Suplementos de Creatina: conhecer para utilizar

nformagdes de anuncios veiculados na

midia sobre o culto do corpo ideal e

os grandes investimentos publicitarios
da industria de suplementos, vém estimulando
a cada ano o uso de suplementagdo. Segundo
Alves e Lima' e Lattavo et al?, na maioria dos casos
a suplementacdo ocorre sem necessidade de
prescricao médica ou orientagdo de nutricionistas,
somente por recomendagoes de pessoas ndo
especializadas. Os suplementos sdo definidos por
alguns autores como substancias utilizadas por
via oral com o objetivo de complementar uma
determinada deficiéncia dietética, sendo os mais

utilizados: proteinas e aminoacidos, creatina,
carnitina, vitaminas, microelementos, cafeina,
betahidroximetilbutirato e bicarbonato. Neste

trabalho abordaremos somente o suplemento de
creatina, substidncia essa que foi encontrada em
carnes e tecidos musculares pelo cientista francés
Michel Eugene Chevreul’, em 1832. A creatina
ganhou destaque nos Jogos Olimpicos de Barcelona
(1990), onde foi relatado o uso da creatina durante
a preparagio dos atletas medalhistas. E um dos
suplementos que vém sendo muito estudado
tanto em modelos experimentais como em estudos
clinicos, devido a diminui¢ao dos niveis teciduais
de creatina que tem sido associados a uma série de
doencgas* e pelo seu potencial efeito no rendimento
tisico de atletas envolvidos em exercicios de alta
intensidade e curta duracao.
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¢ uma amina de ocorréncia natural encontrada
primariamente no musculo esquelético, que
detém aproximadamente 95 %, sendo o restante
distribuido para os diversos tecidos do organismo

através do sangue: coragdo, musculos lisos,
cérebro e  testiculos. Quando  sintetizada
endogenamente, inicia seu ciclo de formacao

nos rins, em uma reagdo envolvendo dois
aminoacidos arginina e glicina, sendo esta
reagdo catalisada pela enzima transaminidase.
Posteriormente, sua sintese é completada pela
adicdo de um grupo metil fornecido a partir
da metionina (S-adenosilmetionina) no figado.
Outra fonte é via alimentag¢do através do consumo
de carne vermelha e peixes. Seu ciclo termina
quando é convertida a creatinina através de uma
reagdo continua e irreversivel de desidratacdo
(nao enzimatica) e excretada pela urina®”.

Segundo Lattavo et al’, Gualano et al’,
o papel da creatina no metabolismo energético,
quando encontrada na forma fosforilada-creatina-
fosfato (CP), constitui uma reserva de energia para
a rapida regeneragio do trifosfato de adenosina
(ATP). Sua principal fungdo é doar fostato para
moléculas de difosfato de adenosina (ADP),
ressintetizando o ATP que é degradado em condigoes
de alta demanda energética dentro da célula.

Apesar da suplementagdo com creatina
apresentar efeitos benéficos quando combinado
com treinamento de resisténcia e melhora da forca
muscular, alguns trabalhos experimentais e clinicos
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tém associado a efeitos colaterais, particularmente
sobre o figado e rins>. Segundo Gualano et al’
estudos envolvendo humanos e modelos animais
apresentaram resultados controversos: em
humanos ndo foi verificada alteracio na fungdo
renal decorrentes da suplementa¢do com creatina,
porém apresentaram limitagdes metodoldgicas
como: falta de aleatoridade amostral e grupo
controle, baixo poder estatistico e auséncia de
marcadores precisos de fun¢do renal, enquanto
com modelos animais apresentaram controle
experimental satisfatorio, utilizando marcadores
precisos de fun¢ao renal.

No Brasil, a Agéncia Nacional de Vigildncia
Sanitaria (ANVISA) regulamentou a utilizagdo
dos suplementos de creatina para atletas por
meio da Resolugdo RDC n° 18, de 27/04/2010°,
que estabelece a classificagdo, a designacdo, os
requisitos de composicdo e de rotulagem dos
alimentos para atletas. Segundo a Resolu¢do, o
suplemento de creatina destina-se exclusivamente
para atletas, ou seja, para “praticantes de exercicio
tisico com especializacdo e desempenho maximos
com o objetivo de participagio em esporte com
esforco muscular intenso” O produto pronto para
o consumo deve conter de 1,5 a 3 g de creatina
na porgio, deve ser utilizada na formulagio
creatina monohidratada com grau de pureza
minima de 99,9 %, podendo ser comercializados
como tablete, comprimido, pd, gel, liquido, capsula,
barra, dentre outras, desde que atendam aos
requisitos especificos conforme estabelecidos.

A suplementacdo para atletas ¢é feita
normalmente na forma de creatina monohidratada
(CM), um pé branco soluvel em agua. Ela ¢
disponivel comercialmente na forma de creatina
monohidratada (C,H,\N,O,), massa molar de
149,15 g/mol, a solubilidade em 4gua ¢ de
1,3 g/100 g a 20 °C e contém 12,1 % de agua de
cristalizagdo”®. A CM pode ser sintetizada a partir
da N-metilglicina (sarcosina) e da cianamida’.
Existem outras formas de apresentacdo de creatina
como citrato de creatina, fosfato de creatina,
piruvato de creatina, malato de creatina, creatina
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monohidratada tamponada e etil éster de creatina
que sdo comercializados na forma pura ou
formulada com outros ingredientes.

Segundo Moret et al a utilizagio de
matérias-primas de  baixa qualidade com
condi¢bes de reagdo ndo otimizadas e a purificagdo
inadequada resultam numa maior quantidade de
impurezas, tais como creatinina, dicianodiamida
e derivados de dihidro-1,3,5-triazina. Utilizando
como alternativas de baixo custo para obtengdo
da CM os reagentes de sintese (sarcosina de
potassio ou sodio e 5-metilisotoiurea) nao produzem
a dicianodiamida, mas podem gerar tiouréia,
substdncia classificada pelo International Agency
for Research on Cancer como possivel carcindgeno
para  humanos. Além disso, pode haver
contamina¢do por metais pesados provenientes
de  matérias-primas,  reagentes,  tubulagdes,
equipamentos e instrumentacdo que podem entrar
em contato com o produto.

Segundo o IDACE (2003)" e parecer do
EFSA (2004)%, a especificagio para a creatina
monohidratada deve ser de alta pureza, minimo
de 99,95-99,99%, com maximo de creatinina
100 mg/kg, dicianodiamida 50 mg/kg, metais
pesados maximo 10 mg/kg para arsénico, Cadmio,
mercurio e 1 mg/kg para chumbo.

Segundo parecer do Scientific Committee On
Food (SFC)', a dosagem sugerida pelos fabricantes
¢ de 20 g/dia por 3-7 dias e, em seguida, 2-5 g/dia
como uma dose de manuten¢do. Doses na faixa
de 10-50 g/dia por 5-7 dias estdo sendo utilizados,
embora se aceite que o mesmo efeito possa ser
conseguido com 3g/dia durante um periodo mais
prolongado (28 dias), sem uma fase de carga.
Altas doses de creatina devem ser evitadas,
seguindo a recomenda¢io de que a CM de alta
pureza seja utilizada para fins nutricionais e
com suplementagio de 3 g/dia a ingestdo ndo
representara riscos a saide humana.

Diante do exposto, ressalta-se a necessidade
de monitoramento da qualidade desse suplemento,
considerando implicagbes a satde relacionadas a
utilizagdo desta substancia.
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