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RESUMO 

 

 

A taurina é um aminoácido livre, abundante no meio intracelular, sendo 

indispensável para felinos e condicionalmente indispensável em humanos. É um 

composto final do metabolismo dos aminoácidos sulfurados (metionina e cisteína). 

Suas funções principais são osmorregulação, modulação do cálcio iônico, 

estabilização da membrana plasmática, detoxificação dos ácidos biliares, 

desenvolvimento do sistema nervoso central e da retina, neurotransmissor inibitório, 

imunomodulação e atividade antioxidante, diminuição da formação do ácido 

hipocloroso (HOCl-) na eclosão fagocitária e, também, possível modulação das 

citocinas pró-inflamatórias. Acredita-se que por meio da suplementação de taurina 

ocorrerão alterações no desempenho físico e oxidação de nutrientes em atletas de 

natação. O objetivo do presente trabalho é avaliar a taxa de oxidação de nutrientes 

em repouso, bem como o desempenho físico e a ingestão energética  antes e após 

a suplementação de taurina durante o período de treinamento. Será avaliado o 

efeito da suplementação de taurina por oito semanas em 16 atletas nadadores de 

elite, do sexo masculino de Ribeirão Preto. Foram realizadas medidas de 

calorimetria indireta, oxidação de nutrientes e nitrogênio urinário, avaliação da 

taurina plasmática, avaliação da ingestão alimentar e avaliação de desempenho 

através de medidas de lactato. Os valores de taurina plasmática apresentaram 

diferença estatística. O lactato aumentou no grupo que recebeu taurina, sendo que 

este aumento apresentou diferença estatística, as outras variáveis não 

apresentaram diferenças. Conclui-se que a suplementação de taurina elevou a 

concentração de taurina plasmática, no entanto não causou alterações quanto à 



 
 

ingestão energética, no gasto energético, na oxidação de substratos e nas 

respostas da concentração de lactato. 

Palavras chaves: Taurina, Oxidação, Atletas, Desempenho. 



 
 

ABSTRACT 

 

 

Taurine is a free amino acid, abundant intracellularly, that is essential for cats and 

conditionally essential for humans. Thus, it is believed that taurine supplementation is 

able to promote positive changes in physical performance and oxidation of nutrients 

in elite swimmers. The purpose of this study is to evaluate the rate of oxidation of 

nutrients at rest as well as physical performance and energy intake before and after 

supplementation of taurine throughout the training period. The effect of taurine 

supplementation was assessed for eight weeks in 16 elite male swimmers from 

Ribeirão Preto. Measurements of indirect calorimetry, oxidation of nutrients and 

urinary nitrogen were performed and the assessments of plasma taurine and food 

intake as well as the performance evaluation through measurements of lactate. The 

values of plasma taurine showed statistical difference. Lactate increased in the group 

that received taurine, whereas this increase showed statistical difference, the other 

variables showed no differences. It is concluded that taurine supplementation 

increased plasma concentration of taurine, however caused no changes on the 

energy intake, energy expenditure, the oxidation of substrates. 

Keywords: Taurine, Oxidation, Athletes, Performance. 
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1. INTRODUÇÃO GERAL 
 

 

A taurina é um aminoácido livre, abundante no meio intracelular, sendo 

indispensável para felinos e condicionalmente indispensável em humanos. É um 

composto final do metabolismo dos aminoácidos sulfurados (GANONG, 1993). A 

síntese de taurina ocorre a partir dos aminoácidos metionina e cisteína, através de 

diversas reações de oxidação e transulfuração, que possuem a vitamina B6 

(piridoxina), como cofator. Este processo envolve duas enzimas diferentes a primeira 

cisteína di-oxigenase, responsável por promover a oxidação da cisteína a cisteína 

ácido sulfínico, esta que é descarboxilada pela cisteína acido sulfínico 

descarboxilase, produzindo hipotaurina que será oxidada a taurina 

(BOUCKENOOGHE et al, 2006). Ambas as enzimas aparecem principalmente no 

fígado (NAKAMURA et al, 2006). A diminuição da ingestão de metionina e cisteína, e 

também da vitamina B6 leva ao aumento das necessidades de ingestão de taurina 

(HUXTABLE, 1992).  

Suas funções principais são osmorregulação, modulação do cálcio iônico, 

estabilização da membrana plasmática, detoxificação dos ácidos biliares, 

desenvolvimento do sistema nervoso central e da retina, neurotransmissor inibitório, 

imunomodulação e atividade antioxidante, diminuição da formação do ácido 

hipocloroso (HOCl-) na eclosão fagocitária e, também, possível modulação das 

citocinas pró-inflamatórias (REDMOND, 1998; SCHAFFER, 2000; SCHULLER-

LEVIS, 2003).  

 A liberação de taurina pelo músculo esquelético já foi descrita na literatura, 

possivelmente afim de regular a elevada osmolaridade das fibras musculares que 

ocorre pela produção de metabólicos, pois há um aumento na força de contração 

das fibras secundário ao aumento na liberação de Cálcio pelo reticulo 

sarcoplasmático que leva a uma maior sensibilidade do filamento contrátil. (BAKKER 

E BERG, 2002). Diversos trabalhos têm demonstrado efeito ergogênico da 

suplementação de taurina em atletas (YATABE, 2003, ZHANG, 2004 AGNOL, 2009), 

portanto a perda de taurina pelo músculo poderia afetar o desempenho muscular de 

forma significativa, assim acredita-se que por meio da suplementação de taurina 

ocorrerá alterações na performance física e oxidação de nutrientes  em atletas de 

natação.
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2. OBJETIVO 

 
 
2.1 Objetivo geral 
 
 

Avaliar a taxa de oxidação de nutrientes em repouso, bem comoo 

desempenho físico antes e após a suplementação de taurina durante período de 

treinamento. 

 

2.2 Objetivos específicos 
 
 

� Avaliar gasto energético em repouso antes e após a suplementação de 

taurina. 

� Avaliar ingestão alimentar. 

� Avaliar a concentração plasmática de taurina plasmática. 

� Avaliar o concentração de  lactato após teste de esforço. 
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3. REVISÃO BIBLIOGRÁFICA 
 
 
3.1. Taurina 
 
 
3.1.1 Histórico 
 
 

O interesse pela taurina (Tau) iniciou-se em meados de 1960, após a 

constatação de sua presença em diversos tecidos corporais. As primeiras 

publicações sobre essa substância datam da década de 60, observando-se um 

aumento do número de trabalhos a partir da década de 70. (BARBEAU,1978). Em 

1975, foi visto sua importância na nutrição humana, com a descoberta de que 

recém-nascidos pré-termos, alimentados por fórmulas não eram capazes de 

sustentar seus níveis séricos de taurina (RAIHA, 1975).  

 A Taurina por sua vez apresenta diferentes funções, tendo como as principais 

a osmorregulação, modulação do cálcio iônico, estabilização da membrana 

plasmática, detoxificação dos ácidos biliares, desenvolvimento do sistema nervoso 

central e da retina, neurotransmissor inibitório, imunomodulação e atividade 

antioxidante, diminuição da formação do ácido hipocloroso (HOCl-) na eclosão 

fagocitária e, também, possível modulação das citocinas pró-inflamatórias 

(REDMOND, 1998; SCHAFFER, 2000; SCHULLER-LEVIS, 2003). Clinicamente, a 

taurina tem sido utilizada em diversos tratamentos, incluindo: doenças 

cardiovasculares, epilepsia e outras convulsões, degeneração macular, doença de 

Alzheimer, distúrbios hepáticos e fibrose cística. 

 

 

3.1.2 Considerações Gerais 
 

 

 A taurina é considerada um aminoácido condicionalmente indispensável em 

humanos apesar de não ser incorporada as proteínas. Pode ser sintetizada no 
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fígado, rins e cérebro a partir dos aminoácidos sulfurados metionina e cisteína. A 

síntese envolve duas enzimas a cisteína dioxigenase, e cisteína-ácido sulfinico 

descarboxilas (BOUCKENOOGHE, 2006). 

 
Figura 1 – Síntese de taurina – adaptado de Lourenço & Camilo, 2002. 

 

 Recém nascidos possuem baixos níveis de cisteína dioxigenase e, além 

disswo os rins ainda são imaturos dificultando a reabsorção  a reabsorção tubular de 

taurina, de maneira que nesta faixa etária a taurina é considerada um aminoácido 

essencial. (SCHULLER-LEVIS & PARK, 2004; VERNER et al, 2007).  

 Diversas situações como estresse metabólico, sepse, traumas e cirurgias, 

podem levar a redução das concentrações plasmáticas de taurina, sendo 

classificado por isso como aminoácido condicionalmente essencial. (LAMONICA-

GARCIA et al, 2008). 

 A excreção da taurina ocorre pelas fezes, por via renal e também através dos 

sais biliares que podem ser conjugados com a taurina para aumentar sua 

solubilidade (DONOVAN & KONIKOFF, 2007). O excesso de taurina ingerida por via 

alimentar pode então, ser eliminado na urina, porém uma redução na ingestão de 
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taurina, leva os rins a aumentarem a reabsorção tubular, a fim de diminuir s 

excreção do mesmo. (STURMAN, 1991).  

 Já foram descritas diversas funções da taurina na literatura dentre elas  

osmoregulação, conjugação com sais biliares, detoxificação, ação antioxidante, 

imunomodulação, ação no sistema nervoso central, modulação do cálcio, diminuição 

da formação do ácido hipocloroso . e modulação de citocinas inflamatórias. 

(BOUCKENOOGHE et al, 2006; SCHAFFER et al, 2010; REDMOND, 1998; 

SCHAFFER, 2000; SCHULLER-LEVIS, 2003). 

 A taurina é utilizada por diversas espécies para osmorregulação. (SCHAFFER 

et al, 2000).Desta maneira as variações na concentração de taurina no tecido pode 

auxiliar no equilíbrio osmótico. Em peixes e moluscos marinhos, esta função é 

primordial, já em mamíferos, apenas a taurina não é capaz de controlar a regulação 

osmótica por completo, (HUXTABLE, 1992; SCHAFFER et al, 2000). 

 A capacidade de se conjugar com derivados do colesterol para formar sais 

biliares também já foi descrita. Parte dos sais biliares secretados sãoPartes dos sais 

biliares secretados são conjugados com taurina, de maneira que ocorre aumento da 

solubilidade dos sais, promovendo uma resistência a precipitação em pH fisiológico. 

(DONOVAN & KONIKOFF, 2007). 

 A ação da taurina como antioxidante tem sido muito estudada nos últimos 

anos e esta relacionada principalmente a capacidade de atenuar os efeitos tóxicos 

de uma molécula, e redução da formação de radicais livres formados na cadeia 

respiratória (BALKAN et al, 2001). A taurina tem capacidade de proteger a célula 

contra o estresse oxidativo, já que reduz também a peroxidação lipídica celular 

(OLIVEIRA 2010). Além disso, a taurina pode reagir com o hipoclorito, um composto 

tóxico, formando a taurina-Cloramina, um composto mais estável, que parece ter a 

capacidade de regular o sistema imune, reduzindo a produção de mediadores pró-

inflamatórios (SCHULLER-LEVIS & PARK, 2004). 

 A taurina é bastante encontrada em células da glia, células acessórias do 

sistema nervoso central. (KONTRO & OJA, 1983), porém, enquanto em situações de 

estresse os níveis deste aminoácido caem em diversos órgãos, os níveis cerebrais 

são mantidos (STURMAN & GAULL, 1975). Sua ação no cérebro envolve, 

modulação da liberação hormonal modulação da excitabilidade neuronal, 

neurodesenvolvimento, manutenção da função do cerebelo, e anticonvulsivante 

(KONTRO & OJA, 1983). 
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3.1.3 Metabolismo  
 

 
A taurina é um aminoácido livre, abundante no meio intracelular. Está 

presente em muitos tecidos, incluindo o músculo esquelético e cardíaco, e o cérebro. 

Contém um grupo ácido sulfônico, em vez da porção de ácido carboxílico 

encontrada em outros aminoácidos (HUXTABLE, 1992). É condicionalmente 

indispensável em humanos, não sendo utilizado na síntese de proteínas. É um 

composto final do metabolismo dos aminoácidos sulfurados (GANONG, 1993). A 

síntese de taurina ocorre a partir dos aminoácidos metionina e cisteína, através de 

diversas reações de oxidação e transulfuração, que possuem a vitamina B6 

(piridoxina), como cofator. Este processo envolve duas enzimas diferentes a primeira 

cisteína di-oxigenase, responsável por promover a oxidação da cisteína a cisteína 

ácido sulfínico, esta que é descarboxilada pela cisteína acido sulfínico 

descarboxilase, produzindo hipotaurina que será oxidada a taurina 

(BOUCKENOOGHE et al, 2006). Ambas as enzimas aparecem principalmente no 

fígado (NAKAMURA et al, 2006).  

Em comparação com outros mamíferos, os seres humanos têm a atividade da 

cisteína descarboxilase relativamente baixa, e possivelmente uma menor 

capacidade de sintetizar taurina (WORDEN, 1985).  

Embora este composto possa ser sintetizado a partir de outros aminoácidos, a 

produção endógena é insuficiente para atender as necessidades do organismo 

humano e de outros primatas, de modo à taurina tem que ser ingerida por via 

alimentar. (STURMAN, 1993; SZYMAŃSKI, 2008), além disso, a diminuição da 

ingestão de metionina e cisteína, e também da vitamina B6 leva ao aumento das 

necessidades de ingestão de taurina (HUXTABLE, 1992). É muito encontrada em 

alimentos de origem animal como leite, queijo, frutos do mar, carne vermelha, 

peixes, carne escura de frango e peru e também em alimentos vegetais como nozes 

e feijão, porém em menor quantidade (LAIDLAW, 1990). Os tratamentos 

tecnológicos dos alimentos de origem animal reduzem significativamente 

concentração deste aminoácido no produto final, bem como cozinhar carnes, aves e 
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ovinos que pode causar diminuição da quantidade de taurina em até 75% (SPITZE, 

2003).  

A absorção da taurina ocorre no trato gastrointestinal, principalmente no 

intestino delgado. Ocorre também no intestino grosso, porém de maneira mais lenta 

(TOMEI, 2003). A absorção é mediada por Na+ e Cl-, dependente do transportador 

TauT (SMITH, 1992).  

A excreção ocorre principalmente pelas fezes, podendo ser excretada na 

forma livre, ou associada a ácidos graxos. As perdas de taurina nas fezes aumentam 

quando se utiliza uma dieta rica em proteína (BACKUS, 1995).  Ocorre também 

excreção renal, neste caso tanto pode haver excreção como reabsorção renal, 

sendo isto dependente da concentração sanguínea deste aminoácido (PATEL, 

1995). 

 

 

3.1.4 Taurina e exercício 

 

 

 A taurina tem ação direta na homeostase do cálcio, mineral necessário para 

contração do músculo esquelético, e cardíaco. As concentrações fisiológicas de 

taurina aumentam a sensibilidade da protrombina, complexo enzimático envolvido na 

contração muscular, ao cálcio (SCHAFFER, 2010). Além disso, a taurina é capaz de 

aumentar o armazenamento de cálcio no retículo sarcoplasmático e reduzir a difusão 

passiva do calcio pela membrana celular (SCHAFFER, 2010). 

A liberação de taurina pelo músculo esquelético já foi descrita na literatura, 

possivelmente afim de regular a elevada osmolaridade das fibras musculares que 

ocorre pela produção de metabólicos, pois há um aumento na força de contração 

das fibras secundário ao aumento na liberação de Cálcio pelo reticulo 

sarcoplasmático que leva a uma maior sensibilidade do filamento contrátil. (BAKKER 

& BERG, 2002). Também já foi observado aumento da tensão mecânica (DE LUCA et al, 

1996), pode promover a estabilização da membrana intracelular (HUXTABLE & BLESSLER, 

1973), e causar o aumento da polarização da membrana (CONTE-CAMERINO et al, 1987).  

Alguns estudos têm demonstrado efeito ergogênico da suplementação de 

taurina em atletas como melhora no tempo de exaustão, diminuição das 
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catecolaminas, melhora de desempenho, maio volume de ejeção cardíaca, maior 

carga máxima entre outros. Portanto a perda de taurina pelo músculo poderia afetar 

o desempenho muscular de forma significativa (OLIVEIRA, 2008). 

 Num estudo feito por Geib et al (1994), 10 atletas de resistencia foram 

submetidos a 60 minutos de ciclismo a 70% do VO2 maximo com subsequente 

protocolo incremental até a exaustão. Foi demonstrado aumento significativo do 

tempo de exaustão, assim como diminuição da concentração das catecolaminas e, 

consequente, melhora do desempenho após a ingestão de 500 ml de bebida 

energética contendo Tau. Tais efeitos possivelmente ocorram devido à maior 

economia cardíaca e ao efeito inotrópico positivo da Tau. Esse efeito inotrópico é 

devido ao aumento da taxa de bombeamento e da quantidade de cálcio nas 

proteínas miofibrilares contráteis. Essas ações farmacológicas e fisiológicas da Tau 

são muito similares às das características dos digitálicos, medicamentos usados no 

tratamento de doenças cardíacas, potencializando a ação do bombeamento 

cardíaco (GEIB et al, 1994).  

 Ward (1999) verificou que os níveis plasmáticos de taurina aumentavam 

significativamente em atletas treinados após a prática de exercícios de resistência 

aeróbica de diferentes intensidades e durações (corrida de 90 minutos em esteira 

ergométrica a 70% de VO2 máximo, maratona e corrida de 100Km). Percebeu-se 

que a intensidade, mais do que a duração do exercício, estava relacionada aos 

níveis elevados de taurina (WARD, 1999). Possivelmente isto ocorra devido à 

liberação de taurina pelas fibras musculares. 

 Baum e Weiss (2001) forneceram três diferentes tipos de bebidas, entre elas 

uma contendo taurina a 13 atletas de resistência treinados os quais realizaram uma 

série exaustiva de exercícios por 32 minutos em três diferentes períodos a fim de 

avaliar as influências da taurina no músculo cardíaco. Os atletas consumiram 500 ml 

das diferentes bebidas sendo uma contendo taurina e cafeína composta por 2g 

taurina, 160 mg de cafeína, 10,5g de glicose, 43g de sacarose; a seguinte não havia 

taurina, contendo apenas 160mg de cafeína, 10,5g de glicose, 43g de sacarose; e 

uma bebida placebo composta por 10,5g de glicose, 43 g de sacarose. Após 

investigações ecocardiográficas foi visto que o volume de ejeção foi 

significativamente influenciado quando foi consumida a bebida com taurina, 

principalmente devido à diminuição no volume e no diâmetro sistólico final (BAUM e 

WEIB, 2001). Acredita-se que a taurina reduz a carga de trabalho do coração por 
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redução da resistência vascular periférica pois leva a redução da concentração de 

sódio corporal, modulação na contração de vasos sanguíneos periféricos e tem ação 

antagonista a angiotensina II (SCHAFFER S., 2000). 

Agnoll e Souza (2009) estudaram 22 homens saudáveis onde se objetivou 

avaliar as respostas metabólicas e hemodinâmicas decorrentes da administração de 

Taurina contida em uma bebida energética durante teste ergoespirométrico em 

indivíduos fisicamente ativos. Os indivíduos foram submetidos a duas sessões de 

testes, quando receberam de forma randomizada e duplo-cega, uma solução 

contendo taurina 2g, cafeína 160mg, glicose 10,5g e sacarose 43g e, em outro 

momento do teste, uma solução Placebo, similar, porém sem Taurina. As bebidas 

foram administradas 60 minutos antes do início do exercício. Os participantes foram 

submetidos ao exercício em bicicleta ergométrica até a exaustão. Foi concluído que 

a suplementação de taurina, não foi capaz de aumentar o desempenho para esse 

perfil de indivíduos já que não ocorreram diferenças nas respostas metabólicas e 

cardiovasculares dos mesmos (AGNOLL e SOUZA, 2009). 

Manabe et al (2003), em um experimento realizado em ratos, observaram que 

após sessões de exercício de resistência os níveis de lactato sanguíneo e de 3-

metilhistidina foram significativamente menores no grupo que fez uso crônico de 

taurina. Outros resultados também foram observados após o período de 

suplementação de taurina como redução dos níveis sanguíneos de triglicerídeos e 

colesterol, também uma diminuição da resistência à insulina. De acordo com os 

autores, estes achados possivelmente indiquem que a suplementação com taurina 

pode ser útil para reduzir a fadiga e os danos musculares durante o exercício, e 

devido às propriedades antioxidantes, pode ocorrer melhora das funções tanto do 

músculo cardíaco como do músculo esquelético. 

Em um estudo feito por Miyazaki et al (2004) investigou-se a dose mais eficaz 

referente a suplementação de taurina por via oral em ratos por um período de duas 

semanas e seu efeito sobre o exercício a fim de prolongar o desempenho e manter 

as concentrações de taurina no tecido durante a realização do esforço físico. A dose 

que apresentou melhores resultados no desempenho físico dos animais foi de 

500mg/Kg/dia, de acordo com os autores, está próxima das doses testadas em 

estudos anteriores feitos com ratos. No entanto acredita-se que doses nestas 

proporções possivelmente sejam muito elevadas para serem oferecidas a humanos 

(MIYAZAKI et al, 2004). 
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Zhang (2004) a fim de avaliar o efeito protetor da taurina em relação ao 

estresse oxidativo induzido pelo exercício, forneceu 6 gramas de taurina por dia, por 

sete dias para onze homens de 18 a 20 anos. No estudo foram avaliados danos ao 

DNA de leucócitos no VO2 máximo. Os sujeitos realizaram exercícios até a exaustão 

em bicicleta ergométrica. Foi encontrado aumento significativo no VO2 máximo, no 

tempo de exaustão e na carga máxima do teste nos indivíduos suplementados com 

taurina, além de diminuição aos danos no DNA (ZHANG, 2004). 

Um estudo realizado por Silva et al (2011) investigou os efeitos da 

suplementação de taurina em biomarcadores de estresse oxidativo após o exercício 

excêntrico (EE). Foram avaliados vinte e quatro ratos machos divididos nos grupos 

controle, EE, EE mais taurina, EE mais solução salina (EE + salina). A partir do 14 º 

dia de suplementação, os animais foram submetidos a uma sessão de 90 minutos 

de exercício. Quarenta e oito horas após a sessão de exercício, os animais foram 

sacrificados e os músculos quadríceps foram removidos cirurgicamente. A 

suplementação de taurina diminui a produção de radicais superóxido, CK, e 

oxidação lipídica, mas não afetou a atividade da enzima antioxidante após EE, 

sugerindo que a taurina afeta a contração do músculo esquelético, diminuindo o 

estresse oxidativo, em associação com a diminuição da produção de radical 

superóxido, mas sem afetar a enzima antioxidante. 

 No exercício prolongado até a exaustão realizado em roedores, foi observado 

um declínio na quantidade da taurina presente no músculo esquelético, sendo a 

queda maior em fibras de contração rápida (MATSUZAKI Y, et al, 2002.). 

 Cuisinier et al (2001) analisou alterações na quantidade de taurina da urina e 

do plasma em corredores de maratona imediatamente após a conclusão do evento e 

24 horas após a recuperação. Foi observado aumento na excreção urinária de 

taurina imediatamente após a Maratona, embora não significativamente. Essas 

mudanças de taurina urinária foram relacionadas com variações percentuais na 

creatina quinase plasmática possivelmente indicando que a fonte da taurina foi 

muscular. A concentração de taurina permaneceu elevada 24 horas após a 

conclusão da corrida.  Os autores sugerem que o aumento provavelmente está 

relacionado ao comprometimento da função muscular e ainda que este aumento na 

excreção urinária poderia ser usado como um indicador de dano muscular que 

ocorre durante o exercício exaustivo.  
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Balshaw et al (2012) investigou o efeito da ingestão aguda de 1.000 mg de 

taurina no desempenho de corredores. Foram avaliados oito indivíduos do sexo 

masculino. Foram realizados ensaios com uma semana de intervalo. O trabalho foi 

duplo-cego, cruzado e randomizado. Os participantes consumiram taurina ou 

placebo, e após duas horas, foram iniciados testes de corrida de 3000 metros. 

Foram avaliados. lactato sanguíneo, gás expirado, frequência cardíaca (FC), taxas 

de esforço percebido (TEP), e tempos parciais foram medidos em intervalos de 500 

metros durante o teste. A ingestão de taurina melhorou significativamente o 

desempenho (melhoria de 1,7%). Consumo de oxigênio relativo, FC, TEP, e lactato 

sanguíneo não foram diferentes entre as condições No entanto, houve uma queda 

no músculo taurina. 

Os estudos aqui descritos têm mostrado que o uso de taurina em atletas 

relaciona-se com modulações metabólicas refletindo em melhorias no desempenho 

físico, diante disso, acredita-se que por meio da suplementação de taurina ocorrerão 

alterações no desempenho físico e oxidação de nutrientes em atletas de natação. 

 

 

3.2 Metabolismo Energético 
 
 

 Para os seres humanos manterem suas funções vitais, necessitam de 

energia, sendo esta obtida pela oxidação de nutrientes contidos nos diversos 

alimentos ingeridos (BENZINGER, 1983; WELCH, 1991). A energia vem das 

ligações entre carbono e hidrogênio presentes nos carboidratos, lipídios e proteínas 

e é liberada por oxidação desses substratos dentro das células, numa série de 

passos bioquímicos que ocorrem no citosol e nas mitocôndrias, conhecidos como 

metabolismo intermediário (MUELLER, 1975). Esse processo consome oxigênio e 

produz água, gás carbônico, energia química armazenada nas ligações fosfato do 

trifosfato de adenosina (ATP) e calor, que é dissipado para o meio ambiente 

(MUELLER, 1975). 

 O gasto energético diário compreende o dispêndio basal, o dispêndio da 

atividade física e o efeito térmico dos alimentos. O dispêndio basal representa a 

energia gasta por um indivíduo mantido em repouso, em um ambiente termicamente 
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neutro, pela manhã, ao acordar após 12 horas de jejum, e é dependente 

principalmente da massa corporal magra, da idade e do sexo do individuo 

(HOUSSAY, 1969; BOGARDUS, 1986). 

 A condição basal não é encontrada nas situações habituais, já que o individuo 

normalmente tem que se adequar ao ambiente em que vive, por isto o gasto 

energético fora das condições que caracterizam o gasto energético basal, recebe o 

nome de gasto energético de repouso, sendo este normalmente 10% maior do que o 

gasto energético basal (DEVLIN , 1991). A energia gasta na digestão dos alimentos, 

no transporte de substâncias, na transformação e armazenamento dos substratos 

energéticos inclui um componente no gasto energético denominado termogênese. 

Uma dieta mista habitual tem o efeito térmico estimado entre 5 a7% do seu conteúdo 

energético (MOLINA, 1995). Já a energia empregada para realizar trabalho 

mecânico externo representa 15% a 30% do dispêndio energético diário e varia com 

o nível de atividade física do indivíduo (ASTRAND, 1970). Define-se, como efeito 

térmico do exercício, o gasto de energia acima do basal, provoca do pelo exercício 

físico (SUEN, 1998).  

 

 

3.3 Oxidação de Nutrientes e Estimativa de Gasto Energético 

 

 

 Os nutrientes ingeridos são oxidados a partir do equivalente calórico do 

oxigênio adquirido na respiração, desta forma, o gás carbônico produzido é oriundo 

dos processos oxidativos. Como todo gás carbônico é eliminado na respiração, é 

possível calcular a energia produzida, tanto na forma de ATP como na forma de 

calor (SIMONSON, 1990). 

 Conhecendo-se as taxas de produção de gás carbônico, consumo de oxigênio 

e excreção de nitrogênio urinário num determinado período de tempo, pode-se 

calcular a taxa de consumo dos substratos e definir a participação percentual de 

cada substrato na produção de energia (SIMONSON, 1990). A quantidade de 

energia produzida equivale à quantidade de oxigênio consumido (VO2) e a 
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quantidade de gás carbônico produzido (VCO2) por grama de substrato metabólico 

oxidado no organismo (SWYER, 1991). A relação entre o VCO2 e o VO2 é referida 

como quociente respiratório (QR) e pode ser empregada para conhecer o tipo de 

substrato que está sendo oxidado pelo indivíduo em estudo (BURTON, 1991). 

Valores de RQ próximos a 1,0 indicam oxidação de carboidratos, valores próximos a 

0,85 indicam oxidação de proteínas, e valores próximos a 0,7 indicam oxidação de 

lipídios (SUEN, 1998). 
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RESUMO 
 
 
A taurina é um aminoácido livre, abundante no meio intracelular, sendo 

indispensável para felinos e condicionalmente indispensável em humanos. Acredita-

se que por meio da suplementação de taurina ocorrerão alterações no desempenho 

físico e oxidação de nutrientes em atletas de natação. O objetivo do presente 

trabalho é avaliar a taxa de oxidação de nutrientes em repouso, bem como o 

desempenho físico e a ingestão energética  antes e após a suplementação de 

taurina durante o período de treinamento. Será avaliado o efeito da suplementação 

de taurina por oito semanas em 16 atletas nadadores de elite, do sexo masculino de 

Ribeirão Preto. Foram realizadas medidas de calorimetria indireta, oxidação de 

nutrientes e nitrogênio urinário, avaliação da taurina plasmática, avaliação da 

ingestão alimentar e avaliação de desempenho através de medidas de lactato. Os 

valores de taurina plasmática apresentaram diferença estatística. O lactato 

aumentou no grupo que recebeu taurina, sendo que este aumento apresentou 

diferença estatística, as outras variáveis não apresentaram diferenças. Conclui-se 

que a suplementação de taurina elevou a concentração de taurina plasmática, no 

entanto não causou alterações quanto à ingestão energética, no gasto energético, 

na oxidação de substratos e nas respostas da concentração de lactato. 

Palavras chaves: Taurina, Oxidação, Atletas, Desempenho. 



38 
 

INTRODUÇÃO 
 
 

A taurina é um aminoácido livre, abundante no meio intracelular, sendo 

condicionalmente indispensável em humanos. É um dos compostos do metabolismo 

dos aminoácidos sulfurados (GANONG, 1993). Estudos relatam que a 

suplementação de taurina pode estar relacionada à modulação do gasto energético. 

Tsuboyama-kasaoka (2006) observou que a suplementação de 5% de taurina por 18 

semanas elevou significativamente o consumo de oxigênio e o gasto energético em 

repouso de camundongos. Também foi observado pelos mesmos autores o aumento 

significativo na expressão de genes relacionados à regulação da oxidação de ácidos 

graxos do tecido adiposo, proporcionando assim um maior consumo de oxigênio via 

alteração de expressão gênica.  

Por outro lado, Harada et al (2004) constataram aumento da oxidação da 

glicose pós-prandial e do armazenamento do glicogênio muscular em ratos 

diabéticos após a suplementação de taurina. Ratos com deficiência hereditária na 

manutenção de taurina muscular mostraram redução de 80% na capacidade de 

exercício realizado em esteira rolante quando comparados com ratos saudáveis 

(WARSKULAT et al,2004), mostrando que possivelmente a concentração muscular 

de taurina  reduzida comprometa o desempenho físico.  

 No exercício moderado e contínuo, a razão de troca respiratória diminui 

indicando a redução da oxidação de carboidratos e consequente o aumento da 

oxidação de lipídios, concomitantemente, a concentração de lactato circulante e a 

taxa de utilização de glicogênio muscular seguem diminuindo (MEDBO & TABATA, 

1989; MEDBO & TABATA, 1993). A mensuração da concentração de lactato 

sanguíneo é um procedimento padrão para determinar a intensidade do exercício 

físico. O valor absoluto da concentração de lactato é utilizado para estimar a 

intensidade do exercício ou também como critério de exaustão máxima. O acúmulo 

de lactato durante a execução de exercício físico demonstra que a produção de 

lactato excedeu a sua remoção o que pode levar o indivíduo a fadiga (SALES et 

al.,2005). 

 As metas nutricionais associadas com o treinamento físico devem envolver 

aporte energético adequado para o músculo e outros tecidos, serem capazes de 

favorecer a adaptação, crescimento e reparo, além de promoverem o sistema imune. 
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(MAUGHAN E BURKE, 2002.). De acordo com Burke (2001) nadadores apresentam 

uma insuficiente ingestão energética (IE), tal como uma inadequada ingestão de 

macronutrientes e micronutrientes (CARVALHO et al, 2012). Desta forma acredita-se 

que a adequada ingestão energética baseada no gasto energético de cada atleta 

auxilie na melhoria do desempenho esportivo. Visto que o uso de taurina em atletas 

relaciona-se com modulações metabólicas refletindo em melhorias no desempenho 

físico, acredita-se que por meio da suplementação de taurina ocorrerão alterações 

no desempenho físico e oxidação de nutrientes em atletas de natação; 

 Sendo assim, este trabalho tem como objetivo avaliar a influencia da 

suplementação de taurina na concentração sérica, na oxidação de nutrientes, na 

ingestão energética, no gasto energético, e nas respostas do lactato em atletas 

nadadores de elite. 
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METODOLOGIA 

 
Casuística 
 
O estudo foi duplo-cego e randomizado. Participaram 16 atletas praticantes de 

natação de nível regional e estadual com massa corporal 78,6 ± 5,8 Kg; faixa etária 

média 19,7 ± 5,6 anos etária entre, altura média 180 ± 4 cm, índice de massa 

corpora (IMC) médio 24,1± 0,6 Kg/m2. O Comitê de Ética da Faculdade de Ciências 

Farmacêuticas do Câmpus de Araraquara da UNESP aprovou o estudo 

(00526312.9.0000.5426) e todos os sujeitos assinaram o termo de consentimento o 

qual informava o protocolo experimental e os riscos do estudo. 

 

 

Desenho de estudo 
 
 

Os participantes foram divididos em dois grupos, placebo (GP, n = 8) e taurina 

(GT, n = 8). O grupo GT recebeu 3 g de taurina por dia (SHAO & HATHCOCK, 2008) 

e o grupo GP recebeu 3 g de farinha de amido. Tanto a taurina como o amido foram 

entregues em cápsulas, produzidas na farmácia do Hospital Universitário de 

Ribeirão Preto. O protocolo experimental foi aplicado no início do estudo e após 8 

semanas de suplementação. 

Cada voluntário compareceu em duas visitas em jejum de 12 horas, no 

Hospital Universitário de Ribeirão Preto, quando foram realizadas as medidas 

antropométricas, calorimetria indireta e a coleta sanguínea. Nestes encontros, foi 

combinada a coleta de urina de 24 horas. Foram também definidos três dias para 

realização de registros alimentares de 24 horas. 

 

 

Gasto energético basal 
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O gasto energético basal (GEB) foi determinado usando um sensor Medics ® 

calorímetro (Sensor Medics Corporation, Yoba Linda, Califórnia, EUA), de acordo 

com o Ferranini (1988). O consumo de oxigênio e produção de gás carbônico foi 

medido por calorimetria indireta durante um período de 30 minutos. Os valores que 

mostraram uma variação maior que 10% foram descartados. A média dos valores de 

oxigênio consumido (VO2) e do volume de gás carbônico produzido (VCO2) foi 

utilizada para o cálculo do gasto energético, aplicando-se na fórmula de Weir (WEIR, 

1949). 

Além disso, foi calculado o gasto energético total (GET) com uso de três 

diferentes metodologias: 

- resultados da calorimetria associado ao fator atividade (FA) da DRI (2002) 

- fórmula e fator atividade DRI (2002)  

- resultados da calorimetria associado ao MET (Metabolic Equivalent of 

Tasks) referente ao esforço físico realizado (AINSWORTH, 1990). 

 

 

Oxidação de nutrientes 
 
 
 Por meio das taxas de consumo de oxigênio, produção de gás carbônico e 

excreção de nitrogênio urinário calculou-se a participação percentual da oxidação de 

glicose, lipídeos e proteínas na produção de energia. 

 A relação entre o VO2 e o VCO2 refere-se ao quociente respiratório (QR) e 

pode ser utilizada para mostrar o tipo de substrato que está sendo oxidado 

preferencialmente pelo indivíduo num dado momento (SUEN et al, 1998). 

 A oxidação de glicose e de lipídios foi calculada de acordo com as fórmulas 

abaixo (FRAYN, 1983): 

 

glicose (g/min) = (4,56 x VCO2) – (3,21 x VO2) – (2,88  x  Nu) 

lipipídios (g/min) = (1,67 x VO2) – (1,67 x VCO2) – (1,92 x Nu) 

 
 
Nitrogênio Urinário 
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  A dosagem de nitrogênio em urina de 24 horas foi realizada pelo método da 

quimiluminescência, que por cromatografia permite medir metabólitos relacionados 

ao NO2 (RASSAF et al, 2002). Baseado neste fator é possível calcular a oxidação 

proteica 

 

Proteina (g/min) = (6,25 x Nu) (g/min) 

 

 

Avaliação nutricional e Ingestão Alimentar 
 
 

Foram medidas a massa corporal e a altura que foram utilizadas para o 

calculo do índice de massa corporal (WHO, 1995). 

Três registros alimentares foram analisados para avaliar a ingestão de 

alimentos (FISBER, 2005). Os registros foram preenchidos pelos voluntários em 

dois dias da semana e um dia de fim de semana. O Programa de Apoio à Nutrição 

NutWin da Escola Paulista de Medicina da Universidade Federal de São Paulo foi 

utilizado para quantificar a média de ingestão de macronutrientes e energia. 

 

 

Coleta de sangue 
 
 
 Foram obtidas amostras de 5 ml em jejum, os quais foram centrifugados em 

tubos heparinizados. A pós a coleta os tubos foram mantidos em refrigeração até 

serem centrifugadas. Após o plasma foi removido e coletado em tubos Eppendorf 

até analise da taurina plasmática. 

 

 

Ensaio de aminoácidos 
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  Foi realizado por meio do teste quantitativo e qualitativo para análise dos 

aminoácidos plasmáticos. Essas determinações foram efetuadas no instrumento 

HPLC Shimatizu® , modelo LC 10AD, constando de 2 bombas de fluxo contínuo para 

o gradiente de eluição das fases móveis. A fase A foi uma solução de fosfato de 

sódio 25mmol/L, pH 6,9 contendo 20ml/L de metanol (MEOH), 20 ml/L de 

acetonitrila (ACN), 20 ml/L de tetrahidrofurano (THF), e a fase B, uma solução de 

metanol a 65% todos com grau para cromatografia. O equipamento possui módulo 

(modelo CBM 10A) responsável pela proporção (%) entre os solventes ou fases de 

acordo com a programação pré-estabelecida. O fluxo utilizado foi 0,8ml/ minuto, a 

temperatura ambiente de 23+2°C. A coluna utilizada na separação dos aminoácidos 

foi Adsorbosphere OPA-HS, de 150mm comprimento por 4,6 mm diâmetro interno e 

partícula 5�m (Alltech Associates, Inc. – USA). 

  Nas mostras de 10�L de plasma, foram adicionadas 200�L de metanole, 

estes foram agitados em vortex, por 30 segundos e a seguir centrifugados 

(Centrifuga Refrigerada Jouan modelo MR1812 USA), por 10 minutos, a 1800xG. O 

sobrenadante foi transferido para outro tubo de 1,5mL e o metanol evaporado no 

“Speed-Vac” (Savant, modelo AES 2010, USA), por 25 minutos. Após a evaporação 

total do metanol, o plasma seco foi dissolvido com 100�L da solução fase A e 

agitado em vortex por 30 segundos. Foram retirados 10�L de cada amostra bem 

como da solução padrão, os quais foram colocados em tubos próprios para análise 

e em seguida, estes tubos foram colocados no amostrador (Sil 10A), para realização 

das análises. No amostrador há um tubo com o padrão interno (carboxi-metil-

cisteína) e um frasco com o reagente ortofitaldialdeído (OPA; Sigma Company 

USA). Este reagente foi preparado com 10mg de ortofitaldialdeído, 250mL de 

metanol puro, 2,25 mL de tampão borato pH 9,5, 10�L do padrão interno e 

adicionado a cada tubo contendo a amostra para análise, e a seguir foi aspirado 

50�L do reagente OPA. As misturas destas soluções foram realizadas pelo 

equipamento, que foi programado para esperar 1 minuto para que a reação 

ocorresse, processo conhecido como derivatização pré-coluna. 

  Foram injetados 25�L do produto da reação, na coluna de sílica C18, e os 

aminoácidos foram separados de acordo com peso molecular e polaridade e 

detectados através do detectador de fluorescência Shimadzu modelo RF535, em 

335mm de excitação e 455mm de emissão (CARDUCCI et al, 1996).  
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  A taurina no plasma foi determinada por HPLC (Shimadzu ® modelo LC 

10AD), com um modelo Shimadzu RF535 detector de fluorescência usando taurina 

≥ 99% como o padrão (Sigma-Aldrich ®, St. Louis, MO, EUA) (Deyl et al, 1986; 

Carducci, et al., 1996). A concentração de aminoácidos livres no plasma foi 

determinada por cromatografia gasosa (GC-FID 17A Shimadzu ®, Kyoto, Japão), 

por derivatização de aminoácidos utilizando um EZ: kit Livre FAAST (fisiológica), 

para a análise de aminoácidos (Phenomenex ®). 

 

 

Lactato 
 
 

Após aquecimento padronizado com duração de aproximadamente 15min, os 

atletas foram submetidos a três nados de 400m sendo o primeiro com intensidade 

de 85%, o segundo 90% e o terceiro 100% do desempenho do atleta para este 

percurso. Entre cada percurso houve uma pausa de 3 minutos (PEREIRA, 2002). 

Foram realizadas coletas de sangue do lóbulo da orelha para análise do lactato após 

1 minuto do término de cada nado, sendo que no ultimo percurso também foi 

realizada coleta sanguínea no terceiro e quinto minuto (PAPOTI, 2005). 

 Foram coletados 25µl de sangue do lóbulo da orelha, através de um capilar 

heparinizado. O sangue foi imediatamente transferido para microtúbulos de 

polietileno de tampa lisa de 1,5ml, contendo 50µl de fluoreto de sódio (NaF) a 1% e 

este foi armazenado em gelo. A análise foi realizada através do analisador 

eletroquímico YSI 1500 Sport (OH, EUA) (MADER et al, 1976).  

 

 

Controle do tempo 

 

 

  Os tempos dos três nados de 400 metros foram controlados por cronometro 

digital manual. 
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Análises estatísticas 
 
 
 Todas as variáveis do presente estudo foram apresentadas por meio de 

média e erro padrão. 

 A análise estatística das variáveis investigadas foi realizada por meio do teste 

ANOVA, post-hoc Tukey-Kramer Multiple Comparisons Test. A significância 

estatística considerada foi de p≤0,05 em todas as comparações efetuadas. 

 Foi realizado teste de normalidade Kolmogorov-Smirnov (KS) em todos os 

dados anteriormente as análises estatísticas. 
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RESULTADOS 

 
 

Para confirmação da hipótese do presente estudo apresentam-se os dados abaixo. 

 

 

Não foi observada diferença estatística significativa no consumo de energia dos 

grupos em ambos os períodos avaliados conforme visto na tabela 1. Quanto ao consumo de 

macronutrientes observou-se uma redução na ingestão de carboidratos no grupo placebo de 

30% entre os períodos, sendo que esta redução apresentou diferença estatística. Houve 

também aumento no consumo de lipídios no mesmo grupo de 16%, porém as diferenças 

apresentadas não foram estatisticamente significativas. 

 Na tabela 2 observam-se os resultados referentes aos níveis sanguíneos de taurina.  

 

 

Tabela 1- Avaliação da ingestão energética e de macronutrientes de nadadores nos períodos pré 
e pós- suplementação de taurina (n:16). 

 Placebo Taurina 

 Pré Pós Pré Pós 

Energia (kcal) 3696±261 3118±384 3576±192 3718±257 

Proteína (% do 
VET) 14,1±3,0 15,1±2,2 13,3±2,9 16,7±0,9 

Lipídeo (% do 
VET) 24,2±3,2 33,8±5,0 26,6±2,7 27,4±6,9 

Carboidratos (% 
do VET) 62,9±4,4 50,9±6,6 62,1±5,6 56,4±7,5 

Proteínas 
(gramas) 134,3±18,4 116,1±5,8 120,2±14,7 156,1±13,4 

Lipídeos (gramas) 99,3±8,1 115,3±7,7 105,5±6,5 113,4±14,0 

Carboidratos 
(gramas) 576,6±35,1 402,6±35,5* 554,2±31,2 523,7±42,0 

Média ± EP 

VET= valor energético total. 

*Diferença significativa com relação ao Grupo placebo pré.. 
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 Não se observou diferença estatística nos níveis de concentração de taurina sérica 

no período basal entre os grupos GT e GP.  

 No entanto, o GT apresentou uma elevação significativa no período pós quando 

comparado ao pré, ocorrendo o mesmo evento quando comparado o período pós entre 

ambos os grupos (GT versus GP), demonstrando a eficiência do modelo experimental 

usado. 

  
Tabela 3 – Valores médios da calorimetria indireta nos períodos antes e após a 
suplementação de taurina (n:16). 

 Placebo Taurina 

 Pré Pós Pré Pós 

GEB/min 1,68±0,036 

 

1,67±0,094 

 

1,74±0,034 1,75±0,085 

  

VO2 0,444±0,021 

 

0,443±0,037 

 

0,431±0,083 0,458±0,089 

 

VCO2 0,305±0,007 

 

0,320±0,004 

 

0,314±0,006  0,332±0,06 

RQ 0,87±0,0 

 

0,86±0,0 

 

0,89±0,0 0,84±0,04 

 

Oxidação de lipídeos 

g/min 

0,206±0,09 

 

0,184±0,08 

 

0,174±0,12 0,189±0,14 

 

Oxidação de 
carboidratos g/min 

1,006±0,28 
 

0,960±0,22 
 

0,925±0,36 0,992±0,37 
 

Média ± EP 

GEB= Gasto Energético Basal  

Tabela 2 – Concentração sérica de taurina nos períodos pré e pós suplementação de 
taurina. 

 Placebo Taurina 

 GPPré GPPós GTPré GTPós 

Tau 

(nmol/ml) 
49,91±8,1 174,00±49,1** 104,75±36,1 3983,48±313,9* 

Média ± EP 

*diferença significativa em relação a GTPré (p≤0,05) 

**diferença significativa em relação a GTPós (p≤0,05) 
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 Na Tabela 3 estão os valores obtidos por meio da calorimetria indireta antes e após 

o período de suplementação de taurina.  

 Os valores medidos não apresentaram diferenças entre os grupos e períodos 

estudados 

 Na tabela 4 vemos a comparação do GEB predito pela calorimetria indireta 

multiplicado pelo fator de atividade intensa da DRI 2002 (FA=1,48), GET calculado pela 

fórmula da DRI multiplicado pelo fator de atividade intensa da DRI, e GEB predito 

adicionado pelo gasto calórico calculado por METS.  

  

Tabela 4 – Comparação do Gasto Energético Total por diferentes metodologias Gasto 

energético predito por Fator Atividade DRI, 2002, do Gasto Energético estimado pela DRIs, 

Gasto Energético Total pelo Gasto energético predito adicionado do gasto calculado por 

METs antes e após a suplementação de taurina. 

 Placebo Taurina 

 Pré Pós Pré Pós 

GEB predito FA 

DRI 

4469*±225 4701*±95 4528*±249 4767*±225 

GET DRI 3781**±64 3809**±69 3872**±201 8884**±128 

GET MET 4056***±51 4111***±98 4041***±134 4148***±112 

Energia (kcal) 3696±261 3118±384 3576±192 3718±257 

MD ±EP 

*diferença significativa em relação a GET DRI e GET MET 

**diferença significativa em relação a GET DRI FA e GET MET 

*** diferença significativa em relação a GET DRI e GET DRI FA 

 

 Não houve diferença estatística entre os grupos quando o mesmo procedimento de 

cálculo é utilizado, porém, há diferença estatística quando comparado os diferentes tipos de 

cálculo de gasto energético total. 



49 
 

 A tabela 5 mostra as médias dos valores de lactato obtidos nos cinco pontos 

analisados. Ocorreu diferença estatística em dois pontos da coleta entre o grupo taurina 

antes e após a suplementação. Os demais pontos não apresentaram diferença estatística.  

 

Tabela 5 – Valores médios de lactato nos períodos antes e após suplementação de taurina 

 Placebo Taurina 

Medida de lactato 

(mmol/L) 

Pré Pós Pré Pós 

1 º400m 3,8±0,4 4,7±0,5 2,6±0,3 4,1±0,5 

2 º400m 7,0±0,4 7,2±0,8 4,8±0,3 7,5*±0,9 

3 º400m 9,3±1,1 10,9±1,2 8,7±1,1 12,2±0,8 

3 min. intervalo 10,4±0,9 10,5±1,3 7,2±0,7 14,2*±1,2 

5 min. intervalo 7,9±0,7 10,6±1,5 6,4±0,8 12,1±0,9 

MD±EP 

*diferença significativa em relação ao grupo Taurina Pré (p≤0,05) 

 

  

Tabela 6 - Tempo médio em segundos obtido durante teste de esforço antes e após 

suplementação de taurina 

Placebo Taurina 

 Pré Pós Pré Pós 

1º 400 (s) 313,1±4,8 309,7±5,0 307,6±3,3 303,7±2,9 

2º 400(s) 303,4±3,8 300,4±4,7 300,6±2,3 296,4±2,0 

3º400(s) 294,5±3,7 292,3±4,0 290,3±0,8 285,4±2,0 

MD±EP; 
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 A tabela 6 mostra a média dos tempos obtidos em segundos dos três nados de 400 

metros realizados pelos atletas em diferentes intensidades (85%, 90% e 100% do 

desempenho do atleta naquele momento). Não ocorreram diferenças estatísticas entre os 

grupos avaliados. 
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DISCUSSÃO 

 

 

 Foi observado no presente estudo que a suplementação com taurina induziu ao 

aumento na concentração sérica desse composto em atletas de natação. Com isso 

verificou-se que após oito semanas com 3g/dia de suplementação de taurina ocorreu uma 

mudança de aproximadamente 35 vezes o valor inicial. 

Alguns estudos corroboram com esse resultado. Galloway, et al (2008) estudaram a 

resposta aguda da suplementação de 5 gramas de taurina em indivíduos fisicamente ativos, 

e detectaram que ocorreu aumento da concentração de taurina plasmática de 

aproximadamente 16 vezes comparado a concentração inicial. 

Yatabe et al. (2003) investigaram os efeitos da administração de 0,5 g/kg/dia de 

taurina em ratos em exercício durante 14 dias e constataram o aumento da concentração 

deste aminoácido tanto no plasma quanto no músculo esquelético dos animais. Verificaram 

ainda que as concentrações de taurina no músculo esquelético foram significativamente 

menores nos grupos exercitados que não receberam taurina. Observou-se também que o 

grupo que recebeu taurina apresentou tempo de corrida de exaustão significativamente 

maior que o grupo que não recebera taurina, sugerindo que a administração por via oral de 

taurina favorece o aumento da resistência física. 

 Quanto à oxidação de nutrientes, os valores encontrados no presente estudo 

referentes ao consumo de oxigênio, e oxidação de nutrientes não mostraram diferenças 

estatisticas após o período de suplementação com taurina quando comparado ao grupo 

placebo (Tabela 3).  

 Galloway et al (2008) também não encontraram diferença significativa na oxidação 

de carboidratos e lipídios após um período de 7 dias de suplementação de taurina/ placebo 

durante a realização de um teste de esforço por duas horas a 60% do volume máximo de 

oxigênio (VO2max). As medidas de oxidação no presente trabalho foram realizadas em 

repouso, porém não foram encontrados trabalhos com as mesmas condições.  

 Em contrapartida Rutherford et al (2010),  após avaliarem o efeito agudo da ingestão 

de taurina em ciclistas, não observaram diferenças nas taxas de oxidação de carboidrato e 

proteína, porém verificaram um aumento na taxa de oxidação de gordura. Esses dados 

suportam a idéia de que a suplementação com taurina possivelmente esteja associada a 

modulações no metabolismo lipídico. Foi realizado um estudo por Zhang et al, (2004) em 

que foi observado reduções nos níveis de triglicerídeos e na massa corporal, os autores 

sugerem que tenha ocorrido alterações no metabolismo lipídico causado pela taurina. 



52 
 

 O estabelecimento de recomendações nutricionais específicas para atletas (ACSM, 

2001), representa a disponibilização de um instrumento para o planejamento dietético 

destinado aos mesmos. A adequação do consumo energético é essencial para a 

manutenção do desempenho, da composição corporal e da saúde desses indivíduos 

(ACSM, 2001; THONG et al, 2000). Assim, na análise da ingestão alimentar devem ser 

observados aspectos inerentes à rotina esportiva como o tipo, a intensidade e a duração do 

exercício; além da tolerância à prática alimentar durante o esforço, os possíveis locais para 

reabastecimento durante os exercícios externos prolongados, a necessidade de controle de 

peso corporal e outros (BURKE, et al, 1991), permitindo identificar e contornar fatores que 

possam limitar o seu consumo dietético. 

 No presente trabalho a ingestão energética variou de 3120 a 3720 Kcal/dia. Os 

valores de energia em Kcal e os macronutrientes não apresentaram alterações durante todo 

o período de treinamento físico. Visto que não ocorreram mudanças na massa corporal, 

acredita-se que a ingestão energética foi adequada para suprir as necessidades energéticas 

impostas pelo gasto energético total desses atletas e assim como a suplementação de 

taurina não tenha causado nenhuma influência no consumo alimentar destes atletas.  

 Quando analisados cada grupo de macronutrientes encontrou-se para carboidratos 

um consumo médio entre 50,9 % (GPPós –Grupo PLACEBO PÓS) e 62,9 % (GTPré – 

Grupo Placebo Pré) representando em gramas 402 e 554 respectivamente (TABELA 2). De 

acordo com a JISSN (2010) deve-se atingir um consumo de carboidratos para atletas entre 

55-65% do valor calórico total que representa estar numa faixa de variação de consumo 

entre 5 a 8 gramas/ kg/ dia, a fim de manter as reservas de glicogênio muscular. Sendo 

assim, o grupo GPPós, não alcançou as recomendações do consumo de carboidratos 

segundo JISSN (2010).  

Estudos têm mostrado a importância de se consumir uma dieta contendo 

carboidratos que atenda os níveis mínimos preconizados durante a realização do esforço 

físico em busca de um melhor desempenho físico (HARGREAVES, 1984; FIELDING, 1985; 

NEUFER, 1987; JEUKENDRUO, 2004). Achten et al (2004) ofereceram a corredores uma 

dieta contendo 8,5g CHO/Kg/dia (65% VCT) e compararam com uma dieta controle 

contendo 5,4 gramas CHO/Kg/ dia (41% VCT) por um período de 11 dias em período de 

treinamento intenso a fim de avaliar o desempenho dos participantes em percursos de 8 e 

16 Km. O tempo no percurso de 16 Km e a pontuação para fadiga foi maior quando o 

consumo de carboidratos foi menor, assim entende-se que o maior consumo de CHO 

permite uma melhor manutenção do desempenho físico. 

No entanto, Coelho et al (2006) avaliaram a ingestão alimentar referente a 

carboidratos de 26 atletas de quatro diferentes modalidades: basquete, karatê, tênis de 
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mesa e voleibol, em que apresentaram um consumo médio de 50,6% de carboidratos /dia, 

os quais também não atingem a recomendação diária.  

 Quanto ao consumo proteico no presente estudo, o consumo médio ficou entre 

13,3% (GTPré) e 16,7% (GTPós) correspondentes a um consumo de 1,48 a 1,95 gramas/ 

Kg/dia respectivamente (TABELA 1). Para a ingestão deste macronutriente, recomenda-se 

segundo SBME, (2009) para atletas de resistência o consumo de 1,2 a 1,6g/kg e para 

atletas de força, a recomendação é 1,6 a 1,7g/kg de peso. Portanto, no presente estudo, o 

consumo proteico dos atletas está adequado às recomendações.  

 Lopes (2009) avaliou 16 atletas judocas e nadadores para analisar e comparar 

qualitativamente e quantitativamente a ingestão nutricional dos mesmos por sete dias. Os 

nadadores apresentam consumo médio de 2,2 g/PRO/kg de peso/dia, enquanto judocas 

1,8g/PRO/kg/dia. Martin (2006) avaliou por sete dias a ingestão alimentar de jogadoras de 

futebol de elite por registro alimentar. O consumo médio de proteína foi 16,8%, mostrando 

consumo adequado para este macronutriente. Estes resultados estão de acordo com os 

obtidos pelo presente trabalho, indicando que os atletas tem um consumo proteico 

adequado.  

 Com relação ao consumo de gorduras, a ingestão variou de 24,2% (GPPré) e 33,8% 

(GPPós) (TABELA 1), as recomendações dietéticas de ingestão de gordura para atletas são 

semelhantes ou ligeiramente maiores do que as recomendadas para não atletas de modo a 

promover a saúde. De acordo com Dietary Guidelines for Americans (2005), o consumo de 

gorduras deve ser dividido em 10% monoinssaturados, 10% poliinsaturados, e 10% de 

saturado. O ACSM (2009) orienta que os atletas devem seguir estas mesmas 

recomendações. No entanto no presente trabalho não foi analisado o consumo 

individualizado dos diferentes grupos de lipídeos e sim apenas o consumo total. De acordo 

com a análise realizada o grupo GPPós ficou acima das recomendações para este 

macronutriente. 

Prado (2006) avaliou a ingestão alimentar de jogadores de futebol profissionais de 

acordo com suas posições, e observou uma média de 29,2 % de ingestão de gorduras, 

porém os meio campistas chegaram até 33 % de ingestão de gorduras. Ghloum e Haiji 

(2011) avaliaram o consumo alimentar de jogadores de esgrima do Kuwait, foi visto um 

consumo médio de 37% de gordura na dieta. Estes resultados demonstram que o consumo 

de alimentos ricos em lipídeos faz-se presente nos hábitos alimentares cotidianos de atletas. 

 Em relação ao gasto energético e a utilização de taurina, alguns estudos relatam que 

a taurina causa um aumento no gasto energético, no entanto, este aumento não foi 

observado nos resultados deste estudo, assim como também não foram encontrados na 
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literatura estudos que avaliaram o efeito da taurina sobre gasto energético em repouso em 

nadadores.  

 No presente estudo foi avaliado e comparado o gasto energético total dos atletas de 

diferentes formas. Foi constatado que os valores preditos encontrados foram maiores que 

os valores de ingestão relatada pelos atletas. Isto pode ter ocorrido por possíveis erros no 

relato dos registros alimentares, ou por uma superestimação nas formulas de gasto 

energético.  

 Outros autores que realizaram comparações entre o gasto energético obtidos por 

calorimetria e formulas padronizada, e constataram diferentes resultados (GOMES E 

RODRIGUES, 2001; CARLSOHN ET AL, 2011; WONG ET AL, 2012) Gomes e Rodrigues 

(2001) avaliaram o gasto energético em sessões de treinamento de vôlei a partir do VO2 

max obtido pelo protocolo de Margarida (1976), e da frequência cardíaca. Este valor foi 

equiparado aos METs obtendo resultado semelhante ao valor estimado. Carlsohn et al 

(2011) compararam o gasto energético medido por calorimetria indireta com a equação de 

Harris-Benedict de 17 remadores de elite e com o método demonstrado por Cunningham 

(1991), o qual deve ser adicionado 22 Kcal para cada quilograma de massa magra. Foi 

observada uma subestimação do gasto energético em ambas as fórmulas utilizadas. Wong 

et al (2012) comparou o gasto energético por calorimetria indireta com diversas fórmulas 

[FAO (1985), ISMAIL (1998), DE LORENZO(1999), CUNNINGHAM (1980), HARRIS 

BENEDICT (1919)] de 125 atletas entre homens e mulheres com treinos diários de 6 horas 

a pelo menos 1 ano. Foi observado que Cunningham (1980) e FAO (1985) subestimaram o 

gasto energético em até 6%, enquanto Ismail (1998) subestimou em 14 % o gasto 

energético quando comparados com a calorimetria indireta. As outras equações não 

mostram diferenças estatísticas ao serem comparadas com a calorimetria indireta. As 

fórmulas são o método mais utilizado para estimativa de gasto energético pelo fato de ser 

de fácil aplicação, sem custo financeiro e não invasivo, porém muitas vezes os resultados 

calculados são bastante diferentes do resultado real, podendo prejudicar o desempenho do 

atleta. 

E por fim, com intuito de avaliar o efeito da suplementação de taurina sobre o 

desempenho físico, analisou-se a concentração de lactato e os tempos em três nados de 

400 metros antes e após 8 semanas de treinamento físico associado a suplementação e 

comparado com grupo placebo. No grupo que recebeu taurina, observou-se um aumento no 

lactato na comparação entre os períodos em 2 momentos análisados. Não houve diferença 

estatística quando comparado GPPré e GTpós. Os tempos não apresentaram diferença 

estatística. Agnol et al (2009) não encontraram alterações nos níveis de lactato sanguíneo 

após teste em cicloergometro iniciando a 60 rpm até esforço máximo seguindo o protocolo 
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de Balke (1959), em indivíduos fisicamente ativos os quais receberam bebida contendo 2 

gramas de taurina quando comparados ao grupo placebo.  

Entretanto, Manabe et al (2003) em estudo realizado em ratos avaliou a formação de 

lactato e de 3-metilhistidina, um marcador de lesão muscular, foi observado que o grupo que 

não recebeu taurina teve valores tanto de lactato como de 3-metilhistidina significativamente 

mais elevados que o grupo que recebeu taurina. O autor conclui que a taurina pode ser útil 

para reduzir a fadiga durante o exercício de resistência em ratos. Hansen (2009) observou 

que níveis mais altos de taurina sanguínea podem estimular o aumento da biogênese 

mitocondrial e com isso melhorar o funcionamento desta organela tornando mais eficientes 

as enzimas da beta oxidação, aumentando o fornecimento de energia e em contrapartida 

reduzindo a produção de lactato.  

Em contrapartida, apesar de não quantificarem a concentração de lactato, 

pesquisadores constataram resultados relevantes em relação ao desempenho atlético. 

Yatabe et al (2003) avaliou o efeito da taurina sobre a performance de ratos em exercício, 

comparando grupos que recebiam 0,5 g/kg/dia de taurina e placebo, durante 14 dias. O 

grupo que recebeu taurina apresentou tempo de corrida de exaustão significativamente 

maior que o grupo que não recebeu taurina, sugerindo que a administração por via oral de 

taurina favorece o aumento da resistência física. 

Beyranvand et al (2001) avaliaram o efeito da suplementação de 500 mg/taurina, 3 

vezes/dia em 7 pacientes com insuficiência cardíaca, por duas semanas, foi realizado teste 

de tolerância ao exercício antes e após o período de suplementação em que o grupo 

suplementado apresentou diferença significativa no tempo de realização do exercício e 

também na distância percorrida. 

Algumas limitações metodológicas do presente estudo devem ser apontadas. A 

pequena dimensão da amostra impede conclusões definitivas, especialmente para o fato de 

que os indivíduos que participam são atletas com elevado nível de desempenho físico que 

dificilmente mostrariam melhora em um curto período de tempo. Pode também, ter ocorrido 

sub-relato por parte dos participantes com relação a ingestão alimentar. 

Mais trabalhos devem ser desenvolvidos no futuro a fim de determinar os efeitos da 

suplementação de taurina em atletas de natação. 
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CONCLUSÃO 
 

 

 Com base nos resultados deste estudo, é possível concluir que a suplementação de 

taurina elevou a concentração de taurina plasmática, no entanto não causou alterações 

quanto à ingestão energética, no gasto energético, na oxidação de substratos e nas 

respostas da concentração de lactato em atletas nadadores de elite. 
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