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RESUMO 

São bem documentados na literatura científica os efeitos benéficos da ingestão 

de cafeína no desempenho atlético, especialmente em exercício prolongado, 

de caráter predominantemente aeróbico. Além disso, há evidências crescentes 

de sua aplicação em exercícios de curta duração e alta intensidade. O presente 

trabalho tem como objetivo investigar os efeitos da ingestão de cafeína sobre o 

desempenho em exercícios de força a 80% de 1 repetição máxima (1RM). Para 

tanto, 12 homens adultos saudáveis (20,9 ± 0,36 anos) foram submetidos à 

ingestão de cafeína (5 mg/kg de peso corporal) ou placebo, através de um 

delineamento cruzado duplo-cego. A ingestão foi realizada 60 minutos antes da 

realização de 3 séries do exercício supino e 3 séries do exercício leg press, 

com 1 minutos de intervalo entre as séries e 5 minutos de intervalo entre os 

exercícios. A ingestão de cafeína promoveu um aumento de volume total 

levantado de 18% no supino (P>0,05) e de 37,21% no leg press (P<0,05). Além 

disso, a ingestão de cafeína promoveu uma tendência de aumento na 

disposição mental para a exercício em ambos os exercícios (supino: P=0,07; 

leg press: P=0,06). Em suma, a ingestão prévia de cafeína parece promover 

um aumento no volume total levantado durante repetidas séries de exercício de 

força para membros inferiores a 80% de 1RM e atuar favoravelmente na 

disposição mental para a prática do exercício. 
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INTRODUÇÃO 

Os suplementos nutricionais vêm sendo utilizados em larga escala nos 

últimos anos tanto para melhoria do desempenho esportivo quanto para 

estética e saúde da população (NIH, 2000). Substâncias ergogênicas podem 

atuar, por exemplo, no aumento da mobilização de substratos para os 

músculos ativos durante os exercícios físicos, aumento do anabolismo proteico, 

diminuição da percepção subjetiva de esforço e promovendo a reposição 

hidroeletrolítica adequada (ALTIMARI et al., 2000). Assim, podem contribuir de 

forma significativa na melhoria do desempenho atlético (CLARKSON, 1996).  

A cafeína – uma 1,3,7 tri-metilxantina – é metabolizada no fígado a 

dimetilxantinas (paraxantina, teobromina e teofilina) e parece exercer ações em 

vários tecidos do organismo, tanto centrais quanto periféricos (GRAHAM, 

2001).  

Os efeitos centrais da cafeína parecem envolver o antagonismo aos 

receptores de adenosina no sistema nervoso central (SNC). As ações da 

adenosina compreendem o aumento da percepção dolorosa, indução do sono 

e redução da atividade locomotora espontânea (SWYNOK, 1998). Desta forma, 

sugere-se que os efeitos ergogênicos da cafeína no desempenho anaeróbico 

se devem, em grande parte, a estes efeitos sobre o SNC (DAVIS; GREEN, 

2009). Foi demonstrado que a cafeína atua como um inibidor não seletivo da 

adenosina, atravessando facilmente a barreira hemato-encefálica por difusão 

simples e ligando-se com maior afinidade aos receptores de adenosina A1 e A2a 

(McCALL et al., 1982). Ao inibir a sensação dolorosa, a cafeína poderia manter 

a taxa de disparo das unidades motoras musculares e atrasar, assim, o 

desenvolvimento da fadiga. Outros efeitos atribuídos à cafeína e que podem 

contribuir com o desempenho em atividades de alta intensidade incluem o 

estímulo sobre a liberação sarcoplasmática de cálcio, a atenuação da saída de 

K+ das células musculares e o aumento da atividade da Na+-K+ ATPase 

(LINDINGER et al, 1996). 

No meio esportivo, sua ingestão antes da prática da atividade poderia 

atuar positivamente sobre o desempenho, ao protelar a fadiga (DAVIS; 

GREEN, 2009). São bem documentados na literatura científica os efeitos 
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ergogênicos da ingestão de cafeína no desempenho atlético, especialmente em 

exercício prolongado, de caráter predominantemente aeróbico. Costill et al. 

(1978) examinaram os efeitos da ingestão de 330 mg de cafeína 1h antes de 

uma sessão de exercício em cicloergômetro a 80% do VO2máx até a exaustão. 

Os autores verificaram que indivíduos suplementados com cafeína 

apresentaram um aumento de 19,2% no tempo até a exaustão, quando 

comparados aos que ingeriram placebo. Graham e Spriet (1991), por sua vez, 

corroboram estes achados e relataram que o grupo que ingeriu 9mg/kg antes 

do exercício a 80% do VO2máx apresentou um ganho de 42 a 51% no tempo 

até a exaustão. 

Em contrapartida, dados disponíveis na literatura sobre o impacto da 

ingestão de cafeína sobre o desempenho em atividades de alta intensidade e 

curta duração são ainda escassos e muitas vezes conflitantes. Por exemplo, 

Duncan et al. (2011) investigaram os efeitos da ingestão de 5 mg de cafeína 

por kg de peso sobre o desempenho de força no exercício supino. O grupo 

suplementado apresentou uma capacidade aumentada de realizar repetições a 

60% de 1 RM até a falha concêntrica, quando comparado ao grupo controle, 

além de menores níveis de percepção de fadiga e dor. Por outro lado, Hendrix 

et al. (2010) demonstraram que a ingestão de um suplemento contendo cafeína 

não foi eficaz em melhorar o desempenho em 1 RM nos exercícios supino e leg 

press, ou mesmo no tempo até a exaustão em exercício no cicloergômetro em 

alta intensidade (80% do VO2máx). 

A abordagem do efeito da cafeína em diferentes tipos de exercícios é 

muito ampla na literatura (SINCLAIR; GEIGER, 2000; DAVIS, GREEN, 2009). 

A relação dosagem-estímulo mostra-se importante. A dosagem indicada 

compreende por volta 5 mg/kg de peso corporal em exercícios de endurance e 

de 3 a 6mg/kg de peso corporal para atividades anaeróbicas (SINCLAIR; 

GEIGER, 2000; DAVIS, GREEN, 2009). A super-dosagem não parece exercer 

efeitos ergogênicos adicionais, mas pode trazer efeitos colaterais que 

prejudicariam o desempenho (ALTIMARI et al., 2001). 

Uma vez que os dados disponíveis na literatura são controversos quanto 

aos efeitos ergogênicos da cafeína sobre o desempenho em atividades de alta-
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intensidade, em especial o treinamento de força, o presente estudo visou 

investigar os efeitos da ingestão aguda de cafeína anidra sobre o desempenho 

em exercício de força a 80% de 1RM.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



8 

 

METODOLOGIA 

Amostra 

Por critério de conveniência, foram selecionados 12 homens (20,9 anos 

± 0,36; 77,94 ± 2,35 Kg de peso corporal). Todos os participantes eram 

praticantes de musculação há pelo menos um ano. Foram orientados a não 

consumirem nenhum alimento à base de cafeína em um período de 24 horas 

que antecediam os testes e que não praticassem musculação no dia anterior. 

Procedimentos 

Cada participante foi à academia em três ocasiões. Todos os testes 

ocorreram entre as 13 e 18 horas e cada condição ocorreu no mesmo horário 

para evitar variação circadiana. No primeiro dia de testes, os participantes 

foram informados sobre detalhes do estudo, assinaram o termo de 

consentimento e realizaram o teste de 1RM nos exercícios supino e leg press 

(Figura 1). Antes do teste os indivíduos realizaram aquecimento específico que 

consistia em 8 a 12 repetições no supino e no leg press com carga submáxima. 

Após a determinação do 1RM, a intensidade de 80% de 1RM foi calculada.  

Em outras duas visitas, com intervalo de 72-96 horas entre elas, os 

indivíduos retornaram para a realização dos testes de forma randomizada, que 

consistiam na ingestão de 5 mg/kg de cafeína diluída em 200 ml de água 

aromatizada, ou a solução placebo (200 ml de água aromatizada). A ingestão 

ocorreu 60 minutos antes da realização dos testes, pois demonstrou-se que 

este é o tempo necessário para que a concentração plasmática da cafeína 

atinja o nível máximo (GRAHAM, 2001).  

Os voluntários executaram os exercícios supino e leg press a 80% de 

1RM até a falha concêntrica, em três séries separadas por 1 minuto de 

intervalo. Após a realização das três séries no supino, o mesmo procedimento 

foi repetido no leg press após intervalo de 5 minutos (Figura 1). A frequência 

cardíaca foi aferida antes e imediatamente após cada série, através de monitor 

cardíaco/frequencímetro (Óregon). Além disso, foram utilizados questionários 

para averiguação da prontidão mental e física antes de cada série e percepção 
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subjetiva de esforço após cada série, conforme descrito por Duncan e Oxford 

(2011).  

 

 

Figura 1: Representação esquemática do desenho experimental. Os retângulos pretos 

representam períodos de exercício, enquanto que os retângulos brancos representam períodos 

de repouso.   

Análise Estatística 

 Os resultados foram expressos em média ± erro padrão da média 

(EPM). As diferenças entre as médias foram avaliadas através do teste t de 

Student e Análise de Variância (ANOVA) de medidas repetidas, quando 

apropriado.  Para determinação das diferenças utilizamos o nível de 

significância p<0,05. Os testes foram realizados em delineamento cruzado 

duplo-cego. 
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RESULTADOS 

Conforme apresentado na figura 2, a ingestão de cafeína não promoveu 

efeito significativo no desempenho em séries dos exercícios supino e leg press. 

Em ambos os grupos, nos dois exercícios avaliados, o desempenho foi 

significativamente reduzido entre a primeira e a terceira série de repetições. 

 

 

 

Figura 2: Efeito da ingestão de cafeína sobre o desempenho em três séries de exercício 

de força a 80% de 1RM até a falha concêntrica. (A) Supino. Efeito significativo entre as 

séries (P<0,0001***); sem efeito da cafeína (P=0,40) ou interação entre as variáveis (P=0,44). 

(B) Leg Press. Efeito significativo entre as séries (P<0,0001***); sem efeito da cafeína (P=0,33) 

ou interação entre as variáveis (P=0,90).  

 

 

Quando avaliamos a carga total de trabalho (repetições totais) nas três 

séries de cada exercício, verificamos um aumento não significativo de 18% em 

relação à condição placebo no exercício supino (placebo: 26,25 ± 7,4; cafeína: 

28,83 ± 7,4 repetições; P=0,12; figura 3A). No leg press, houve um aumento 

significativo de 37,21% no volume total em relação à condição placebo 

(placebo: 40,55 ± 17,51; cafeína: 47,64 ± 16,26; P=0,03*; figura 3B). 
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Figura 3: Efeito da ingestão de cafeína sobre o volume total de carga durante três séries 

de exercício de força a 80% de 1RM. (A) Volume total da carga levantada em relação à 

condição placebo no exercício Supino (P=0,12); (B) Volume total da carga levantada em 

relação à condição placebo no exercício Leg Press (P=0,03*). 

 

 

 A percepção subjetiva de esforço não se mostrou diferente entre os 

grupos placebo e cafeína em ambos os exercícios, apesar de uma tendência 

de maior percepção de esforço na condição cafeína na terceira série dos 

exercícios (figuras 4A e 4D). Quanto à disposição mental para a prática dos 

exercícios, verificamos valores mais elevados na condição cafeína que 

alcançou valores muito próximos à significância estatística, tanto no supino 

(P=0,07; figura 4B) quanto no leg press (P=0,06; figura 4D). No que diz respeito 

à prontidão física, não verificamos diferenças entre os grupos (figuras 4C e 4E). 
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Figura 4: Efeito da ingestão de cafeína sobre a percepção subjetiva do esforço e 

prontidão física e mental em três séries de exercício de força a 80% de 1RM até a falha 

concêntrica. Supino: (A) Escala de percepção subjetiva de esforço. Efeito significativo entre as 

séries (P<0,0001***); sem efeitos da cafeína ou interação entre as variáveis; (B) Escala de 

prontidão mental. Efeito significativo entre as séries (P<0,001**); sem efeitos da cafeína 

(P=0,07) ou interação entre as variáveis; (C) Escala de prontidão física. Efeito significativo 

entre as séries (P<0,0001***); sem efeitos da cafeína ou interação entre as variáveis. ) Leg 

Press: (D) Escala subjetiva de percepção esforço Efeito significativo entre as séries 

(P<0,0001***); sem efeitos da cafeína ou interação entre as variáveis; (E) Escala de prontidão 

mental. Efeito significativo entre as séries (P<0,01**); sem efeitos da cafeína (P=0,06) ou 

interação entre as variáveis; (F) Escala de prontidão física. Efeito significativo entre as séries 

(P<0,01**); sem efeitos da cafeína ou interação entre as variáveis; 

 

 

 Conforme ilustrado na figura 5, a frequência cardíaca em repouso ou 

durante a execução das séries em ambos os exercícios não foi diferente entre 

os grupos placebo e cafeína. 
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Figura 5: Efeito da ingestão de cafeína sobre a frequência cardíaca em três séries de 

exercício de força a 80% de 1RM até a falha concêntrica. (A) Frequência cardíaca de 

repouso (pré-exercício) nas condições placebo e cafeína (P=0,20); (B) Supino. Sem efeito 

significativo das séries (P=0,34); cafeína (P=0,66); ou interação entre as variáveis (P=0,52); (C) 

Leg Press. Efeito significativo entre as séries (P=0,0003***); sem efeito da cafeína (P=0,45); ou 

interação entre as variáveis (P=0,22). 
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DISCUSSÃO 

Este estudo examinou os efeitos da ingestão de cafeína em 2 exercícios 

de força, supino e leg press, a intensidade de 80% de 1RM. Ao contrário do 

verificado por Duncan et al. (2011) e Duncan e Oxford (2011; 2012) com 

intensidade de 60% de 1RM, não verificamos efeitos significativos da cafeína 

sobre o desempenho em uma série a 80% de 1RM. No que se refere ao 

volume total em três séries consecutivas, com intervalos de 1 minuto, a 

suplementação se mostrou efetiva, resultando em um volume 

aproximadamente 37% maior no exercício leg press (figura 3B). Além disso, a 

prontidão mental para a prática do exercício mostrou-se superior no grupo 

suplementado com cafeína, com valores muito próximos à significância 

estatística (P=0,07 no exercício supino e P=0,06 no exercício leg press). Dados 

previamente publicados são conflitantes, pois alguns relatam melhoria no 

desempenho em exercícios de força (BECK et al., 2006; HUDSON et al., 2007; 

JACOBSON et al., 1992; DUNCAN et al., 2011; DUNCAN; OXFORD, 2011; 

2012) e outros não (GREEN et al, 2007; JACOBS et al., 2003; ASTORINO et 

al., 2008; WILLIAMS et al., 2008). Tais discrepâncias podem se dever a fatores 

como intensidade utilizada, número de séries, dose de cafeína ingerida ou a 

utilização de indivíduos treinados ou destreinados. 

Os efeitos da ingestão de cafeína na prontidão física (PF) e mental (PM) 

e a posteriori sobre a diminuição da percepção subjetiva de esforço (PSE) são 

muito controversos, principalmente no tratamento de exercícios de alta 

intensidade. Em um estudo de meta-análise, Doherty e Smith (2005) 

demonstraram que a ingestão de cafeína promoveu uma redução de 5.6% na 

PSE. Este autor, através de análise de regressão revelou que 29% do efeito 

ergogênico da cafeína parece se dever a sua ação sobre a PSE. Estudos 

experimentais corroboram tal achado (DOHERTY et al., 2002; 2004; CROWE 

et al., 2006) apesar de diversos outros terem falhado em comprovar tais efeitos 

em exercícios de alta intensidade (SCHNEIKER et al., 2006; GREEN et al., 

2007; HUDSON et al, 2007; DUNCAN; OXFORD, 2011). Nosso estudo não 

apontou diferenças na PSE durante o exercício de força, mas evidenciou uma 
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tendência de PM elevada na condição de suplementação para ambos os 

exercícios. 

Estudos demonstram que a cafeína poderia atuar diretamente no 

músculo esquelético, reduzindo a fadiga periférica. Dentre estes efeitos, 

apontamos: estímulo da liberação sarcoplasmática de cálcio, atenuação da 

perda de K+ das células musculares, aumento da atividade da Na+-K+ ATPase 

e inibição da enzima fosfodiesterase. Este último estaria mais relacionado com 

as ações da cafeína sobre o desempenho em atividades de longa duração, 

uma vez que o aumento dos níveis de adenosina monofosfato cíclico (AMPc) 

em resposta à inibição da fosfodiesterase resulta no estímulo da lipase sensível 

à hormônios (LSH), lipólise aumentada e, consequentemente, aumento dos 

níveis de ácidos graxos livres (SPRIET, 1995; PALUSKA, 2003). 

 Estudos in vitro demonstram que a cafeína promove um aumento da 

liberação de cálcio pelo retículo sarcoplasmático (WEBER; HERZ, 1968; 

ROUSSEAU et al., 1988). A liberação de cálcio é fundamental para a contração 

muscular e durante períodos de repetidas contrações musculares intensas, 

este estímulo poderia ser benéfico na melhoria do desempenho. Entretanto, 

este efeito em condições in vivo é questionado, uma vez que são necessárias 

doses supra-fisiológicas de cafeína, superiores às utilizadas nos estudos que 

relatam melhoria de desempenho (3-9 mg/kg de peso corporal; SINCLAIR; 

GEIGER, 2000; DAVIS, GREEN, 2009). 

 Dentre os potenciais mecanismos envolvidos com a fadiga durante 

exercícios de alta intensidade, o acúmulo de K+ extracelular com consequente 

despolarização do sarcolema é apontado como de fundamental importância no 

desenvolvimento da fadiga (RENAUD, 2002). Durante exercício dinâmico de 

alta intensidade foi verificado uma perda de K+ pela célula muscular, que se 

acumula no espaço extracelular, despolarizando a membrana do sarcolema e 

resultando, enfim, na redução da excitabilidade e força tetânica muscular 

(SEJERSTED; SJOGAARD, 2000). Durante exercício intenso há um aumento 

nos níveis de K+ extracelular de 4 a 10 mM (NIELSEN et al., 2004). É possível 

que a ação da cafeína, de estímulo da Na+/ K+-ATPase e atenuação da perda 

de K+ seja relacionada à melhoria de desempenho em atividade contrátil de alta 
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intensidade, conforme demonstrado por alguns trabalhos anteriores 

(MacINTOSH, WRIGHT, 1995; LIDINGER et al., 1993; HAWKS et al., 1999). 

Entretanto, os trabalhos de Crowe et al (2006) e Greer et al (1998) falharam em 

demonstrar efeito da cafeína sobre a atenuação da perda de K+ durante o 

exercício de alta intensidade. Estudos adicionais se fazem necessários para 

elucidar esta questão. Pode ser ressaltado também a ação distinta da cafeína 

nas fibras do tipo I em relação às do tipo II, sendo que em músculo com maior 

predominância de fibras tipo I a ação ergogênica da cafeína é mais 

pronunciada (TALLIS et al., 2012). 

Tarnopolsky (1994) defende a ideia de que a cafeína tem uma potencial 

influência em exercícios de alta intensidade e curta duração por ter um efeito 

direto no músculo esquelético, um impacto sobre a excitação-acoplamento-

contração, que afetam a transmissão neuromuscular e um aumento na 

mobilização do cálcio intracelular do retículo sarcoplasmático. Isso poderia ser 

refletido nas escalas de PF, por promover uma menor fadiga muscular e, 

consequentemente, maior pré-disposição ao exercício físico. Entretanto, isso 

não foi constatado em nosso estudo, onde tanto na condição de 

suplementação como na situação placebo a escala de PF caiu de forma 

progressiva, sem diferença entre as condições.  

Estudos como de Duncan et al. (2011), Green et al. (2007) e Vanakoski 

et al. (1998) mostram um aumento significativo da frequência após a ingestão 

de cafeína, que é visto principalmente no momento pré-teste, 60 min pós-

ingestão. Não averiguamos efeitos significativos da ingestão de cafeína sobre a 

frequência cardíaca, tanto pré-teste quanto durante a realização dos exercícios.  
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CONCLUSÃO 

 O presente estudo demonstra que a ingestão de cafeína, na dose de 

5mg/kg de peso corporal, 60 minutos antes da realização de séries de exercício 

de força pode ser efetiva ao promover maior volume de treinamento, 

especialmente para exercício de membros inferiores, à intensidade de 80% de 

1RM. Tal efeito parece envolver um estímulo do SNC, resultando em maior 

prontidão mental à prática do exercício. Ao contrário do observado quando se 

utiliza uma intensidade inferior - 60% de 1RM (DUNCAN et al., 2011; DUNCAN; 

OXFORD, 2011; 2012), o número de repetições em cada série do exercício não 

se altera após a ingestão de cafeína. Em suma, a ingestão prévia de cafeína 

pode ser uma estratégia eficiente em séries repetidas de exercícios de força a 

80% de 1RM, especialmente para membros inferiores. 
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