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RESUMO

O nivel de hidratacdo € um dos parametros onde podemos definir qual o estado fisico
atual, tendo conhecimento de sua condi¢éo de hidratacao antes, durante e ap0ds finalizar
um treino. Objetivou-se avaliar o estado de hidratacdo de praticantes de corrida de rua
amadores de Campo Grande-MS. Estudo transversal, composto por 19 corredores de
ambos os sexos, com idade média de 35,84+ 9,19 anos. Foram aplicados questionarios
sociodemogréaficos e de conhecimento sobre hidratacdo, aferidas medidas
antropomeétricas (peso, estatura, indice de massa corporal, percentual de gordura, massa
gorda, massa livre de gordura e agua), e quantificado o percentual de perda de peso,
taxa de sudorese e percentual de desidratacdo, a urina foi coletada para andlise da
coloracdo antes e apos um treino de 5km em esteira, com escala de sensacao de sede
e esforco fisico ao final. Foi utilizado o software SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences), considerando um nivel de 5% de significancia. Houve diminuicdo do peso
corporal, massa gorda e agua celular total dos individuos apds a corrida, apesar disso,
foi encontrado um baixo percentual de perda de peso e de desidratacdo dos
participantes, 0s quais apresentaram um razodvel conhecimento sobre hidratacdo, baixo
consumo de agua durante o treino associada com alta taxa de sudorese. No entanto, a
andlise da coloracédo da urina indicou boa hidratacdo. Assim, a maioria dos corredores
amadores avaliados apresentaram bom estado de hidratacdo, apesar de ingerirem pouca
agua no decorrer do treino.
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ABSTRACT

The hydration level is one of the parameters where we can define the current physical
state, knowing your hydration condition before, during and after finishing a workout. The
objective was to evaluate the hydration status of amateur street runners from Campo
Grande-MS. Cross-sectional study, consisting of 19 runners of both sexes, with an
average age of 35.84+ 9.19 years. Sociodemographic data, training routine and hydration
data, anthropometric measurements (weight, height, body mass index, fat percentage, fat
mass, fat-free mass and water) were analyzed, and a questionnaire was applied
regarding knowledge on hydration, and the percentage of weight loss, sweating rate and
percentage of dehydration were quantified, urine was collected for color analysis before
and after a 5km treadmill workout, with a scale of sensation of thirst and physical effort at
the same time end. The SPSS software (Statistical Package for the Social Sciences) was
used, considering a 5% level of significance. There was a decrease in body weight, fat
mass and total cellular water in the individuals after the race, despite this, a low
percentage of weight loss and dehydration, a reasonable knowledge about hydration, low
water consumption during training associated with a high rate of sweating, and good
hydration according to the color of the urine. Therefore, the majority of amateur runners
evaluated had a good hydration status, despite drinking little water during training.

Keywords: Race; Athletes; Hydration; Sports Nutrition.

1 INTRODUCAO

No corpo humano, a 4gua é responsavel por uma grande parte da composicao,
representando aproximadamente 50 a 70% do peso total. Dessas quantidades, cerca de
65% estd presente dentro das células, enquanto os outros 35% encontram-se no
intersticio celular e no plasma sanguineo (Belval et al., 2019; Hausen; Cordeiro;
Guttierres, 2013). Essa distribuicdo é fundamental para o funcionamento adequado dos
processos bioldgicos, como o transporte de nutrientes e a regulacdo da temperatura
corporal.

Quando o corpo inicia um exercicio fisico, a demanda energética aumenta para
sustentar a contracdo muscular. Esse aumento de energia é atendido pela hidrolise da
molécula de adenosina trifosfato (ATP), que gera a energia necessaria para 0 movimento
muscular. Contudo, grande parte do ATP hidrolisado é convertido em calor, resultando
em elevacao da temperatura corporal. Em resposta a esse aumento térmico, o hipotalamo
estimula a liberagdo de suor, como um mecanismo de resfriamento, transferindo o calor
para o ambiente. No entanto, esse processo também implica uma perda significativa de
agua extracorporea, o que pode levar a desidratacdo, caso a reposi¢ao hidrica ndo seja



adequada. A desidratacdo, associada ao aumento da temperatura, pode ocasionar sérios
danos ao organismo, tornando essencial a manutencéao do equilibrio hidrico durante o
exercicio (Costa; Nerbass; Toriani, 2019).

Manter um estado ideal de hidratagdo durante o exercicio pode se tornar
desafiador, dependendo do esporte praticado, do tipo de atividade e da disponibilidade
de liquidos. Em geral, a hidratacdo adequada é definida durante o exercicio como a
prevencao de perdas superiores a 1% da massa corporal, ao mesmo tempo que se evita
a hiperidratacdo. Além disso, € comum que as pessoas involuntariamente desidratem
durante o exercicio, pois se hidratam menos do que necessitam. Por outro lado, o
consumo excessivo de liquidos também pode ser problemético, podendo levar a
hiponatremia em casos graves de hiperidratacdo. Gerenciar inadequadamente a ingestao
hidrica, resultando em desidratac&o ou hiperidratacdo, pode prejudicar a performance e,
em certas situacfes, aumentar o risco para a saude (McDermott et al., 2017).

Segundo o The American College of Sports Medicine (ACSM), as recomendacdes
do consumo de 4gua antes do exercicio sdo de 5 a 10ml/kg de peso cerca de 2 a 4 horas
antes; durante o exercicio de 400 a 800 ml por hora; e apés, 1,25 a 1,5L de agua para
cada 1kg de peso perdido (Carvalho, 2009).

Adicionalmente, o nivel de hidratacdo € uma das causas principais onde podemos
definir qual o estado fisico atual para realizacdo da atividade escolhida, tendo
conhecimento de sua condi¢do de hidratagdo antes, durante e apés finalizar um treino
(Belval et al., 2019). A taxa de sudorese ocasionada pela atividade fisica pode levar ao
estado de desidratacdo, caso a agua perdida ndo seja corretamente reposta,
principalmente quando esta é realizada em um ambiente Umido (Ribeiro; Silva;
Guimardes, 2023). Nesse contexto, indicadores basicos como variacbes na massa
corporal e caracteristicas da urina, como sua coloracdo, podem ser usados para avaliar
o nivel de hidratacao do individuo (Oppliger; Bartok, 2012).

Ademais, diante das evidéncias que a hidratacdo interfere na performance de
praticantes de corrida, o conhecimento sobre os habitos e as praticas de hidratacdo
desses atletas, é outro parametro imprescindivel de avaliacdo para um adequado
planejamento da reposicdo hidrica durante treinamentos e competicdes (Campos; Del
Ponte; Afonso, 2021).

As corridas de rua se enquadram no conjunto de provas que formam a modalidade
do atletismo, e por sua vez é regulamentada e regida pelas instituicdes representantes
deste esporte, que no Brasil fica a cargo da Confederagao Brasileira de Atletismo (CBAt)
e internacionalmente pela Associacao Internacional de Federagbes de Atletismo (IAAF,
2005). Segundo as Normas apresentadas pela CBAt em 2012, as corridas de rua



oficializadas podem apresentar distancias que variam de 10 quildbmetros até
ultramaratonas de 24 horas, ou com distancias tradicionais para a localidade do evento,
0 presente estudo realizou uma prova de 5 quilémetros devido ao tempo disponivel para
coleta.

No estado de Mato Grosso do Sul (MS), as provas de corrida sdo normatizadas
pela Federacédo Atletismo do Mato Grosso do Sul (FAMS), que orienta e promove 0
esporte no Estado (FAMS, 2022). Ja na cidade de Campo Grande - MS, ocorrem diversas
corridas ao longo do ano, sendo mais comum 0s percursos de 5, 10, 15 e 42km, devido
aos locais para realizagdo destas provas serem restritos em relacdo a distancia em
quilometragem.

Com o aumento do nimero de novos praticantes de corrida de rua, torna-se
fundamental prestar maior atencdo aos aspectos relacionados a hidratacdo dos
corredores, tanto aqueles que competem profissionalmente quanto aos amadores
(Pereira; Assis; Navarro, 2010).

Diante do exposto, o presente estudo objetiva analisar o estado de hidratagcéo de

corredores de rua amadores de Campo Grande - MS.

2 METODOLOGIA

2.1 Caraterizacdo do estudo, amostragem e aspectos éticos

Estudo observacional, transversal, com abordagem quantitativa, a partir de coleta
de dados primarios e com delineamento amostral ndo probabilistico, com amostragem
por conveniéncia. A amostra foi composta por 19 corredores de rua amadores, adultos,
de ambos os géneros, em outubro de 2024, no Laboratdrio de Avaliacdo Nutricional e
na Academia Escola da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS).

Os critérios de inclusdo adotados para a selecdo amostral foram: corredores
amadores de ambos 0s géneros, entre 18 e 59 anos, com pratica regular de corrida de
rua, com tempo minimo de pratica de 3 meses, que conseguissem 5 km em um tempo
maximo de 40 minutos, e que estivessem dispostos a participar da pesquisa e
apresentarem assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE.

Foram excluidos do estudo aqueles que ndo atenderam aos critérios de inclusao,
adolescentes, idosos, gravidas, portadores de enfermidades tais como doencas
neuroldgicas, usuarios de marcapasso, usuarios de medicamentos e/ou suplementos
que apresentem efeito colateral na desregulacdo do balanco hidrico corporal e/ou na
mudanca de cor da urina (diuréticos, anti-inflamatorios, antibiéticos, multivitaminicos do



complexo B e vitamina C), usuarios de esteroides anabolizantes, e 0s que
apresentassem ingestdo de bebidas alcodlicas 24 horas antes do evento. Um
participante foi excluido do estudo, pois ndo conseguiu comparecer no dia coleta, assim,
desrespeitando o periodo de wash-out estipulado.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
da Universidade Federal de Mato Grosso do Sul (UFMS), sob parecer 7.060.072/2024.

2.2 Desenho do estudo

O desenho do estudo com as fases da pesquisa esta representado no fluxograma

da Figura 1, as quais estédo detalhadas no texto.

Figura 1. Fluxograma das fases da pesquisa.
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Fonte: préprios autores (2024).

Foi realizado um treino de 5 quildmetros em esteiras ergométricas (Evolution) na
Academia Escola da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul, embora os
participantes fossem corredores de rua, a pesquisa nao foi feita concomitantemente em
uma prova de corrida de rua. A principio seria associada com a Volta UFMS, uma corrida



gue ocorre nas ruas da Universidade Federal do Mato Grosso do Sul, entretanto optou-
se pela realizacdo de um treino indoor em funcéo da logistica para coleta dos dados e
analises metodoldgicas.

Cada participante definiu a intensidade da corrida nas esteiras, porém foi exigido

o término do treino em até 40 minutos.

2.3 Selecao e recrutamento dos participantes

Os participantes foram recrutados através da divulgacdo nas redes sociais e em
grupos de WhatsApp de assessorias de corrida com seus participantes. Todos os
interessados foram direcionados a um grupo geral criado pela pesquisadora, onde foram

enviadas todas as informacgdes sobre a coleta.

2.4 Questionario para avaliacao do perfil dos participantes

Para selecdo dos participantes, foi aplicado um questionario inclusivo e
sociodemografico com os voluntérios através do preenchimento no Google formularios,
para conhecimento das condicbes de saude, composi¢cdo corporal, uso de
medicamentos, dados de contato, praticas de hidratacdo e especificidades do treino, a
fim de tracar o perfil dos mesmos.

2.5 Avaliacdo da composicao corporal

No dia da coleta escolhido pelos participantes, todos compareceram ao
Laboratdrio de Avaliacdo Nutricional onde foi aferido o peso e estatura, para realizagédo
de composicdo corporal por bioimpedancia elétrica tetrapolar avaliando os
compartimentos de agua e composicao corporal.

ApoOs a realizacdo do treino na Academia Escola, os participantes retornaram ao
Laboratério de Avaliagcdo Nutricional para novamente aferir o peso e realizacdo da
bioimpedancia elétrica, ressaltando o foco na avaliacdo dos compartimentos de agua
nesta etapa.

A afericdo das medidas antropométricas foi realizada de acordo com o protocolo
estabelecido pelo Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (BRASIL, 2004) e
anotados no Protocolo de Pesquisa.

Para a afericdo do peso, foi utilizada uma balanca digital com capacidade de até
150 kg e escala de 100 gramas, posicionada em uma superficie plana. A estatura foi
feita utilizando um estadidmetro portatil com uma capacidade de até 210 cm e precisao
de 0,1 cm. Com base nos dados de peso e variagéo variavel, o indice de Massa Corporal



(IMC) foi calculado utilizando a seguinte férmula: peso (Kg) dividido pela altura ao
quadrado (m?2), a interpretacéo foi realizada por meio da classificacdo dos valores da
World Health Organization — WHO (1998) para adultos.

Apds a medicdo de peso e estatura estes dados foram inseridos no equipamento
de bioimpedancia elétrica Biodinamics®, juntamente com dados de idade e sexo. Apos
o procedimento foram gerados os resultados dos valores de compartimentos de agua,
como agua intracelular, agua extracelular, e agua corporal total, massa magra, massa
gorda e indice de massa corporal, todos fornecidos aos participantes ao final das
andlises.

Os participantes do estudo receberam previamente orientacdes gerais para
realizacdo da bioimpedéancia no momento antes do treino, como néo utilizar diuréticos
24h antes da analise, esvaziar a bexiga, ndo consumir alcool 24 horas antes, ndo praticar
atividades fisicas extenuantes até 12 horas antes da avaliacdo e jejum de no minimo 2
horas, fornecendo informacdes concisas sobre compartimentos de agua e composi¢ao
corporal. Dado o foco da analise ser o estado de hidratagéo, a bioimpedancia foi aplicada
a fim de avaliar a 4gua corporal total, intra e extracelular. Embora ela também forneca
parametros como massa magra, massa gorda, e percentual de gordura corporal, é
importante destacar que no pos treino esses indices podem apresentar alteracdes.

2.6 Avaliag&o do conhecimento sobre hidratagéo

Foi utilizado um questionario adaptado de Brito et al. (2006) composto por 15
questdes de multipla escolha, em relagéo ao habito e ao nivel de conhecimento sobre o
estado de hidratagao, aplicado através do Google formularios.

2.7 Avaliacdo do estado de hidratacao e taxa de sudorese

A avaliacdo do estado de hidratacdo e taxa de sudorese considerou os seguintes
fatores: variacdo do peso corporal antes e depois da corrida e volume de ingestao de
liquidos durante o treino.

Antes do treino, todos participantes receberam garrafas de agua lacradas de 500ml
devidamente identificadas com suas iniciais, e o consumo ficou livre durante o
treinamento, ao finalizar a corrida de 5km as garrafas foram entregues a pesquisadora
para calculo da taxa de sudorese, que considera agua ingerida durante o exercicio.

A avaliacdo do percentual de perda de peso foi feita por meio da pesagem (antes
e depois da corrida), aferindo a perda de agua através do suor, o tempo de treino e

através do controle do volume de ingestéo de liquidos durante o treino.



O peso foi aferido antes e apos o treino, na Academia Escola, com uma balanca
digital (Omron). A partir dos dados coletados foi utilizada a equacéo proposta por Ferreira
et al. (2012), para calcular o percentual de perda de peso: % Perda de peso = (peso
inicial - peso final) x 100 + peso inicial, e a classificacdo segundo Meyer (1993), sendo
leve (<4%), moderada (5-8%) e severa (8-10%)).

Ainda com base na variagao de peso, foi calculado o percentual de desidratacéo
(% desidratacao) através da seguinte férmula proposta por (SouzaMotta; Quintdo, 2016):

% desidratacdo = [ (Peso inicial /Peso final) X 100 ]/ Peso final.

A equagdao proposta por Stover et al. (2006) foi utilizada para a taxa de sudorese:
TS= (MCi - MCf + Li) x 1000/ Ta.

Onde: TS= taxa de sudorese, MCi = massa corporal inicial em kg, MCf = Massa
corporal final em kg, Li= liquido ingerido em litros e Ta= tempo de atividade em minutos.

2.8 Avaliacéo da coloragédo da urina

A urina dos atletas foi coletada pelos proprios participantes em coletores estéreis
e entregues antes do treino de corrida, em Campo Grande - Mato Grosso do Sul, para
andlise pela pesquisadora responsavel, sendo imediatamente descartada, ndo sendo
armazenada para analises futuras. Apds o término imediato do treino esta analise foi
realizada novamente.

As amostras foram analisadas através de sua coloracao realizada pela quantidade
de urocromo presente, variando em uma escala de cores com oito niveis de hidratacao,
considerados conforme o protocolo de Armstrong et al. (1994): 1 a 2 como bem
hidratados, de 3 a 4 como levemente desidratados, de 5 a 6 como moderadamente
desidratado e de 7 e 8 como severamente desidratado, conforme a Figura 2.

Figura 2. Coloragao da urina.

> 1-2: bem hidratado

> 3-4: levemente desidratado

> 5-6: moderadamente desidratado

_> 7-8: severamente desidratado

Fonte: Armstrong et al. (1994).



As orientacOes para as coletas de urina foram: realizar higienizacao das genitalias
antes da coleta, usar o recipiente fornecido pela pesquisadora, previamente rotulado
com a identificagdo individual, iniciar a micgcdo desprezando o 1° jato da urina e sem
interromper a mic¢ao, coletar o jato médio até aproximadamente 2/3 do volume do frasco
(BRASIL, 2021).

2.9 Questionario de escala de sede e sensacéao de sede

Foi aplicado um questionario referente a escala e sensacédo de sede durante o
treino, a realizacdo do questionario ocorreu entre o terceiro e quarto quildbmetro do
mesmo. A sede foi mensurada por uma escala de Likert (1932) variando de 1 a 9, onde
1 significa “ndo tenho sede alguma”, 3 “um pouco de sede”, 5 “com sede moderada”; 7
“‘muita sede” e 9 “muita, muita sede” (Armstrong et al., 2014; Engell et al.,1987).

A sensacdo de sede foi mensurada por uma escala em topicos, onde marca em
suas extremidades os valores ap0s as perguntas: Qual é a sede que vocé esta sentindo
agora? (sem sede - muita sede); Quao agradavel seria beber um pouco de agua agora?
(muito desagradavel - muito agradavel); Quao seca esta sua boca agora? (nem um
pouco seca - muito seca); Como vocé descreveria 0 gosto em sua boca ao ingerir?
(normal - muito desagradavel); Quéo cheio vocé sente seu estbmago agora? (nem um
pouco cheio - muito cheio) (Rolls et al., 1980).

2.10 Andlise da escala do teste de esforcgo

Foi aplicado um questionario referente a escala percebida de esforco durante a
corrida, entre os quilometros 2 e 3 do treino. A escala utilizada foi a escala de Borg
(1982), composta de 10 pontos, sendo 0 nada cansado, 1 muito facil, 2 facil, 3 moderado,
4 moderadamente dificil, 5 dificil, 6 muito dificil 7 e 8 muito, muito dificil, 9 muitissimo

dificil, 10 maximo ou ndo aguento mais.

2.11 Anélise Estatistica

Os dados foram organizados em planilhas e analisados através de software SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences). A andlise descritiva foi apresentada como
média, desvio-padréo e frequéncia. As varidveis estudadas foram testadas em relacdo
a sua normalidade para escolha do(s) teste(s) estatistico(s) mais apropriado(s),
considerando um nivel de 5% de significancia.



3. RESULTADOS

3.1 Caracterizacao dos corredores de rua amadores

De acordo com os dados da Tabela 1, a amostra foi composta por 19 corredores
amadores, sendo a maioria do sexo masculino (57,9%), com ensino superior completo
(89,5%), renda superior a 6 salarios minimos (47,4%) e idade média de 35,84+ 9,19
anos (22 — 53 anos). A prevaléncia de frequéncia dos treinos foi de 3 a 4 vezes por
semana (63,2%), sendo que 68,4% praticavam ha mais de 1 ano, geralmente no periodo
da manha (68,4%) com treinos de 30 a 60 minutos (94,7%).

Tabela 1. Caracteriza¢do de corredores amadores (n=19) de Campo Grande, MS.

Variavel n (%)
Sexo

Feminino 8 (42,1)
Masculino 11 (57,9)

Escolaridade

Ensino médio completo 1(5,3)
Ensino superior incompleto 1(5,3)
Ensino superior completo 17 (89,5)

Renda aproximada

Até 2 salarios minimo 3(15,8)
3 a 5 salarios minimo 7 (36,8)
Maior que 6 salarios minimo 9 (47,4)

Tempo da pratica

Entre 3 a 6 meses 3 (15,8)
Mais de 6 meses 3 (15,8)
Mais de 1 ano 13 (68,4)
Frequéncia

1 a 2x/semana 6 (31,6)
3 a 4x/semana 12 (63,2)
5 x/semana 1(5,3)

Duracéo dos treinos
30 a 60 minutos 18 (94,7)

60 a 90 minutos 1(5,3)



Em quanto tempo corre 5 quildbmetros

20 a 30 minutos 15 (78,9)
30 a 40 minutos 3 (15,8)
Mais de 40 minutos 1(5,3)

Sente fadiga durante o treino

Sim 7(36,8)
Néo 12 (63,2)
Possui alguma enfermidade/doenca

Sim 3(15,8)
N&o 16 (84,2)
Utiliza algum medicamento continuo

Sim 5(26,3)
N&o 14 (73,7)

Horas de sono por dia

5 a 6 horas 9 (47,4)
7 a 8 horas 9(47,4)
>8 horas 1(5,3)

Fonte: préprios autores. Nota: n (frequéncia absoluta); % (frequéncia relativa); km (quilometragem).

Acerca da maior quilometragem ja percorrida em uma prova de corrida, 31,6%
(n=6) dos participantes percorreram 21 km e 52,6% (n=10) relataram nao sentir fadiga
durante a prova. No quesito recorde pessoal (RP), a maior quilometragem percorrida foi
de 42 km, realizada por 2 pessoas (10,5%).

Quanto ao uso de medicacédo 73,7% né&o fazia uso, sendo que entre os que
consumiam medicamentos, nenhuma das classes consumidas apresentam efeito na
alteracdo na coloracdo da urina. Ainda, dos 19 participantes, 3 (15,6%) possuem
doencas como hipertenséo, hipotireoidismo, plaquetopenia e/ou hipertenséo, e 21,1%
possuem alergias/intolerancias ao leite exclusivamente (15,8%) e a lactose (5,3%).

De acordo com os dados descritos na Tabela 2, a maior parte dos participantes
faz refeicdo pré-treino 73,7% (n=14), sendo prevalente o consumo de lanches 42,1%
(n=8), 0 mesmo nao se repete para refei¢cdes intra-treino, visto que 68,4% (n=13) ndo
consomem nada durante o treino, entretanto, os 26,3% (n=5) que consomem optam por
gel de carboidrato.



Tabela 2. Consumo frequente de corredores de rua amadores (n=19) de Campo Grande, MS.

Variavel n (%)

Faz refeicdo pré-treino
Sim 14 (73,7)
Nao 5(26,3)

Pré-treino habitual

N&o faz refeicédo pré-treino 5 (26,3)
Lanches 8(42,1)
Suplementos 2 (10,5)
Frutas 4(21,1)

Faz refeicao intra-treino
Sim 6 (31,6)
Néo 13 (68,4)

Intra-treino habitual

N&o faz refeicéo intra-treino 13 (68,4)
Gel de carboidrato 5(26,3)
Suplemento + Gel de carboidrato 1(5,3)

Utiliza algum suplemento continuo
Sim 15 (78,9)
N&o 4(21,1)

Qual(is) suplemento(s)

Nenhum 4(21,1)
Creatina 4(21,1)
Whey + Creatina 4(21,1)
Vérios suplementos* 7 (36,8)

Consome algum suplemento vitaminico do complexo B e/ou

vitamina C
Sim 3 (15,8)
N&o 16 (84,2)

Fonte: proprios autores. Nota: n (frequéncia absoluta); % (frequéncia relativa); km (quilometragem); h
(horas); *Vérios suplementos: Suplementos do tipo proteicos, de carboidratos, multivitaminicos, minerais,
cafeina e/ou bebida repositora.

Em relacdo ao uso de algum suplemento continuo, 78,9% (n=15) relatam utilizar,
sendo 21,1% (n=4) creatina isolada ou 21,1% (n=4) whey e creatina. J& 0 consumo de



suplementos do complexo B e/ou vitamina C, que pode gerar efeito colateral na
desregulacéo do balanco hidrico corporal e/ou na mudanca de cor da urina, 15,8% (n=3)
faziam o uso e foi avisado para suspender o uso 24h antes das analises, assim como
para os que ingeriam suplementos com corantes (10,5%; n=2).

3.2 Avaliacdo da Composicéao Corporal
Os resultados da avaliacdo da composicao corporal estdo descritos na Tabela 3.

Tabela 3. Composicédo corporal de corredores de rua amadores (n=19) de Campo
Grande, MS, pré e pés-treino.

Variavel Pré treino (Média = DP) Pés treino (Média + DP)
Peso (kg) 73,81+12,62 73,36+12,53
Estatura (m) 1,71+0,09 -

IMC (Kg/m?) 26,25+4,11 26,08+4,02

% Gordura Corporal 20,42+6,18 19,35+6,26
Massa gorda (kg) 14,98+15,11 14,04+4,89
Massa livre de gordura (kg) 58,81+11,43 59,32+11,86

Fonte: préprios autores. Nota: n (frequéncia absoluta); % (percentual); kg (quilogramas); m (metros);
(kg/m2) quilogramas/metros quadrados; IMC (indice de massa corporal).

O peso médio dos atletas foi de 73,81+12,62 kg no pré-treino e 73,36+£12,53 kg
no pos-treino, com a estatura média de 1,71+0,09 m. A classificacdo do IMC foi de
sobrepeso em 52,6% (n=10) dos participantes, antes do treino e sobrepeso em 47,4%
(n=9), depois do treino, de acordo com o Figura 3.



Figura 3. Classificagdo do IMC preé-treino e pos-treino dos corredores de rua amadores
(n=19) de Campo Grande, MS.

B pré-treino [ pos-treino

Eutrofia

Sobrepeso

Obesidade grau 1

Fonte: préprios autores (2024).

De acordo com os resultados obtidos por bioimpedancia, o percentual de gordura
corporal (%GC) apresentou, antes do treino uma média de 26,25+4,11%, sendo 31,6%
(n=6) classificados em excelente e 26,3% (n=5) acima da média, enquanto depois do
treino a média do %GC foi de 20,42+6,18 %, com a classificacdo de 42,1% (n=8) como
excelente e 26,3% (n=5) bom, conforme resultados da Figura 4.

Figura 4. Classificacdo % gordura corporal pré-treino e pés-treino dos corredores de

rua amadores (n=19) de Campo Grande, MS.
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Fonte: préprios autores (2024).



A massa gorda foi de 14,98+15,11 kg no pré-treino e 14,04+4,89 kg no pos-treino,
com a massa livre de gordura média antes do treino de 58,81+11,43 kg e 59,32+11,86
kg apos.

3.3 Avaliagéo do conhecimento sobre hidratacao

Os resultados da avaliacéo do conhecimento sobre hidratacéo estdo descritos na
Tabela 4. Em relagdo ao habito e ao nivel de conhecimento sobre o estado de
hidratagéo, 52,6% dos corretores tém o costume de se hidratar durante o treino, sendo
gue 52,6% desses se hidratam apds o treino. Em relacao ao tipo de hidratacdo, 73,7%
Se preocupam com 0 que serd ingerido, mesmo que a maioria 57,9% consuma apenas
agua.

Ainda de acordo com a Tabela 4, a maioria dos individuos (94,7%) relata que a
ingestéo de liquidos deveria ser realizada antes da sensacédo de sede.

Quanto ao habito de hidratagdo nas diferentes esta¢des do ano, verificou-se que
a maior preocupacédo era manifestada independente de estacao (57,9%). Neste estudo,
somente 5,3% registram o peso corporal frequentemente, enquanto 26,3% nao
registram frequentemente, sendo que 36,8% notam diferenca de peso.

Em relacdo ao liquido ingerido, a predominancia foi de ingestdo de liquidos
moderadamente gelados (47,4%), e ainda, grande parte dos participantes (94,7%) se
preocupam com o tipo de tecido da roupa utilizada durante o exercicio fisico, questées
gue se relacionam com a hidratacao e perda de calor pelo suor.

Tabela 4. Conhecimento sobre hidratacdo de corredores amadores (n=19) de Campo
Grande, MS.

Questbdes n (%)

Vocé tem o costume de hidratar-se durante o treino:

Nunca 1(5,3)
As vezes 8 (42,1)
Sempre 10 (52,6)

Quando vocé se hidrata, seu costume é:

Antes do treino 2 (10,5)
Durante o treino 7 (36,8)
Depois do treino 10 (52,6)

Quando vocé se hidrata, se preocupa com o tipo de hidratacdo nos
momentos que antecedem, durante ou depois de um



treinamento:

N&o tenho costume de me hidratar durante o treino de corrida
Sim

N&o

Qual o tipo de solucéo liquida que vocé tem o costume de se
hidratar:

Agua
Agua + Repositores hidroeletroliticos
Vérias solugfes*

De acordo com o seu conhecimento, quando se deve beber
liquidos:

Antes da sensacao de sede
Somente apos sentir sede

Sua preocupacédo quanto a necessidade de se hidratar é mais
frequente:

No veréao

Independente da estagéo

Vocé tem o costume de pesar-se antes e depois de um treinamento

de corrida:

Nunca

Sim, frequentemente

Sim, mas néo frequentemente

Sim, mas quase nunca

Vocé se pesa e nota alguma diferenca de peso:
N&o me peso antes/depois de um treino de corrida
Sim

Nao

Quando vocé se hidrata a temperatura de liquido costuma ser:

Extremamente gelado
Moderadamente gelado
Temperatura normal

Vocé se preocupa com o tipo de roupa que utiliza durante o
exercicio:

Sim

1(5,3)
14 (73,7)

4 (21,1)

11 (57,9)
3 (15,8)
5 (26,3)

18 (94,7)

1(5,3)

8 (42,1)

11 (57,9)

12 (63,2)
1(5,3)
5 (26,3)

1(5,3)

11 (57,9)
7 (36,8)

1(5,3)

2 (10,5)

9 (47,4)

8 (42,1)

19 (100)



Qual a sua preocupacéo:

Cor 1(53)
Tipo de tecido 18 (94,7)
Vocé jateve alguma orientacdo sobre qual a melhor maneira de se

hidratar:

Sim 9 (47,4)
Nao 10 (52,6)

Quem prestou a orientacdo:

N&o obtive orientacéo 10 (52,6)
Nutricionista 5 (26,3)
Preparador fisico 2 (10,5)
Amigos 1(5,3)
Internet 1(5,3)

Fonte: préprios autores. Nota: n (frequéncia absoluta); % (percentual). * Varias solu¢ées (dgua de coco,
bebidas com carboidrato, repositores hidroeletroliticos, sucos naturais).

No presente trabalho, 52,6% dos corredores amadores afirmaram nao terem
recebido orientacbes sobre a melhor maneira de hidratar-se em detrimento de 47,4%
(n=9) que receberam informacdes. Dessa forma, dentre os corredores que afirmaram ter
recebido orientacdo, o nutricionista destacou-se como o profissional responsavel pela
maioria das orientacdes (26,3%), seguido de preparador fisico (10,5%).

Uma das perguntas contidas no questiondrio relacionava-se com 0s sintomas
ocorridos, pelo menos, uma vez durante os treinamentos e competigcdes. A Figura 5
apresenta os resultados obtidos.

Figura 5. Sintomas referidos durante o treino
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Fonte: préprios autores.



Ao guestionar os sintomas relacionados a desidratacdo, se ja sentiu durante a
sessao de algum treinamento, o mais relatado foi “sede muito intensa” (47,4%).

3.4 Avaliacao do estado de hidratacao

Os resultados do peso inicial, peso final, % perda de peso e agua celular estdo
descritos na Tabela 5.

Tabela 5. Estado de hidratacdo de corredores de rua amadores (n=19) de Campo
Grande - MS durante um treino de 5 km em esteira.

Variaveis Pré-treino Pds-treino
(Média + DP) (Média + DP)

Agua intracelular (L) 25,85+6,18 25,93+6,36
Agua intracelular (%) 59,74+4,2 59,34+4,19
Agua extracelular (L) 17,13+3,15 17,46+3,26
Agua extracelular (%) 40,25%4,2 40,65%4,19
Agua corporal total (L) 42,99+8,65 43,4+8,99
Peso final - inicial (kg) 0,36+0,16

% Perda de peso (%) 0,48+0,18

Ingestéo liquidos durante o treino (L) 0,070+0,086

Tempo de atividade (min) 28,40+5,97

Taxa de sudorese (mL/min) 15,84+6,41

% desidratacao (%) 0,61+0,63

Fonte: préprios autores. Nota: DP (desvio-padrdo); °C (graus celsius); % (percentual); L (litros); min
(minutos); mL (mililitros).

Os valores de umidade relativa do ar e temperatura nos dias de treino foram, em
média 65,21% e 27,58°C, respectivamente. Em relagdo ao consumo de ingestao de
liquidos, os corredores de rua apresentaram consumo médio durante o treino de 70 mL,
sendo a quantidade minima de 0 ml e a maxima de 250 ml. Cabe ressaltar que dois
atletas relataram néo ter ingerido nada ao longo do treinamento, pois possuem o0
costume de cuspir o que foi ingerido nas corridas de rua, portanto, ficaria inviavel realizar

este costume durante o treino indoor.



Mesmo apresentando o habito de se hidratar antes, durante e apos o treino, 0s
valores de sudorese e percentual de perda de peso ainda podem ser considerados
elevados. Dos dezenove corredores avaliados nesta pesquisa, 8 participantes atingiram
a marca de 0,85% de % de perda de peso. Os 11 participantes restantes ndo obtiveram
consideraveis variagdes, apresentando uma média de 0,48% de % de perda de peso.

O presente estudo apresentou o valor médio de 15,85 mL/min para taxa de
sudorese nas condigdes de temperatura de 27,58 °C e umidade relativa do ar de 65,21%,
variando de 3,98 a 125,95 mL/min.

O percentual de desidratacdo (%desidratacao) foi calculado através da variagao
na massa corporal, segundo Brito e Marins (2005), a reducéo de 1% na massa corporal
indica desidratacdo de pequeno porte, apenas 6 individuos (31,6%) apresentaram %
desidratacdo < 1%, e a média deste valor foi 0,61+0,63.

Em relacdo a agua celular, os valores médios encontrados para o pré-treino foram
para agua intracelular 25,85+6,18 litros ou 59,74+4,2%, e para agua extracelular
17,13+3,15 litros ou 40,25+4,2% e para agua corporal total 42,99+8,65 litros. Para o
momento pos-treino, os valores médios obtidos foram para agua intracelular 25,93+6,36
litros ou 59,34+4,19%, e para agua extracelular 17,46+3,26 litros ou 40,65+4,19% e para
agua corporal total 43,4+8,99 litros.

3.5 Avaliacao da coloracédo da urina

A Figura 6 demonstra a classificacdo da coloracdo da urina antes e apoés o treino
de 5 km. A maior parte dos atletas se manteve bem hidratados no pré (47,4%) e no pos
treino (52,6%), destaca-se que 5 (26,3%) dos 19 participantes tiveram melhora na
classificacao da urina, e 3 (15,8%) de 19 apresentaram piora da mesma, enquanto que
10 (52,6%) mantiveram a mesma classificagdo mesmo apos o treino.



Figura 6. Escala de classificacdo da coloracéo da urina antes e apés o treino de corredores de
rua amadores (n=19) em Campo Grande, MS.
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Fonte: préprios autores; 1-2 (bem hidratados); 3-4 (levemente desidratados); 5-6 (moderadamente
desidratados).

3.6 Avaliacéo da escala e sensacéao sede durante o treino

Os resultados de sensacao de sede percebida durante o treino de 5 quilémetros,
considerando uma escala de 9 pontos estao descritos na Tabela 6.

Tabela 6. Escalas de sede de corredores de rua amadores (n=19) durante um treino de 5 km
em Campo Grande, MS.

Questbdes Média + DP
Qual é a sede que vocé esta sentindo agora? 4,32+1,73
Quao agradavel seria beber um pouco de agua agora? 4,16+1,57
Quéo seca esta sua boca agora? 4,47+2,03
Como vocé descreveria 0 gosto em sua boca ao ingerir agua? 2,68+2,42
Quéo cheio vocé sente seu estbmago agora? 2,74+1,59

Fonte: préprios autores. Nota: DP (desvio-padrao).

A maior parte dos corredores respondeu sede moderada durante o treino (31,6%)
sendo que 1 na escala significa sem sede, e 9 muita sede, em relacdo a quéo agradavel
seria ingerir 4gua a predominancia foi de muito agradavel (21,1%), sendo 1 muito



desagradavel e 9 muito agradavel, ja para a questédo “o quao seca esta sua boca agora”,
a resposta mais dita foi seca (21,1%), sendo sobre o0 gosto em sua boca ao ingerir agua,
prevaleceu normal dentre quase todos os participantes (1) (57,9%), por fim a maioria
apresentou que o estbmago se manteve nem um pouco cheio (1) durante o treino
(36,8%).

3.6 Avaliacdo do esforgo fisico durante o treino

Os resultados da intensidade percebida do esforco fisico durante o treino estao
descritos na Figura 7. A grande maioria dos corredores considerou o treino facil (26,3%).

Figura 7. Escala de intensidade percebida do esfor¢co durante a corrida pelos participantes.
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Fonte: préprios autores.
4. DISCUSSAO

A proposta deste estudo foi de identificar o estado de hidratacdo de corredores
amadores de rua em um treino em esteiras ergométricas com distancia de 5km, e de
acordo com os resultados e testes realizados, € possivel afirmar que grande parte dos
participantes apresentaram baixo % de perda de peso, razoavel conhecimento sobre
hidratacéo, e baixo consumo hidrico durante o treino, associada a alta taxa de sudorese,



apesar disso, grande parte da amostra demonstrou boa hidratagdo de acordo com a
coloracdo da urina, e baixo % de desidratacao.

Na caracterizacdo do perfil dos corredores de rua de Campo Grande-MS, em
relacéo ao uso de suplemento continuo observou-se que 78,9% (n=15) dos participantes
utilizavam. Seferino e Da Rosa (2021), apés avaliarem o uso de suplementos em 16
corredores amadores do sexo masculino, observaram que 88% dos atletas utilizavam
suplementos, dentre eles 40% eram de carboidratos, 13% proteicos e em menor
quantidade creatina (6%). Quando comparado aos resultados do presente estudo,
observa-se um maior percentual de consumo de whey protein e creatina 21,1% (n=4), e
creatina isolada 21,1% (n=4), corroborando apenas com a classe dos suplementos
proteicos em relagdo ao estudo de Serafino e Da Rosa (2021).

Magalhdes (2019), realizou uma pesquisa que aborda o consumo de suplementos
alimentares por corredores de rua, e concluiu que a expressiva maioria afirmou utilizar
ou ja ter feito uso de tais produtos e que a maior parte desses atletas participantes da
pesquisa, acreditam que a utilizagdo dos suplementos melhora o rendimento nas provas
e treinos.

A ISSN (International Society of Sports Nutrition, 2023) prové as seguintes
recomendacgdes de ingestdo de carboidrato para individuos fisicamente ativos e atletas:
Sessfes prolongadas (>60min) de exercicios de alta intensidade (>70%V0O2max)
necessitam do consumo de carboidratos na faixa de 30-60g de carboidrato/h em uma
solucéo de carboidratos e eletrélitos a cada 10-15min durante a sessao, particularmente
naquelas que duram além de 70min. Nesse quesito, 0os corredores amadores de Campo
Grande - MS, em sua grande parte 68,4% (n=13) ndo consomem nada durante o treino,
entretanto, para os que consomem, 26,3% (n=5) optam por gel de carboidrato. Cabe
ressaltar essa orientacao para evitar um quadro de hipoglicemia, e consequente queda
do rendimento durante o exercicio, ademais, no treinamento proposto para este estudo
nenhum participante realizou refeicdo intra-treino, e ndo foi expressa sua necessidade,
visto que o tempo maximo de exercicio foi de 40 minutos.

Em relagdo a composicdo corporal, a maior parte da amostra apresentou
sobrepeso segundo o IMC no pré-treino (54,5%) e no pdés-treino (45,5%), porém cabe
lembrar que a avaliagdo antropométrica por meio do percentual de gordura € mais
discriminativa do que se realizada pelo IMC, pois o indice de massa corporal ndo é
considerado o indicador mais adequado para individuos fisicamente ativos, visto que ndo
considera os componentes da massa corporal (Kreider et al., 2010).

Este estudo apresentou resultados de % de gordura corporal classificados como
“‘excelente” para a maior parte da amostra no pré-treino (31,5%), sendo que o valor



médio foi de 20,42+6,18 no mesmo periodo. Assim como no estudo de Tormen, Dias e
de Souza (2012), em que foram analisados corredores de rua de Porto Alegre-RS, 6
deles com idade até 25 anos apresentaram 8,7% de gordura corporal e 10 atletas com
idades entre 26 e 35 anos apresentaram 11,3% de gordura corporal, sendo estes
percentuais classificados como “bom” e estando abaixo da média de gordura corporal
esperada para esta idade no pré-treino.

Quanto maior o percentual de gordura, menor € a resisténcia e a forca
muscular (Mesquita et al., 2021). O percentual de gordura excelente para corrida, €
de 7 a 12% para corredores do sexo masculino e de 14 a 20% para o sexo feminino
(Campos et al.,, 2024). Os corredores de Campo Grande - MS apresentaram
percentuais acima destes valores, sendo a média de 25,2% entre as mulheres, e
16,95% para homens no pré-treino.

Os dados obtidos através de BIA poderiam conduzir a conclusdo equivocada de
gue a reducdo no peso corporal dos individuos foi decorrente a uma diminuicdo do
conteudo total de gordura corporal, uma vez que houve reducédo da massa gorda apoés
o exercicio (Maia et al., 2015), quando na verdade sabemos que a perda de peso
imediata apds o exercicio resulta de desidratacdo (Turocy et al., 2011). A massa gorda
do presente estudo foi de 14,98+15,11 kg no pré-treino e reduzindo para 14,04+4,89 kg
no pés-treino, e decorrente aumento da massa livre de gordura média antes do treino de
58,81+11,43 kg comparada com 59,32+11,86 kg apos o exercicio, ressaltando a perda
de peso decorrente de desidratagéo.

No presente estudo a media observada foi de 0,48% de perda de peso, assim
como encontrado no estudo de Loiola et al. (2015), que apresentou percentual de perda
de peso inferior a 1% para os lutadores avaliados, demonstrando que em ambos os
estudos os atletas terminaram seus treinos classificados como “bem hidratados”, ndo
apresentando riscos a saude e ao estado fisico neste sentido. Entretanto, é interessante
ressaltar que parte dos corredores de rua de Campo Grande - MS ganharam peso,
demonstrando a ingestéo excessiva de liquidos ao longo do treino, podendo gerar uma
hiperidratacéo, fator que também prejudica a performance (Souza et al., 2020).

Souza et al. (2020) ao avaliar os habitos de hidratacdo de 119 atletas de
CrossFit, de ambos os sexos com idade entre 18 e 45 anos, observou que maioria dos
atletas sempre se hidratam durante os treinos (73,9%), ao serem questionados sobre
sua preferéncia em relacao a temperatura da bebida utilizada para se hidratar, a maioria
(63,9%) relatou preferir bebida refrigerada. A maioria dos atletas (66,4%) relatou que a
sua preocupacao com a hidratacdo independe da estacdo, sendo a agua a bebida mais
utilizada pelos atletas de ambos 0s sexos nos momentos antes, durante e depois do



treino.

O presente estudo condiz com os dados da literatura nos quesitos hidratacao
durante o treino, em que 52,6% dos corredores tem o costume de ingerir liquidos ao
decorrer do exercicio, em relagdo a temperatura da bebida utilizada a predominancia foi
de ingestdo de liquidos moderadamente gelados (47,4%), jA sobre hidratacdo nas
diferentes estacbes do ano, verificou-se que a maior preocupagao era manifestada
independente de estacéo (57,9%), e em relacdo ao tipo de hidratacdo, a maioria 57,9%
consome apenas agua, demonstrando conhecimento razoavel sobre hidratacéo, porém
algumas questdes devem ser melhor aprofundadas. E importante frisar que a
temperatura ideal € aquela que o desportista prefira, entretanto, pode ser mais facil a
hidratacdo quando o liquido esteja refrigerado, uma temperatura ideal pode variar entre
15°C e 22°C (Soarez, 2023).

Na presente pesquisa, quanto ao habito de se pesar antes e/ou ap0s 0s treinos,
5,3% registram o0 peso corporal frequentemente, enquanto 26,3% nhao registram
frequentemente, sendo que 36,8% notam diferenca de peso. A variacao do peso corporal
antes e apoOs o exercicio possibilita mensurar a perda hidrica, calculando o percentual
de perda de peso para classificar o estado de hidratacdo (Moreira e colaboradores,
2006), sendo que a perda de 1g de massa correspondente a 1mL de liquido perdido
(Sepeda, 2016). Ou seja, o volume da reposicao hidrica deveria basear-se no volume
de fluidos perdidos no suor, sendo que a ingestéo de liquidos pode ser estimada como
a diferenca entre o peso corporal antes e depois da atividade (Kenney, 2004).

Peterle et al. (2022) realizaram um estudo com praticantes de atividades fisica
de vérias modalidades, entre os sintomas relacionados a desidratacdo os voluntérios
relataram que: sede intensa foi 0 mais comum (47,9%), seguida de sensacao de perda
de forca (31,4%), caimbras (26,1%), fadiga generalizada (23,8%), sonoléncia (21,5%) e
palidez (19,5%), um total de 20,5% afirmou nunca sentir nenhum dos sintomas
apresentados. No estudo com corredores de rua amadores, sede muito intensa também
se apresentou como o sintoma mais recorrente (47,4%), seguido de caimbras (26,3%),
e fadiga generalizada (21,1%), sensacéo de perda de forca foi relatada por apenas 5,3%
da amostra. A sede é resultado de desidratacdo, comprovando uma perda de agua igual
ou maior de 2% do peso corporal, ja as cadimbras podem ocorrer devido a algum tipo de
desequilibrio corporal advindo da desidratacdo e das concentracbes dos eletrolitos
(Soares, 2023).

No presente estudo, 47,4% dos entrevistados afirmaram ja ter recebido
informagdes sobre a melhor maneira de hidratar-se, enquanto uma grande parcela
52,6% afirmaram nao terem recebido informacdes, destacando a importancia deste



estudo, para que, a partir do conhecimento sobre seu estado de hidratacdo, possam
alterar o presente estado, evitando desidratacao.

O tipo de roupa usada durante a pratica esportiva € um fator importante que
deve ser levado em consideracdo, pois influencia diretamente na regulacdo da
temperatura corporal (Peterle et al., 2022). Grande parte dos corredores amadores de
Campo Grande-MS (94,7%) se preocupa com o tipo de tecido da roupa utilizada durante
0 exercicio fisico, questdes que se relacionam com a hidratacéo e perda de calor pelo
suor, facilitando ou dificultando esta regulacdo corporea.

O padrao ouro para determinacéo do estado de hidratacdo € a medicdo da agua
corporal total (ACT), estudos demonstram que bioimpedancia falha em predizer
acuradamente reducdes na ACT apos rapida desidratacdo (Maia et al., 2015).

A avaliacdo através de BIA evidenciou um valor médio de agua corporal total
pré-treino (ACT = 42,99 + 8,65L), menor que a ACT pos treino (ACT = 43,4 + 8,99L).
Resultados de ACT do presente estudo ndo corroboram com os valores encontrados por
Maia et al. (2015), em que a avaliacdo através da BIA evidenciou uma quantidade de
agua corporal total menor do que a apresentada, de 38,39 + 4,73L.

No presente estudo, os resultados médios para a agua intracelular foi de
25,85+6,18 litros e agua extracelular 17,13+3,15 litros para o pré-treino. De acordo com
Silva et al. (2010) é possivel observar uma relagdo da diminuicdo da forca e do
desempenho do atleta durante um quadro de desidratacdo, com perda de agua nos
compartimentos hidricos, principalmente de agua intracelular. Entretanto, este fato ndo
se reproduz com os corredores de Campo Grande-MS, visto que a maior perda hidrica
ocorreu no compartimento extracelular.

Em relagdo ao consumo de ingestdo de liquidos, os mesmos apresentaram
consumo médio de 70 mL durante o treino, sendo O ml a menor quantidade consumida
e 250 ml a maior. Segundo o The American College of Sports Medicine (ACSM), as
recomendac¢des do consumo de agua sao: durante, 400 a 800 ml por hora (Carvalho,
2009). Assim, o ideal seria ingerir no minimo 130 ml de agua para aqueles individuos
gue finalizaram o treino em 20 minutos, cabe ressaltar que apenas 2 participantes
ingeriram esta quantidade minima recomendada, e que a maior ingestdo média de 4gua
foi 95,5 ml entre as mulheres, enquanto a média para os homens ficou em 52,3 ml. Os
homens participantes também relataram nédo consumir agua ao longo do treino, pois tem
o habito de ingerir e cuspir a mesma, fato inviavel durante o treino indoor, podendo ter
influenciado no estado de hidratagdo dos mesmos.

No presente estudo os corredores apresentaram o valor médio de 15,85 mL/min
para taxa de sudorese, esta variou de 3,98 a 38,56 mL/min. A termorregulagéo é



realizada por meio da sudorese, que age regulando a temperatura corporal, e atua no
equilibrio da termogénese e a dissipacao (termodispersao) do calor central, para manter
a temperatura corporal interna dentro da normalidade (36,5°C) durante a pratica de
exercicio no calor, a evaporacao do suor esta diretamente ligada a umidade relativa do
ar e posteriormente a velocidade do vento, assim, quando a umidade relativa do ar esta
alta dificulta a evaporagdo do suor e consequentemente o resfriamento corporal
(Perrone; Meyer, 2011). A umidade relativa média do ar nos dias do presente estudo foi
65,21%, relativamente alta, apesar disso, a taxa de sudorese se manteve elevada,
justificando-se pelo elevado estresse térmico do ambiente, que por ser um ginasio com
apenas climatizadores, pode ter causado aumento da sudorese, devido a alta
temperatura, além disso, fatores como a duracéo do exercicio, e variabilidade individual
podem ter influenciado na elevagcao dessa taxa.

Resultado elevado se comparado a estudos realizados com lutadores em que a
variacdo na taxa de sudorese dos avaliados foi de 5 a 9,58 mL/min (Loiola et al., 2015),
e de praticantes de cross-training em que foi observada uma média de 4,66 = 1,57
mL/min (Rodrigues Junior et al., 2024).

Verificou-se que o peso pré e pos treino apresentou pouca alteracéo, estes
valores podem ser usados como um indice para calcular o % de desidratacdo dos
individuos, segundo Brito e Marins (2005), uma reducao de 1% na massa corporal indica
desidratacdo de pequeno porte, no presente estudo apenas 6 corredores (31,6%)
apresentaram % desidratacdo > 1% com média de 0,61+0,63%, o qual pode néo ter
ocasionado mudancas consideraveis nas funcdes fisioldgicas e nem diminuicdo da
performance dos corredores.

Os resultados de classificagdo da coloracdo da urina antes e apdés o treino de 5
km dos corredores de rua amadores de Campo Grande-MS demonstraram que a maior
parte dos atletas se manteve bem hidratados no pré (47,4%) e no pos treino (52,6%), 5
(26,3%) dos 19 participantes tiveram melhora na classificacdo da cor da urina, e 3
(15,8%) de 19 apresentaram piora da mesma, enquanto que 11 (57,9%) mantiveram a
mesma classificacdo mesmo apos o treino. Neste sentido, € possivel inferir uma boa
hidratacdo durante o treino para a maioria dos participantes, porém ainda nao satisfatéria
para parte da amostra, causando piora da coloragdo da urina e indicando consumo
inadequado de agua ao longo do treino para 15,5% dos participantes.

A sensacao de sede percebida durante o treino de 5 km abordou que a maior
parte dos corredores respondeu sede moderada durante o treino, com muita vontade de
ingerir Agua, boca moderadamente seca e gosto normal em sua boca ao ingerir agua,
além de sensacdo gastrica de estbmago nem um pouco cheio durante o treino. A



elevacao na sensacao de sede espelha uma tentativa do organismo em repor o peso e
consequentemente os fluidos perdidos pelos atletas na sessdao de treinamento
(Denarde, 2023). Sensacdes de sede geralmente sdo desencadeadas quando ha
déficits de ao menos 1% do peso corporal (Armstrong, 2014), ndo corroborando com os
achados no presente estudo, que indicam sede moderada durante o treino (31,6%) e %
perda de peso menor que 1%, ressaltando a boa hidratacdo ao longo do exercicio.

A intensidade percebida do esforco fisico foi uma questéo levantada durante o
treino, a grande maioria dos corredores considerou o treino facil (26,3%), o que ja era
esperado, pois no questionario para selecdo dos voluntéarios foi abordado se conseguiam
correr 5 quildmetros, e 100% da amostra respondeu que sim, e ainda 63,2% relatam néo
sentir fadiga nesse percurso.

Por fim, ndo existe consenso universal acerca do estado ideal de hidratacao
antes do exercicio, assim como nao existe um bom indice de euidratacdo que possa ser
aplicado (Maughan, 2010). Entretanto, ao comparar indices como os do presente estudo
€ possivel mensurar o estado de hidratacdo dos corredores de rua amadores.

Cabe ressaltar, que a realizac&o de treino indoor pode ter reflexo sob o estado de
hidratacdo dos participantes, pois nao reflete em sua totalidade as condi¢fes reais de
uma corrida de rua. No presente estudo, os préprios participantes observaram e
ressaltaram diferencas no desempenho, consumo de agua e taxa de sudorese, quando

comparado a corrida ao ar livre.

5. CONCLUSAO

A maioria dos corredores amadores avaliados por meio de um treino de 5
quildmetros em esteira apresentaram bom estado de hidratacdo e baixo percentual de
desidratacdo, apesar disso, ingeriram pouca agua no decorrer do treino, fato decorrente
de um bom estado geral de hidratagéo.

Cabe destacar os indices positivos, como baixo % de perda de peso por grande
parte dos participantes, razoavel conhecimento sobre hidratacéo e alta taxa de sudorese.

Tais resultados demonstram a importancia, de uma adequada ingestao hidrica
antes, durante e ap0s o0s treinos, devido as perdas por meio da sudorese, além disso, é
de suma importancia por parte dos corredores de rua amadores tomarem conhecimento
do seu estado de hidratagdo, para assim, realizar as necessérias mudancgas, ademais,
esta adequacdo deve ser guiada por profissional da area para que este possa planejar
e motivar uma reposicao adequada, sempre respeitando as necessidades individuais de
cada individuo e prevenindo o déficit no rendimento esportivo ocasionado pela
desidratacéao.
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