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1. INTRODUCAO

Os nutrientes podem ser classificados como macro ou micronutrientes. Os
macronutrientes (carboidratos, proteinas e lipidios) s&do importantes para a
recuperacdo muscular e para a manutencdo do sistema imunolégico e enddcrino,
engquanto 0os micronutrientes (vitaminas, minerais e oligoelementos), dentre outras
funcdes, participam da construcdo e da manutencao tecidual (CARVALHO, et al
2003). De acordo com o Centro de Estudos e Pesquisas de Direito Sanitario
(CEPEDISA?Y), os suplementos alimentares sdo produtos constituidos por nutrientes
ou substancias encontradas nos alimentos com a finalidade de complementar a
alimentacdo de individuos saudaveis ou de suprir necessidades metabdlicas,
nutricionais ou fisiologicas.

Nos ultimos anos, pela influéncia da midia, houve a conceituacdo do corpo
malhado como um padrdo de beleza, e os suplementos dietéticos constituem um
método largamente utilizado para construcdo dessa identidade corporal (MOARES,
et al, 2010). Além desse incentivo da midia para aumentar o consumo dos
suplementos, a compra € facilitada, pois é liberada sem prescricdo médica ou
nutricional, muitas vezes sem o consumidor saber o que esta ingerindo (MENON;
SANTOS, 2012).

Pretende-se com essa revisdo chamar atencdo dos grupos de consumidores
que fazem uso da suplementacdo com fins puramente estéticos, ergogénicos e para
realizacdo de exercicios que demandam forca fisica. Dessa forma, o intuito do
trabalho é fazer um levantamento de dados a respeito do consumo de suplementos
alimentares, analisar se ha necessidade de uso e os possiveis danos a saude, com
enfoque no prejuizo renal. Também serdo levados em consideracéo a influéncia da
midia e o crescente niumero de consumidores, bem como a regulamentacdo tanto
para 0 uso quanto para a compra, 0o conhecimento dos consumidores, dos
profissionais da salude e até mesmo se ha um consenso da sociedade cientifica a
respeito dos possiveis maleficios causados pelo consumo excessivo. Além disso,
objetiva-se caracterizar o perfil do consumidor por meio da faixa etaria, sexo e em
qual esporte € mais prevalente.

2. METODOLOGIA

Foi realizada uma vasta revisdo bibliografica nos bancos de dados SCIELO e
PUBMED, com o uso das palavras chaves combinadas entre si: suplementos
alimentares, atletas, academias, esporte, atividade fisica, beneficios, danos renais,
danos a saude e proteinas. Do total de 87 artigos encontrados, foram excluidos os
gue nao estavam relacionados com o objetivo proposto. Depois, foram selecionados
17 artigos cientificos, e 11 foram citados diretamente na presente revisao. Os artigos
citados sdo de 2003 a 2015, com a preferéncia da utilizacdo dos trabalhos mais
recentes.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre as praticas esportivas, € mais freqiente o uso da suplementacao
alimentar na musculagdo e no fisiculturismo, e, também, entre homens e na faixa
etaria da adolescéncia (ALVES e LIMA, 2009). Os produtos mais utilizados séo a
base de proteinas, aminoacidos, creatina, carnitina, vitaminas, microelementos,
cafeina, betahidroximetilbutirato e bicarbonato (ALVES e LIMA, 2009). Ha o
predominio do uso de concentrados proteicos e de aminoacidos nas academias
(FAYH, et al 2013), principalmente a proteina do soro do leite (whey protein) e a
albumina (ALVES e LIMA, 2009).

Varios fatores influenciam no uso de suplementos alimentares, entre eles, o
fato de serem de consumo instantaneo ao comparar com o0s alimentos
convencionais que demandam tempo de preparo (SABINO, et al 2010). Mesmo sem
a devida qualificagdo, os treinadores e instrutores de academias influenciam o
consumo do produto na tentativa de melhorar o desempenho do aluno (ANDRADE,
2012). Fayh et al (2013) cita que a maior indicagdo para o consumo é realizada por
educadores fisicos, vendedores em lojas, auto indicacdo e amigos, enguanto o que
deveria ocorrer € a indicagdo por médicos ou nutricionistas. Portanto, o0s
consumidores nao dispdem do aconselhamento adequado para realizar tal uso.
Entretanto, mesmo médicos e nutricionistas podem néo ter conhecimento especifico
na area da suplementacdo esportiva, assim, profissionais sem qualificacdo ndo sao
oS ideais para prescrever e recomendar o uso desse tipo de alimentacao
(CARVALHO, 2013).

A compra desses produtos é facilitada, pois pode ser realizada em farmacias,
academias, lojas e via internet, em muitos casos, sem o0 consumidor saber o que
exatamente estd comprando (MENON; SANTOS, 2012). Também falta o
conhecimento por parte do consumidor sobre a existéncia de regulamentagédo do
produto pela ANVISA. Palma et al (2011) cita que muitos dos suplementos podem
ser irregulares com as normas vigentes e conter substancias proibidas, como
horménios ou pré-hormonios, o que apresentam um potencial risco a saude.

Apenas um pequeno numero dos consumidores da suplementacéo alimentar €
beneficiado por ela, nele estdo os atletas sem uma alimentacdo balanceada e as
pessoas com alguma deficiéncia nutricional (ALVES e LIMA, 2009). Para atletas ou
para praticantes de atividades fisicas regulares, com alimentacdo adequada, o0 uso
ndo é essencial, pois a dieta é suficiente para a manutencdo do organismo mesmo
diante de estresse fisico (MENON; SANTOS, 2012). A suplementacdo acima dos
niveis adequados € um consumo extra e desnecessério, pois € eliminado sem o
aproveitamento esperado (MENON; SANTOS, 2012).

No caso da proteina, a ingestao de doses maiores do que o recomendado ndo
gera 0 aumento da massa magra, e ha um limite do acimulo desse macronutriente
em diversos tecidos (HERNANDEZ; NAHAS, 2009). Apesar de ndo haver
comprovacdo de danos a saude, esse aumento de consumo pode interferir no
metabolismo proteico (FAYH, et al, 2013). Em relagc&o aos individuos saudaveis com
uma dieta diversificada também ndo ha necessidade do consumo de
micronutrientes, visto que essa alimentacdo ja contém esses elementos em
guantidades adequadas (HERNANDEZ; NAHAS, 2009). A creatina € uma
substancia que pode estar presente nesse tipo de dieta, e € vendida e indicada
como o0 suplemento que gera maior ganho de massa muscular, entretanto, a
literatura cientifica tem resultados controversos ao mostrar que seu efeito
ergogénico significante esta presente somente em individuos com baixa ingestéo de
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creatina, portanto, o seu uso ndo é recomendado, exceto em raros casos
(HERNANDEZ; NAHAS, 2009). Segundo Hernandez e Nahas (2009), o consumo de
aminoéacidos de cadeia ramificada, chamados BCAA (branched chain amino acids)
nao tem o uso indicado, visto que suas fun¢gbes como a ergogénica, a de suposta
melhora na resisténcia ao exercicio fisico prolongado e a de fortalecimento do
sistema imune ainda carecem de comprovagao.

Grande numero de consumidores de suplementos faz uso indiscriminado ao
ingerir quantidades acima da recomendada pelos fabricantes, com a intengdo de
alcancar rapidamente os resultados almejados (MENON; SANTOS, 2012).
Entretanto, a Sociedade Brasileira de Medicina do Exercicio e do Esporte (SBMEE)
afirma que essa atitude ndo tem relagdo com o aumento da massa muscular ou
melhoria no desempenho de atividades fisicas (CARVALHO, 2003).

As pesquisas sobre efeitos adversos dos suplementos alimentares em pessoas
saudaveis sdo inconclusivas, pois h& divergéncias nos resultados encontrados
(GUALANO, et al 2008). Diversos estudos de caso relatam que o consumo desse
tipo de alimento causa prejuizo renal, em especial pelo uso de creatina, mas a
validade desses estudos € interna a populacdo analisada (GUALANO, et al 2008).
J& trabalhos experimentais com ratos trazem resultados opostos a esses estudos de
caso, ou seja, que a suplementacdo por creatina ndo causam maleficios ao
organismo (GUALANO, et al 2008). Teixeira et al (2013) cita ainda o uso da proteina
do soro do leite com diversos beneficios ao organismo, como a melhora no perfil
lipidico. Gualano et al (2008) afirma que o0 uso de suplementos hiperprotéicos nao
oferece riscos aos usuarios saudaveis, entretanto, ressalta esta possibilidade para
consumidores com insuficiéncia renal cronica. Alves e Lima (2009) citam pesquisas
gue revelam o consumo excessivo de proteinas como potencial causador de um
aumento na producdo de uréia, assim como de dores abdominais, diarréia e
desidratacdo. Além desses maleficios, esses ergogénicos podem ser encarados
como fatores de risco para a distor¢cao da imagem corporal dos consumidores, como
na dismorfia muscular (MOARES, et al 2010).

4. CONCLUSAO

Com a presente revisao, foi observado o consumo de suplementos
alimentares entre individuos sadios, esportistas, atletas ou ndo, sendo mais
prevalente em homens, adolescentes e praticantes de musculacéo ou fisiculturismo.
O uso é muitas vezes desnecessario, pois em individuos saudaveis, uma
alimentacado diversificada e balanceada supre as demandas nutricionais. Ainda, a
falta de regulamentacédo tanto na venda como na compra de tais produtos facilita sua
aquisicdo, acentua seu consumo, e pode levar a ingestdo de suplementos de
composicdo duvidosa. A midia exerce grande influéncia para o padrdo de beleza
voltado para a valorizagdo do corpo musculoso e isso tem como consequéncia a
maior utilizagdo dos suplementos. Outro resultado encontrado foi que poucos
consumidores procuram profissionais especializados antes de iniciar esse tipo de
alimentacao.

O consumo desse tipo de dieta € questionado diante da falta de eficacia e de
possiveis danos ao organismo, que, mesmo nao previstos nos trabalhos
pesquisados, ha a indicacdo da possibilidade de ocorrerem. Como essa tendéncia
alimentar € recente, se de fato acarretar problemas relacionados a saude, é
esperado o surgimento mais tardio. Até o momento, foram encontrados apenas
estudos de caso relacionando alguns suplementos alimentares as lesdes renais,
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inda sem consenso cientifico. Entretanto, outros danos ja sdo confirmados como a

interferéncia no metabolismo proteico. Apesar de haver pesquisas que evidenciam
beneficios, como a melhora no perfil lipidico, diante dos dados encontrados nessa
revisdo, chegamos a conclusdo que com a ingestdo de uma dieta balanceada,
acompanhada de pessoal especializado, o consumo dos suplementos deve ocorrer
somente em caso de necessidade comprovada.
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