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INGESTAO EM RESPOSTA A SEDE
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e Em humanos, a sensagdo de sede tende a ser aliviada antes que a hidratagdo completa seja atingida.
e Quando as taxas de suor sdo altas e a ingestao de liquidos ad libitum (a vontade) ndo € suficiente para repor as perdas de liquidos

através do suor, o resultado ¢ uma perda cumulativa de agua corporal.

e Aperda de 2%, ou maior de massa corporal leva um certo tempo para acontecer.
e Adesidratagdo > 2% da massa corporal estd associada com a funcao termorreguladora prejudicada, esforgo cardiovascular elevado, e
em muitas condig6es com a performance prejudicada nos exercicios aerobicos (por exemplo, exercicios mais intensos, mais longos e com

maior elevacdo da temperatura corporal).

e  (ircunstancias em que a utilizacdo da estratégia de ingestdo de liquidos planejada é ideal, incluem: atividades com longa duragéo, >
90 minutos, particularmente no calor; exercicios de alta intensidade com taxas de suor elevadas; exercicios nos quais a performance € uma
preocupacdo; e quando a meta almejada para a ingestdo de carboidratos é de 1g/minuto.

e (Circunstancias onde a utilizagdo da estratégia de ingestao de liquidos em resposta a sede pode ser suficiente, incluem: exercicios com
menor duragdo, < 60 minutos a 90 minutos; exercicios realizados em condiges ambientais mais frias; exercicios de menor intensidade.

e Recomenda-se NUNCA consumir uma grande quantidade de liquidos que resulte em ganho de peso.
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INTRODUCAD

As duas linhas tedricas mais comuns, em relagdo a melhor pratica de
ingestao de liquidos durante o exercicio, sdo a ingestdo de liquidos
programada versus a ingestdo de liquidos em resposta a sede, ou
ingestdo ad libitum (a vontade). Ambas as estratégias procuram
prevenir a hidratacdo excessiva ou insuficiente, e preservar
a performance. No entanto, o sucesso de qualquer uma destas
estratégias vai depender do contexto do evento (exemplo, duracéo,
intensidade e caracteristicas ambientais), das caracteristicas do
individuo (exemplo, forma fisica, climatizacdo) e dos objetivos
individuais em relagdo ao exercicio, treino ou competicéo.

A ingestdo de liquidos programada é definida como a utilizagdo
de um plano pré-estabelecido para a ingestdo de liquidos. Esta
estratégia se refere a ingestdo de quantidades pré-determinadas
de liquido com o propdsito de minimizar as perdas. Como ha uma
variabilidade considerdvel entre individuos em relacdo as taxas
de suor e concentracdes de eletrolitos no suor, esta estratégia de
ingestdo recomenda um programa customizado de reposicédo de
liquidos. Pela ingestdo de quantidades proximas as perdas de suor,
em + 2% da massa corporal (para prevenir a desidratagdo ou a
hidratagdo em excesso), 0 objetivo desta estratégia & impedir uma
possivel performance prejudicada no exercicio, reduzir o esforgo
cardiovascular e o0 estresse na fungdo termorreguladora associados
a desidratacdo, reduzir o risco de doengas provocadas pelo calor
(exaustdo pelo calor, choque térmico) e prevenir a hiponatremia
(Sawka et al., 2007).

A determinacdo das taxas de suor pode ser realizada através de
medidas antes e imediatamente ap0s o exercicio, para checar
alteracOes na massa corporal (MC). Na auséncia da ingestdo de
liquidos, essa alteragdo na massa corporal pode ser utilizada como
0 volume aproximado da perda de suor (exemplo, 1 kg = 1L), no

entanto, podem existir pequenas fontes de erro nesta suposigao.
A ingestdo de liquidos em resposta a sede tem sido utilizada
invariavelmente com a “ingestdo ad libitum” (Hew-Butler et al.,
2006). A “ingestdo ad libitum” é definida como o consumo de
liquidos sempre que desejado, na quantidade desejada (Ormerod
et al., 2003; Vokes, 1987). O objetivo da estratégia de “ingestdo
em resposta a sede” é utilizar o mecanismo inato da sede para
direcionar o consumo de liquidos, com o objetivo de prevenir o
desenvolvimento da hiponatremia associada ao exercicio e a
desidratacdo excessiva (Hew-Butler et al., 2015).

0 BALANGO HiDRICO E A SEDE

0 equilibrio efetivo de agua corporal (perda de liquidos =
obtencdo de liquidos) é muito bem regulado no dia-a-dia, como
resultado do mecanismo da sede e somado ao acesso irrestrito
aos alimentos e bebidas (Institute of Medicine, 2005). No entanto,
quando a perda de liquidos é maior que a ingestdo, o resultado é
a desidratacdo. Devido a dgua corporal ter uma flutuacéo diaria
normal, a desidratacdo é definida como o déficit de dgua corporal
maior que a flutuacdo diaria normal (Cheuvront & Kenefick, 2014),
ou quando os déficits de dgua corporal excedem dois desvios-
padrdo da variabilidade da massa corporal normal (> 2% da
MC) (Adolph & Dill, 1938; Cheuvront et al., 2004). Em repouso,
este nivel de desidratacdo (> 2% da MC) é o limite aproximado
onde comegam a ocorrer as agdes compensatorias de regulacao
de liquidos (preservacdo de liquidos nos rins) e o estimulo para
obtencdo de liquidos (sede)(Reeves et al., 1998; Shirreffs et al.,
2004). Estas ag6es compensatorias tém como gatilho a elevagéo
na osmolaridade plasmatica e em menor grau, a reducdo do volume
do plasma (Cheuvront et al., 2013; Cheuvront & Kenefick, 2014).
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Durante o exercicio, especialmente no calor, 0 volume plasmatico diminui
ja que ele fornece o liquido para a produgao do suor, € como resultado, a
osmolaridade do plasma (“Posm”) aumenta, porque o suor é hipotonico
(pobre em sodio) em comparagdo ao plasma. E importante lembrar
que quando as perdas de agua corporal ocorrem durante 0 exercicio
através do suor termorregulador, a perda total € dividida entre todos 0s
compartimentos de liquidos. Um aumento na osmolaridade do plasma e
extracelular, ira puxar liquido do espaco intracelular para que todos 0s
compartimentos estejam em equilibrio ndo-osmotico. Um aumento de
~2% na “Posm” (~6mmol/kg) € comumente referenciado como o limite
osmatico para a preservacao compensatoria de agua renal e obtencao de
agua (sede) equivalente a perda de ~2% da MC (1,4L em um individuo
com 70 kg; Figura 1)(Cheuvront & Kenefick, 2014). A sensibilidade dos
osmorreceptores na modulagéo e liberagdo do hormdnio antidiurético e
estimulacdo da sede é¢ aumentada por perdas relativamente pequenas
de volume. No entanto, a sede mediada pelo volume plasmatico requer
uma quantidade de perda muito maior (~10% do volume sanguineo,
~1L), e as perdas de volume plasmatico sdo apenas ~0,14L com a
perda de ~2% da MC (Cheuvront et al., 2007).

= 2% da Massa Corporal

Déficit TBW

l

Limite >2% A Posm
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Compensacao Retencéo Obtencao
Fisiologica Renal de Agua de Agua

Figura 1. A regulacéo do balango hidrico do organismo em resposta ao
deficit de agua corporal tipico do exercicio/restricdo de liquidos em um
individuo com peso de 70 kg. O esquema inclui a magnitude estimada
da desidratacéo (2% de perda de massa corporal) necessaria para
estimular a resposta dependente da osmolaridade para preservagao
compensatoria e obtengao (sede) de agua. TBW, total de agua corporal;
Posm, osmolaridade do plasma; AVP, arginina vasopressina.

Uma alteragdo na TBW é associada com uma alteragao na massa
corporal (1L = 1 kg), pela qual a desidratacdo é entao expressa como
uma porcentagem de massa corporal de acordo com: (A massa
corporal/massa corporal inicial)*100 ou para este exemplo, (1,4 kg/70
kg)*100 = 2%.

Enquanto a sensacdo de sede funciona bem em repouso (Greenleaf
& Sargent, 1965), ela é menos sensivel durante o exercicio. 0s
mecanismos que estimulam a sensacdo de sede estdo sujeitos a
diversas influéncias (Greenleaf & Morimoto, 1996), e a sensibilidade
a estes sinais durante o exercicio provavelmente é diferente devido ao
estado fisiologico durante a pratica de atividades fisicas. Isto inclui a
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respiragdo e a taxa cardiaca elevada, fluxo sanguineo renal e volume
plasmatico reduzido, e hormonio antidiurético e outros hormoénios
reguladores de liquido elevados. Observagtes sobre a ndo-sensibilidade
do mecanismo de sede na manutengao total da dgua corporal durante o
exercicio tém sido relatadas por muitos anos. Dill et al. (1993) observou
que quando um homem e um cachorro andaram por 32 km em uma
condicdo ambiental quente com disponibilidade ad libitum de &gua, o
cachorro manteve o equilibrio do peso corporal enquanto 0 homem perdeu
aproximadamente 3 kg. Conforme relatado, em periodos em que a taxa
de suor foi alta (>1,0L/hora), seres-humanos com ingestdo ad libitum
tiveram ingestdo de liquidos significativamente menor (Adolph, 1947;
Adolph & Dill, 1938; Greenleaf & Sargent, 1965; Greenleaf et al., 1983).
Greenleaf e Sargent (1965) relataram que quando em ingestdo ad libitum,
individuos consumiram aproximadamente metade do liquido perdido
durante exercicios em condigdes ambientais frias e quentes. Mesmo com
uma ingestao ad libitum, individuos que realizaram uma meia-maratona
relataram sentir mais sede em comparagao aos ensaios com ingestao de
liquidos programada (Dion et al., 2013). Cheuvront et al. (2007) examinou
as meédias de um conjunto de 14 estudos sobre maratonas conduzidos
em uma variedade de condigdes ambientais (10-28° C), e corredores
com habilidades bastante diversificadas (2 horas, 10min a 4 horas; Figura
2), e concluiram que a ingestdo ad libitum normalmente resultou em
desidratacéo excessiva com 2% de perda da massa corporal.

E ainda, a sensacdo de sede é aliviada antes da reidratacdo completa ser
atingida (Greenleaf, 1992), ja que sinais orofaringeos servem como gatilho
para a satisfagdo da sede antes do volume total de liquidos ser totalmente
restaurado (Bourque, 2008; Geelen et al., 1984; Rolls et al., 1980;
Takamata et al., 1995; Thompson et al., 1987). Por exemplo, Greenleaf
& Sargent (1965) também relataram que em ensaios experimentais
posteriores com acesso ad libitum aos liquidos, individuos relataram
sentir-se completamente recuperados e ndo apresentaram sede apesar
de terem um déficit de liquidos de 4-5L. Por fim, é importante notar que
a sensacdo de sede tem sido relatada a ser menos sensivel durante o
exercicio em individuos idosos (Kenney & Chiu, 2001).
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Figura 2. Nivel de desidratacao pos-corrida (eixo y; % de perda de massa corporal)
vs. velocidade média da corrida e tempo de finalizagéo para 42 km (eixo x), quando
houve ingestao de liquidos ad libitum. Adaptado de Cheuvront et al. (2007).

DESIDRATACAO: RESPOSTAS FISIOLGGICAS E PERFOR-
MANCE NO EXERCICIO

A maior parte da literatura sobre desidratagdo/performance no
exercicio sugere que durante o exercicio, a desidratacdo aumenta

2



0 estresse fisioldgico, medido pela elevagdo da temperatura interna
corporal, taxa cardiaca e respostas em relacdo a percepgao do
esforco (Sawka & Coyle, 1999). E também, quanto maior o déficit
de agua corporal, maior 0 aumento no estresse fisioldgico (Adolph,
1947; Montain & Coyle, 1992; Montain et al., 1995; Sawka et al.,
1985). A desidratacdo também foi mostrada reduzindo a taxa de
suor em uma determinada temperatura interna corporal, reduzindo
a perda de calor evaporativa (Sawka et al., 1985) e elevando o
estoque de calor (Fortney et al., 1984). Além disso, devido a reducao
no volume plasmatico circulante como resultado da desidratagéo,
a taxa cardiaca sofre elevagdo como efeito da redugéo no volume
sistolico (Gonzalez-Alonso et al., 2000; Saltin, 1964). O estresse
pelo calor combinado com a desidratagdo exacerbam estas
respostas cardiovasculares como consequéncia, porque Se cria
uma competicdo entre a circulagdo central e a periférica, com
um volume sanguineo limitado (Rowell, 1986), posteriormente
aumentando o estresse fisiolégico em uma dada atividade fisica
(Montain & Coyle, 1992; Montain et al., 1995).

Ha um consenso na literatura de que a desidratagcdo > 2% da MC
represente um limite onde a performance no exercicio aerébico ou
de resisténcia se torna prejudicada (Cheuvront & Kenefick, 2014;
Cheuvront et al., 2010; Sawka, 1992; Sawka & Noakes, 2007;
Sawka et al., 2007). Em uma revisdo avaliando 34 estudos sobre
exercicios de resisténcia/desidratacéo, incluindo 60 observagdes
separadamente (Figura 3), 41 das 60 observacdes (68%) foram
significativamente prejudicadas pela desidratagdo > 2% da MC
(Cheuvront & Kenefick, 2014). Independente da significancia
estatistica, o numero de observagoes que reportaram reducdo na
performance do exercicio de resisténcia nos individuos com perda
da MC > 2%, foi 53 de 60 ou 80%. Mais revisdes abrangentes
séo recomendadas para mais detalhes em relagdo ao impacto da
desidratacdo nas respostas fisioldgicas e performance no exercicio
(Cheuvront & Kenefick, 2014; Institute of Medicine, 2005; Mack &
Nadel, 1996).
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Figura 3. Revisdo dos efeitos da desidratacéo na performance em 34 estudos
sobre exercicios de resisténcia/desidratacao. As fragdes acima das barras
representam o nimero de observagoes estatisticamente significativas
(P<0,05) (numerador) do total de observacdes no nivel especificado de
desidratacdo. 41 das 60 observagdes no total (68%), foram significativamente
prejudicadas (P<0,05) pela desidratacéo > 2% da massa corporal. Adaptado
de Cheuvront e Kenefick (2014).

Uma critica geral sobre os estudos com exercicios de resisténcia/
desidratacdo revisados é que eles foram conduzidos em um
laboratdrio onde as condicdes diferem das condi¢ées de ambientes
externos. Criticas vdlidas desta literatura incluem obtencdo da
desidratacdo anterior ao exercicio (ao invés de durante) e taxas
de fluxo de ar irrealisticamente baixas. No entanto, uma revisao
com estudos sobre desidratacdo, onde a perda de &gua ocorreu
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durante o exercicio, relatou as mesmas conclusdes (Cheuvront et
al., 2003). Em um dos melhores exemplos de estudo em campo
validado sobre esportes de resisténcia, Casa et al. (2010) examinou
0 impacto da desidratagéo (~2% de perda da MC) na performance
em uma corrida de rua e relatou tempos ~5% mais lentos quando
os individuos completaram a corrida desidratados.

E importante notar que quando o exercicio se inicia em um
estado de boa hidratagdo, a perda de liquidos acumulada € o
desenvolvimento consequente da sensagdo de sede pode levar
tempo e serda dependente de diversos fatores (como exemplo,
ambiente, intensidade e duracdo do exercicio, taxa de suor). Para
reforcar este ponto, foram previstas perdas de suor para dois
corredores hipotéticos com tamanhos corporais pequeno e grande,
em distancias de 5 km a 42 km (maratona) na temperatura de 22°
C e condigdes de calor de 30° C (Kenefick & Cheuvront, 2012).
Estas previsoes ilustram diferencas nas necessidades de liquidos
para diferentes intervalos de exercicio, intensidades, ambientes e
tamanhos corporais. As perdas de liquido foram expressas como
a porcentagem da perda na massa corporal relacionadas com um
limite de 2% de perda ao longo de cada evento (Figura 4 A, B).
0 que pode ser observado é que nos tempos finais tipicos para
a maioria dos corredores (ritmo moderado), as perdas de liquido
sd0 < 2% da MC para distancias de até 21 km, e apenas quando
a atingem a distancia de maratonas em condicbes quentes (30°
C) é quando os individuos maiores (80 kg) perdem > 2% da MC,
nos momentos finais do evento (Figura 4). Para os corredores mais
rapidos e competitivos (Figura 4B), as perdas de liquido sdo maiores
em ambos tipos de corredores, tanto nos de tamanho menorquanto
nos de tamanho maior , e excedem 2% da perda de massa corporal
em ambas as condicbes ambientais (mais ou menos quentes), mas
as perdas sdo abaixo de 2% da MC nas demais distancias (5-21
km). Estes exemplos das estimativas de perdas sdo conservadores;
no entanto, eles ilustram que a reposicdo de liquidos se torna
cada vez mais critica durante exercicios com maior intensidade e
duracdo, particularmente em temperaturas mais quentes.

A INGESTAO DE LfQUIDU AD LIBITUM E A PERFORMANCE NO
EXERCICIO

No geral, os achados da literatura sobre a ingestdo ad libitum/em
resposta a sede respaldam a ideia de que a manutencao do balango
hidrico em =+ 2% da MC depende das condi¢cdes ambientais, intensi-
dade do exercicio e duragdo do evento. Estudos sobre a ingestdo ad
libitum/em resposta a sede tém sido conduzidos em temperaturas
ambientais baixas (Daries et al., 2000; Knechtel et al., 2010), duran-
te eventos com duragéo de 2 horas ou menos (Berkulo et al., 2016;
Daries et al., 2000; et al., 2013; Dugas et al., 2009) e quando eles
sdo mais longos de duragéo (ultra-eventos) (Hoffman & Stuempfle,
2014; Hoffman et al., 2013; et al., 2010), eles tendem a ser exerci-
cios com intensidades mais baixas. Muitos estudos sobre a ingestao
ad libitum/em resposta a sede tém sido realizados em ambientes de
campo ou durante competicdes (vs. em laboratério), onde ha maior
fluxo de ar, maior perda de calor por convecgdo e como resultado,
menor estresse cardiovascular e da fungéo termorreguladora. Tam-
bém, na maioria dos estudos de campo ou em competicdes, volun-
tarios comegam o exercicio em um estado normal de hidratacéo e
progressivamente desidratam durante o evento ou ensaio. Assim, a
perda da MC > 2% pode ndo ser atingida até o final do evento, ou
nem sequer ser atingida, no caso dos eventos/ensaios mais curtos.
Além disso, ha consideravel dificuldade em realizar medidas pre-
cisas (por exemplo, massa corporal, ingestdo de comida/liquidos,
perdas de urina/fezes) em um ambiente de campo.
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Estudos sobre ingestdo de liquidos ad libitum ou em resposta
a sede envolvendo corridas de resisténcia (Daries et al., 2000),
eventos de meia-maratona (Dion et al., 2013), e maratonas (Beis
et al., 2012), relataram maior estresse cardiovascular e da fungdo
termorreguladora (Dion et al., 2013), mas ndo expressaram difer-
encas no volume plasmatico ou osmolaridade plasmatica (Daries
et al., 2000), e também ndo mostraram diferencas na performance
da corrida (Beis et al., 2012; Daries et al., 2000; Dion et al., 2013).
Estudos de ciclismo ad libitum relataram que as respostas car-
diovasculares (Berkulo et al., 2016), termorreguladoras (Berkulo
et al.,, 2016; Dugas et al., 2009), e a performance (Berkulo et
al., 2016; Dugas et al., 2009) ndo séo diferentes em comparagao
com a ingestao programada de liquido. Em contraste, Bardis et al.
(2017) recentemente comparou a ingestdo ad libitum a ingestao
prescrita durante uma performance de ciclismo de 30 km no calor
e concluiu que a ingestdo de liquido similar as perdas de suor
forneceu uma vantagem de performance devido ao menor estresse
termorregulatdrio e maior resposta do suor.

>

Ritmo Moderado, 22° C Ritmo Moderado, 30° C

=iz |_|*|_| Hﬂ H mlE |_|*|—| Hﬂ

i
o

% de Perda de Massa Corporal

*
o

w

Ritmo Acelerado, 22° C Ritmo Acelerado, 30° C

;LRI DH

& *
N o

N N
P N

©
s
S
=%
£
S
(=]
©
@
@
<
=
@
°
<
°
=
S
a
@
o
ES

Distancia Distéancia

Figura 4. Perda percentual de massa corporal prevista a partir da taxa de suor para
corredores com 60 kg (barras claras), 80 kg (barras manchadas) com habilidade
moderada (A) durante 5 km (25 min), 10 km (60 min), 21 km (130 min), e 42 km (270
min) e habilidade competitiva (B) durante 5 km (21 min), 10 km (43 min), 21 km (95
min), e 42 km (200 min) em corrida de rua. Linha pontilhada demarca 2% de perda
de massa corporal. Assume-se para as perdas que ndo houve ingestao de liquidos.
Adaptado de Kenefick e Cheuvront (2012).

Estudos com ultramaratonas examinando a ingestdo ad libitum
concluiram que esta estratégia ndo levou a nenhuma incidéncia de
hiponatremia (Knechtel et al., 2010), ndo impactou a performance
apesar das perdas de massa corporal >3% (Hoffman & Stuempfle,
2014; Hoffman et al., 2013) e concluiram que a ingestdo de liqui-
dos em quantidade além da sede ndo é obrigatoria para manter a
hidratacdo durante eventos de ultramaratona. Em ocasides em que
0s exercicios de ultra-resisténcia (atividades que consistem em mui-
tas horas/muitos dias) estdo envolvidos, como previamente mencio-
nado, tais atividades com distancias/duracdes especificas podem
resultar em perdas significativas de massa ndo-liquida e perdas ndo
provenientes do fluxo de dgua que fazem da determinacéo das alte-
racOes na massa corporal, perdas de liquido, ingestéo de comidas e
bebidas e perdas pela bexiga/intestinos, dificeis de serem estabele-
cidas e interpretadas.
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CONCLUSOES

Fica claro que durante o exercicio, uma estratégia de reposicdo de
liquidos que mantenha o estado de hidratagdo em + 2% da MC, seria
bem sucedida na preservacéo da performance fisioldgica e do exercicio.
Como demonstrado pelas nossas previsdes sobre as necessidades de
liquido, uma perda de liquido de 2% da MC pode levar tempo para ser
acumulada e é dependente do tamanho corporal, condigbes do ambi-
ente, intensidade do exercicio e duragdo do evento. E ainda, parece que
existem condigdes em que a ingestao de liquido ad libitum/em resposta a
sede seria suficiente para atingir as necessidades, como exemplo, a ma-
nutencdo do balango hidrico em = 2% da MC. Para individuos que tém
menor preocupagao com a performance ou que realizam atividades com
intensidades menores, particularmente em climas mais frios, um plano
de reposicdo de liquido pode néo ser tao importante porque as perdas de
liquido podem n@o atingir 2% da perda da MC. Estas condic@es incluem
atividades e competigdes: com duragdo < 1 ou 2 horas, com exercicios
de intensidades menores; e que acontecem em ambientes de tempera-
tura fria. No entanto, também ha condigbes em que uma ingestao de
liquido programada é necessaria para atingir as necessidades de liquido
e uma estratégia customizada com ingestao de liquido programada tera
a necessidade de ser implementada para evitar que a performance no
exercicio, fungdo termorreguladora e cardiovascular possam ser preju-
dicadas (2% de perda da MC). Estas condigGes incluem atividades ou
competicdes que: tém duracdo maior, > 90 minutos a 2 horas; tém
maiores intensidades de exercicio; acontecem em ambientes quentes;
onde a ingestdo de liquidos em uma taxa especifica é almejada (ex-
emplo, 1g de carboidrato/minuto). Ainda, uma estratégia de ingestao
de liquido programada deveria ser customizada para prevenir perdas
ou ganhos de + 2% da MC (Sawka et al., 2007). E importante lem-
brar que a “performance” como ja discutido nesta revisdo tem sido
relacionada com atividades de exercicios aerobicos. O impacto da
desidratagdo na performance em esportes coletivos € menos clara,
ja que estas atividades tém diversos componentes além do exercicio
aerobico de resisténcia, incluindo a funcdo motora e cognitiva (por
exemplo, dribles, arremessos, passes, chutes, acertos), tomadas
de decisdo e forga anaerdbica. E ainda, o impacto da desidratacdo
provavelmente ird depender da contribuicéo relativa dos fatores que
comprometem a realizacdo de uma habilidade especifica ou ativi-
dade, assim como os sistemas energéticos utilizados nesta atividade
(Cheuvront & Kenefick, 2014).

Ja que a préatica da ingestdo de liquido ad libitum/em resposta a sede
parece substituir cerca de metade das perdas de liquido (Greenleaf &
Sargent, 1965), esta estratégia poderia ser bem sucedida na preven-
¢do da hiponatremia. No entanto, humanos consomem liquidos por
razoes que vao além da sede/reposicao de liquidos e raros casos foram
documentados onde individuos consumiram liquidos “de acordo com a
sede”, mas ingeriram uma quantidade além da quantidade ideal e apre-
sentaram hiponatremia (Hew-Butler et al., 2015). E também importante
notar que a ingestao excessiva de liquidos normalmente ocorre quando
ha acesso abundante a agua ou a outros liquidos hipotonicos, o que é
comum em eventos de maior duracéo. E recomendado que ao consumir
liquidos ad libitum/em resposta a sede ou na ingestdo de liquidos de
acordo com um programa pré-determinado, nunca se consuma uma
quantidade excessiva de liquido que resulte em ganho de peso.

APLICAGOES PRATICAS

e Aingestao de liquido planejada deveria ser considerada em:
atividades com maior duragéo, > 90 minutos, especialmente
no calor; exercicios com maior intensidade; taxas maiores de
suor; exercicios onde a performance ¢ uma preocupacéo; e
quando a ingestdo de carboidratos de 1g/minuto é almejada.
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e Aingestdo de liquidos em resposta a sede deveria ser con-
siderada em: exercicios com menor duragao, < 60 a 90 minu-
tos; exercicios em condicdes ambientais mais frias; exercicios
com intensidade mais baixa.

e Individuos com altas taxas de suor ou aqueles que tém uma
preocupacdo com a performance no exercicio, deveriam de-
terminar as taxas de suor em condicdes (intensidade do exer-
cicio, ritmo) e ambientes similares a quando estiverem com-
petindo e customizar a ingestdo de liquido para a prevengao
de perdas de massa corporal > 2%.

e Recomenda-se NUNCA consumir uma grande quantidade de
liquidos que resulte em ganho de peso.

NOTAS

As opinides ou afirmagdes aqui contidas sdo pontos de vista pes-
soais do autor e ndo devem ser interpretadas como oficiais ou
refletindo 0s pontos de vista do Exército ou do Departamento de
Defesa. O autor gostaria de agradecer a Karleigh Bradbury e Adam
Luippold pela assisténcia administrativa e ao Dr. Dr. Samuel N.
Cheuvront pela assisténcia editorial. Aprovada para publicacao:
distribuicdo ilimitada.
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