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Resumo

Apesar do advento da tecnologia associado a um estilo de vida mais sedentario, ndo somente no
Brasil como no mundo, é possivel observar uma busca crescente por exercicios fisicos. Os fatores
salde e estética sdo considerados como 0s principais motivadores para essa mudanca
comportamental. A musculacdo € uma das principais modalidades de exercicio procurada com a
finalidade de modificar o corpo, aumentando a massa muscular (hipertrofia). Para se obter um
processo de hipertrofia adequado, alguns fatores sdo fundamentais, como dieta adequada, repouso e
perfeito funcionamento do organismo. O alcool é uma droga psicotropica, licita e socialmente bem
difundida. Seu consumo constante traz consequéncias para a salde no geral, e inclusive para o
processo de hipertrofia. Por isso, o presente estudo tem como objetivo realizar uma revisio de
literatura, trazendo informacdes atualizadas a respeito da interferéncia do alcool na hipertrofia
muscular, com o intuito de informar profissionais de salde e a populacdo no geral sobre as
consequéncias dessa associagao.

Palavras — chave: Consumo de alcool; Musculacdo; Aumento muscular; Alcoolismo.

Abstract

Despite the advent of technology associated with a more sedentary lifestyle, not only in Brazil but
in the world, it is possible to observe a growing search for physical activities. Health and aesthetic
factors are considered the main motivators for this behavioral change. Bodybuilding is one of the
main exercise modalities sought with the purpose of modifying the body, to increasing muscle mass
(hypertrophy). To obtain an adequate hypertrophy process, some factors are essential, such as
adequate diet, rest and perfect functioning of the organism. Alcohol is a psychotropic drug, legal
and socially widespread. Its constant consumption has consequences for health in general, and even
for the hypertrophy process. Therefore, the present study aims to carry out a literature review,
bringing up-to-date information about the interference of alcohol in muscle hypertrophy, in order
to inform health professionals and the general population about the consequences of this
association.
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INTRODUCAO

Apesar do advento da tecnologia associado a um estilo de vida mais sedentario, ndo
somente no Brasil como no mundo, é possivel observar uma busca crescente por exercicios
fisicos. Os fatores salde e estética sdo considerados como os principais motivadores para essa
mudanga comportamental (SANTOS et al., 2018).

A musculagdo € uma das modalidades de exercicio fisico mais procuradas na atualidade.
Esta consiste em modificar a composi¢do corporal através do aumento de volume muscular
(hipertrofia muscular) e redugdo de gordura, a fim de atingir um padrdo estético difundido
socialmente (JUNIOR; ABREU; SILVA, 2017). O treinamento de forga é 0 método mais eficaz
de promover a hipertrofia muscular. Para isso é necessario uma associacdo de variaveis como
peso, frequéncia e descanso, para se obter uma resposta muscular adequada (EVANGELISTA
etal., 2021).

A hipertrofia muscular € um processo fisioldgico e depende de outros fatores além do
treinamento fisico em si. Para obter resultados, € necessario uma dieta equilibrada, com a
presenca de nutrientes diversos como proteinas, carboidratos, macro e micro nutrientes, alem
do repouso e perfeito funcionamento do organismo como um todo (homeostase) (SOUZA,
FOLADOR, 2020).

O alcool ¢é considerado uma droga psicotrdpica, por atuar no sistema nervoso central,
provocando mudancas no comportamento de quem o consome, com potencial para desenvolver
dependéncia, além de ser uma das poucas drogas que tem seu consumo considerado licito e
incentivado pela populacio no geral (CENTRO BRASILEIRO DE INFORMACOES SOBRE
DROGAS PSICOTROPICAS, 2010).

Segundo a Organizacdo Mundial de Salde o seu uso € nocivo e tem influéncia direta na
causa de mais de 200 doencas e lesdes, alem de trazer danos sociais e econdmicos. Pode gerar
disturbios mentais e comportamentais, doencas ndo transmissiveis graves, como a cirrose
hepética, alguns tipos de cancer e doencas cardiovasculares, assim como lesfes por atos
violentos e acidentes de transito (OPAS/OMS | ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA
SAUDE, 2021).

Um levantamento realizado pela FioCruz (Fundagdo Oswaldo Cruz) afirma que 30,1%
(aproximadamente 46 milhGes de habitantes) da populacdo brasileira consumiu alcool nos
Gltimos 30 dias, sendo em sua maioria homens (74,3%), e com idade entre 18 e 34 anos (73,3%).
E com relagdo a idade que consumiu pela primeira vez, a mediana variou entre 15,7 anos
(homens) e 17,1 anos (mulheres) (FUNDACAO OSWALDO CRUZ/FIO CRUZ, 2017).

Considerando que o consumo de alcool interfere no funcionamento normal e saudavel do
corpo humano, que o mesmo também pode influenciar no comportamento e rotina das pessoas,
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e que € uma substancia socialmente difundida, com consumo frequente pela maioria da
populacdo, seja atleta ou ndo, € de extrema importancia entender exatamente como o0 Seu
consumo pode interferir na hipertrofia muscular.

Por isso, o0 presente estudo tem como objetivo realizar uma revisdo de literatura, trazendo
informac0Oes atualizadas a respeito da interferéncia do alcool na hipertrofia muscular, com o
intuito de informar profissionais de salde e a populacédo no geral sobre as consequéncias dessa

associagéo.

METODOLOGIA

O presente estudo foi realizado por meio de uma revisdo narrativa de literatura, com o
objetivo de coletar informac0es atualizadas e pertinentes ao tema em questdo. Foram utilizadas
plataformas digitais de armazenamento de publicacdes como Pubmed, Sciello e Bireme, com
as seguintes palavras-chave: hipertrofia muscular, musculacdo, consumo de alcool, anatomia
muscular e fisiologia muscular. Foram encontrados 7.130 artigos, que passaram por uma
filtragem de conteddo baseada nos anos de publicacdo, sendo selecionados apenas artigos
publicados a partir de 2017. Com essa filtragem, o numero de artigos caiu para 2.630. Porém,
foi necessério langar méo de alguns artigos entre 2010 e 2017 para encontrar certos conceitos
ou artigos relacionados a pesquisa direta sobre o tema. Sendo assim, ap6s uma leitura
minuciosa, levando em consideragdo o conteido relacionado a anatomia e fisiologia muscular,
epidemiologia do consumo do &lcool e suas consequéncias, e a relacdo do &lcool com a
hipertrofia, 46 artigos foram selecionados como base para a escrita desse estudo, como pode

ser observado no fluxograma abaixo (Figura 1).
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PESQUISA EM BANCOS DE DADOS

PALAVRAS CHAVE: HIPERTROFIA
MUSCULAR, MUSCULACAQ, CONSUMO
DE ACOOL, ANATOMIA E FISIOLOGIA
MUSCULAR

7. 130 ARTIGOS
ENCONTRADOS

FILTRAGEM 1:
ARTIGOS PUBLICADO
A PARTIRDE2017

2.630ARTIGOS
ENCONTRADOS

FILTRAGEM 2: ANATOMIA E FISIOLOGIA
MUSCULAR, ALCOOL (EPIDEMIOLOGIAE
CONSEQUENAS), ALCOOL X
HIPERTROFIA

46 ARTIGOS
SELECIONADQS
PARAA REVISAO

Figura 1 - Metodologia aplicada para selecéo dos artigos utilizados na revisao

REVISAO DE LITERATURA
Musculos, contracdo muscular e hipertrofia muscular

Musculo pode ser definido como um tecido composto predominantemente por células
contrateis, altamente especializadas, denominadas midcitos ou fibras musculares. Podem ser
classificados em musculo liso, masculo estriado esquelético e musculo estriado cardiaco. Os
musculos lisos sdo responsaveis pela contracdo dos Orgdos internos, por revestir ductos
excretores de glandulas e parede de vasos. Os musculos esqueléticos sao elementos ativos do
aparelho locomotor e o cardiaco compdem o coracdo (SEELEY et al., 2019).

O mdasculo estriado esquelético é formado por feixes de células longas, cilindricas,
multinucleadas e que contém filamentos (miofibrilas). Estes feixes sdo envolvidos por uma
camada de tecido conjuntivo, denominada epimisio, que recobre o musculo inteiro. Septos de
tecido conjuntivo separam os feixes em dire¢do ao interior do musculo (perimisio) e cada fibra
muscular é envolvida individualmente pelo endomisio. Essa estruturagdo € importante no
momento de dissipar a contragdo das fibras por todo o musculo (JUNQUEIRA; CARNEIRO,
2017).
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As miofibrilas sdo compostas por filamentos finos de actina e filamentos grossos de
miosina, que sdo longas moléculas de proteinas polimerizadas, responsaveis pela contracéo
muscular. Os filamentos se alternam gerando faixas escuras (miosina) e claras (actina)
macroscopicamente visiveis, dando a aparéncia estriada do tecido. Proteinas filamentosas,
diferentes da actina e da miosina, cruzam transversalmente a miofibrila, conectando-as umas as
outras e sdo denominados disco Z. O segmento de miofibrila entre dois discos Z é denominado
sarcomero (Figura 1). (GUYTON; HALL, 2006; SANGER et al., 2016).
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Figura 2 — Organizacao do musculo esquelético. Fonte: Tratado de Fisiologia Médica -
GUYTON; HALL, 2006

Os filamentos de actina sdo compostos também por duas outras proteinas, denominadas
troponina e tropomiosina. Durante o repouso muscular, as moléculas de tropomiosina recobrem
os sitios de ligacdo ativa da actina, impedindo a ligacdo da actina com a miosina. De forma
intermitente, ao lado da tropomiosina esta ligada a troponina, que &€ composta por trés
subunidades de proteinas, onde uma tem afinidade pela actina (troponina 1), a outra pela
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tropomiosina (troponina T) e a terceira por ions de célcio (troponina C) (Figura 2). Essa
afinidade com os ions de calcio desencadeia o processo de contragdo muscular (HENDERSON
etal., 2017; SWEENEY; HAMMERS, 2018; SQUIRE, 2019).

Locais ativos Complexo de troponina

Actina-F Tropomiosina

Figura 3 — Composicéo do filamento de actina, com o complexo troponina e tropomiosina.
Fonte: (GUYTON; HALL, 2006)

A contracdo muscular é caracterizada pelo deslizamento dos filamentos (actina e
miosina) uns sobre os outros, aumentando a zona de sobreposic¢do, que em repouso ficam
parcialmente sobrepostos e reduzindo o comprimento do sarcomero. A contracdo em si €
iniciada a partir da ligacdo dos ions de célcio com a subunidade C da troponina, que desloca a
tropomiosina e expde os sitios de ligacdo da actina com a miosina. Ao mesmo tempo ocorre a
ativacdo do complexo miosina-ATP (adenosina trifosfato), que liga a cabega da miosina com
a actina, o ATP é convertido em ADP (adenosina difosfato) + fosfato e energia, gerando a
contracdo (SWEENEY; HAMMERS, 2018; SQUIRE, 2019)

A medida que as cabegas da miosina movimentam a actina, novos sitios de ligagdo de
actina-miosina aparecem. Porém a ponte inicial de contracdo so se desfaz quando ocorre uma
nova ligacdo de ATP com a miosina, fazendo com que a mesma retorne a posicdo inicial, se
preparando para um novo ciclo de contracdo. Caso ndo haja ATP, a ligacéo entre os filamentos
torna-se estavel. A atividade contratil permanece até que os ions de célcio sejam removidos e 0
complexo troponina-tropomiosina volte a cobrir o local de unido da actina com a miosina
(GUYTON; HALL, 2006; SQUIRE, 2019).

O estimulo nervoso que inicia a contracdo € comandado por nervos motores que se
ramificam no perimisio até perder a bainha de mielina e formar uma depressdo denominada
placa motora. O axdnio neuronal possui diversas mitocondrias e vesiculas sindpticas com o
neurotransmissor acetilcolina. Quando o nervo motor recebe o impulso nervoso, o axénio libera
acetilcolina que atua aumentando a permeabilidade do sarcolema ao sddio e despolariza. A
despolarizacdo do sarcolema se propaga por toda a fibra muscular e resulta na liberagdo dos
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fons de calcio pelo reticulo sarcoplasmatico. O célcio entdo inicia o ciclo de contracdo
(JUNQUEIRA, CARNEIRO, 2017;MURPHY et al., 2019).

As fibras musculares sdo especializadas para realizacdo de trabalho mecanico intenso e
descontinuado, para tal necessita de depdsitos de compostos ricos em energia. As principais
formas de armazenamento de energia nos musculos sdo 0 ATP e fosfocreatina, que sao obtidos
a partir do metabolismo dos acidos graxos e da glicose. No caso de exercicio intenso com
insuficiéncia de oxigénio, o organismo recorre ao metabolismo anaerdbio da glicose, que resulta
em acido latico, que excesso causa caibra e intensa dor muscular (SCHIMITT et al., 2016).

Em caso de lesdo, as células musculares ndo possuem capacidade de se dividir. Células
fusiformes e mononucleadas, localizadas paralelamente as fibras musculares sdo responsaveis
pela regeneracéo do tecido. Essas células sdo denominadas satélites e quando ativadas sofrem
mitose e se fundem para formar novas fibras musculares. Da mesma forma, quando submetidas
a exercicio intenso, sofrem mitose e se fundem a fibras musculares preexistentes, resultando
em hipertrofia (YIN; PRICE; RUDNICKI, 2013).

O processo detalhado de como ocorre a hipertrofia muscular continua sendo alvo de
estudos, sem um consenso de como esta ocorre. Além disso, nem todo processo de hipertrofia
envolve a fusdo de células satélites com as fibras musculares. Sabe-se que horménios e fatores
de crescimento induzem a hipertrofia e neutralizam reguladores negativos que interferem no
crescimento muscular (SANTOS et al., 2019). Esse processo ¢ controlado a nivel translacional,
por estimulo da sintese proteica e transcricional pela ativacdo de RNA ribossémicos e genes
especificos. O mTORCL1 tem papel central na sintese proteica e biogénese ribossémica, e varios
fatores de transcricdo e coativadores incluindo MEF2, SRF, PGC-14 e YAP atuam no
crescimento das fibras musculares (SCHIAFFINO et al., 2021). No entanto, € importante
salientar que esses fatores que desempenham um papel crucial no processo de sintese proteica
podem sofrer alteracGes devido ao consumo de alcool, uma vez que essa substancia interfere na

homeostase de importantes func¢des corporais.

Metabolismo do &lcool no corpo humano

O éalcool é uma substancia natural, que segundo registros histdricos € consumido por seres
humanos h& mais de seis mil anos antes de Cristo. Tem efeitos neuroldgicos definidos em duas
fases distintas, uma estimulante, onde é possivel observar euforia, desinibicdo e loquacidade e
outra depressiva, com perda de coordenacdo motora, descontrole e sono. Apesar de ser

consumido h& milhares de anos, o uso abusivo do alcool so foi classificado como doenca nos
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altimos cem anos (CENTRO BRASILEIRO DE INFORMAC}OES SOBRE DROGAS
PSICOTROPICAS, 2010; ILHAN; YAPAR, 2020).

O éalcool possui uma molécula pequena (C2H50H) e alta solubilidade aquosa, fazendo
com que seja absorvido rapidamente pela mucosa gastrica, intestino delgado e grosso, sendo
posteriormente distribuido para todos os tecidos do corpo, chegando ao sangue e ao cérebro. A
metabolizacdo é principalmente hepética e sua reabsor¢do ocorre praticamente toda no trato
digestivo, sendo 20% no estdmago e 80% no intestino, apenas 2% da substancia é eliminada
pelos rins ou pulmdes (PAQUOT, 2019).

A metabolizacdo do alcool é dividida em trés vias, resultando na produgdo do acetaldeido.
A primeira via é controlada por um alcool desidrogendse (ADH) ligada ao NAD*, que é
convertido em NADH, e é ativada por pequenas concentracoes de alcool (Lmmol/l). A segunda
via é controlada pelo SEMO (Sistema de Oxidacdo do Etanol Microssomal), localizada no
reticulo endoplasmatico, sendo uma via complexa que envolve principalmente o citrocromo
P450 e é ativada em casos de consumo crénico. A terceira via, que envolve a catalase e ocorre
no peroxissomo. As enzimas hepaticas sdo saturadas com altas concentracdes de alcool (acima
de 100 mmol) (HYUN et al., 2021).

O acetaldeido produzido no metabolismo do alcool é convertido em acetato pelo ALDH
(acetaldeido desidrogenase) no figado. Posteriormente, deixa o figado, sendo convertido em
acetil-CoA em outros tecidos e utilizado no ciclo de Krebs para formar energia. O excesso de
acetil- CoA pode ser convertido em corpos cetdnicos, inibindo a oxidacdo lipidica e podendo
desenvolver esteatose hepatica (GUERRA; VIEIRA, 2019).

O consumo do alcool e seus efeitos dependem do volume ingerido, do padrdo de consumo
e da qualidade do alcool em si. Em todo 0 mundo, mais de trés milhdes de mortes por ano sao
atribuidas ao uso nocivo dessa substancia, representando 5.3% de todas as mortes. Quando se
considera a faixa etaria de 20 a 39 anos, 13,5% de mortes tem como causa 0 alcool.
(OPAS/OMS | ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2021).

O SAMSHA (Substance Abuse and Mental Health Services Administration), em 2014 ao
realizar um levantamento nacional sobre o consumo do &lcool para fins de comparacédo,
determinou que uma dose representa aproximadamente 14 gramas de alcool, quantidade
presente em uma latinha de cerveja, uma taca pequena de vinho ou uma dose de cachaca e
outros destilados.

A prevaléncia nacional de consumo de alcool nos ultimos 30 dias, é de 30,1% no geral,
porém quando considera-se 0 consumo em binge drink (cinco ou mais doses consumidas em
uma unica ocasiao para homens e quatro ou mais doses para mulheres), esse numero é de 16,5%,
representando 25 milhdes de habitantes, considerando a populacéo total, e 38,4% considerando
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apenas quem fez uso de &lcool nos dltimos 12 meses (FUNDACAO OSWALDO CRUZ/FIO
CRUZ, 2017).

Epidemiologicamente, no Brasil, 0s homens consomem mais alcool que as mulheres,
sendo 74,3% e 59,0% respectivamente. Com relacdo a faixa etéria, individuos de 25 a 34 anos
representam 38,2% dos que consumiram alcool nos ultimos 30 dias, seguidos de 18 a 24 anos
que obteve 35,1% e 35 a 44 anos com 34,6%. E apesar de ser considerado crime vender ou
oferecer alcool a menores de 18 anos desde 17 de marcgo de 2015, pela Lei 13.106 que alterou
0 Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), aproximadamente 7 milhdes (34,3%) de
individuos com menos de 18 anos afirmaram ter consumido alcool na vida e 22,2% fizeram
consumo nos tltimos 12 meses (FUNDACAO OSWALDO CRUZ/FIO CRUZ, 2017).

Consequéncias da ingestao de alcool para saude e hipertrofia

O metabolismo do alcool por vias oxidativas ou ndo, aumentam a permeabilidade do
intestino, geram um supercrescimento de bactérias indesejaveis, disbiose e alteracbes no
sistema imune da mucosa, levando a uma inflamacéo intestinal, e consequentemente leva ao
surgimento de doengas dentro e fora do TGI (BISHEHSARI et al., 2013). A ingestdo dessa
droga pode prejudicar a absorcdo intestinal de diversas substancias como de algumas vitaminas
como a Vitamina A, C, B3 (niacina) e B6 (piridoxina), de minerais como 0 magnésio e
prejudicar a absorcéo e aumentar a excrecédo renal de folato (ROTH et al., 2020).

O metabolismo lipidico hepatico é desregulado pelo consumo de alcool de diversas
maneiras, desde a interferéncia na producdo dos acidos graxos como em sua absorcao pelos
hepatocitos, levando a esteatose hepatica, hepatite alcodlica e cirrose hepatica (JEON; CARR,
2020). O metabolismo lipidico, a inflamacdo e a homeostase da glicose sdo regulados por
fatores de transcricdo denominados de Receptores ativados por proliferadores de peroxissoma
(PPARS), e estes tém sua funcdo reduzida com o consumo de alcool (SOUZA; FOLADOR,
2020).

O consumo do &lcool também interfere no metabolismo de proteinas, por interferir no
funcionamento do gene mTORC1 e MAPK, que atuam na sintese de proteinas do musculo
esquelético ap6s a contragdo, alongando a cadeia de polipeptideos, prejudicando
consequentemente a hipertrofia muscular (STEINER; LANG, 2015).

A hipertrofia muscular pode ser prejudicada quando o consumo de alcool interfere no
sistema enddcrino, especialmente nos niveis de testosterona, que desempenham um papel
crucial no desenvolvimento das fibras musculares. Além disso, influencia os niveis do

horménio do crescimento, que, por sua vez, depende da IGF-1, uma proteina que estimula a
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sintese proteica durante o desenvolvimento muscular e também regula os niveis de glicose
sanguinea (RACHDAOUI; SARKAR, 2017; SANTOS et al., 2019).

DISCUSSAO

Um inquérito realizado pela VIGITEL (Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para
Doengas Cronicas por InquéritoTelefénico) que entrevistou mais de 425 mil pessoas nas
capitais brasileiras, observou uma tendéncia alta no consumo abusivo de alcool com a
prevaléncia geral variando entre 15,4 e 18,4%. Foi observado também que a prevaléncia entre
homens ¢ maior do que em mulheres (MUNHOZ et al., 2017).

Considerando que o consumo de alcool pela populacao geral brasileira, tanto no inquérito
da FioCruz que encontrou mais 30% de prevaléncia, quanto no estudo via VIGITEL, pode-se
extrapolar esses dados para as pessoas que também praticam exercicios fisicos visando
melhorar a qualidade de vida ou finalidade estética, buscando moldar o corpo através da
hipertrofia muscular.

Uma revisao bibliogréafica sobre o efeito do alcool na recuperagdo do exercicio fisico,
analisou 27 estudos e concluiu que foram encontradas alteracdes nas func¢des imunologicas,
cardiovasculares, metabdlicas, nutricional, hormonal, psicomotoras, sintese de proteinas e
qualidade de sono. Porém esses efeitos variam com a quantidade e qualidade do alcool ingerido,
consumo agudo ou crénico, taxa de eliminacdo, fatores enddgenos e exdgenos e tipo de
exercicio fisico realizado. Esta revisdo recomenda que atletas ndo facam uso de substancias
alcoolicas, a fim de evitar danos no desempenho esportivo (GIACOMELLI et al., 2019).

Kimball (2018) observou em artigos que apesar das limitacdes de estudos sobre a
influéncia do alcool no musculo esquelético em humanos, a maior parte deles citam que o
processo de sintese proteica € prejudicado em decorréncia do consumo crénico de alcool.

Em pesquisas realizadas com camundongos, nos quais foram administrados 3g/kg de
alcool por pelo menos uma semana, observou-se uma diminuic¢do na sintese de proteinas e uma
reducéo na atividade de contragdo muscular. Adicionalmente, os camundongos apresentaram
um aumento significativo nos efeitos da fadiga, acompanhado por uma recuperacao
comprometida (CROWELL, 2019).

Porém, na Espanha, um grupo de 72 pessoas foi selecionado para cumprir um programa
de 10 semanas de treinamento intervalado de alta intensidade (HIIT), consumindo ou ndo alcool
durante esse periodo de forma moderada e controlada. Como resultado, foi observado que o
consumo moderado de alcool ndo influenciou na composicao corporal dos individuos, quando
comparados aos que ndo consumiram alcool. Entretanto, quando comparados ao grupo que nao
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realizou o HIIT, houve diminuigdo de gordura corporal e aumento de massa magra (MOLINA-
HIDALGO et al., 2019).

Outro estudo que analisou o consumo de alcool, nivel de exercicio fisico e composicao
corporal em praticantes de caminhada recreativa, com um namero de 273 participantes
observou que homens jovens apresentam risco elevado para o consumo de alcool quando
comparado com mulheres e ndo encontrou associacdo entre o consumo de alcool e a atividade
fisica. Porém classificou a populacdo ativa fisicamente como de baixo risco para consumo de
alcool (OLIVEIRA et al., 2022).

Na Finlandia, um estudo transversal com amostras de 22.432 pessoas entre 25 e 74 anos,
de 1997 a 2007, analisou o0 consumo de bebida alcodlica (consome ou ndo consome), tipos de
bebida (bebedores de vinho, cerveja, destilados ou mistura), se realiza exercicios fisicos, se
fumam e medidas corpdreas, correlacionando com exames laboratoriais (enzimas hepaticas,
colesterol, triglicérides, e biomarcadores de inflamacg&o). Foi observado que o uso do alcool em
todas as formas foi associado a um aumento de anormalidades nos marcadores hepaticos e de
inflamacdo, mesmo em niveis baixos de consumo. A principio, as maiores alteracdes ocorreram
nos grupos de bebedores de destilados e cervejas, com consumo em binge. Eles afirmam que o
alcool tem potencial para gerar danos a saude mesmo em consumo leve e moderado.
(NIEMELA et al., 2022).

Uma revisdo sistematica que visava avaliar alteragdes causadas por diferentes niveis de
consumo de alcool (baixo consumo - menor 0,5g/kg, moderado - 0,5g/kg a 0,8g/kg, e alto
consumo - acima de 0,8g/kg), onde evidéncias encontradas no estudo mostra que 0 consumo
agudo ou crénico de alcool causa alteracfes graves nos ritmos biolégicos. Foram observadas
mudancas na temperatura corporal e nas secrecdes de melatonina e cortisol. Além disso, a
secrecdo da melatonina, se normaliza apenas apés um més de abstinéncia alcéolica. Nesse
sentido, o consumo do alcool traz consequéncias como distirbios do sono e elevacdo do
cortisol, que esta diretamente relacionada ao estresse, consequentemente aumentando o
catabolismo (MEYREL, 2020).

Em contrapartida, outra revisdo sistematica que avaliou 12 estudos, com intuito de
identificar os efeitos do consumo de alcool na recuperacéo de exercicio resistido, concluiu que
em relagcdo as funcgdes fisicas como forca, resisténcia muscular, poténcia e dor ndo houve
diferencas significativas em comparagdo ao grupo placebo com o grupo que consome alcool.
(LAKICEVIC, 2019).

O estilo de vida é muito importante para que se obtenham resultados quanto a hipertrofia
muscular. Para que ocorra ganho de massa muscular, é fundamental evitar a ingestao de bebida
alcodlica. Isso ocorre porque o consumo de alcool pode levar a efeitos prejudiciais em niveis
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fisioldgicos, interferindo na sintese proteica e perfil hormonal. O &lcool compromete néo s6 0s
ganhos de massa muscular, mas também potencializa o estresse oxidativo e inibe mecanismos
gue atuam na manutencdo da homeostase do corpo. Além disso, pode provocar uma reducédo de
hormonios anabdlicos, como a testosterona, e um aumento na producdo de hormdénios
catabélicos, como cortisol. (LIMA, 2017).

Os danos causados pelo consumo do alcool ao organismo como um todo, incluindo a sua
interferéncia da hipertrofia muscular sdo observados quando ocorre um alto consumo e baixa
qualidade. Quando esse consumo é feito de forma moderada, os estudos ndo demonstram
qualquer alteragdo (SOUZA; FOLADOR, 2020; COUTO et al., 2022). Porém, poucos estudos
sdo encontrados fazendo essa associa¢do, ou quando encontrados, possuem um nimero
reduzido de amostras ou curto periodo observacional, trazendo entdo viés para a analise em
questéo.

Existem também publicacdes que chegam a sugerir que pequenas quantidades de alcool
podem beneficiar a saide, como por exemplo, retardando o desenvolvimento do Alzheimer
(YASAR, 2018). O paradoxo Francés que afirma que pequenas quantidades de vinho fazem
bem ao coragdo (BELL et al., 2017; SONG et al., 2018; POLI et al., 2022). Esses estudos
confundem a populacdo e sdo na verdade, estudos observacionais com metodologias
guestionaveis, que surgem por incentivos financeiros da industria de bebidas (BRAILLON;
WILSON, 2018).

Estudos observacionais ndo estabelecem causa, mas apenas permitem associacdo com
fatores escolhidos na metodologia, abrindo margem para manipulagdo das informacdes. Além
disso, um relatério global sobre o alcool afirma que nenhum nivel de consumo de alcool é
seguro (BURTON; SHERON, 2018).

CONCLUSAO

Durante o levantamento bibliogréafico foi possivel observar uma quantidade limitada de
publicacdes envolvendo hipertrofia muscular e ainda associada ao consumo do &lcool. S&o
encontradas apenas algumas revisdes de literatura, que citam as mesmas referéncias e
pouquissimas pesquisas praticas. Os estudos sdo sempre observacionais e ndo permitem avaliar
com seguranga a que ponto o consumo do &lcool interfere em processos fisiolégicos como o da
hipertrofia.

A maioria dos trabalhos afirma que a ingestéo de alcool de forma moderada ndo influencia
diretamente na salide ou composi¢do corporal, porém, um relatério global ressalta que nenhuma
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quantidade de alcool consumido é considerada seguro para a saude, principalmente por se tratar
de uma droga com efeitos psicotropicos.

Sabe-se que o alcoolismo e 0 consumo crénico dessa substancia favorecem ao surgimento
de diversos problemas de saude, seja fisico, psicoldgico, social ou financeiro. Por isso,
recomenda-se que pessoas que buscam um estilo de vida saudavel, com exercicios fisicos
frequentes e principalmente com objetivo de obter resultados estéticos como a hipertrofia
muscular, ndo fagam uso do alcool, ou pelo menos, ndo com frequéncia e em quantidade.
Ademais os artigos que tratam o tema especifico, encontrados na literatura, se resumem a um
tamanho amostral reduzido, indicando a necessidade de estudo mais expressivos.
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