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O EFEITO DO USO DE ANTI-INFLAMATORIO NO TREINAMENTO DE
RESISTENCIA: UMA REVISAO INTERATIVA

Alison Nascimento Fernandes?
Paulo André Gomes Uchoa?

RESUMO

A utilizacdo exdgena de farmacos anti-inflamatérios com fins ergogénicos entre individuos
praticantes de treino de resisténcia tem se tornado bem comum, seu uso é realizado
desordenadamente por varios motivos, entre eles a possibilidade de recuperacdo, melhoria de
desempenho fisico e uso de carater preventivo. O objetivo dessa Revisdo Sistematica foi analisar entre
os estudos na literatura atual se o efeito do uso de anti-inflamatorio produz desfechos ergogénicos ou
profilaticos em individuos saudaveis no treinamento de resisténcia. O cendrio da pesquisa partiu desse
objetivo, as pesquisas foram feitas com critérios de confiabilidade dos estudos, ensaios clinicos
randomizados, duplo cego, onde foram catalogados em 4 bases de dados eletrénicos PubMed, Scielo,
Lilacs, e Google Académico. Participaram da pesquisa individuos jovens/adultos do sexo masculinos,
saudaveis praticantes de musculacdo que ja tenha experiéncia com o treinamento de resisténcia
alguma vez. Para a coleta dedados foram utilizadas estratégias de busca, como operadores booleanos,
leitura dos resumos e titulo, além da andlise integral dos artigos na integra. Os principais resultados
apontam que o uso de anti-inflamatério ndo esteroide para fins ergogénicos em uma Unica sesséo de
treino ndo obteve diferenca estatisticamente significativas em relagdo ao placebo, os estudos que
fizeram a pesquisa em uma periodizagdo constataram que a dor induzida por exercicio diminuiu devido
a acao anti-inflamatéria, o desempenho melhorou, porém ao longo dos dias esses resultados foram
diminuindo, conforme esperado, ja o uso de um antioxidante com acdes anti-inflamatéria quercetina
(Q) obteve resultados positivos em detrimento dos outros farmacos. Conclui-se que com base nesses
achados se torna precipitado o uso desordenado desses farmacos com objetivo ergogénicos e
profilatico, onde ndo se constatou efeitos significativos.

Palavras-chave: Treinamento de Resisténcia, Anti-inflamatério Nao esteroides, Efeito
Ergogénico e Profilatico.

ABSTRACT

The exogenous use of anti-inflammatory drugs for ergogenic purposes among individuals
practicing resistance training has become quite common, its use is carried out in a disorderly manner
for several reasons, among them the possibility of recovery, improvement of physical performance and
use of a preventive character. The objective of this Systematic Review was to analyze among studies
in the current literature whether the effect of using anti-inflammatory drugs produces ergogenic or
prophylactic outcomes in healthy individuals in resistance training. The research scenario started from
this objective, the research was carried out with criteria of reliability of the studies, randomized clinical
trials, double blind, where they were cataloged in 4 electronic databases PubMed, Scielo, Lilacs, and
Google Scholar. Participated in the research young male / adult males, healthy bodybuilders who
already have experience with resistance training at any time. For data collection, search strategies were
used, such as Boolean operators, reading the abstracts and title, in addition to the full analysis of the
articles in full. The main results point out that the use of non-steroidal anti-inflammatory drugs for
ergogenic purposes in a single training session did not obtain a statistically significant difference in
relation to the placebo, the studies that did the research in a periodization found that the pain induced
by exercise decreased due to the anti-inflammatory action, the performance improved, but over the days
these results were decreasing, as expected, as the use of an antioxidant with anti-inflammatory actions
quercetin (Q) had positiveresults in detriment of other drugs. We conclude that based on these findings,
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the disordered use of these drugs for ergogenic and prophylactic purposes becomes rash, where no
significant effects were found.

Keywords: Resistance Training, Non-steroidal Anti-inflammatory, Ergogenic and Prophylactic
Effect.

1 INTRODUCAO.

O treinamento de resisténcia (TR), comumente chamado de musculacao, é
umas das atividades fisicas mais praticadas nos ultimos anos, muitos se tornam
adeptos por diversas questdes, saude, bem estar fisico e mental, e 0 mais comum
entre os praticantes que € o ganho muscular. Porém, o processo de ganho é lento e

requer muita disciplina entre os praticantes, principalmente quando se trata de dor
muscular que pra muitos € um dos fatores indesejados que a musculagéo causa.

Schoenfeld (2012) explica que “A dor muscular pods-exercicio € uma
consequéncia da dor muscularinduzida por exercicio. Denominamos de dor muscular
de inicioretardado devido os sintomas associados de dor e sensibilidade que atingem
0 pico 24 — 48 horas pos-exercicio”. Esse processo € resultado da ruptura de miofibras
e da sensibilizacdo de produtos que fazem parte de mecanismos quimicos durante e
ap6s a pratica do (TR) como prostaglandinas e radicais livres, por exemplo. E
importante destacar que a dor relatada pos exercicio € um dos principais fatores que
fazem com que as miofibras sejam reconstruidas, pois facilitam a entrada de proteinas

que sdo induzidas porreceptores prostandides que sinalizam o anabolismo.

Porém, o incomodo gerado, principalmente em exercicios excéntricos onde o
dano muscular é maior, € comum a utilizacdo de medicamentos anti-inflamatérios nao
esteroides (AINES) para minimizar a dor e recuperar a musculatura mais breve
possivel, segundo (Schoenfeld,2012) “Estima-se que 30 milhdesde pessoas em todo
o mundo usam anti-inflamatério ndo esteroides diariamente, e seu consumo é
particularmente prevalente entre atletas e outras pessoas que praticam atividades
fisicas vigorosas”. Esse dado relevante nos leva a ter receio quanto a utilizagdo
desses farmacos para a recuperagcdo muscular guanto ao seu uso, pois 0 organismo

em si, faz essa funcdo de maneiralenta, e eficaz para a adaptacdo muscularao TR.



Devido a isso, essa revisdo integrativa busca analisar na literatura atual, se ha
diferencas, e se sim, que tipo de influénciaautilizacdo desses AINES pode influenciar

no treinamento de resisténcia.

O presente estudo partiu de um interesse em saber se ha diferencas na
utilizacdo no uso dos AINES no treinamento de resisténcia, estudos como o de
(Petersen et al., 2011) que pesquisou o efeito dos AINES na sintese de proteina e
mostrou que apos 24 horas apos o exercicio 0s niveis de prostaglandinas (que agem
na sinalizacdo da inflamacéo) foram bem menores que o grupo placebo, porém a
sintese fracionada do musculo esquelético ndo houve diferenca entre 0s grupos.
Esses resultados se mostram inconclusivos poisa diminuicéo de prostaglandinas esta
diretamente ligada a producdo da enzima cicloxigenase (COX), que por sua vez
medeia a producdo de prostaglandinas que induz a dor/dano muscular e que seus
efeitos por sua vez podem estimular a diferenciagéo, producéo e fusdo de células
satélites, estimulando assim o volume muscular.

Outro estudo, Burd et al (2010) mostrou que a utilizacdo de anti-inflamatorios
seletivos da enzima COX-2, ndo prejudicaram na producdo de prostaglandinas
estimulando o dano muscular, ativando as células satélites, gerando, portanto,

aumento do volume muscular.

Como os estudos foram analisados (2002 a 2013) e se mostraram
contraditérios em seus resultados, buscamos o que hade mais atual na literatura para
ver se 0s estudos nos mostram resultados diferentes a esses estudos anteriores que

se mostraram inconclusivos.

Com base no que ha naliteratura até o momento, e os achados queresultaram
nesses desfechos, resolvemos fazer uma RI, com fim de analisar criteriosamente 0s
estudos mais atuais para ver o que eles revelam sobre atematica e se seusdesfechos
se mostram diferentes dos estudos anteriores, e se com base nesses estudos,
podemos achar respaldo cientifico para utilizar-se desses farmacos como meio ou nao
para uma recuperacdo com desfechos positivos ou negativos ao TR. Pois como cita
(Schoenfeld,2012) “Pesquisas futuras devem buscar esclarecer inconsisténciasentre

os estudos, bem como investigar os efeitos dos AINEs na hipertrofia muscular de
sujeitos treinados e atletas sabidamente consumidores frequentes dessas drogas”.



O objetivo desta reviséo foi verificar se o efeito do uso de anti-inflamatorio
produz desfechos ergogénicos ou profilaticos em individuos saudaveis no treinamento

de resisténcia.
2. REFERENCIAL TEORICO.
2.1 Treinamento de resisténcia

O treinamento de resisténcia (TR) € caracterizado pelo uso de uma carga
externa utilizado para gerar uma forgca oposta ao movimento realizado por um
segmento, geralmente se usa a manipulacao de pesos (anilhas, elasticos, barras etc.)
ou qualqueroutro objeto que gere uma resisténciacontrariaao movimento executado.
Bompa em seu livro “periodizagao no treinamento esportivo” caracteriza o treinamento
de resisténcia como “exercicios para a superacdo de resisténcia ou exercicios de
forga”, esse treinamento geralmente é utilizado segundo esse mesmo autor “em

atletas de fisiculturismo, treinamento de alta intensidade, levantamento de pesos,
treinamento de forga o0 ano todo e periodizagao de forga”.

Hoje, a pratica do treinamento de resisténcia tem se tornado cada vez mais
habitual, milhdes de pessoa tem se tornado adeptas ao exercicio fisico de resisténcia,
pois o treinamento resistido tornou-se bastante popular nos tltimos anos, devido seus
beneficios voltados tanto para a aptidao fisica e/ou condicionamento fisico, visando o
desenvolvimento e aperfeicoamento da performance neuromuscular, através ganho
de massa muscular (hipertrofia), resisténcia, forca, seja ela maxima ou explosiva e
poténciamuscular,podendo ser praticado por diferentes populacdes (Fleck; Kraemer,
2017).

Essa pratica comum do TR, fez com que inUmeros métodos para hipertrofia
muscular fossem desenvolvidos por fisiculturistas e validado mais a frente por
pesquisadores, com o objetivo de acentuar os danos a fibra muscular proporcionando
adaptacdes neurofisiolégicas ao individuo, evitando efeitos homeostaticos e levando

a novos estimulos a musculatura sem que ocorra o chamado efeito plato.

Esses métodos visto que além de auxiliarno processo hipertréfico ao qual o
musculo passa a estar sujeito, proporcionara ao praticante controle de execucéao de

movimento nas fases de contracdo (concéntrica, excéntrica ou isométrica) durante o



exercicio, ja que se faz necessaria uma boa coordenacéo motora durante a execucao
dessas técnicas avancgadas de treinamento resistido voltado para hipertrofia (Pereira
et al., 2016; Schoenfeld etal., 2016).

Ainda Fleck e Kraemer (2017, pag.2) afirmam que “os ganhos de aptidao fisica
continuardao enquanto o estimulo de treinamento permanecer efetivo, algo que requer
aumento de dificuldade (sobrecarga progressiva) de alguma forma”. Visto que o
treinamento de resisténciaé uma atividade bastante praticada, ela possuivariaveis de

treinamento para que o individuo alcance seus resultados com base em metodologias
cientificas comprovadas.

2.2 Anti-inflamatérios

Os farmacos da classe anti-inflamatério ndo esteroides (AINEs), sdo o0s
medicamentos mais prescritos e utilizados no mundo, existem hoje no mercado mais
de 50 diferentes anti-inflamatérios da classe ndo esteroides, suautilizagéo significativa

7z

pode ser explicada pela facilidade com que o medicamento € vendido, além da
populacdo mais idosa coexistente com doencas reumaticas (OLIVEIRA et al., 2019).

Existem duas classes de anti-inflamatérios: os esterdides que sado a base
estrutural de hormdnios (colesterol) e 0s néo esteroidais que nao possuem estrutura
hormonal (SANDOVAL et al., 2017). Os AINEs mais utilizados pela populagéo como

mencionado, utiliza-se de uma acao bloqueadora da enzima ciclo-oxigenase que por
suavez diminui a biossintese e liberacdo de mediadores de inflamagéo.

Em 1991, evidenciou-se a existéncia de duas isoformas da enzima ciclo-
oxigenase, designadas COX-1 e COX-2, com estruturas quimicas similares
(OLIVEIRA et al.,2019). Hoje através do avanc¢o das pesquisas temos a descoberta
do COX-3.

A isoforma COX-1 é expressa de forma constitutiva na maioria dos tecidos
como rins, estbmagos, etc., atuando na sinalizacdo que ocorre nas células e no
equilibrio tecidual, a COX-2 por sua vez € induzida nas células do processo
inflamatodrio, uma vez que essas células sao ativadas durante a inflamacéao, a COX-2

atua facilitando sua resposta inflamatoria, a isoforma COX-3 tem sua func¢éo como



uma variante da COX-1 como um splicing alternativo, e € encontrada em abundancia
no coragao e no cortex cerebral (SANDOVAL etal., 2017).

Os AINES possuem acOes analgésicas, antipiréticas e anti-inflamatéria, sua
acdo anti-inflamatoria ocorre no bloqueio das isoformas COX-2 principalmente.
Segundo (SANDOVAL et al., 2017) “a inflamacgao ocorre através de um mecanismo
natural de defesa desencadeado pelo nosso organismo quando lhe sdo infligidas
agressdes/danos de naturezafisica, quimica ou infecciosa”. A inflamagaofazcom que
seja acentuada a liberacéo de prostaglandinas (PGs), que sao produzidas a partir de
fosfolipidios da membrana celular através de uma cascata de reacbes enzimaticas,
elas por sua vez agem na sensibilizacdo dos terminais periféricos dos nociceptores
gerando um aumento significativo de hipersensibilidade a dor local. Dessa forma, o
sistema fisiolégico entra em uma a¢ao conjunta com o sistema imunoldgico e o tecido

lesionado.

3 MATERIAIS E METODOS
3.1Tipode Estudo

A pesquisa se classifica como uma reviséo de literatura integrativa, o presente
estudo é umapanhado de artigos primarios catalogados em sites de busca eletronica
(PUBMED, SCIELO, LILACS, GOOGLE ACADEMICO), com o objetivo de responder
uma questao especifica de uma pesquisa através de analise criteriosa imparcial que
localiza, avalia e produz uma viséo sobre determinado assunto. A revisao integrativa
foi direcionada a partir dos seguintes segmentos: definicdo da pergunta cientifica
baseada na regra (PICOS), selecdo de sites de pesquisas, critérios para selecéo de
artigos (Data de publicacéo, ECR etc.), e, analise da qualidade metodoldgica dos
artigos (escala. PEDro).

Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010) o estudo revisdo integrativa € um método
que proporciona a sintese de conhecimento e a incorporagdo da aplicabilidade de
resultados de estudos significativos na pratica.

Assim, essa metodologia de pesquisa objetiva tracar uma andélise sobre o

conhecimento ja construido em pesquisas anteriores sobre um determinado tema.
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3. 2 Descritores/estratégia de busca

Os estudos coletados foram catalogados nos seguintes bancos eletrénicos:
PUBMED, SCIELO, GOOGLE ACADEMICO E LILACS, os dados foram pesquisados
entre os periodos do dia marco de 2021 a junho de 2021.

Foram utilizados algunsdescritorescomo chave de identificacdo para buscade
artigos, como, “effects of the use of anti-inflammatoryin the exercise of strength”, “anti-
inflammatory and resistance training”, e, “anti-inflammatory” “AND” “strength exercise”.
Além disso, foram utilizadas as estratégias de “indicagbes de artigos semelhantes"

oferecidas pelos bancos eletrénicos.

3. 3 Periodo da pesquisa
A pesquisafoirealizadano més de margo a junho de 2021.
3.4 Amostra

As estratégias de busca de artigos nos bancos eletrdnicos Pubmed, Lilacs,
Scielo e Google Académico, optou-se por catalogar pesquisas no periodo de 2013 a
2021, nos idiomas inglés, espanhol, portugués e italiano, excluindo patentes e

citacGes, assim, obtivemos aproximadamente 87 estudos nas seguintes estratégias.

Apos a primeira triagem de duplicatas, com a verificacdo do titulo e resumo, 17
estudos foram para analise. Foi entéo realizada uma segundaleitura, mais minuciosa,
dos textos completos e delineamentode pesquisa,sendo selecionadostrabalhos para
leituranaintegra. Destes, foram excluidos 12 estudos por ndo atenderem aos critérios

de inclusao, sendo, portanto, incluidos 5 estudos nesta revisao.

3.4.1 Critérios de Inclusao / Excluséo

Os estudos pesquisados para a elaboracdo da Revisdo Sistemética (RS), foram
escolhidos com base no delineamento de pesquisa ensaios clinicos randomizados
controlados (duplo-cego), todos os artigos passaram por uma analise criteriosa de

pesquisa avaliados independentemente por dois autores levando em consideracéo
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aos critérios da pesquisa como a populacao ( jovens adultos do sexo masculino),
critérios de intervencao (efeito do uso de anti-inflamatério no treinamento de forga) ,

ano de publicacéo dos artigos,2013 a 2021, critério de mascaramento.

A populagéo alvo dos estudos escolhidos foram definidas com base nos
interesses da pesquisa, adultos saudaveis do sexo masculino, e que tenham prética
em exercicio fisco de musculacdo ou afins com experiéncias nas mesmas, e, que se
submeteram a exercicios de forca muscular com a utilizacdo ou ndo de anti-
inflamatdérios para averiguacao de possiveis respostas aos argumentoslevantadosem

hipotese.
3.5 Coletade dados.

Os dados foram coletados pelos bancos de dados eletrénicos PubMed, Lilacs,
Scielo e Google Académico, os bancos eletronicos escolhidos s&o bases de dados
gue disponibilizam literatura cientifica de diversos modelos de estudos em saude no

mundo.

3.7 Anédlise dos dados

As variaveis de busca de dados foram analisadas por alguns parametros
propostos, tais como: idade, tipologia de estudos, ano de publicacdo, objetivo da
pesquisa, critério de mascaramento. Assim, os estudos foram comparados e
analisados para serem aceitos pela pesquisa. Nao houve conflitos de interesse na

pesquisa.

2 RESULTADOS.

Na buscainicial das bases de dados, foram analisados os estudos inicialmente
de forma irrestrita encontrando-se um total de 87 estudos em potencial, em seguida,
foi utilizado filtro de pesquisas avancadas com o objetivo de delimitar os estudos de
interesse, analisandos os estudos por resumos e titulos foram encontrados 17 artigos
dos quais houve uma selec¢do mais aprofundada com critérios como delineamento de

estudos e leitura completa dos textos, foram descartados 12 estudos por critérios de
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nao haver similaridade completa com a proposta de investigacdo. Selecionamos,

portanto, 5 estudos para o presente trabalho como mostra (figura 1).

Figura 1 - Fluxograma da selecao de artigos

Registrosidentificados por meio de
pesquisas embancos de dados Me de relatos identificados

Pubmed, Googleacadémico, Scieloe em outras fontes: 0 artigos.
Lilacs: 87 artigos.

Identificacao
1

— Himero de registros por meio i P ] luid
de leitura de titulo e resumao: Numertl?t llaartlgus excluidos por
17 artigos. N .SEIJ?. I!.I[IS e .resumu com
o justificativa: 70 artigos.
UT
O
2 —
Q
L) R . .
Mimero deartigos selecionados por Ni de arti text
texto completo avaliados para =) umerodea 'F"’E"‘ exto
completo excluidos, com

— elegibilidade:5artigos. oo .
justificativa:12 artigos.

,8 Mimero de estudos
‘g restantes incluidos em
rs) - sintese, para o estudo: 5
£ artigos.

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

A presente revisdo integrativa apresenta o resultado de 5 estudos que
analisaramos dados e os desfechos da utilizacdo de anti-inflamatorios notreinamento
de resisténcia/forca. Os estudos foram publicados no periodo de 2013 a 2021, sendo
gue destes 3 estdo em inglés, 1 em portugués e 1 noitaliano, a amostra contam com

74 participantes, sendo todos do sexo masculino, adultos/jovens, saudaveis, e que
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possuem experiéncia em atividades de forca, todos os participantes estavam cientes

dos riscos da utilizacdo dos farmacos antes de fazerem parte das amostras, os artigos

apresentaram a caracterizacéo do estudo.

Além disso, os estudos realizaram familiarizagdo dos participantes com 0s

exercicios, passandotécnicas posturais, e fazendo testes de 1 RM, antes da aplicacdo

da metodologia. 20% dos estudos utilizaram exercicio de supino horizontal, 20%

supino com pesos livres, 60% flexao de cotovelo, 40% agachamento e 20% pulldown.

Amostra

Autores
Publicagao

Bazzucchi et Dezesseis
al., (2020) homens
saudaveis

(25,9 £3,3).

Objetivo

Investigar se
a
quercetina(Q)
pode
melhorara
recuperagao
dafuncdo
neuromuscul
are
parametros
bioquimicos
nos 7 dias
apdés uma
lesdo
muscular
induzida por
exercicio.

Protocolo AINES/

de
exercicios

10 séries de
10
contragoes
maximas de
alongament
odos
flexoresde
cotovelo. 30
segundos
de
descanso.

Dosagem

1000

mg /dia,
durante
14 dias.

EET S

Atenuaa magnitude de
danosresultantes de
exercicios excéntricos e
melhorao curso do
tempo dos sintomas
associado a resposta
inflamatdria do dano
secundarioe aceleraa
recuperacdo da fungdo
neuromuscular.
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Correaetal,, Doze Verificaro | 6 sériesaté 1200 g N&o foram verificadas
homens efeitodouso | aexaustdo, | antesdo diferencasde
(2013) saudaveis | profilatico de | paracada treino. desempenhonotreino
(22,83 + ibuprofeno | um dos dois deforcacoma
3,24) e com sobre exercicios, administragdo de
experiéncia | desempenho com 45 placeboou ibuprofeno.
delanode emuma segundos
treinode sessdaode de
forga. treinode descanso.
forca.
23 homens | Determinar | 3 sériesde |440 mgde O naproxeno sodico
Breweret deidade | osefeitosde 6-10 naproxeno| atenuouinicialmente de
al., (2015) universitari | um inibidor | repeticdes, formaaguda o aumento
3, de COX ndo e 90 da PGF2 uma,
recreacional | seletivoem | segundos metabdlito em resposta
-mente um PGF2 de ao exerciciode
saudaveis. uma descanso, resisténcia, este feito
metabdlito e em cada diminuiu ao longo do
adaptacdes exercicio. tempo e ndo interferiu

morfoldgicas
do esqueleto
apendicular
da parte
superiordo
corpo
duranteo
treinamento
de resisténcia
periodizado.

no desenvolvimento do
tecido domusculo
esquelético apendicular
da parte superior do
corpo emhomensem
idade universitdria
treinados
recreativamente.
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Martins; 11 homens Analisar o As séries | 500 mg de | Nao foramencontradas
Nunes, (2020 | saudaveise efeitoda foram naproxeno diferencas
praticantes | ingestaode definidas antes, estatisticamente
de naproxeno pela uma hora significativas nas
treinament em multiplicacd | antesda varidveis somatério do
ofor¢a (5,2 | parametros o das sessdode | numerode repeticdes,
+5,0anos | neuromuscul-| repetices | treinode | carga detrabalho totale
de ares e (falha forca. concentracao de lactato
experiéncia)| determinar |concéntrica) sanguineo entre os
seu efeitono eo grupos naproxenoe
dano conjuntode placebo.
muscular por cargas.
meio do uso
do marcador
lactato.
12 homens | Investigara Na 2 capsulas Ap6és 14 dias de
Bazzucchi (26,1 +3,1 | hipStesede | contracdo | de500 m | suplementacdocomQ,
etal., anos). quea isométrica de mostrou-se umaumento
(2019) quercetina | voluntaria | quercetina| significativo na CIVMem
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3 DISCUSSOES.

Esta revisdo integrativa, tem como objetivo analisaro usoergogénicode AINES
no treinamento de forga, visto que muito comumente se utiliza desses farmacos para
obtencédo da restauracédo da forma fisica como diminuicédo de sintomas relacionados
a dor muscular (Schoenfeld, 2012), desempenho fisico (Pezzini et al, 2020) e
sensacdao de dor durante o treino.

Mediante isso, um estudo de Correa et al (2013), analisou o efeito profilaticodo
ibuprofeno (ndo seletivo)em umasesséao de treino de forca a fim de analisarseu efeito
agudo na sessao, os resultados ndo mostraram diferencas significativas em relacéo
ao placebo, pois o0 numero de repeticbes maximas por séries de agachamento e
supino, que foram os exercicios analisados, e o volume total de treino demonstraram-
se ndo alteradas. Esses achados podem nos mostrar que a utilizagdo dos AINES em
uma sessdo de treino com objetivo de desempenho fisico, pode nao ser suficiente
para que se possa ter beneficios quanto ao treino de forca, pois seria necessario um
estimulo maior ocasionando um dano muscular expressivo, 0 que na maioria das
vezes ndo ocorre, para que haja o desempenho desejado em relagdo a quem néo faz
usodesses farmacos, ja que os AINES estéo relacionadoscom ainibicdodasenzimas
cicloxigenase, que por conseguinte, evita que haja uma grande producdo de
prostaglandinas que sdo mediadoras do processo inflamatério (Sandoval etal, 2017).

No estudo feito por Martins; Nunes (2020), demonstrou resultados
semelhantes ao de Correa, pois analisaram o efeito da ingestdo de naproxenoum a
anti-inflamatério assim como o ibuprofeno da classe néo seletiva, em parametros
neuromusculares determinando seus efeitos no dano muscular, usando o marcador
de lactato como instrumento de avaliacdo também em uma sesséo de treino. Apesar
dos resultados mostrarem uma correlacdo positiva de maneiramoderada quando se
observou o somatdrio de repeticdes e carga total e entre as varidveis de lactato e
carga total, ndoforam achadasdiferencgas significativas estatisticamente falando entre
0S grupos, os autores sugerem que esses resultados podem ter sido encontrados,
pelo nivel de condicionamento fisico dos participantes, necessitando assim que haja
um estimulo maior a niveis submaximos para esses individuos.

Devido a isso, os estudos feitos por Brewer et al. (2015), verificou o uso anti-
inflamatorio naproxeno néo seletivo a fim de verificar as adaptac6es morfologicas do

esqueleto apendicular da parte superior do corpo com um treinamento de resisténcia
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progressiva periodizado durante 6 semanas. O resultado mostrou que houve uma
diminuicdo de prostaglandinas que é induzida pelo exercicio, nas primeiras semanas
analisadas, corroborando ser necessario um processo inflamatério maior nos
individuos para observar diferencas no efeito profilatico do medicamento em uma
sessdo de treinamento. Contudo, houve uma variagdo ao longo do tempo
demonstrando que nao interferiu no processo de hipertrofia muscular, ainda os niveis
de prostaglandinas tiveram um aumento significativo, o que mostrou um efeito super
compensatorio devido a inibicdo inicial ocasionando dano tecidual que esta
diretamente ligado a hipertrofia.

No caso de Bazzucchi et al. (2020) foi analisado a utilizacdo de um
medicamento da classe flavonoide com propriedades anti-inflamatorias, quercetina
(Q), onde o objetivo era saber se o uso da Q melhora a recuperacdo da funcéo
neuromuscular e parametros bioquimicos apdés uma lesdo muscular induzida por
exercicio excéntrico, o estudo que utilizou de um antioxidante para tratar o dano
tecidual obteve resultados positivos quanto a sua hipotese, constatando que além de
reduzira perda daforgca muscularque € induzida por exercicios excéntricos ela ajudou
a recuperar a funcao neuromuscular apés 7 dias do dano causado. Essa acao pode
ser constatada pela acédo anti-inflamatoria (devido a diminuicao de prostaglandinas)
como a acéo antioxidante do medicamento, pois a quantidade de lactato presente na
corrente sanguinea &€ maior quando o stress metabdlico é gerado, levando a sua
diminuicdo nesse processo, diferente do estudo de (Martins; Nunes 2020), que teve
um aumento nas concentracbes de lactato correlacionado com a carga total
observada.

Também Bazzucchi et al. (2019) fez um estudo com o mesmo medicamento,
mas agora analisou a quercetina (Q), na prevencao da perda de forca e ao
comprometimento neuromuscularinduzido pelo dano muscular induzido por exercicio
excéntrico (EEIMD). O dano muscular é resultante de uma sesséo de treino feito por
exercicios vigorosos, esse dano pode ser aumentado pela realizacdo de exercicios
excéntricos onde esses musculos sdo alongados a forca (Schoenfeld, 2012), nesse
estudo feito com o medicamento Q, obteve-se resultados bastante positivos, 0s
parametros analisados para ter esses achados foram, teste de contracdo isométrica
maxima (CIVM), velocidade média de conducédode fibras (MFCV), fatores bioquimicos
causados pelo EEIMD, e a relacdo da forca velocidade CIVM acompanhado por

MFCV, os resultados constatam um aumento na CIVM, logo um aumento de forga, o
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decaimento na conducao de fibras foram menores em relacdo ao placebo, a forca
isométrica e a conducédo de fibras foram menores em relagcdo ao placebo e os
parametros bioquimicos mostrou-se comportamentos diferentes em os dois grupos.
Ou seja, esses estudos feitos com quercetina mostram resultados ergogénicos bem
positivos na sua aplicacao, diferente dos estudos com anti-inflamatério nao seletivos

analisados em uma sessao de treino de forga.
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5 CONSIDERACOES FINAIS.

Mediante essa pesquisa que teve por objetivo verificar se o efeito do uso de
anti-inflamatério produz desfechos ergogénicos ou profilaticos em individuos
saudaveis no treinamento de resisténcia. Os resultados por sua vez, demonstram a
utilizacdo de anti-inflamatérios nao seletivosinibidores da COX, em uma Unicasessao
de treino sdo estatisticamente n&o significativos, ou seja, seu uso pode ser precipitado

quando se refere a ganhos de desempenhos ou prevencdes na sessao Unica.

No estudo de Brewer que analisou o efeito do naproxeno em um mesociclo
periodizado com carga progressiva, concluiramque nas primeiras semanas o nivelde
inflamacao se mostrou menor devido a inibicdo de prostaglandinas, logo impedindo a
sintese de proteina e atividade de células satélites, contudo, o nivel do volume
muscular se mostrou maior em relacdo ao grupo placebo no final da periodizacao
devido a diminuicdo de inibicdo de prostaglandinas e um possivel efeito super
compensatorio. A utilizacdo da quercetina, um antioxidante natural com propriedades

anti-inflamatérias demonstrou produzir efeitos ergogénicos positivos, mas ndo em
uma unica sessao de treino.

Assim, devido as pesquisas analisadas nos sites eletronicos PubMed, Lilacs,
Scielo, Google Académico e com a hipétese de que os AINES podem ter influénciano
TR, podemos concluirque o uso profilatico ou ergogénico de anti-inflamatério podem
nao ter efeitos estatisticamente relevantes em poucas semanas, visto que os estudos
se mostraram irrelevantes a curto prazo, ndo havendo diferenciagdo entre o placebo.
Porém, ainda é necessario mais estudo sobre a teméatica, pois foram utilizados nessas
pesquisas apenas farmacos da classe nao esteroide néo seletivo, o0 que pode ter

resultados diferentes em relacdo utilizacao apenas de inibidores da COX-2 seletivos.
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