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Resumo 

          Esta pesquisa tem o objetivo de implementar ações e orientações quanto ao uso de recursos 
ergogênicos lícitos e permitidos pelo Comitê Olímpico Internacional (COI) em benefício da melhora na 

performance de atletas de alto nível, reorientando os procedimentos adotados quanto ao uso de maltodextrina 
e vitamina B6. O trabalho foi desenvolvido com oito atletas de Montain Bike, oito adultos e dois adolescentes e 
do sexo masculino, bem classificados no circuito Brasileiro de Montain Bike e liderança em 3 categorias no 
Circuito Paranaense de Montain Bike. A pesquisa foi executada seguindo as seguintes principais ações: a) 

Aprovação do projeto de pesquisa pelo comitê de ética em pesquisa da UNICENTRO (protocolo n. 
03454/2008); b) Adesão ao estudo por parte dos sujeitos da pesquisa mediante a assinatura de um termo de 
consentimento livre e esclarecido; c) Avaliação fisiológica e metabólica de todos os atletas; d) Prescrição de 

recursos ergogênicos antes de protocolos de testes físicos em laboratório com maltodextrina e vitamina B6, as 
quais são substâncias registradas e classificadas como alimentos na Agência Nacional de Vigilância Sanitária - 
ANVISA e lícitas pelo Comitê Olímpico Internacional – COI. Os resultados obtidos dos testes realizados nessa 

pesquisa mostraram que houve mudança estatisticamente significativa na verificação da glicemia pós-
suplementação e logo após o termino do teste. Já no consumo máximo de oxigênio e limiar ventilatório os 

dados mostram que não houve mudanças estatisticamente significativo mostrando não melhorar os 
indicadores de performance e saúde dos sujeitos de pesquisa. Através dos resultados da presente pesquisa, 
recomenda-se fazer uma nova pesquisa usando protocolo de longa duração, que possa mostrar a eficácia da 

suplementação de maltodextrina com vitamina B6. 
          Unitermos: Performance, Recursos Ergogênicos, Atletas, Saúde, Metabolismo, Suplementação. 
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Introdução 

    O uso de agentes ergogênicos no esporte de alto rendimento desencadeou um processo que 

representa atualmente uma das grandes preocupações na área das Ciências do Esporte, tanto 

no que diz respeito ao combate ao doping, como também no âmbito do uso indiscriminado de 

drogas e suplementos nutricionais com objetivos puramente estéticos (NETO, 2001). 

    No que se refere ao combate do doping em 1999 foi criada a Agência Mundial Antidoping 

(Wada-Ama), com o objetivo de envolver toda a comunidade no combate ao uso de substâncias 

e métodos proibidos no esporte e o código foi assinado por federações internacionais e 

governos de diversos países. Já em 2003 foi aprovado o Código Mundial Antidoping e validado 

em janeiro de 2004 (DE ROSE et al., 2004; ATENAS, 2004). Outras agências e comitês também 

têm lutado contra o doping, objetivando manter o esporte e seus valores educativos como 

benefício da sociedade como o Comitê Olímpico Internacional (COI), Federações Internacionais 



(IFs), Comitês Olímpicos Nacionais (NOCs) e os Comitês Organizadores dos Jogos Olímpicos 

(OCOGs) (NUNES, 2001). 

    As substâncias desaprovadas pelo Código Antidoping do Movimento Olímpico, em 1 de 

setembro de 2001 são os estimulantes, narcóticos, agentes anabolizantes, diuréticos, 

hormônios peptídicos, miméticos e análogos. E em outras circunstâncias o álcool, os 

canabinóides, anestésicos locais e os betabloqueadores (que são drogas que bloqueiam a ação 

da adrenalina e são prescritas para hipertensos na condição de alterar as respostas metabólicas 

ao exercício), também são proibidos. Já as dopagens sanguíneas, a administração de 

carreadores artificiais de oxigênio ou expansores de plasma e manipulações farmacológicas, 

químicas ou físicas da urina são os métodos proibidos citados pelo Código (TALLES, 2003). 

    As substâncias como a maltodextrina e vitamina B6 entre outros são consideradas 

substâncias lícitas e permitidas pelo COI, visando à melhora da performance sem que ocorra 

prejuízo a saúde de seus praticantes (TALLES, 2003). 

    A grande procura por alguma dieta para o rendimento esportivo tem levado a um maior 

interesse pela utilização de suplementos nutricionais do que por condutas ajustadas aos 

objetivos do treinamento (PANZA et. al., 2007). O motivo dessa grande procura por 

suplementos ergogênicos no meio esportivo é porque os atletas têm por objetivo melhorar o 

seu rendimento em competições. 

    As relações entre o comportamento alimentar e as alterações fisiológicas e metabólicas em 

atletas têm despertado a atenção de diversos autores na última década. (PANZA et al. 2007). O 

uso de suplementação nutricional e recursos ergogênicos têm sido empregados por meio de 

manipulações dietéticas capazes de retardar a fadiga muscular e aumentar o poder de 

contração do músculo esquelético e cardiovascular, melhorando então o desempenho atlético 

(ALTIMARI, 2000). 

    No que diz respeito à alimentação, a energia proveniente da oxidação dos macronutrientes é 

conservada e conduzida através do composto nucleotídeo rico em energia trifosfato de 

adenosina (ATP), que é considerado o composto mais importante para a transferência de 

energia. (MCARDLE et al., 2003). A atividade física pode afetar o consumo de oxigênio e a 

produção de dióxido de carbono mais que qualquer outro estresse fisiológico. Em exercícios 

mais intensos a ventilação minuto aumenta desproporcionalmente em relação ao consumo de 

oxigênio, esse ponto no qual a ventilação aumenta desproporcionalmente chama-se de limiar 

ventilatório. Assim, a ventilação excessiva resulta diretamente da maior produção de dióxido de 

carbono em virtude do tamponamento do lactato que começa a acumular-se no músculo. 

(MCARDLE et al. 2003). 



    Em virtude do estresse fisiológico proporcionado pelo exercício, os sistemas corporais agem 

em sincronismo para manter a homeostase, que pode ser percebido pela manutenção da 

normoglicemia, débito cardíaco adequado, cifras pressóricas proporcionais a carga de trabalho, 

oxigenação satisfatória com manutenção da ventilação e pressão parcial dos gases adequados a 

condição de exercício. Desta forma, a prática de suplementação objetiva aprimorar os 

mecanismos que procuram manter a homeostase durante as diferentes modalidades esportivas. 

O uso de carboidratos como recurso ergogênico é bem recomendado como uma estratégia 

positiva em diferentes estudos (HAFF et al., 2003; ANASTASIOU et al., 2004; WALLIS et al., 

2005), assim como a suplementação com vitamina, como vitaminas A, B, C, D e E, como 

exemplos (BENTIVEGNA, 1979). No entanto, tem sido pouco estudado o efeito somatório da 

suplementação de Maltodextrina, um carboidrato complexo que procura manter os níveis de 

energia por um tempo mais prolongado, com vitamina B6, que serve de cofator enzimático para 

diferentes reações envolvidas com o catabolismo muscular (SALERNO et al., 1986; KREBS ; 

FISCHER, 1964). Sendo assim, o objetivo desse estudo foi verificar o efeito ergogênico da 

associação de Maltodextrina com Vitamina B6 em marcadores da performance física de ciclistas 

de Montain Bike, avaliados pela glicemia, limiar ventilatório e consumo máximo de oxigênio. 

Material e método 

    Este estudo caracteriza em um estudo de clinico de caráter semi-experimental. . O estudo foi 

realizado nas dependências do campus da Universidade Estadual do Centro-Oeste, UNICENTRO 

campus de Irati/PR. 

    Este estudo foi realizado com oito atletas Montain Bike do sexo, dos quais seis atletas são 

adultos. A Tabela 1 mostra as principais características dos sujeitos de pesquisa, os quais 

treinam em média 4 a 5 vezes por semana em torno de uma hora e meia a duas horas cada 

treino. 

Tabela 1. Caracterização dos Sujeitos 

 

    Na avaliação antropométrica para a determinação da massa corporal e estatura dos 

indivíduos, foi utilizada uma balança mecânica (Wellmy®) com graduação de 100g e um 



estadiômetro (Sanny®) com precisão de 1,0 mm. As medidas de dobras cutâneas foram 

obtidas com a utilização de um plicômetro CESCOF® com leitura de 0,5 mm. Para o cálculo da 

estimativa da densidade corporal, foram utilizadas as equações do somatório de sete dobras 

desenvolvidas por Jackson e Pollok (1978) e, para o percentual de gordura, a de Siri (1961). 

    Para a avaliação fisiológica foi realizado o teste de 1 RM no aparelho do Leg Press, com 

ângulo de 45º (CLARKE, 1973). 

    A freqüência cardíaca foi verificada a partir de um freqüencímetro transmissor POLAR T61 – 

CODED® e o monitor de pulso POLAR S610®. A freqüência de repouso foi calculada a partir da 

média dos valores durante 5 minutos de repouso na posição sentada e durante a realização do 

teste de esforço foi verificada a cada cinco segundos. 

    A pressão arterial foi verificada 3 vezes antes da realização do teste, para se tirar uma média 

de repouso (V Diretrizes Brasileiras de Pressão Arterial, 2006), e a cada dois minutos durante o 

teste de esforço (ACSM, 2003), com o uso de um estetoscópio Rappaport Premium® e um 

aparelho de pressão coluna de mercúrio (Protec®), pelo modo auscultatório indireto. 

    Para verificar a glicemia foi feita uma punção capilar periférica na falange distal, extraindo 

aproximadamente 25 µl de sangue. A amostra de sangue foi introduzida em uma fita medidora 

de glicose conectada a um glicosímetro portátil (ACCU-CHEK Advantage®). A verificação foi 

realizada em três momentos: primeiro foi antes dos tratamentos, segundo foi 20 minutos 

depois de terem ingerido as substâncias e o terceiro logo após o encerramento do teste. 

    Para o protocolo de suplemetação, 20 antes de cada teste, os sujeitos receberam 

Maltodextrina (1g/kg) e vitamina B6 (30 mg) associados ou placebo (suco light com 3,5 g de 

CHO, 50 mg de sódio e 30 kcal) dissolvidos em 500 ml de água destilada. 

    Os atletas foram submetidos à 2 situações experimentais diferentes de suplementação com o 

objetivo de comparar o efeito agudo da suplementação de maltodextrina associada a vitamina 

B6 versus placebo na execução de um protocolo de Teste Máximo de Balke (1980) em 

cicloergômetro. As situações experimentais serão aplicadas em dias diferentes, com pelo menos 

3 dias entre um experimento e outro. 

    Na tabela 2 serão mostradas as situações experimentais. 

Tabela 2. Protocolo de suplementação antes da realização de teste físico. 



 

    A maltodextrina e vitamina B6 não são consideradas fármacos e sim alimentos 

(maltodextrina - Resolução da ANVISA- RE nº 139, de 30 de julho de 2003) e vitaminas 

(vitamina B6 – Resolução da ANVISA – RE no 224, de 10 de dezembro de 2002). Os atletas 

receberão suplementação de maltodextrina e vitamina B6 de acordo com as descrições na 

Tabela 3. 

Tabela 3. Cadastro e descrição dos suplementos 

 

    O protocolo de teste no cicloergômetro usado foi o Máximo de Balke (1980), em um 

Cicloergômetro Biotec 1800 (CEFISE®). 

    Na avaliação respiratória foi utilizado o aparelho ventilômetro da marca CEFISE VLA SG6® 

para a análise das respostas ventilatórias frente às situações experimentais. 

    Para a análise estatística dos dados foi usado o software SPSS® (Statistical Package for the 

Social Sciences), usando o test T de Student para dados pareados (NORMAN et al. 1968) 

Resultados e discussões 



    Os resultados obtidos nos testes realizados serão expostos a seguir através de tabelas. A 

tabela 4 mostra os dados de glicemia obtidos antes do tratamento, após os 20 minutos de 

ingestão do suplemento ou placebo e logo após a finalização do teste realizado. 

    Dados obtidos indicam que houve diferença estatisticamente significativo na verificação da 

glicemia após os 20 minutos da suplementação com Matodextrina e Vitamina B6, sabendo que 

a média da verificação da glicose com a suplementação foi de 124,2500 ± 23,0883, e a média 

com placebo foi de 84,1250 ± 5,8417. Sendo que essa elevação é imprescindível para a 

performance física, pois altas concentrações de glicose favorecem a síntese de glicogênio 

muscular, e uma diminuição nessas concentrações pode levar à fadiga durante a competição 

(BOWTELL et al, 2000). E a média de glicose verificada logo após o termino do teste com a 

suplementação foi de 106,1250 ± 27,1842 e no teste de placebo foi de 82,1350 ± 6,5967. 

Pode-se dizer que o substrato ingerido não foi totalmente consumido durante o teste executado 

com a suplementação de carboidrato e vitamina. 

    Pode-se confirmar o efeito da Maltodextrina na glicemia sanguínea através de uma 

competição simulada com atletas de short duathlon terrestre, sendo que estes foram 

suplementados antes, durante e após a competição simulada e a coleta de sangue foi realizada 

antes e após a competição. Sendo assim a glicemia dos atletas que tomaram a suplementação 

de Maltodextrina antes do teste foi 5,4 ± 0,3 a após o teste 7,0 ± 0,4. E o grupo de placebo a 

glicemia antes do teste foi de 5,2 ± 0,4 e após o teste de 4,7 ± 0,7 (MAMUS e SANTOS, 2008). 

Tabela 4. Efeito da suplementação de Maltodextrina com Vitamina B6 na glicemia coletada 

 

    Na Tabela 5 encontram-se as médias dos dados cardiovasculares obtidos durante os testes 

realizados durante o estudo, como VO2 máximo, Freqüência Cardíaca (FC) no Limiar 

Ventilatório, Freqüência Máxima atingida durante os testes, Pressão Arterial (PA) de repouso e 

a PA atingida no Limiar Ventilatório. 

    Analisando os dados obtidos durante os testes realizados, pode-se dizer que não houve 

diferença estatisticamente significativa para as varáveis mediante os deferentes tratamentos. 



Tabela 5. Efeito da suplementação de Maltodextrina com vitamina B6 no VO2 MAX, FC e PA. 

 

    Na Tabela 6 mostra-se a média dos pesos (em WATTS) obtidos durante os testes. 

    Através dos dados obtidos, pode-se verificar que não houve diferença estatisticamente 

significativa para as variáveis mediante os diferentes tratamentos. 

Tabela 6. Efeito da suplementação de Maltodextrina com Vitamina B6 no peso obtido durante a realização dos testes 

 

Conclusão 

    Posso justificar os resultados obtidos, dizendo que a atividade proposta para tal pesquisa, 

não foi suficientemente eficaz para que a suplementação entrasse em vigor para a melhora no 

desempenho dos atletas. Sendo que a hipótese do ocorrido seja que a atividade proposta não 

tenha ativado a via glicolítica completamente. Mesmo Katch e McArdle (1996) mostrando que 

durante exercícios intensos e exaustivos, nos quais as reações anaeróbicas predominam, os 

carboidratos são as principais fontes de suprimento energéticas. 

    Sendo assim, pode-se propor um protocolo contendo um volume maior de atividade, que os 

resultados apresentados sejam diferentes e que comprovem a eficácia do suplemento de 

Maltodextrina (carboidrato) com vitamina B6 seja comprovada para tal modalidade. 
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