoriparas é definido na infancia. Em fun¢éo disso, a
densidade das glandulas na superficie da pele diminui com o crescimento corporal
(ROWLAND, 2008). Fatores como a maturacdo sexual, grau de aclimatizacéo, e
nivel de condicionamento aerdbico provocam modificacbes nas respostas da
sudorese (WENGER, 1988; BUONO; SJOHOLM, 1988).

O suor € composto de agua, eletrolitos (Na*; CI; K%), minerais (Fe; Zn) e
outros solutos como lactato, aménia, aminoacidos, bicarbonato e calcio, sendo,
mesmo assim, uma solucéo hipotonica em relacdo ao sangue (DeRUSSEAU et al.,
2002; KREYDEN; SCHEIDEGGER, 2004; MEYER; O'CONNOR; SHIRREFFS,
2007). As respostas de sudorese estdo relacionadas a fatores individuais (genética,
nivel de atividade, poténcia aerébia), modalidade esportiva, ao local de avaliacdo, a
intensidade do exercicio fisico e ainda condicbes externas (temperatura e umidade
relativa do ar) (MEYER et al., 2012).

Criancas e adolescentes tem o suor mais hipotonico que os adultos (BAR-OR;
ROWLAND, 2004). Jovens apresentam uma concentracdo menor de Na® e CI
principalmente nos pré-plberes, enquanto o K* tende a ser mais alto (DILL et al.,
1967; MEYER et al., 1992; MORGAN; PATTERSON; NIMMO, 2004; BUONO;
BALL; KOLKHORST, 2007). As perdas de suor e eletrélitos tanto em baixa
temperatura (5°C), quanto em alta temperatura (>28°C), parecem ser parecidas
(MAUGHAN et al., 2005).

2.2. HIDRATACAO NOS JOVENS ATLETAS

A hidratacdo é essencial para garantir o desempenho e a saude, sendo
necessario que os praticantes de atividades fisicas se hidratem antes, durante, e
apos os treinos e competicdes (BAR-OR, 1980; LAZZOLI et al., 1998; WILK; YOXIU;
BAR-OR, 2002; AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS, 2005; DOUGHERTY et
al., 2006; ACSM, 2007). Existem algumas modalidades esportivas que, de acordo
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com o local e as condicbes ambientais que sado praticadas, podem induzir a
desidratagcdo. A desidratacdo é uma percentagem de liquido corporal perdido em
relacdo a massa corporal inicial, que no exercicio € causada pelo maior volume de
perda de fluido pelo suor em relagcéo a ingestao de liquidos.

Os principais sintomas da desidratacao leve e moderada séo a sede, fadiga,
pele cor avermelhada, baixa tolerancia ao calor, tontura, e diminuicdo da urina.
(SAWKA, 1992; D’ANCI; CONSTANT; ROSENBERG, 2006; RIVERA-BROWN et al.,
2006). Em adultos, quando ocorre uma perda de até 3% da massa corporal, é
considerada uma desidratacao leve, gerando prejuizos no desempenho. De 4 a 5%
da massa corporal é considerada uma desidratagdo moderada, acarretando
caimbras e fadiga térmica. E, quando for superior a 6%, € considerada uma
desidratacdo grave, ocasionando aumento brusco na temperatura corporal podendo
ocasionar choque térmico (SAWKA, 1992; McARDLE; KATCH; KATCH, 2003; CASA
et al., 2005).

Os jovens atletas tendem a desidratar involuntariamente. Mesmo com liquidos
para ingerirem ad libitum, eles geralmente ndo repéem o volume perdido pelo suor
(BAR-OR, 1980). Estudos apontam que se a bebida apresentar um sabor e cor, os
jovens tendem a aumentar a ingestdo hidrica, atenuando ou eliminando a
desidratacdo durante o exercicio (MEYER et al.,, 1994; RIVERA BROWN et al.,
1999). Wilk, Aragon-Vargas e Bar-Or, (2001) avaliaram doze jovens meninas (9 a 12
anos) nao aclimatizadas, em trés situacdes diferentes. Foram quatro séries de
pedalada (20 min cada série) a 50% do VOauax, €ntre as séries, ocorria um descanso
de 25 min. O local onde foram realizados os exercicios foi uma caAmara ambiental a
35°C e 45-50% de UR, sendo disponibilizado para hidratacdo agua, agua com sabor
de uva e bebida carbohidroeletrolitico sabor uva. O grupo que bebeu apenas agua
sem sabor, teve uma ingestao 45% menor que o grupo que bebeu dgua com sabor e
46% menor no grupo com solucéo glico-eletrolitica.

Os relatos de desidratacdo em criancas ndo se limitam apenas as situacdes
simuladas em laboratorios. Existem estudos que avaliaram atletas em situacoes
praticas, durante treinamentos e competicdes, demonstrando a desidratacéo
também em situagOes concretas (WILK; ARAGON-VARGAS; BAR-OR, 2001; CASA
et al., 2005). Nao existem muitos estudos que avaliaram os efeitos da desidratacéo
nos jovens atletas (MEYER; O’'CONNOR; SHIRREFFS, 2007), porém, & necessario

uma maior atencao, pois, como nos atletas adultos, a desidratacéo nos jovens pode
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trazer prejuizos na funcdo cognitiva (BAR-DAVID; URKIN; KOZMINSKY, 2005;
D’ANCI; CONSTANT; ROSENBERG, 2006). Dougherty et al. (2006) mostraram que
meninos de 12 a 15 anos, atletas de basquete, tiveram como resultado um menor
prejuizo no desempenho quando observada a desidratacéo relativa a 2% da massa
corporal. Quando foram fornecidas bebidas contendo 6% de carboidrato, o
desempenho destes jovens melhorou nas habilidades especificas do basquete
guando comparados com a hidratacdo de agua pura.

O estado de hidratacdo urinario pela gravidade especifica da urina (GEU) e a
coloracao pela escala de 1 a 8 (ARMSTRONG et al., 1994) sdo alguns dos métodos
de avaliacdo do estado de hidratacdo. Quando o individuo estiver hidratado, a
coloragdo da urina estara entre 1 e 2, e a GEU < 1,010; quando estiver
hipohidratado leve, a coloracédo estara 3 e 4, e a GEU entre 1,010 e 1,020; na
hipohidratacdo moderada, a coloracéo da urina sera 5 e 6, e a GEU entre 1,021 e
1,030; na desidratacéo grave a coloracao estard > 6 e a GEU > 1,030 (NATA, 2000).

O clima quente e Umido pode trazer maior estresse nas respostas fisioldgicas
do corpo humano. Exercicio fisico no calor pode apresentar uma grande
variabilidade na quantidade de sudorese, no grau de hidratagdo e na concentracao
de eletrélitos no suor (MEYER et al., 1992, 1995, 2007, 2012; RODRIGUEZ et al.,
1995; RIVERA-BROWN et al., 1999, 2006, 2008; BERGERON et al., 2009).

A maioria dos jovens atletas se hidratam nos intervalos dos treinos ou durante
as interrupcdes acidentais, e ainda necessitam de estimulo. Os eventos esportivos
também devem ser considerados, pois, normalmente acontecem diversas atividades
num mesmo dia e durante todo o final de semana, podendo ndo dar tempo suficiente
para recuperacao da hipohidratacdo. As recomendacdes quanto a hidratacdo dos
jovens atletas devem ser preferencialmente individualizadas. Mas, podemos de
maneira geral sugerir o seguinte: antes do exercicio ingerir de 250 a 300 mL de
agua; no exercicio, o ideal € ingerir a cada 20 min, em torno de 150 mL de agua; se
passar de uma hora de exercicio intenso, adicionar sodio, carboidratos e eletrélitos
para reposicao (MEYER; PERRONE, 2004); na recuperagdo, principalmente em
exercicios fisicos que demandam treinamento intenso ou competicbes com
intervalos curtos entre as atividades, € necessario repor agua, eletrolitos e

carboidratos.
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2.3 GINASTICA RITMICA E RISCO DE DESIDRATACAO

A ginéstica ritmica € uma modalidade esportiva tipicamente feminina que, na
execucdo das habilidades especificas, demanda alto nivel de condicionamento
aerobio, forca, equilibrio, coordenacéao, percepcao e cogni¢do. As atletas tém, como
principais caracteristicas, esqueleto fino, estatura de alta a média, simetria no
térax/tronco, pescoco longo, escapulas alinhadas, tronco curto, pernas longas, retas
e finas, bracos longos, quadril simétrico e fino, ombros simétricos e alinhados, e pés
com bom arco do pé (HUCHINSON et al., 1998; BOZANIC; MILETIC, 2011). As
sessOes de treino tendem a ser prolongadas (>3h), com frequéncia de 4 a 6 dias e
intensidade forte. Estas caracteristicas podem levar a perdas hidricas pela sudorese,
reposicdo insuficiente de liquidos nos periodos de recuperacdo e desidratacdo
gradual.

O periodo de treinamento se divide em 2 etapas: preparacdo geral e
preparacdo especifica. A preparacdo geral consiste em aumentar o nivel de
preparacao da ginasta, reabilitar e desenvolver as capacidades fisicas, desenvolver
elementos técnicos com e sem aparelhos, montagem das séries de competicdes e
preparacdo psicoldgica, preparando a ginasta para suportar grandes cargas e
volumes de trabalho. A preparacdo especifica consiste em aumentar o nivel de
preparacao funcional (sistema neuromuscular e sistema cardiovascular), melhorar o
valor artistico e técnico das séries, trabalhar o processo de formacao psicoldgica e
preparacdo tatica (desenvolver algumas variacbes de elementos de risco,
movimentos que ainda n&do estao perfeitos e corrigir as falhas) (HUCHINSON et al.,
1998).

Atletas da GR geralmente apresentam maior massa muscular e menor % de
gordura do que meninas ativas da mesma idade, devido as exigéncias da
modalidade esportiva (KLINKOWSKI et al., 2008; WAGGANER et al., 2012). As
atletas normalmente fazem controle da sua massa corporal; consequentemente, as
meninas fazem restricdo alimentar e hidrica (ROSEN et al., 1986; SUNDGOT-
BORGEN, 1993; BEALS; MANORE, 2002).

Jovens atletas podem induzir uma desidratagéo (desidratagédo voluntaria) com
objetivo de diminuir a massa corporal e se enquadrar na categoria objetivada
(AMERICAN ACADEMY OF PEDIATRICS, 2005). A desidratacdo voluntaria é
prejudicial a saude e ao desempenho (BAR-OR; ROWLAND, 2004). Nao foram
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encontrados estudos que avaliassem as respostas termorregulatérias, de hidratacéo
e sudorese em atletas de GR. Porém, na prética, os jovens acabam fazendo
restricdo hidrica e alimentar devido ao medo de aumentarem a massa corporal e

aumento abdominal, ocasionando dificuldades nos movimentos.

3. METODOS

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), sob protocolo 22630913.2.0000.5347, e 0s
pais ou responsaveis assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(APENDICE A).

3.1. SUJEITOS:

Foram avaliadas meninas da equipe de ginastica ritmica do Clube Sargento
Geraldo Santana de Porto Alegre formada por 20 atletas. Seis delas foram excluidas
do estudo, por néo treinarem o numero de vezes por semana suficiente (n= 4), ou
seja mais que 2 vezes por semana, ou por nao atingirem o grau de hidratacéo
desejado na sesséo de treino com hidratagéo (=1%) (n= 2).

Um total de 14 atletas (4 pré-puberes e 10 puberes) de GR, participaram
deste estudo. As meninas treinavam 4 vezes por semana, ha no minimo um ano e
com duracdo em torno de 3 horas. Nenhuma atleta tinha diagnéstico de qualquer
doenca crbnica ou fazia uso de medicamentos. Outras caracteristicas fisicas das

atletas encontram-se na Tabela 1.
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Tabela 1. Caracteristicas fisicas das meninas praticantes de GR.

ID Tanner ldade Anos de Massa Estatura IMC % de
(anos)  treinamento corporal (cm) (kg/mz) gordura
(kg)
1 PP 10,2 3 42,5 140 21,6 28,0
2 PP 9,7 2 29,6 131,2 17,2 31,1
3 PP 9,5 2 32,9 134 18,3 28,7
4 PP 8,1 1 23,7 133 13,4 14,3
5 P 8,4 3 32,8 142,1 16,2 24,9
6 P 8,1 3 28,7 134,6 15,9 15,0
7 P 8 2 28,8 139,1 14,9 17,6
8 P 9,3 3 30,3 140,5 14,5 13,9
9 P 15,9 6 60,7 157,6 24,6 27,9
10 P 16,5 8 50,4 156 20,7 40,4
11 P 8,7 3 32,5 143 15,8 16,1
12 P 13,3 7 46,6 157,5 18,9 22,7
13 P 12,1 5 34,5 140,2 17,6 21,9
14 P 10 4 37,6 145,1 17,8 15,2
Média 10,5 3,7 36,5 142 17,6 22,7
DP 2,83 2,05 10,1 8,80 3,03 7,90

PP: pré-pubere ; P: pubere

3.2. DESENHO DO ESTUDO E PROCEDIMENTOS:

Os experimentos ocorreram no clube em que as atletas treinam, nos meses
de Abril e Maio, assumindo que elas se encontravam em similares condi¢cbes de
aclimatizacdo. O estudo consistiu de uma avaliacdo preliminar, uma sessdo de
familiarizacdo, e duas sessfes de treino. Estas sessdes de treino se distinguiram
pelo controle da ingestdo de agua. Uma sesséao de treino foi com hidratacéo (CH) e
a outra sem hidratagéo (SH).

Todos os procedimentos foram realizados por uma equipe previamente
treinada, e cada um dos procedimentos foi realizado pelo mesmo membro desta
equipe, cuja execucao correta dos protocolos padronizados foi conferida pelo

investigador responsavel.

3.2.1 Avaliagdo Preliminar: Neste dia foi realizada a avaliagdo do estado de
maturagcdo bioldégica e a antropometria. A maturacdo biologica foi auto avaliada,
observando a regido mamaria e pelos pubianos, conforme Tanner (1962) (ANEXO
1). A antropometria foi realizada no turno da manha (entre 09:00 e 11:00 horas) por

um antropometrista nivel 2 da International Society for the Advancement of
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Kinanthropometry (ISAK) sendo mensurada as dobras cuténeas triceptal e
subescapular com plicémetro (Cescorf, 0,1 mm) para célculo do percentual de
gordura através da equacao de Slaughter et al, (1988): %gordura = 0.783 (Triceps +
subescapular) + 1.6 se Triceps + subescapular >35 mm.

As atletas foram orientadas para: 1. Manterem os habitos alimentares
habituais; 2. Cumprirem as orienta¢cées quanto a hidratacdo prévia as sessodes de
treino (antes do exercicio ingerir de 250 a 300 mL de agua), e ndo ingerir qualquer
medicamento que aumentasse a diurese. Ao final da sessado, cada atleta recebeu
um frasco para armazenar uma amostra da coleta da 1% urina do dia da sesséo de
treino. Nesta amostra de urina foi verificada a coloracdo e a gravidade especifica
(GEU).

3.2.2 Sessao de Familiarizacdo: Nesta sessao, objetivou-se estimar o volume de
suor de cada atleta para calcular a quantidade de agua a ser ingerida na sesséo de
treino com hidratacdo. Assim, foram mensurados a massa corporal (G-TECH,
modelo BALGLA3C, com 0,05kg de precisdo) antes e depois do treinamento com o
minimo de roupa (shorts e top) e o volume de liquido ingerido para reidratacéo
(OHAUS, modelo CS2000, com 1g de precisédo). A taxa de sudorese se refere ao
volume de suor em fungcdo do tempo (STOVER et al., 2006) e foi calculado da
seguinte maneira: taxa de sudorese (L.h™) = [(massa inicial (kg) — massa final (kg)) +

volume de liquido ingerido (L) — volume da urina (L) / tempo (h)].

3.2.3 Sessdes de treino com hidratacdo controlada e sem hidratacdo: O protocolo
das duas sessdes de treino foi idéntico, conforme a figura 1 abaixo, com excecédo do
volume de &gua (Nestlé Pureza Vital - Bicarbonato - 137,14, Calcio - 24,20,
Magnésio - 14,22, Cloreto - 9,84, Sddio - 3,08, Potassio - 3,08, Nitrato - 2,44, Sulfato
- 1,14, Fluoreto - 0,09) ingerido.
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Figura 1. Desenho experimental do estudo indicando: Kg: massa corporal; PM:

preensdo manual; FC: frequéncia cardiaca.
3.3. CONDICOES AMBIENTAIS:

A Tabela 2 mostra as condi¢cOes de temperatura ambiental e umidade relativa
(UR) medidas com termdmetro portéatil (HTC-1, temperatura 0,1°C e UR 10-99%) em
cada uma das sessGes em que cada atleta foi avaliada. A média da temperatura do
ar na sessdo com hidratagdo foi 1,7°C (p = 0,017), superior comparada a sessdo

sem hidratag&o; mas, a UR foi similar entre as sessdes variando 2,3% (p=0.41).
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Tabela 2. Temperatura e umidade relativa do ar em média e desvio padrao de cada
atleta avaliada.

Atleta Sem hidratacéao Com hidratagao
ID T (°C) UR (%) T (°C) UR (%)
1 22,5 69 24,3 70
2 22,5 69 24,3 70
3 22,5 69 25 67
4 22,5 69 25 67
5 22,5 69 25 67
6 24,9 76 26,2 65
7 24,9 76 26,2 65
8 21,5 68 26,2 65
9 21,5 68 26,2 65
10 21,5 68 26,2 65
11 215 68 24 81
12 25 63 24 81
13 25 63 23,3 79
14 26,6 58 23,3 79

Média 23,2 68,1 24,9 70,4
DP 1,706 4,665 1,106 6,525

T (°C): Temperatura do ar em graus Celsius; UR : Umidade relativa do ar em
percentual.

3.4 PROCEDIMENTOS ANTES DO TREINO:

Antes da sessédo de treino, as atletas foram submetidas a coleta de urina para
verificar o estado de hidratacdo pré-treino, utilizando a GEU (NATA, 2000)
(Refratbmetro Atago, URC-Ne, Japéao, resolucdo 1.000 a 1.050 densidade) e a
coloracdo (ARMSTRONG et al., 1994) (ANEXO 3).

A massa corporal foi medida com as atletas vestindo shorts e top, sem meias
e sapatilhas, apos, foi colocado um monitor de FC (Polar, S610, Polar Electro Ou,
Finland, resolucéo 1bpm).

Para obtencdo de suor, foi realizada a higienizacdo da pele, na escapula
direita com &agua deionizada e fixado um adesivo com gaze absorvente (3M

Tegaderm+pad) logo abaixo da espinha da escapula aproximadamente 5 cm lateral
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a vertebra (PATTERSON; GALLOWAY; NIMMO, 2000) de cada atleta. A escapula
foi escolhida por ser uma regiao que néo deve interferir no movimento das atletas e
para evitar contaminacao, ja que é de dificil acesso das maos. Essa regido também
reflete uma boa estimativa da perda total de eletrélitos no suor (PATTERSON;
GALLOWAY; NIMMO, 2000).

As quatro escalas perceptivas utilizadas durante a pesquisa foram revisadas e
esclarecidas as meninas: taxa de percepcao de esforco (TPE) - BORG (ANEXO 2),
escala de sensacao térmica (ANEXO 4), de conforto térmico (ARENS; ZHANG;
HUIZENGA, 2006) (ANEXO 5) e de irritabilidade (adaptada de GREEN, SHAEFFER
& GILMORE, 1993) (ANEXO 6).

A escala categorica de sensacédo térmica consta de 9 categorias, guiada pelas
palavras: muito frio (1), frio (2), ligeiramente fresco (3), fresco (4), neutro (5),
ligeiramente morno (6), morno (7), quente (8), muito quente (9). A escala de conforto
térmico com 6 pontos: muito confortavel (1), confortavel (2), apenas confortavel (3),
apenas desconfortavel (4), desconfortavel (5) e muito desconfortavel (6); e a escala
de irritabilidade com 5 pontos: nada perceptivel (1), fraca (2), moderada (3), forte (4)
e muito forte (5).

Para examinar a forca maxima estatica realizou-se o teste de preensao
manual (KLIDJIAN et al., 1980; MATSUDO, 1987; ADAM et al., 1988; AMERICAN
SOCIETY OF HAND THERAPISTS, 1992; BOHANNON, 1998; 2001; INNES, 1999)
com dinamémetro (Smedley, modelo Takey, 0-100kg). As atletas ficaram em pé,
com os bragos ao longo do corpo, segurando na médo dominante o dinamémetro. Ao
sinal, as atletas fizeram o maximo de forca durante 7-8 segundos. Foram realizadas
3 tentativas, 1 de familiarizacdo e outras 2 valendo o teste, sendo considerado o
maior valor das 2 ultimas tentativas.

Para a verificacao do tempo de reacdo a um estimulo visual, foi aplicado um
teste em frente a um computador, com um software instalado, que mostrava uma
mensagem perguntando se a atleta estava preparada para iniciar, e, apés a
confirmacéo, o teste iniciava. Na tela aparecia uma placa de transito na cor amarela
e, apos alguns segundos, ela mudava para a cor vermelha. Neste momento a atleta
deveria apertar a tecla “enter” no computador com o dedo indicador e o tempo era
registrado em segundos. Foram realizadas cinco tentativas, e o valor da média

dessas foi considerado para analise.



28

3.5 PROCEDIMENTOS DURANTE A SESSAO DE TREINO:

As atletas realizaram o treino habitual, no ginasio do clube, sem que as
coletas interferissem na rotina. Na sessdo sem hidratacdo, a atleta ndo ingeriu
liguidos. Na sessdo com hidratacéo, a atleta ingeriu 4gua a cada 25 min (3 tempos)
num volume calculado para evitar uma desidratacdo >1%, conforme céalculo obtido
da sesséao de familiarizacao.

A Tabela 3 apresenta 0 % de hidratacdo atingido na sessdo com hidratacao
(CH) e sem hidratacao (SH) e o balango hidrico (A massa corporal kg/L * 100/massa

corporal inicial kg).

Tabela 3. Balanco hidrico atingido (em %) apés as sessfes de treino sem e com
hidratacdo e a diferenca entre as sessfes (CH-SH).

ID CH SH CH-SH
1 0,236 -1,166 -1,402
2 0,341 -1,027 -1,369
3 0,308 -0,76 -1,068
4 -0,63 -1,255 -0,625
5 0,144 -1,156 -1,3
6 -0,877 -2,076 -1,199
7 -0,176 -1,049 -0,873
8 -0,327 -1,303 -0,976
9 -0,247 -0,818 -0,572
10 -0,301 -1,087 -0,786
11 0,613 -1,051 -1,665
12 -0,212 -0,737 -0,525
13 0,147 -1,159 -1,306
14 0 -1,583 -1,583
Média -0,070 -1,159 -1,089
DP 0,403 0,345 0,372

Durante o treino, a FC (Polar S610, Polar Electro), a TPE, a sensacao

térmica, o conforto térmico, e a irritabilidade das atletas, foram avaliados e
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registrados a cada 15 min, ap0s a realizacdo de uma série de exercicios que nao

interferiram na rotina do treino.

3.6 PROCEDIMENTOS APOS O TREINO:

Ao final de cada sessao de treino, foram retirados o frequencimetro e os
adesivos. O suor coletado foi armazenado para posterior analise das concentracdes
dos eletrélitos [Na'], [CIT, [K'] (AVL modelo 9180, Roche, resolucdo 0,1 mEgl') em
duplicata. Apds, as atletas urinavam, secavam 0 cOrpo € a massa corporal era
novamente medida.

Ao final, as atletas realizavam novamente o teste de preensdo manual e o

teste de tempo de reacao.

3.7 ANALISE ESTATISTICA:

Foi aplicado o teste de Shapiro-Wilk para verificar a normalidade dos dados e
0 de Levene para verificar a homocedasticidade da variancia dos dados. Para dados
paramétricos os resultados foram apresentados com média e desvio padréo.
ANOVA two-way foi usada para comparar as respostas das variaveis, ao longo do
tempo, entre as sessfes de treino. O teste t pareado foi usado para verificar
mudancas de variaveis em dois momentos, em uma mesma sessdo de treino. A
equacao de estimacao generalizada (GEE) foi aplicada quando houve perda no suor
de uma sessédo para com post hoc de Bonferroni foi aplicado. O nivel de significancia
adotado foi de 5% (p < 0,05) e todas as analises foram realizadas no programa

estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Science) verséo 20.0.

4. RESULTADOS

Coloracédo e gravidade especifica da 1% urina do dia: A Tabela 4 mostra que a 1%
urina do dia das atletas ndo teve diferenca entre as sessdes. O estado de hidratacao
inicial das atletas foi similar conforme os parametros urinarios de coloracao (p=0,19)
e GEU (p=0,80).
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Tabela 4. Coloracéo e gravidade especifica (GEU) da 1° urina do dia

Coloracéo P GEU P
Com hidratacéo 3,82+ 0,98 0,19 1.018+ 6,24 0,80
Sem hidratacéo 4,36+ 0,92 1.018+ 6,86

Coloracéo e gravidade especifica da urina pré e pés-treino na sesséo de treino
com hidratacdo e sem hidratacdo: A tabela 5 descreve que na sessédo CH, houve
diminuicao da coloracao (p=0,019) e da gravidade especifica (p=0,009) pré e pos do

treino, enquanto que ndo houve modificagdo no treino sem hidratacao.

Tabela 5. Coloracgéo e gravidade especifica (GEU) pré e pds treino nas sessées com
hidratacdo (CH) e sem hidratacdo (SH).

Pré-Cor P6s-Cor P Pré-GEU P6s-GEU p
CH 3,10+ 1,287 2,58+ 1,44 0,019* 1.016+ 7,885 1.012+ 8,606 0,009*
SH 3,40+ 1,07 3,25+ 1,422 0,640 1.016+ 5,687 1.018+ 8,32 0,468

* = diferenca estatisticamente significativa

Teste de preensdo manual: A tabela 6 apresenta o resultado do teste de preensao
manual, sendo considerado o maior valor da segunda e terceira tentativa. Observou-
se diminuicdo significativa (p = 0,013) na forca de preensdo manual apos o treino

sem hidratagéo.

Tabela 6. Teste de preensdo manual (média+dp) nas sessdes com hidratacdo e
sem hidratacéao.

Preensdo Manual (Kg)

Pré P6s P
Com hidratagéo 18,79+7,106 17,446,52 0,134
Sem hidratagdo 19,00+7,136 17,5+6,68 0,013*

* = diferencga estatisticamente significativa

Houve uma reducao na for¢ca de preensdo manual na sessao sem hidratagéo
corroborando com o percentual de desidratacdo. A figura 2 ilustra os valores
individuais desta relacdo das quatorze meninas tanto na sessao com hidratacao

(r=0,44) como na sem hidratacéo (r=0,59).
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Figura 2. Relacdo individual da variacdo do percentual de hidratacdo (A%H) e do
teste de preensdo manual (PM), na sessdo de treino com hidratacdo (CH) e sem
hidratagcéo (SH).

Teste de reacdo: Na tabela 7 descreve a média das cinco tentativas no teste do
tempo de reacdo. No teste do tempo de reacdo em ambas as sessbes o tempo de

reacao foi similar.

Tabela 7. Teste do tempo de reacao (médiazdp) nas sess6es com hidratacao (CH)
e sem hidratacéo (SH).

Tempo Reacdo (s)

Pré Pos p
CH 0,268+0,05  0,298+0,107 0,327
SH 0,266+0,05 0,294+0,078 0,303

Mudanca de peso, ingestdo hidrica e volume de suor: A tabela 8 descreve
individualmente a mudanca do peso, ingestdo hidrica, e o volume de suor durante a
sessdo com hidratacdo e sem hidratacdo. No volume de suor, houve diferenca,

sendo maior o volume de suor na sessédo com hidratagéo (p=0,002).
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Tabela 8. Peso corporal, mudanca de peso e volume de suor nas sessées com (CH)
e sem (SH) hidratacdo e ingestéo hidrica da sessdo CH.

Kg pré Kgpés AKg IH (mL) VS(mL) Kgpré Kgpré AKg VS(mL)

CH CH CH CH CH SH SH SH SH
1 42,3 42,4 0,1 581 481 42,9 42,4 -0,5 500
2 29,3 29,4 0,1 531 431 29,2 28,9 -0,3 300
3 32,5 32,6 0,1 338 238 32,9 32,7 -0,25 250
4 23,8 23,7 -0,15 303 603 23,9 23,6 -0,3 400
5 34,8 34,8 0,05 621 571 34,6 34,2 -0,4 400
6 28,5 28,3 -0,25 300 550 28,9 28,3 -0,6 300
7 28,4 28,4 -0,05 489 539 28,6 28,3 -0,3 300
8 30,6 30,5 -0,1 356 456 30,7 30,3 -0,4 400
9 60,8 60,7 -0,15 456 906 61,1 60,6 -0,5 500
10 49,9 49,8 -0,15 415 565 50,6 50 -0,55 550
11 32,6 32,8 0,2 466 266 33,3 32,9 -0,35 350
12 47,2 47,1 -0,1 641 741 47,5 47,2 -0,35 350
13 34,1 34,2 0,05 641 591 34,5 34,1 -0,4 400
14 37,5 37,5 0 874 874 37,9 37,3 -0,6 600
Média 33,5 36,5 -0,02 500 558* 36,9 36,4 -0,41 400*
DP 10,1 10,1 0,13 161,2 191,8 10,2 10,1 0,11 103,7

Kg = massa corporal; A Kg = variacdo da massa corporal; IH = ingestéo hidrica; VS
= volume de suor; * = diferenca estatisticamente significativa

Respostas perceptivas: A Figura 3 ilustra a TPE, a ST, o CT e a IR durante 105
minutos nas sessbes com hidratacdo e sem hidratacdo. A TPE n&o apresentou
interacdo, mas houve efeito de tempo (p<0,001). Assim, a TPE foi similar entre as
sessBes nos minutos 50 (p = 0,426), 75 (p = 0,883), 90 (p = 0,850) e 105 (p = 0,431).
Entretanto, foi maior na sessédo sem hidratacdo no minuto 25 (p=0,010).

A ST nédo apresentou interacdo, mas houve efeito de tempo (p=0,009). Assim,
a ST foi similar entre as sessdes nos minutos 25 (p = 0,426), 50 (p = 0,880), 75 (p =
0,865), e 90 (p = 0,404), mas no minuto 105, a ST foi maior (p = 0,021) na sessao
sem hidratacgéo.

O CT e a IR foram similares entre as sessdes de treino, no minuto 25 (p =
0,365; 0,720), 50 (p = 0,752; 1,000), 75 (p = 0,671; 0,104), 90 (p = 0,315; 0,096) e
105 (p = 1,000; 0,336). Nao houve interagdo, mas houve efeito de tempo (p=0,011,;
0,024).
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Figura 3. Taxa perceptiva de esforco (TPE), sensacao térmica, conforto térmico, e
irritabilidade durante as sessdes de treino. Médio * desvio-padréo; * = diferenca
estatisticamente significativa
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Frequéncia cardiaca: A Figura 4 ilustra o comportamento da FC nos 105 minutos
das sessdes de treino com hidratacdo e sem hidratacdo. A FC ndo apresentou
interacdo, mas houve efeito de tempo (p<0,001). Assim, a FC foi similar entre as
sessoOes de treino nos minutos 25 (p = 0,108), 50 (p =0,655), 75 (p = 0,580) e 90 (p =
0,236). Entretanto, no minuto 105 (p = 0,026) foi maior na sessao sem hidratacao.
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Figura 4. Frequéncia cardiaca (FC) durante os 105 minutos de treino. Médio *
desvio-padrao; * = diferenca estatisticamente significativa

Eletrolitos do suor e urina: A tabela 9 apresenta a média e desvio padrdo das
concentracgdes de eletrolitos ( [Na+], [CI] e [K']) no suor e na urina, decorrentes das
sessdes de treino com hidratacéo e sem hidratagdo. As concentragdes de Na*, Cl" e
K" no suor ndo tiveram diferenca significativa entre as sessdes. Na urina, Na* (P =

0,012), foi maior na sessdo sem hidratacao.
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Tabela 9. Concentraco de eletrélitos em mEgl™ no suor e na urina apés 105
minutos de treino.

Com hidratagéo Sem hidratagdo

Média + DP Média + DP P
[Na'] 29,1+58 28,9+ 4,9 0,961
Suor [CI 19,4 + 3,6 20,8 + 4,5 0,782
[K'] 5,53 + 0,25 5,50 + 0,16 0,904
[Na'] 48,6 + 8,4 126,4 + 29,3 0,012*
Urina [CI] 118,5 + 19,0 154,0 + 27,6 0,270
[K'] 32,8+ 6,4 42,8+8,1 0,373

Na™: Sédio; CI': Cloro; K* : Potassio; * = diferenca estatisticamente significativa

5. DISCUSSAO

O presente estudo comparou respostas fisiologicas e perceptivas de uma
sessdao rotineira de treino de Ginastica Ritmica sem hidratacdo com outra sessdo
com hidratacdo em meninas atletas. O balan¢o hidrico foi -0,07% na sessdo com
hidratacdo e -1,16% na sem hidratacdo e os principais resultados foram: (1)
diminuicdo da forca de preensdo manual na sessao sem hidratacéo; (2) diminuicao
da coloracdo da urina e da GEU apenas na sessdo com hidratacao; (3) maior TPE
no minuto 25 na sesséo sem hidratacéo; (4) maior ST e FC no minuto 105 na sessao
sem hidratacdo; (5) maior volume de suor na sessdo com hidratacéo; (6) maior [Na']
na urina na sessao sem hidratacao.

Parametros urinarios e sanguineos tém sido utilizados para avaliagdo do
estado de hidratacdo corporal em atletas. A osmolaridade urinaria € considerada
precisa, mas nem sempre é acessivel devido ao alto custo, ja a osmolaridade
plasmatica requer puncéo venosa. A GEU tem sido utilizada para avaliagéo inicial do
estado de hidratacdo. Armstrong et al. (1994) mostraram uma forte correlacéo entre
a osmolaridade da urina e a GEU (r=0,98 e p<0,001). No presente estudo, além da
urina pré-treino, avaliamos a 12 urina do dia da sessdo de treino, que mostrou que
as atletas ja estavam em estado de hipohidratagcdo minima, conforme a coloracdo e
a GEU. Este achado corrobora com outro estudo (ARNAOUTIS et al., 2014) em que
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quase 90% dos jovens atletas de diferentes modalidades esportivas tinham a 1°
urina do dia indicando um estado de hipohidratacdo. Porém neste estudo, ndo
haviam atletas de GR. Todas as atletas na sessdo sem hidratacdo iniciaram
hipohidratadas, o que tem sido consistente com outros estudos que avaliaram o
estado de hidratacao inicial em jovens atletas (STOVER et al., 2006; KUTLU, 2006;
BERGERON et al.,, 2007; DECHER et al., 2008; PALMER; SPRIET, 2008;
McDERMOTT et al., 2009; VOLPE; POULE; BLAND, 2009; YEARGIN et al., 2010;
LOGAN-SPRENGER; PALMER; SPRIET, 2011; KAVOURAS et al., 2012; RIVERA-
BROWN; De FELIX-DAVILA, 2012; MEYER et al., 2012). Conforme induzido na
sessdo sem hidratacdo do presente estudo, Arnaoutis et al. 2014 também
mostraram que jovens atletas que iniciam as sessdes de treino hipohidratadas,
terminam no mesmo estado ou pioram. Isto mostra que os jovens atletas tém habitos
inadequados de hidratacdo, desta forma ndo conseguindo realizar uma recuperagao
adequada.

Neste estudo encontrou-se uma diminuicdo de 7,8% na forca de preenséao
manual (p=0,013) com uma média de desidratacdo de 1,1% (de 0,7 a 1,6%) na
sessdo sem hidratacdo, em meninas atletas da GR. Este grau de desidratacéo,
mesmo sendo leve, j& demonstrou causar prejuizos em criangas e jovens (BARDIS
et al., 2013; LOGAN-SPRENGER et al., 2013; WILK et al., 2014), enquanto que em
adultos um grau de desidratacao de até 2% tem sido considerado inofensivo a saude
e ao desempenho (CASA et al., 2005; ACSM, 2007; SHIRREFFS; CASA; CARTER,
2007).

Observamos que uma atleta (ID 6) no minuto 90 da sessdo sem hidratacao,
sentiu tontura e muita sede, ndo conseguindo realizar os exercicios solicitados pela
treinadora . Esta atleta terminou o treino numa desidratacdo de 2,07%. Talvez, se
outras das atletas tivessem atingido tal grau de desidratacdo, também teriam
apresentado tais sintomas. S&o necessarios estratégias de hidratacdo pelos
treinadores para minimizar os efeitos da desidratacdo (ARNAOUTIS et al., 2014).
Uma desidratacéo de 3% em um atleta traduz-se em um impacto de 6-11% de perda
de forca em esportes que utilizam forca e poténcia (MAUGHAN, 2003).

A forca de preensdo manual esta relacionada a idade, que também
acompanha o tamanho estatural. Quanto mais alta e maior idade a atleta tiver, maior
tende a ser sua forca. Porém, assim que as atletas sdo comparadas no mesmo nivel

de maturacéo, as forgcas tendem a se igualar (MALINA et al., 2004). Observados o0s
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dados individualmente, na amostra do estudo haviam quatro pré-puberes e trés
dessas, tiveram valores mais baixos do que a média das puberes, corroborando com
0 que relata Malina et al. (2004). Muitos esportes utilizam o teste de preensao
manual para detectar futuros talentos, mostrando que a forca de preensdo manual
pardmetro ainda considerado, na condicdo fisica de algumas modalidades
esportivas. A forca em conjunto com outras variaveis, pode auxiliar na descoberta de
um atleta (FRY et al., 2006; GIRARD; MILLET, 2009). Uma limitacdo deste estudo
foi a realizacdo apenas da avaliacdo da forca pela preensdo manual. Futuros
estudos utilizando a avaliagdo da forca em outros movimentos e com métodos mais
sofisticados como a dinamometria computadorizada devem melhor esclarecer o
efeito da desidratacdo na forca muscular em jovens atletas.

O tempo de reacao esta associado a velocidade e a eficiéncia da tomada de
decisdo em uma determinada situagdo do cotidiano ou no esporte (JASKOWSKI,
1996). Este estudo ndo mostrou mudanca no tempo de reacdo das sessfes com
hidratacdo e sem hidratacdo. Se o percentual de desidratacdo fosse maior, teriamos
uma tendéncia a ter prejuizo no tempo de reacao das atletas.

O volume de suor foi maior na sessdo com hidratacdo mesmo apresentando
uma grande variabilidade individual conforme j& reportado na literatura
(RODRIGUEZ et al., 1995; RIVERA-BROWN et al., 1999; INBAR et al., 2004;
BERGERON et al., 2009). O valor superior do volume de suor na sessdo com
hidratacdo pode ser explicado devido a sessdo de treino ter sido em uma
temperatura 1,7°C superior (p=0,017) que a sessdo sem hidratacdo. Outro estudo
(DETONI FILHO et al., 2014), que avaliou o volume de suor em jovens atletas de
GR, encontrou valores superiores (~1146mL) a este, e foi realizado sob condicbes
térmicas superiores (29,2°C) e em maior tempo de treino (2,5 horas).

Neste estudo, as concentracdes de eletrdlitos no suor [Na'], [CI] e [K'] foram
similares entre as sessdes. Na urina, encontrou-se diferenca no Na*, sendo maior na
sessdo sem hidratacdo em comparacdo a sessdo com hidratacdo, devido a urina
ficar mais concentrada pela desidratacdo e ndo ingestdo hidrica. Os resultados do
ClI' e K* foram similares. Alguns estudos utilizaram esta técnica com criancas e
jovens, tanto em situacéo laboratorial quanto no campo e mostraram que, apesar de

haver uma grande variabilidade na [Na+], no suor, ela tende a ser menor nos jovens

gue nos adultos (20-60 mEqI'l), corroborando com os resultados encontrados nesse
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estudo (com hidratagdo 29,1; sem hidratacdo 28,9 mEqI'l) (MEYER et al., 1992;
BAR-OR; ROWLAND, 2004; McDERMOTT et al., 2009; PERRONE et al., 2010).

A TPE, ST, CT e IR aumentaram de forma semelhante ao longo do tempo no
decorrer das sessdes de treino. A sensacdo térmica foi maior no minuto 105
corroborando com a resposta da FC na sesséo de treino sem hidratacdo. No CT e
na IR houve mudancas no decorrer dos treinos nas duas sessdes. De qualquer
maneira, estas escalas tem sido consideradas de facil aplicabilidade na rotina dos
treinos, podendo ser usadas pela treinadora para adaptar a intensidade de treino e
a percepcao térmica de cada atleta. Alguns estudos avaliaram escalas perceptivas
de sensacao térmica durante exercicios, porém, foram realizados com magros e
obesos (SEHL et al., 2010; LEITES et al., 2012). Um estudo demonstrou aumento da
percepcdo de esforco, quando atletas estavam desidratados, acompanhado de
dificuldade de manutencéo da forga (NYBO; NIELSEN, 2001).

A FC foi aumentando gradualmente e de maneira similar nas sessées com
hidratacdo e sem hidratacdo, mas no minuto 105 o aumento foi maior na sessédo de
treino sem hidratagdo. Esta resposta caracteristica de um estado de déficit hidrico
reflete que a diminuicdo do volume sanguineo resulta num aumento da FC para
compensar o débito cardiaco (SAWKA, 1992). Os treinos foram muito similares
guanto as atividades e momentos exigidos pela treinadora. No minuto 105 as atletas
estavam finalizando suas coreografias em grupo, momento no qual sdo mais
exigidas e cobradas pela perfeicdo na execugcdo dos movimentos.

As coletas foram realizadas nos meses de abril e maio, meses em que as
atletas estdo no inicio da montagem de suas coreografias individuais e coletivas,
com isso, nédo foi realizada uma avaliacdo de desempenho coreografico das atletas.
Outra limitacédo, foi a avaliacdo da forca apenas pela dinamometria de preensao
manual. Este método foi utilizado devido a sua praticidade e facilidade de utilizacéo
em trabalhos de campo. A temperatura central também nao foi medida devido a néo
autorizacao dos responsaveis das atletas.

Conclui-se que uma desidratacdo (~1%) ja demonstra reducdo de forca de
preensdo manual. Concomitante, a ST das atletas € maior quando ndo ingerem
nenhuma bebida, sendo necessario que os treinadores orientem e criem estratégias
para facilitar a hidratacdo durante as sessfes de treinos, competicdes e avaliem o
estado de hidratacdo de seus atletas. No entanto o CT e a IR foram similares em

ambas as sessdes. Dentro das limitagbes do estudo, sugere-se novos estudos



39

envolvendo respostas termorregulatérias, no calor e realizando teste de forca em

membros inferiores em atletas de Ginastica Ritmica.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

1) Em ambos os dias, as atletas ja estavam em estado de hipohidratacéo
minima, pela coloracdo e GEU da 1? urina do dia. Na sessdo de treino
com hidratac&o a coloracdo e a GEU da urina diminuiram;

2) Houve perda de forca na sessao de treino sem hidratacao;

3) No teste de reagdo, o tempo aumentou em ambas as sessOes nao
havendo diferenca significativa;

4) Nas condicOes térmicas (temperatura e umidade do ar), houve uma
pequena diferenca de uma sessao para outra, o que pode ter influenciado
nos resultados;

5) As atletas tiveram uma TPE maior no inicio do treino e uma ST maior de
calor, ao final na sessao sem hidratacdo. O CT e a IR foram semelhantes
durante todo o treino.

6) A FC se manteve similar durante os treinos e foi maior no minuto 105 da
sessdo sem hidratacéo;

7) As concentracbes de Na*, CI" K* foram similares no suor. Na urina houve
diferenca no Na®, sendo significativamente maior na sessdo sem

hidratacéo.

Sugere-se que novos estudos sejam realizados com a GR e em outras
modalidades esportivas, em épocas pré competitivas a fim de elucidar duvidas sobre
os beneficios de uma hidratagcdo adequada com relacdo a forgca muscular em
membros inferiores e sobre as respostas termorregulatorias que nao foram possiveis

realizar neste estudo.
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APENDICES

APENDICE A — Termo de consentimento livre e esclarecido

Sua dependente estd sendo convidada a participar de uma pesquisa que vai
avaliar se o estado de hidratacdo do corpo afeta o desempenho e temperatura do

corpo em meninas atletas de ginastica ritmica”.

A pesquisa sera feita em trés sessdes, sendo que a primeira sera no
Laboratério de Pesquisa do Exercicio (LAPEX) da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul e as duas outras sessdes serdo no préprio local de treinamento da
equipe. Na primeira sessdo sera avaliada o peso e altura corporal e o estagio de
maturacdo corporal (puberdade) através da observacdo da regido mamaria e
pubiana por uma pesquisadora do sexo feminino. Também serd realizada uma
avaliacdo do grau de gordura na parte posterior do braco e as costas através de um
método ndo invasivo de medida de dobras da gordura na pele através de um
compasso. Um teste de exercicio numa bicicleta sera realizado para avaliar o
desempenho maximo de sua dependente para atividades fisicas aerébicas
(prolongadas). Ao final desta sessdo, uma sua dependente receberd orientacdes
nutricionais para as proximas duas sessfes da pesquisa. Serd também fornecido
dois potes para armazenar a 1% urina da manha que deve ser coletada nos dias das
outras duas sessoes.

As outras duas sessdes serdo similares e acontecerdao no clube onde sua
dependente treina. A Unica diferenca entre as 2 sessdes serd em relacdo a
guantidade de agua a ser ingerida.

Nas sessOes de treino serdo coletadas amostras de suor através de um
adesivo colado na regido das costas das atletas. A urina sera coletada em um copo
plastico no inicio e ao fim da sessdo de treino. Para avaliacdo da temperatura do
organismo, onde serd inserido um termémetro retal flexivel e com a superficie
externa descartavel no esfincter anal por uma pesquisadora do sexo feminino no
inicio e no final do treino. Este procedimento é indolor e n&o deve durar mais que 30
segundos.

Também seréo realizado um teste de forca méaxima de preensdo da mao,

onde se aperta um aparelho com o maximo de forgca por alguns segundos. Para o
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teste de reacao se verifica a rapidez de deteccdo de um estimulo visual gerado num
computador. A sua dependente também sera avaliada em uma coreografia usual
gue tem sido usada para as competicoes.

Durante as sessoOes de treino todas as atletas treinardo com uma cinta regiao
do coracdo para registrar os batimentos cardiacos durante o treino. A cada 30
minutos serd questionado sobre o conforto térmico, percepcdo de esforco e
irritabilidade. Os responsaveis poderdao acompanhar os procedimentos da pesquisa
em qualquer uma das sessoes.

Como beneficio da participacdo, a voluntaria tera a oportunidade de verificar
se o grau de hidratagdo corporal influencia o conforto e desempenho fisico nas
sessOes de treino e para fins educacionais. Na sessdo de desidratacdo € possivel
gue a atleta experimente um certo desconforto e maior cansaco, batimento cardiaco
e temperatura corporal, mas isto sera monitorado durante o treino por uma equipe
treinada.

Todas as informacdes provenientes desta pesquisa terdo carater confidencial
e sera mantido o anonimato dos participantes.

A participante podera, a qualguer momento, recusar-se a participar ou
abandonar a pesquisa, mesmo apos a assinatura deste termo de consentimento. O
participante nao tera despesas financeiras para a participacao neste estudo.

Se vocé ou os seus familiares tiverem alguma pergunta antes de se decidir,
sinta-se a vontade para fazé-la.

Eu, e minha

filha fomos informadas sobre

0s objetivos acima especificados e da justificativa desta pesquisa, de forma clara e
detalhada. Todas as minhas davidas foram esclarecidas e sei que poderei solicitar
novos esclarecimentos a qualquer momento. Fui informado(a) também que meu filho
podera ser retirado do estudo a qualguer momento, mesmo depois de assinado este
termo, tenho ciéncia de que nao terei gastos com esta pesquisa, e foi-me certificado
pelo pesquisador Adriano Detoni Filho que as informagdes por mim fornecidas terao
carater confidencial.

Assino o presente documento em duas vias de igual teor e forma, ficando

uma em minha posse e outra em posse do pesquisador responsavel.

Assinatura do responsavel pelo participante na pesquisa



Assinatura do pesquisador

Em caso de duvidas, entre em contato com os pesquisadores:
Adriano Detoni Filho telefone (51) 9381-5091.
Flavia Meyer telefone (51) 9550-5082.
CEP UFRGS (51) 3359-7640.

Porto Alegre, de de 2013.
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ANEXOS

ANEXO 1 - Desenvolvimento puberal feminino

Desenvolvimento Puberal Feminino
Critérios de Tanner
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ANEXO 2 — Escala de percepcéao de esforco (BORG)

6

7 Muito facil

8

9 Facil

10

11 Relativamente facil
12

13 Ligeiramente cansativo
14

15 Cansativo

16

17 Muito Cansativo
18

19 Exaustivo

20
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ANEXO 3 — Escala de coloracao da urina de Armstrong
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ANEXO 4 — Escala de sensacao térmica

Muito frio

Frio

Ligeiramente fresco

Fresco

Neutro

Ligeiramente morno

Morno

Quente

O 0 NO 0D WN -

Muito quente
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ANEXO 5 — Escala de conforto térmico

Muito confortavel

Confortavel

Apenas confortavel

Apenas desconfortavel

Desconfortavel
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Muito desconfortavel
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ANEXO 6 — Escala de irritabilidade

Nada perceptivel

Fraca

Moderada

Forte
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Muito forte
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