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RESUMO

Introducao: A cafeina € um recurso nutricional
bastante utilizado pela sua atividade
ergogénica. Seus efeitos resultam na
diminuicdo da fadiga oriunda do esforco fisico,
entretanto sua ingestdo pode ocasionar
eventos adversos, entre eles um aumento da
atividade excitatéria do sistema cardiovascular.
Objetivo: Uma vez que a cafeina, como recurso
nutricional ergogénico pode ser utilizada
associada ao exercicio fisico, o presente
estudo teve como objetivo realizar uma revisédo
de literatura para apresentar e discutir os
efeitos da ingestdo de cafeina nas respostas
cardiovasculares e hemodinamicas durante o
treinamento de forca. Materiais e Métodos:
Para cumprir com esse objetivo, foi realizada
uma busca na base de dados do PubMed
incluindo estudos que associavam esses trés
fatores (cafeina; respostas cardiovasculares;
treinamento de forca). Resultados: Como
resultado, foi possivel verificar que a cafeina
influencia a resposta hemodinamica
modificando fatores como pressdo arterial,
frequéncia cardiaca, duplo produto e a
variabilidade da frequéncia cardiaca, durante a
realizacdo do treinamento e no periodo de
recuperacao poés-exercicio. Esses dados foram
observados nas doses de 3-6mg/kg de peso
corporal, ingerida de forma isolada, sem
associagdo com outras substéncias, em
amostras de homens, mulheres, normotensos e
hipertensos, de diversas idades. No entanto, a
magnitude dessas alteragbes ndo atingiu
valores que implicassem em risco aos
individuos. Concluséo: Portanto, por
apresentar um nuUmero restrito de estudos,
devemos observar com atencgéo a utilizacéo de
cafeina no treinamento de forga para individuos
gue apresentam algum comprometimento no
sistema cardiovascular, uma vez que, sua
utilizacdo  promoveu  exacerbacdo  das
respostas cardiovasculares e hemodinamicas,
durante e apds o exercicio.

Palavras-chave: Treinamento de forga.
Cafeina. Frequéncia cardiaca. Presséo arterial.
Hemodinamica.

ABSTRACT

Influence of caffeine intake on cardiovascular
and hemodynamic responses in strength
training: a critical review

Introduction: Caffeine is a nutritional resource
widely used for its ergogenic activity. Its effects
result in the reduction of fatigue resulting from
physical exertion. However, its ingestion can
cause adverse events, including an increase in
the excitatory activity of the cardiovascular
system. Aim: Since caffeine, as an ergogenic
nutritional resource, can be used associated
with physical exercise, the present study aimed
to carry out a literature review to present and
discuss the effects of caffeine intake on
cardiovascular and hemodynamic responses
during the strength training. Materials and
Methods: To achieve this objective, a search
was performed in the PubMed database
including studies that associated these three
factors (caffeine; cardiovascular responses;
strength training). Results: As a result, it was
possible to verify that caffeine influences the
hemodynamic response by modifying factors
such as blood pressure, heart rate, double
product and heart rate variability, during training
and in the post-exercise recovery period. These
results were observed at doses of 3-6 mg/kg of
body weight, taken alone, without association
with other substances, in samples of men,
women, normotensives and hypertensives, of
different ages. However, the magnitude of these
changes did not reach values that would imply
a risk to individuals. Conclusion: Therefore, we
must carefully observe the use of caffeine in
strength training for individuals who have some
impairment in the cardiovascular system, since
its use promoted exacerbation of cardiovascular
and hemodynamic responses, during and after
exercise.

Key words: Strength training. Caffeine. Heart
rate. Blood pressure. Hemodynamics.
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INTRODUCAO

O efeito do exercicio nos distintos
sistemas corporais & dependente de sua
manipulacdo, e por isso, seu planejamento
adequado permite aos praticantes alcancar o
objetivo de forma segura e eficiente (ACSM,
2009; Garber e colaboradores, 2011).

Dentre as diversas formas de exercicio
fisico, o treinamento de forca (TF) promove
impactos na promoc¢éo do desenvolvimento da
forca muscular, de adaptaces
cardiovasculares e de alteracdes morfolégicas
e metabdlicas (Fragala e colaboradores, 2019;
Lesinski, Prieske, Granacher, 2016; Lopez e
colaboradores, 2021; Suchomel e
colaboradores, 2018).

Dentre os efeitos cardiovasculares do
TF, estudos recentes demonstram que esse
tipo de exercicio promove sobrecarga
cardiovascular (Ferreira e colaboradores, 2020;
Moreira e colaboradores, 2017a, 2017b).

Influenciada pela manipulagdo do
protocolo de treino, a manutencdo do débito
cardiaco durante do esfor¢o exige uma reposta
homeostética controlada pelo sistema nervoso
e de mecanismos celulares especificos de
outros sistemas, resultando no aumento da
forca e da velocidade dos batimentos cardiacos
e da dilatagdo e constricdo dos vasos
periféricos (Brito, Queiroz, Forjaz, 2014).

A combinacdo desses agentes
aumenta a carga volumétrica circulatéria,
necessaria a demanda energética da
musculatura ativa, e dessa forma interfere nos
valores das variaveis hemodinamicas durante e
apos o exercicio fisico.

Assim, a avaliacdo de fatores como a
pressao arterial e frequéncia cardiaca é um
preditor para controlar a seguranga do estresse
imposto pelo exercicio a esse sistema (Brito,
Queiroz, Forjaz, 2014; Lamotte e
colaboradores, 2010; Mayo, Kravitz, 1999).

Com intuito de auxiliar a melhora dos
efeitos do exercicio, o controle nutricional €
uma estratégia empregada em associagdo ao
treinamento fisico.

Nesse contexto, a cafeina é um dos
recursos nutricionais ergogénicos utilizados, a
qual, manipulada na forma de suplemento
possui como principal efeito agudo a atenuacao
da diminuicdo da capacidade de trabalho
proveniente do esforco fisico (ACSM, 2016;
Graham, 2001, Keisler, Armsey, 2006; Kerksick
e colaboradores, 2018; Martins e

colaboradores, 2020;
colaboradores, 2018).

O efeito ergogénico da cafeina na
realizagdo do TF compreende uma maior
atividade do sistema nervoso central e de
mecanismos celulares ativos no processo de
contracdo muscular, entretanto seu impacto
ndo se restringe somente ao desempenho,
agindo de uma forma sistémica ela influéncia a
atividade de varios érgaos, entre eles o sistema
cardiovascular.

Em resposta a atuacdo excitatoria da
cafeina, efeitos adversos s@o observados no
coracdo e nas artérias, e dessa forma uma
sobrecarga adicional pode ser sobreposta, uma
vez que na maioria dos casos a cafeina é
administrada em conjunto com o exercicio,
momentos antes do inicio do mesmo
(Benjamim e colaboradores, 2020, 2021,
Buscemi e colaboradores, 2010; Cauli; Morelli,
2005; Ferreira, Silva, Bueno, 2021; Grgic e
colaboradores, 2019; Kalmar, 2005; Lopes,
Pliassova, Cunha, 2019; Martins e
colaboradores, 2020; Papamichael e
colaboradores, 2005).

Nesse sentido, o conhecimento das
respostas cardiovasculares induzidas pela
ingestdo de cafeina durante o TF é importante
porque os padrBes especificos das respostas
cardiovasculares podem ter sérias implicacdes
para a seguranca do exercicio para todos os

Maughan e

individuos, especialmente para aqueles
individuos com  funcdo  cardiovascular
comprometida.

Assim, o presente estudo teve como
objetivo realizar uma revisao de literatura para
apresentar e discutir os efeitos da ingestao de
cafeina nas respostas cardiovasculares e
hemodin&micas durante o TF.

MATERIAIS E METODOS

No presente estudo, teve-se o0
entendimento de revisdo narrativa como sendo
aquela que nao utiliza critérios explicitos e
sistematicos para a busca e analise critica da
literatura e que, portanto, sua busca pelos
estudos néo precisa esgotar as fontes de
informacdes, por meio da utlizagdo de
estratégias de busca sofisticadas e exaustivas.

Assim, a busca dos artigos foi realizada
na base de dados PubMed, sem restricdo de
data. F

oram usadas na pesquisa, termos
como: cafeina; treinamento de for¢a; e resposta
cardiovascular.
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Foram considerados todos os artigos
em inglés, com énfase em seres humanos.

Apo6s leitura do titulo e do resumo,
todos os artigos ndo especificos a tematica
foram descartados.

A partir de entdo, procedeu-se a leitura
do trabalho completo para obtencdo de
informacdes relevantes e claras, que pudessem
contribuir e elucidar o objetivo proposto. Além
disso, foram consultadas as listas de
referéncias bibliograficas dos artigos
selecionados, a fim de inserir estudos que,
porventura, pudessem ter relevancia para a
discusséao proposta no presente trabalho.

Cafeina: conceituacéo e principais efeitos

A cafeina (CAF) é uma molécula
alcaloide lipossolivel pertencente ao grupo das
xantinas conhecida quimicamente como 1,3,7-
trimetilxantina presente em alimentos e
medicamentos como café, chas, refrigerante e
chocolate e bebidas energéticas.

E uma substancia altamente
biodisponivel, atingindo seu pico na
concentracdo sanguinea minutos apos sua
ingestdo (Higdon, Frei, 2006; Moreau, 2012;
Pedroso, 1996).

Em termos bioldgicos a principal agéo
da CAF estéd relacionada com seus efeitos
fisiolégicos ao competir com o0s receptores
celulares de adenosina, por ter uma
composicao quimica semelhante sua funcao
esta totalmente relacionada aos efeitos
antagonicos dela.

Uma vez que esses receptores estdo
presentes em praticamente todos os tecidos
corporais, a CAF altera a atividade de varios
sistemas incluindo o nervoso, o cardiovascular
e 0 musculoesquelético (Cauli, Morelli, 2005;
Davis e colaboradores, 2003; Kerksick e
colaboradores, 2018; Lopes, Plidssova, Cunha,
2019; Meeusen, Roelands, Spriet, 2013;
Papamichael e colaboradores, 2005; Turnbull e
colaboradores, 2017).

Em relacdo aos efeitos agudos da CAF,
sua manipulacio como um suplemento
alimentar é utilizada tanto no meio esportivo a
fim de potencializar o desempenho fisico,
quanto por entusiastas da atividade fisica para
auxiliar na melhora dos objetivos desejados, e
dessa forma a literatura € bem esclarecida a
respeito do seu comportamento dose resposta,
eficacia e seguranca.

Em concentracdes de 3 a 6 mg/kg de
peso corporal, a CAF atinge seu pico

plasmatico entre 40 a 90 minutos apds sua
ingestdo podendo ter uma meia vida de 3 a 6
horas e com isso sua utilizacao é realizada de
forma aguda momentos antes da realiza¢do da
atividade, fornecendo dessa forma o impacto
necessario aos efeitos desejados (Graham,
2001; Higdon, Frei, 2006; Keisler, Armsey,
2006; Martins e colaboradores, 2020; Maughan
e colaboradores, 2018; Tarnopolsky, 2010).

Cafeina e receptores celulares de adenosina
no sistema nervoso e cardiovascular

A adenosina é um nucleotideo purinico
gue desempenha um importante efeito
fisiolégico devido a presenca de seus
receptores (acoplados a proteina G) em
praticamente todos os tipos de tecidos do
organismo.

Através da sinalizacdo de segundo
mensageiros a acao desses receptores alteram
a atividade de varias proteinas presentes na
cascata de sinalizagdo enzimética e dessa
forma modifica o funcionamento celular (Borea
e colaboradores, 2018; Trincavelli, Daniele,
Martini, 2010).

A CAF em suas propriedades lipofilicas
atravessa facilmente a barreira
hematoencefalica, e ao competir com a
adenosina aumenta a excitabilidade celular no
sistema nervoso central (SNC), e por
intensificar a taxa de disparo da sinapse
nervosa, interfere diretamente na atividade do
centro de controle autondémico e no estimulo
das vias motoras efetoras

Esse efeito é ocasionado pelo aumento
do potencial da membrana, onde a mudanca da
atividade dos canais de K* diminui o efluxo dele,
elevando o gradiente de concentracdo das
cargas positivas no meio intracelular, e com
isso uma menor magnitude do potencial de
acdo € necessaria para atingir o limiar de
disparo indispensavel para despolarizagédo e
condugéo estimulo nervoso.

Um aumento da atividade no sistema
nervoso simpatico resulta também em uma
maior produgdo dos hormdnios adrenérgicos
adrenalina e noradrenalina pela medula
adrenal, excitando por sua vez varios tecidos
corporais, principalmente o0os do sistema
cardiovascular (Davis e colaboradores, 2003;
Lopes, Plidssova, Cunha, 2019; Silva e
colaboradores, 2020).

As respostas da CAF no sistema
cardiovascular ocorrem em uma acdo
simultanea de fatores diretos e também pela
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estimulacao autonémica de uma maior atuagéo
do sistema nervoso simpatico e com isso
incrementa o efeito cronotropico e inotrépico
cardiaco juntamente com a modulagdo do
ténus vascular central e periférico.

Pela acéo direta ela age nas células do
coracao do nodo sinoatrial e cardiomidcitos por
mecanismos semelhantes ao SNC envolvidos
no funcionamento dos canais de K*, além disso
modula também os canais de Ca* aumentando
o0 influxo e sua disponibilidade no meio
intracelular, ademais a CAF também influencia
a resposta dos receptores [-adrenérgicos
cardiacos, uma vez que a adenosina atenua
sua agéo, um efeito contrario € promovido.

Em resultado a somatéria desses
eventos, em conjunto a acdo das
catecolaminas, observa-se uma elevacéo tanto
na frequéncia quanto a for¢a de contratilidade
cardiaca. Operando na musculatura vascular
periférica a CAF modifica o tbnus vascular e a
producdo de agentes vasodilatadores do
endotélio, ambos controlados pela adenosina,
integrado aos horménios adrenérgicos resulta
em efeito vasoconstritor periférico (Borea e

colaboradores, 2018; Geldenhuys e
colaboradores, 2017, Headrick e
colaboradores, 2011, 2013; Mustafa e

colaboradores, 2009).

Interagcdo da cafeina nas respostas
cardiovasculares no treinamento de forca

Diante dos efeitos fisiolégicos
exercidos pela CAF para otimizar o
desempenho durante o exercicio, sua utilizagao
segura nas doses recomendadas € testada
também a melhora das  diferentes
manifestagdes da for¢a muscular, como a
poténcia muscular (Davis; Green, 2009; Grgic e
colaboradores, 2019; Kerksick e
colaboradores, 2018; Maughan e
colaboradores, 2018; Setaro, 2020).

Entretanto, pela influéncia da CAF no
comportamento do sistema cardiovascular,
somados a sobrecarga proveniente do
exercicio fisico, foram buscados na literatura
cientifica, estudos que avaliaram a relagdo da
CAF com as repostas cardiovasculares
associados ao TF.

Ainda que em ndmero limitado, foram
encontrados estudos que avaliaram a relagéo
entre ingestdo de CAF, TF e respostas
cardiovasculares, observando, especialmente,
0 comportamento de fatores como presséo
arterial (PA), frequéncia cardiaca (FC) e

controle autonémico cardiaco (Astorino e
colaboradores, 2013; Benjamim e
colaboradores, 2021; Souza e colaboradores,
2014).

Em estudo de revisdo de literatura
realizado pelos mesmos autores (Benjamim e
colaboradores, 2020), investigaram o impacto
da ingestdo de CAF antes dos exercicios no
controle autondmico cardiaco poés-exercicio
pela andlise da VFC.

Foram encontrados dados néo
conclusivos para esse efeito, apesar da maioria
dos achados comprovarem uma ativacdo
prolongada do controle cardiaco simpatico e
uma reativacdo parassimpatica retardada no
pés-exercicio.

Embora a revisdo citada ndo tenha
incluido o TF, ndo é possivel negligenciar o
comportamento  cardiovascular  observado
pelos estudos analisados frente a ingestédo de
CAF, uma vez que ainda se carece de dados
para essa analise em associacdo ao TF
(Benjamim e colaboradores, 2020).

Ao avaliar a fungdo autondmica, por
meio da variabilidade da frequéncia cardiaca
(VFC), e a pressdo arterial, Benjamin e
colaboradores (2021), por meio de um ensaio
clinico, com desenho cruzado, realizado com
uma amostra de 30 individuos treinados,
utilizou 300 mg de CAF, 45 minutos antes da
realizacdo dos exercicios de forga, em um
protocolo composto pelos exercicios leg press,
agachamento, cadeira extensora, cadeira
abdutora e agachamento a 75% da carga
méaxima realizados em 4 séries de 10
repeticbes, confirmam que a ingestdo de CAF
antes do TF prejudicou a recuperacdo do
controle vagal da FC e da pressdo arterial
sistélica (PAS) durante a recuperacdo poés-
exercicio.

Além disso, o grupo que ingeriu CAF
também apresentou prejuizo na recuperagéo
pés-exercicio para as variaveis da VFC que
indicavam as oscilagbes no intervalo entre
batimentos cardiacos consecutivos (intervalos
R-R), assim como naquelas que indicavam
oscilacbes entre frequéncias cardiacas
instantaneas consecutivas.

A hipotese fisiol6gica sugerida pelos
autores propde que um aumento da liberacéo
de catecolaminas pode ser acentuado pela
CAF contribuindo, dessa forma, para retardar a
restauracdo da homeostasia cardiovascular
(Benjamim e colaboradores, 2021).

Utilizando a CAF em doses de 4mg/kg
de peso corporal 45 minutos antes do
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treinamento, outro estudo analisou seu efeito
na hemodindmica apés uma sessdo de TF,
expresso nos valores da PA, FC, volume
sistolico, débito cardiaco e resisténcia vascular
periférica.

Além disso, a PA foi verificada também
de forma ambulatorial por 9 horas pds-treino.
Puxada frontal, cadeira extensora, cadeira
flexora, supino reto, rosca direta, leg press 45°
e triceps francés, em 3 séries de 10 repeticdes
a 75% de RM foram realizados por 15
participantes saudaveis em duas sessdes, com
e sem o consumo de CAF.

Como resultado os autores observaram
aumento da PAS e da pressao arterial
diastélica (PAD) ap6s a ingestdo da CAF em
comparacdo ao repouso, porém quando
medida 15 minutos pos-exercicio, em
comparacdo ao placebo, os valores da PAS,
pressao arterial média e resisténcia vascular
periférica foram mais baixos para o grupo CAF.

Diferentemente, a medida ambulatorial
pos-exercicio, PA média e resisténcia vascular
periférica foram aumentados. Dessa forma, os
autores sugerem que 0s efeitos
cardiovasculares da CAF s&o diferentes no
pés-exercicio, carecendo de mais estudos para
investiga-los (Souza e colaboradores, 2014).

Um estudo feito em individuos pré-
hipertensos e normotensos, investigou as
alteracdes da PA, com ingestdo de 6mg/kg de
peso corporal de CAF, consumida 1 hora antes
da realizacdo de uma sessdo de TF composta
por 4 séries até a falha concéntrica nos
exercicios supino reto e leg press 45°, remada
bilateral e desenvolvimento com barra.

A carga utilizada foi de 70% de 1RM
para 0s exercicios supino reto e
desenvolvimento e 80% de 1 RM para o leg
press 45° e remada bilateral. Foram aferidas a
FC e a PA antes, durante e 75 minutos apés as
duas sessdes de exercicios.

Somente PAS aumentou na sesséo
CAF, nas medias ap6s sua ingestdo, durante e
no periodo de recuperagdo quando comparado
a sessdo sem CAF. Ao comparar 0S grupos,
todas as variaveis analisadas foram maiores
para os individuos pré-hipertensos em relagao
aos normotensos.

Dessa forma os autores concluem que
a CAF inibe o efeito hipotensor pés-exercicio,
destacando o cuidado de sua utilizacdo em
individuos hipertensos (Astorino e
colaboradores, 2013).

Em outro estudo do mesmo grupo, a
ingestdo de 6mg/kg de peso corporal de CAF

foi combinada a dois exercicios para avaliagéo
da PA, FC e duplo produto (DP) em 4
momentos distintos: repouso, ao final do
aquecimento e de cada um dos exercicios.

Ap6s 1 hora da ingestdo da CAF os
participantes realizaram os exercicios supino
reto e leg press a 60% de 1 RM até a falha
muscular concéntrica. Em relagdo a condi¢ao
placebo, a cafeina elevou os valores da PA, FC
e por consequéncia DP no pds-exercicio
(Astorino e colaboradores, 2007).

Em relacdo ao sexo feminino, um
estudo proposto por Goldstein e colaboradores
(2010), em amostra de 15 mulheres treinadas,
gue ingeriram 6mg/kg de peso corporal de CAF,
avaliou o efeito da ingestéo de cafeina sobre as
respostas cardiovasculares em um protocolo de
resisténcia muscular.

Apés a realizagdo de um teste de 1RM
no supino reto, procedia-se a realizacdo de
uma série com 60% de 1RM até a falha
muscular concéntrica. A PA e a FC foram
aferidas no repouso, apés a ingestdo da CAF e
imediatamente ao término do protocolo de
exercicios. Os autores relataram um aumento
significativo da PAS no pds-exercicio em
comparacdo a condicdo placebo (Goldstein e

colaboradores, 2010). Os autores néao
consideraram a possivel influéncia dos
horménios sexuais femininos sobre

hemodin&mica corporal e sua relagdo com as
fases do ciclo menstrual, no entanto, afirmaram
gue, independentemente dessa analise a CAF
contribuiu para alterar os valores da PA (Janse
de Jonge, Thompson, Han, 2019).

Em uma avaliagdo de exercicios
anaerébicos combinando o teste de Wingate e
0s exercicios leg press e supino reto até a falha
muscular concéntrica, observou-se que a
suplementacédo de 5mg/kg de peso corporal de
CAF induziu um aumento da PAS e da PAD,
durante e apés o exercicio, quando comparada
a suplementacao com placebo. Por outro lado,
as analises da FC nos momentos pés ingestao
de cafeina, durante e ap6s os exercicios ndo
apresentaram diferencas significativas (Woolf,
Bidwell, Carlson, 2008).

Em outro estudo, a FC de pico também
respondeu de maneira antagbnica ao estudo
anterior, investigada no exercicio leg press e
supino reto em 3 séries até a falha a 10 RM,
apos a ingestdo de 6mg/kg de CAF.

Ao final do estudo, os autores
mencionaram um aumento da FC de pico no
final da terceira série do exercicio leg press,

Revista Brasileira de Nutricdao Esportiva

Sao Paulo, v. 16. n. 101. p.530-539. Nov./Dez. 2022. ISSN 1981-9927 Versdo Eletrénica

www.rbne.com.br

534



RBNE

Revista Brasileira de Nutricao Esportiva

confirmando a influéncia da CAF nos valores da
FC (Green e colaboradores, 2007).

Nesse sentido, considerando o0s
estudos analisados, as evidéncias cientificas
parecem apontar que a ingestéo de CAF e sua
associagdo com o TF potencializam o amento
da sobrecarga no sistema cardiovascular.

Dessa forma deve-se tomar cuidado ao
utilizar a CAF como suplemento, especialmente
em individuos com histérico de problemas
cardiovasculares, como os hipertensos (Grgic e
colaboradores, 2019).

CONCLUSAO

Diante da utilizacdo da CAF como
suplemento ergogénico e seus efeitos
fisioldgicos em varios sistemas do organismo, €
possivel considerar que sua combinacdo com o
TF  contribui para uma  sobrecarga
cardiovascular, expressa, sobretudo, nos
maiores valores de PA, DP, FC e VFC durante
o esforco e no periodo de recuperagdo pos-
exercicio.

Os estudos analisados nessa reviséao
incluiram doses ja estabelecidas de 3-6mg/kg
de peso corporal, ingerida de forma isolada,
sem associagdo com outra substancia,
realizando protocolos com diferentes volumes e
intensidades e com amostra de ambos os
sexos, normotensos e hipertensos, fato que
demonstra a ampla aplicacdo da CAF como
recurso ergogénico nutricional.

Apesar de um numero limitado de
estudos e de certa homogeneidade dos
protocolos de ingestdo de CAF, em virtude da
exacerbacado das respostas cardiovasculares e
hemodindmicas associadas a ingestdo dessa
substancia, deve-se ter atencdo para o0
consumo desse suplemento por parte de
pessoas que apresentem algum
comprometimento do sistema cardiovascular,
uma vez que, a CAF se apresentou como um
potencializador da sobrecarga cardiovascular
durante e apés o TF.
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