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RESUMO

Os acidos graxos 6mega-3 sdo um grupo de lipidios poli-insaturados essenciais. No
ambito esportivo, a sua suplementacao apresenta potencial influéncia indireta sobre
o desempenho fisico, devido a possiveis efeitos cardioprotetores e possivel
contribuigdo para fungcdo cognitiva. Acredita-se que a ingestdo alimentar ou
suplementacdo desse composto pode favorecer a modulagdo da resposta
anti-inflamatéria, atenuar a dor muscular tardia, e contribuir para recuperagao apos a
pratica de exercicios fisicos. O estudo tem como objetivo analisar os efeitos da
suplementacao de acido graxo 6mega-3 na modulagao da resposta inflamatoéria, nos
marcadores de dano muscular e na recuperacdo pos-exercicio fisico. Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura. Realizada por meio da busca de estudos nas
bases PubMed e Web of Science, utilizando os descritores “omega-3”, “physical
exercise” e “performance”, combinados por “AND”. A busca se deu no periodo do
més de setembro a novembro de 2025. Foram incluidos ensaios clinicos em
humanos, publicados entre 2015 e 2025, disponiveis em texto completo e redigidos
em inglés ou portugués. Apos a aplicagao dos critérios de inclusao e excluséo, dos
628 estudos inicialmente identificados, 14 compuseram a revisdo avaliados,
participaram 330 individuos, predominantemente homens, com idades entre 18 e 45
anos. Onze estudos avaliaram biomarcadores inflamatérios e onze analisaram dano
e recuperacdo muscular, apds exercicios de forgca exercicios excéntricos,
treinamento intervalado de alta intensidade (HIIT), saltos e corridas. Os estudos
analisados sugerem que o consumo de édmega-3, em especial EPA e DHA esteve
associado a diminuicdo da DOMS, menor elevagcdo de CK, LDH e mioglobina. Os
resultados relacionados a citocinas inflamatérias, como IL-6 e TNF-a, foram
heterogéneos. Os efeitos mais consistentes foram observados com doses iguais ou
superiores a 2.400 mg/dia de EPA+DHA e com suplementagao por periodos iguais
ou superiores a oito semanas. Os estudos analisados sugerem que a
suplementagado de acidos graxos 6mega-3, especialmente EPA e DHA, pode estar
associada a atenuacdo do dano muscular e a melhora da recuperacao
pos-exercicio. Contudo, a heterogeneidade metodologica e a variabilidade dos

protocolos limitam conclusdes mais consistentes.



Palavras-chave: &mega-3; resposta inflamatéria; exercicio fisico; recuperagao
muscular; EPA e DHA.



ABSTRACT

Omega-3 fatty acids are a group of essential polyunsaturated lipids. In the sports
context, their supplementation has the potential for indirect influence on physical
performance, due to possible cardioprotective effects and a possible contribution to
cognitive function. It is believed that dietary intake or supplementation of this
compound can favor the modulation of the anti-inflammatory response, attenuate
delayed onset muscle soreness, and contribute to recovery after physical exercise.
This study aims to analyze the effects of omega-3 fatty acid supplementation on the
modulation of the inflammatory response, markers of muscle damage, and
post-exercise recovery. This is an integrative literature review. The search was
conducted using the PubMed and Web of Science databases, using the descriptors
"omega-3", "physical exercise", and "performance", combined with "AND". The
search was conducted between September and November 2025. Clinical trials
involving humans, published between 2015 and 2025, available in full text and written
in English or Portuguese, were included. After applying the inclusion and exclusion
criteria, of the 628 studies initially identified, 14 comprised the review. Participants
included 330 individuals, predominantly men, aged between 18 and 45 years. Eleven
studies evaluated inflammatory biomarkers and eleven analyzed muscle damage and
recovery after strength training, eccentric exercises, high-intensity interval training
(HIIT), jumping, and running. The analyzed studies suggest that the consumption of
omega-3, especially EPA and DHA, was associated with a decrease in DOMS, and
lower elevations in CK, LDH, and myoglobin. The results related to inflammatory
cytokines, such as IL-6 and TNF-a, were heterogeneous. The most consistent effects
were observed with doses equal to or greater than 2,400 mg/day of EPA+DHA and
with supplementation for periods equal to or greater than eight weeks. The studies
analyzed suggest that omega-3 fatty acid supplementation, especially EPA and DHA,
may be associated with attenuation of muscle damage and improved post-exercise
recovery. However, methodological heterogeneity and variability in protocols limit

more consistent conclusions.

Keywords: omega-3; inflammatory response; physical exercise; muscle recovery;
EPA and DHA.
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1. INTRODUGAO

Os acidos graxos Omega-3 correspondem a um grupo de lipidios
poli-insaturados (AGPI) de cadeia longa considerados essenciais ao organismo
humano, uma vez que ndo sdo sintetizados endogenamente em quantidade
suficiente e devem, portanto, ser obtidos por meio da alimentacdo ou da
suplementacado (Khan et al., 2023). Entre os principais representantes da série
Omega-3 destacam-se o acido alfa-linolénico (ALA, 18:3 w-3), encontrado em fontes
vegetais como linhaga e chia, e os acidos eicosapentaenoico (EPA, 20:5 w-3) e
docosa-hexaenoico (DHA, 22:6 w-3), encontrados em peixes gordurosos, definindo
nao apenas diferengas estruturais, mas também fungdes bioldgicas de cada tipo de
acido graxo 6mega-3 (Calder, 2021; Khan et al., 2023).

No ambito do desempenho esportivo, este € influenciado por diversos fatores
fisiologicos e metabdlicos, o que sugere que os efeitos positivos do émega-3
possam exercer alguma influéncia indireta sobre o rendimento atlético
(Martin-Rodriguez et al., 2024). Dentre os beneficios associados ao consumo de
Omega-3, sobressaem-se a redugdo do risco de doengas cardiovasculares e a
melhora do perfil lipidico (Dicks, 2024; Rodriguez et al., 2022). Estudos mais
recentes também sugerem efeitos benéficos sobre a fungéo cerebral, com potencial
contribuicdo para a manutengdo da memoéria, da atengdo e do desempenho
cognitivo (Rittenhouse et al., 2025; Shahinfar et al., 2025).

Além disso, a suplementagcdo com dmega-3, especialmente com os acidos
EPA e DHA, vem sendo amplamente investigada em virtude de suas propriedades
anti-inflamatérias, o que pode auxiliar no controle de doengas inflamatérias cronicas
e na manutencdo da saude em geral. Estudos tém explorado a relagéo entre esses
compostos e a modulagdo de biomarcadores inflamatérios, incluindo a proteina
C-reativa (PCR), a interleucina-6 (IL-6) e o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a)
(Kavyani et al., 2022). Ademais, o consumo regular de EPA e DHA tém sido incluido
em estudos que investigam a dor muscular tardia (DOMS), a fungao endotelial e os
processos de regeneracao tecidual em contextos de exercicios fisicos de alta
intensidade (Fernandez-Lazaro et al., 2024; Naderi et al., 2025).
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Durante a pratica de atividade fisica, sobretudo em exercicios de alta
intensidade ou volume elevado, observa-se aumento expressivo na producao de
radicais livres e do estresse oxidativo nos musculos esqueléticos. Esse fenbmeno
esta mediado, entre outros mecanismos, pela ativacdo da enzima xantina oxidase,
pela auto-oxidagao das catecolaminas e pela intensificacdo da resposta inflamataria.
Em situagcdes de esforco elevado, a geracdo de espécies reativas de oxigénio
(EROs) frequentemente ultrapassa a capacidade antioxidante do tecido muscular,
resultando na reducdo da forca contratil, fadiga aguda, queda no desempenho
esportivo e maior risco de danos musculares (Fernandez-Lazaro et al., 2024,
Gammone et al., 2018).

Devido a esses efeitos, a busca por estratégias nutricionais que favoregam a
reducado do estresse oxidativo e a recuperacdo muscular pos-exercicio tem crescido
consideravelmente. Nesse contexto, os AGPI dmega-3 despontam como uma
estratégia coadjuvante na otimizagdo do desempenho atlético e na promogéo da
saude muscular. Dado esse cenario, compreender e verificar as repercussées dos
acidos graxos O6mega-3 na modulagao da resposta inflamatéria e na recuperagao
pos-exercicio reveste-se de relevancia tanto para a performance esportiva quanto

para a saude de praticantes de atividade fisica.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Exercicio fisico

O exercicio fisico é definido como qualquer atividade corporal planejada,
estruturada e repetitiva que visa melhorar ou manter um ou mais componentes da
exigéncia fisica, incluindo capacidade cardiorrespiratoria, forca muscular,
flexibilidade e composicdo corporal, contribuindo para prevencdo de doencas
crbnicas nao transmissiveis, melhoria da qualidade de vida e otimizagcdo do
desempenho fisico (Bull et al., 2020; Dasso, 2019). Os praticantes de exercicio fisico
sdao um grupo heterogéneo que abrange desde individuos que podem nao atender
as diretrizes minimas até atletas de alto rendimento. Essa populacdo pode ser
categorizada em diferentes perfis de acordo com objetivos, nivel de
condicionamento fisico, frequéncia de treinamento e modalidade praticada (Mckay et
al., 2021; Bull et al., 2020). Os atletas recreativos ou esportistas representam
individuos que praticam exercicio fisico regularmente, geralmente de trés a cinco
vezes por semana, com objetivos relacionados a saude, bem-estar e manutengao da
aptidao fisica. Enquanto atletas de elite ou profissionais caracterizam-se por
treinamento de alta intensidade e volume, com alta demanda metabdlica,
biomecanica e psicolégica, exigindo estratégias nutricionais e de recuperagao
especializadas (Bull et al., 2020; Mckay et al., 2021; Pedersen; Saltin, 2015).

A intensidade do exercicio fisico € um determinante critico das respostas
fisiolégicas agudas e das adaptagdes crénicas ao treinamento, sendo definidas em
trés categorias principais: leve, moderada e intensa. Essa classificacdo baseia-se
em parametros objetivos, como percentual de frequéncia cardiaca maxima (FCmax),
consumo de oxigénio (VO:), equivalente metabdlico de tarefa (MET) e percepgéo
subjetiva de esfor¢go (PSE), avaliado pela escala de Borg (Pedersen; Saltin, 2015;
Bull et al., 2020). O exercicio de intensidade leve corresponde a atividades que
demandam de 1,5 a 3 METs, definidas por esforco minimo, sem elevacdo da
frequéncia cardiaca, respiracao confortavel e capacidade de manter conversacao
sem dificuldade, exemplos sdo caminhadas leves e atividades domésticas. O

exercicio de intensidade moderada situa-se entre 40% e 70% da FCmax ou entre 3
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e 6 METs, promove aumento da frequéncia cardiaca e respiratéria, mas ainda
permite conversacdo com leve dificuldade, exemplos sdo caminhada rapida e
ciclismo recreativo. Exercicio de intensidade intensa (vigorosa) caracteriza-se por
valores superiores a 70% da FCmax ou acima de 6 METs, impondo alta demanda
metabdlica e cardiovascular, com respiracdo ofegante e impossibilidade de manter
conversagao (Bull et al., 2020; Pedersen; Saltin, 2015). Exemplos incluem corrida
em alta velocidade, treinamento intervalado de alta intensidade (HIIT), levantamento
de peso e esportes competitivos. Nessa intensidade, ocorre ativagao significativa do
metabolismo anaerdbico, com acumulo de lactato, aumento da producido de
espécies reativas de oxigénio (EROs) e maior demanda por sistemas antioxidantes
endégenos (Supriniuk, 2023; Fernandez-Lazaro et al., 2024). O exercicio fisico
desencadeia uma série de respostas fisioldgicas e bioquimicas complexas, que
variam de acordo com a intensidade, duracgao, tipo de contracdo muscular e nivel de

condicionamento do individuo (Pedersen; Saltin, 2015).

2.1.1 Dano muscular e recuperagao pos-exercicio: agcao do 6mega-3

O exercicio fisico intenso, especialmente quando realizado de forma
prolongada ou sem recuperagdo adequada, pode provocar lesdes musculares e
elevado estresse fisiologico, ativando o sistema imunoldgico e desencadeando uma
resposta inflamatéria aguda. Essa resposta é caracterizada por estresse oxidativo e
pelo aumento transitério de citocinas pré-inflamatérias, interleucinas e de
biomarcadores sistémicos, como a proteina C-reativa (PCR), o fator de necrose
tumoral alfa (TNF-a) e a interleucina-6 (IL-6), os quais refletem os processos de
dano tecidual (Calder, 2017; Fernandez-Lazaro et al., 2024). Essa resposta €& parte
de mecanismos fisiologicos de adaptagédo ao estresse mecanico e metabdlico mas,
quando exacerbada, pode comprometer a fungdo muscular e o desempenho fisico
(Fernandez-Lazaro et al., 2024). Os efeitos pds-exercicio intensos ou nao habituais,
comumente relacionado ao dano muscular induzido por exercicio (EIMD) incluem
DOMS, reducdo da forga e da poténcia muscular, diminuicdo da amplitude de
movimento articular e prolongamento do tempo de recuperagdo. A forga muscular
pode sofrer uma reducédo de 20% a 50% imediatamente apds exercicios intensos,

com recuperagao completa que pode levar entre dois e sete dias, dependendo da
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intensidade, do volume e do tipo de exercicio realizado (Fochi, et al., 2016;
Gammone et al., 2018; LV; Zhang; Zhu., 2020).

A DOMS ¢ particularmente associada a contragdes excéntricas intensas ou a
exercicios nao habituais, atingindo seu pico geralmente entre 24 e 72 horas apés a
pratica. Esse quadro esta relacionado a inflamacgao local, danos microestruturais nas
fibras musculares e aumento do estresse oxidativo (Calder, 2017; Fernandez-Lazaro
et al., 2024). Estudos recentes indicam que a suplementagdo com acidos graxos
Omega-3, especialmente EPA e DHA, pode atenuar esses efeitos. Os mecanismos
potencialmente envolvidos, incluindo a reducdo da expressédo de citocinas
pré-inflamatérias, como TNF-a e IL-6, a modulagdo da via do fator de transcrigao
nuclear kappa B (NF-kB) e a diminuicdo da peroxidagdo lipidica, os quais vém
sendo investigados em relagéo a integridade das fibras musculares e aos processos
de recuperagao pos-exercicio (Fernandez-Lazaro et al., 2024; Jager et al., 2025).
Consequentemente, o 6mega-3 tem sido frequentemente abordado em estudos
como uma estratégia nutricional, visando uma possivel redugdo da DOMS,
preservacdao da funcdo muscular e otimizagcdo do desempenho em exercicios

subsequentes.

2.1.2 Biomarcadores inflamatérios e de dano muscular associados ao 6mega-3

A inflamagado constitui um processo fisioldégico essencial para a defesa e
reparo tecidual, sendo regulada por complexas interagdes celulares e moleculares.
Entretanto, quando ocorre de forma cronica ou descontrolada, pode contribuir para o
desenvolvimento de disturbios cardiovasculares, autoimunes e metabdlicos (Calder,
2017; Jager et al., 2025). Um dos principais mediadores desse processo é o NF-kB,
que desempenha papel central na expressao de genes relacionados a resposta
inflamatdria, incluindo citocinas como o TNF-a, a IL-6 e a interleucina-8 (IL-8)
(Kavyani et al., 2022; Rodriguez et al., 2022).

Os acidos graxos poli-insaturados de cadeia longa da série dmega-3,
especialmente o EPA e o DHA, promovem a modulacéo da diferenciacdo de células
T e macréfagos para fendtipos anti-inflamatérios, favorecendo a producédo de

citocinas regulatérias, como IL-10, e a sintese de mediadores lipidicos
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pro-resolucéo, como resolvinas e maresinas (Calder, 2020; Jager et al., 2025).
Esses mecanismos resultam em uma resposta inflamatéria mais equilibrada, com
liberagao controlada de proteinas de fase aguda, como a proteina C-reativa (PCR), e
menor dano oxidativo em tecidos musculares apds o exercicio fisico intenso
(Fernandez-Lazaro et al., 2024; Khalafi, 2025).

No contexto do exercicio fisico intenso, a magnitude do dano muscular pode
ser avaliada por meio de biomarcadores séricos especificos. Entre os principais
marcadores utilizados destacam-se a creatina quinase (CK), a mioglobina, lactato
desidrogenase (LDH) e aspartato aminotransferase (AST), considerados indicadores
indiretos amplamente empregados na avaliagdo do dano muscular. Dentre as
isoformas da CK, a CK-MM é a mais utilizada como marcador de lesdo do musculo
esquelético, apresentando pico sérico aproximadamente 24 horas apds o exercicio,
podendo permanecer elevada por até 72 horas no periodo pds-exercicio. A
mioglobina, por sua vez, pode ser detectavel imediatamente apds o término do
exercicio fisico, atingindo seu pico cerca de 3 horas apos o esfor¢o. Ja o LDH e AST
apresentam picos geralmente observados entre 2 e 4 dias apdés o exercicio.
Individuos nao treinados tendem a apresentar respostas mais acentuadas desses
biomarcadores, especialmente da LDH (Lippi; Schena; Ceriotti, 2018). O aumento
expressivo desses marcadores reflete alteracbes na permeabilidade e integridade da
membrana sarcoplasmatica, bem como a liberagcdo de enzimas citosélicas para a

circulagao sistémica (Philpott et al., 2019).

2.2 Acidos graxos dmega-3

Os AGPI constituem uma classe de compostos lipidicos caracterizados por
longas cadeias hidrocarbénicas, contendo um grupo funcional carboxila (-COOH) em
uma extremidade e um grupo metil (-CH:) na extremidade oposta (Lee-Okada; Xue;
Yokomizo, 2024). A nomenclatura “6mega-3” refere-se a posig¢ao da primeira ligagao
dupla, que ocorre no terceiro carbono a partir do grupo metil terminal da molécula
(Jager et al., 2025; Shahidi; Ambigaipalan, 2018). Os AGPI desempenham fungdes
essenciais na manutencdo da integridade e fluidez das membranas celulares,

influenciando processos como sinalizagao intracelular, transporte de nutrientes e
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modulacgao inflamatdria (Lee-Okada; Xue; Yokomizo, 2024; Sherratt et al., 2023). Os
mecanismos anti-inflamatérios envolvem a producdo de mediadores lipidicos
especializados pro-resolugdo, como resolvinas, protectinas e maresinas, os quais
sao derivados do metabolismo dos acidos graxos EPA e DHA por meio da agao das
enzimas lipoxigenases e cicloxigenases (Calder, 2020; Cannataro et al., 2024).

Resultados de uma meta-analise sugerem que a suplementagdo com
Omega-3 associada a exercicio pode trazer beneficios para a saude
cardiometabdlica, como redugao da gordura corporal, triglicerideos e pressao arterial
e aumento de forca em membros inferiores (Khalafi et al., 2025). J& uma revisao
recente aponta que, em alguns estudos, a suplementagao de 6mega-3 foi associada
a melhorias em fungédo cardiopulmonar, recuperagao pos-exercicio e aspectos de
desempenho e cognicao (Rittenhouse et al., 2025). Embora os resultados sobre o
desempenho de resisténcia ainda apresentem certa inconsisténcia, verificou-se
melhora na recuperagdo da frequéncia cardiaca e redugcdo da DOMS (Ochi;
Tsuchiya, 2018; Philpott; Witard; Galloway, 2019). Além disso, a suplementagdo com
EPA e DHA pode atenuar o dano muscular induzido pelo exercicio, reduzir
marcadores inflamatorios sistémicos e acelerar a recuperagao funcional muscular
(Cannataro et al., 2024; Kavyani et al., 2022; Rittenhouse et al., 2025).

O ALA, embora possa ser convertido endogenamente em EPA e DHA,
apresenta taxa de conversao limitada (Lin et al., 2018), tornando a ingestao direta de
EPA e DHA mais eficaz para alcangar os efeitos fisioldgicos desejados,
especialmente em contextos esportivos (Shahidi; Ambigaipalan, 2018; Taki¢ et al.,
2024). Estudos com tragadores isotépicos em humanos demonstram que menos de
5-10% do ALA consumido é convertido em EPA, e a conversao para DHA é ainda
mais limitada, geralmente inferior a 1% (Lin et al., 2018). Fatores como sexo, idade,
composi¢cdo genética (polimorfismos em FADS1/FADS2), status nutricional e
competicdo com acidos graxos 6mega-6 influenciam significativamente a eficiéncia
dessa conversao (Taki¢ et al., 2024).

Adicionalmente, evidéncias sugerem que o ALA pode ser preferencialmente
direcionado para a producdo de oxilipinas anti-inflamatérias em vez de elongagao
para EPA/DHA, especialmente em células do sistema imune (Von Gerichten et al.,
2022). Embora uma dieta equilibrada seja fundamental para a manutencédo da

saude, estudos indicam que a ingestdo mundial de acidos graxos émega-3 é
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frequentemente inadequada em diversos paises (Schuchardt et al 2024). Nesse
contexto, a suplementagcdo de 6mega-3 mostra-se como uma alternativa relevante,
especialmente quando o consumo alimentar de fontes ricas em EPA e DHA como o
atum, sardinha e salmdo, estdo inadequadas (Calder, 2021; Philpott; Witard;
Galloway, 2019). Considerando a baixa conversao endégena de ALA em EPA e DHA
(Lin et al., 2018), a suplementacao direta de EPA e DHA torna-se uma estratégia
mais eficaz para atingir niveis relacionados a uma melhora de desempenho ou ao
atendimento de necessidades fisioldgicas especificas. Dessa forma, a compreensao
dos aspectos bioquimicos dos acidos graxos 6mega-3 € fundamental para
fundamentar sua suplementacdo visando otimizar a resposta inflamatéria, a

recuperacgao pos-exercicio e a saude geral (Calder, 2021; Sherratt et al., 2023)

2.3 Estresse oxidativo, inflamacgéao e efeitos do 6mega-3 para a saude

O estresse oxidativo & definido como o desequilibrio entre a produgao de
espécies EROs e a capacidade antioxidante do organismo, levando ao acumulo de
radicais livres que promovem danos aos lipidios, proteinas e DNA
(Fernandez-Lazaro et al., 2024; Gammone et al., 2018; Supruniuk; Gorski;
Chabowski, 2023). Este desequilibrio ocorre quando a produgéo de EROs excede a
capacidade de neutralizacdo pelas defesas antioxidantes celulares, incluindo
enzimas como superoxido dismutase (SOD), catalase e glutationa peroxidase, além
de sistemas nao-enzimaticos como glutationa e vitaminas (Supruniuk; Gorski;
Chabowski, 2023).

Durante o exercicio fisico intenso, ha aumento da producdo de EROs devido
a ativacdo da enzima xantina oxidase e a auto-oxidacdo de catecolaminas, além
disso, a adrenalina e a noradrenalina liberadas durante o esforgo podem se auto
oxidar e gerar radicais e espécies reativas secundarias, contribuindo para o pool de
EROs sistémico e local (Bjelakovi¢, 2017). Este processo favorece a fadiga
muscular, a diminuicdo da for¢ga contratii e o prolongamento da recuperagéo
(Steinbacher; Eckl, 2015; Supruniuk; Gérski; Chabowski, 2023).

Os danos oxidativos manifestam-se através da peroxidagdo de lipidios
membranares, carbonilagdo proteica com perda de fungdo enzimatica, e formacao

de bases oxidadas no DNA, como 8-hidroxi-2-desoxiguanosina (8-OHdG)
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(Bjelakovi¢, 2017; Supruniuk; Gorski; Chabowski, 2023). Os EROs em excesso
promovem disfungcao contratual através da alteracdo na sensibilidade ao calcio e no
complexo actina-miosina, resultando em diminuicdo da forgca maxima ou poténcia
durante exercicio prolongado ou exaustivo (Supruniuk; Gorski; Chabowski, 2023).

Nesse contexto, o 6mega-3 pode atuar na modulagdo da resposta
inflamatdria por meio da regulagdo negativa de citocinas proé-inflamatoérias, como o
TNF-a e a IL-6 (Kavyani et al., 2022; Tachsis; Camera; Lacham-Kaplan, 2018). Os
acidos graxos 6mega-3 de cadeia longa, especialmente o EPA e o DHA, modulam a
resposta inflamatdria sistémica e local por meio de multiplos mecanismos, incluindo
a producao de mediadores pro-resolucdo especializados e a alteracdo do perfil de
eicosanoides derivados do acido araquidonico, reduzindo a sintese de compostos
pro-inflamatoérios (Isobe; Arita, 2015; Kavyani et al., 2022). Além disso, o 6mega-3
compete com o acido araquidénico nas vias enzimaticas, reduzindo a formacao de
eicosandides pro-inflamatérios (Caiyan, 2019, Xia et al., D.-N., 2020). A
suplementagdo com dmega-3 ou a manutengdo de uma baixa razao n-6/n-3 pode
diminuir marcadores de estresse oxidativo, incluindo as ROS (Caiyan, 2019; Xia et
al., 2020), favorecendo a regeneracéao tecidual (Tachsis; Camera; Lacham-Kaplan,
2018).

Estudos pré-clinicos e revisdes indicam que os acidos graxos poli-insaturados
Omega-3 estdo associados a redugao da inflamagéo local e a modulagdo das
reservas teciduais, promovendo melhor cicatrizacdo e maior atividade de
células-tronco musculares (Tachsis; Camera; Lacham-Kaplan, 2018). A modulagao
da resposta inflamatdria pelo 6mega-3, combinada com sua capacidade de reduzir o
estresse oxidativo, posiciona esses acidos graxos como importantes coadjuvantes
na recuperagao muscular pds-exercicio e na prevengdao de danos teciduais
associados ao estresse fisico intenso (Fernandez-Lazaro et al., 2024; Gammone et
al., 2018). Além das propriedades anti-inflamatérias, os acidos graxos émega-3,
especialmente o EPA e o DHA, apresentam efeitos antiarritmicos e antitrombaticos,
atuando de forma integrada nos sistemas cardiovascular e nervoso e podendo
influenciar positivamente o desempenho fisico e a saude geral (Jager et al., 2025;
Michaeloudes et al., 2023). O consumo adequado de 6mega-3 associa-se a redugao
do risco de doencgas coronarianas, a melhora do perfil lipidico e a menor mortalidade

cardiovascular, por mecanismos como aumento da fluidez das membranas celulares,
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melhora da fungdo endotelial, reducéo da agregacéo plaquetaria e menor produgao
de citocinas pro-inflamatérias, como TNF-a e IL-6 (Abdelhamid et al., 2020;
Rodriguez et al., 2022; Rittenhouse et al., 2025). Quando associados ao treinamento
fisico, os 6mega-3 contribuem para a melhora da composigao corporal, do controle
da pressdo arterial e da recuperagao poés-exercicio, por meio da modulacdo do
estresse oxidativo, da inibicdo do NF-kB e da regulagdo das vias do 6xido nitrico,
favorecendo a perfusdo tecidual (Jager et al., 2025; Khalafi, 2025). No sistema
nervoso, EPA e DHA sdo essenciais para a integridade das membranas neuronais e
a plasticidade neural, refletindo positivamente na fungdo cognitiva e na resposta
neuromuscular (Shahinfar et al., 2025). Assim, os acidos graxos O6mega-3
configuram uma estratégia nutricional eficaz para promover a saude cardiovascular,
cognitiva € muscular, além de potencializar o desempenho fisico e a recuperagao

pos-exercicio (Fernandez-Lazaro et al., 2024).
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Compreender os efeitos da suplementagdo de acido graxo émega-3 na
modulacdo da resposta inflamatdria, nos marcadores de dano muscular e na

recuperagao pos-exercicio fisico.

3.2 Objetivo especifico

e Identificar os principais compostos 0mega-3 utilizados, principais doses,
proporgdes e formas administradas;

e \Verificar os efeitos de dbmega-3 sobre a modulagdo da resposta inflamatoria e
recuperagao pos-exercicio;

e Identificar a populacdo que pode se beneficiar com a suplementacdo de

Omega 3 para fins esportivos.
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4. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, realizada por meio de levantamento
bibliografico baseado em pesquisas cientificas tendo por base a pergunta
norteadora: “Quais sado os efeitos da suplementacdo de Omega-3 sobre
biomarcadores inflamatdrios, de estresse oxidativo e recuperagcao apds exercicio

fisico?”

Para o delineamento metodoldgico o estudo foi desenvolvido considerando as

as seguintes etapas:

1° etapa: delimitacdo do tema e a formulagdo da pergunta norteadora que

orientou toda a revisao e dos descritores de busca;
2° etapa: definicdo das base de dados para a pesquisa;
3° etapa: busca e selegédo bibliografica;
4° etapa: leitura dos titulos e resumos e exclusao de duplicatas;

5° etapa: interpretacdo, compilagdo e analise critica dos resultados dos

estudos selecionados;
6° etapa: apresentagao da revisao

As bases de dados PubMed (US National Library of Medicine) e Web of
Science, foram utilizadas para a selegdo dos artigos de setembro a novembro de
2025. Para a busca foram utilizadas as palavras chaves: “omega-3”", “physical
exercise” e “performance”, combinadas por meio do operador booleano “AND”, em
inglés e portugués. Para a elegibilidade dos artigos os seguintes critérios foram
considerados: (i) incluidos ensaios clinicos realizados em humanos (randomizados
ou néao, controlados ou ndo ou crossover), publicados entre 2015 e 2025, disponiveis
em texto completo e que abordassem a suplementagdao de 6mega-3 e seus efeitos
na resposta inflamatdéria associada ao exercicio fisico; (ii) exclusao: estudos com

animais, revisdes narrativas e artigos sem o uso da suplementagéo.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Um total de 393 artigos foram encontrados na base de dados PubMed. Apds
adicionar filtros de pesquisas, um total de 65 artigos foram encontrados. Na base de
dados Web of Science foram encontrados 235 artigos. Apds adicionar os filtros de
pesquisas resultaram em 85 artigos. Seguidamente, foi feita uma revisao do titulo e
resumo, e exclusdo das duplicatas. O total de 30 artigos foram separados. Apos
leitura dos textos e avaliagdo, artigos que nao atenderem a énfase do atual estudo
ou enfatizaram outras finalidades, 14 estudos foram excluidos. foram incluidos nesta
revisao integrativa.

Os 14 artigos selecionados foram classificados como estudos controlados,
cujos participantes tinham idades entre 18 a 45 anos. Entre os artigos, onze
analisaram biomarcadores inflamatérios e onze avaliaram o dano e a recuperagao
apos os exercicios. No total, os estudos envolveram 330 participantes, sendo 273
homens e 57 mulheres, dez dos artigos incluiram apenas homens. Os exercicios
avaliados foram variados, incluindo protocolos de exercicios HIIT, corridas e saltos.
Entretanto, o mais recorrente foram exercicios excéntricos, de forca e de alta
intensidade, com foco na indugao de dano muscular.

Os resultados encontrados estdo apresentados de forma breve no quadro a
seguir. O Quadro 1 reune os autores, os objetivos, o tipo de estudo, dose de
suplementacao, treinos realizados, os marcadores analisados, as variaveis

estudadas e o tipo de treinamento os principais achados.
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Quadro 1: Artigos selecionados e principais resultados sobre a suplementacéo de 6mega-3 e a pratica de exercicio fisico

Artigo Objetivo Tipo do estudo e Protocolo de Marcadores/variaveis Principais resultados

populagéo suplementagéo e treino
Ahmadi et al., Investigar os efeitos Estudo aleatorizado, 1.000 mg (500 mg EPA + | DOMS, inchago coxa, A ingestao prévia de 6mega-3 +
2024 agudos da cruzado, duplo- cego, 100 mg DHA) + 30g limite dor por pressao whey protein apresentou-se mais

suplementacédo com
Omega-3 e whey protein
antes e depois da lesdo
muscular induzida pelo
exercicio na forga dos
membros inferiores,
poténcia explosiva e dor
muscular tardia em
jogadoras de futsal.

placebo- controlado. 15
jogadoras de futsal
(22,93+0,54 anos;
159,60+1,16 cm;
56,95+1,79 kg).

whey.

Pré, pos-EIMD (3
condigdes: pré, poés,
placebo; washout 1
semana);

200 saltos verticais com
colete (~10% PC): 10x20
saltos, 2 min descanso

(PPT), Teste de
flexibilidade de sentar e
alcangarem V (VSFT),
amplitude de movimento
(ADM), pico de torque
relativo (RPT), poténcia
média,altura do salto
vertical (ASV),
extensao/flexao do
joelho, contragao
isométrica voluntaria
maxima (CIVM)

eficaz do que a ingestao
posterior ao exercicio excéntrico
ou o placebo na atenuacéao da
dor muscular, manutencéao do
desempenho neuromuscular,
observando melhora do ASV e
CIVM. Nao foram encontrados
resultados para ADM, PPT e
VSFT

Black et al., 2018

Investigar se a adicdo de
acidos graxos 6mega-3 a
um suplemento a base
de proteina durante o
periodo de
pré-temporada de
jogadores profissionais
de rugby poderia reduzir

a dor muscular, preservar

o poder explosivo e
melhorar o bem-estar
psicolégico.

Estudo de campo
aplicado, randomizado.
33 jogadores
profissionais rugby (18
anos e 11 meses a 27 e
11 meses de idade); n=9
proteina+émega-3; n=11
placebo

1.546 mg/dia (551 mg
EPA + 551 mg DHA) 5
semanas (periodo
pré-temporada);
Treinamento de pré-te
mporada com carga
tipica de atletas de elite,
Jump de
contra-movimento.
Distancia percorrida em
corrida rapida, distancia
percorrida em sprint e
distancia percorrida em
alta carga metabdlica

Dor muscular tardia,
forca maxima do salto
com contramovimento
(CMJ), fadiga, sono,
estresse e humor

A suplementagdo com Epa +
DHA nao apresentou melhora
significativa nas distancias
semanais percorridas.
Entretanto, houve melhora da
recuperagao funcional e do
desempenho do CMJ,
diminuindo a fadiga e a dor
muscular
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Da Boit et al.,
2015

Avaliar os efeitos da
suplementacao com dleo
de krill por 6 semanas
sobre a composicao de
acidos graxos nos
eritrocitos, e sobre
marcadores de fungao
imunoldgica e estresse
oxidativo apds exercicio
em jovens saudaveis.

Estudo randomizado,
duplo-cego, controlado
por placebo com jovens
saudaveis, 19 homens e
18 mulheres (25,8 + 5,3
anos). Grupo placebo
(n=19) e dleo de krill
(n=18)

2g/dia dleo de krill (240
mg EPA + 120mg DHA)
por 6 semanas;

Exercicio de alta
intensidade para induzir o
dano muscular

Acidos graxos eritrocitos,
IL-6, reagentes de acido
tiobarbiturico (TBARS),
células NK, IL-2, IL-4,
IL-10, IL-17, IFN-y,
aferidos pré e
pos-exercicio

A suplementacao resultou em
um aumento de cerca de 75% de
EPA e 21% nos niveis de DHA e
cerca de 27% nos indices de
6mega-3. Apds o exercicio
apresentaram maior atividade de
células NK, aumento de IL-2.
Nao foram detectadas diferencas
entre 0s grupos nos niveis de
TBARS de IL-6 € aos demais
marcadores inflamatorios.

Drobnic et al.,
2021

Investigar a
suplementagao com oleo
de krill é capaz de
melhorar o status de
Omega-3, aumentar
colina no plasma e elevar
a capacidade
antioxidante em atletas
treinados, além de
observar possiveis
beneficios durante a
resposta ao exercicio
intenso.

Ensaio randomizado,
duplo-cego,com atletas
de power training, 27
homens e 8 mulheres .
Divididos em grupo 6leo
de krill (n=19 32,5 + 9,6
anos) e placebo (n=16
33,7 £ 8,0 anos)

2,5g/dia de éleo de krill
Neptune, contendo 550
mg de EPA e de DHA, e
150 mg de colina;
Sessdes de power
training de alta
intensidade

Perfil de acidos graxos e
indice HS-Omega-3,
colina plasmatica livre,
Capacidade antioxidante
total, frequéncia cardiaca
(FC), lactato e PSE,
aferidos pré e
pos-suplementagéo, pré
e pos-exercicio

Houve aumentos significativos
de 6mega-3 EPA, DHA e DPA
ap6és suplementacado, bem como
uma diminuicao de acido
araquidonico. O grupo dleo de
krill também obteve uma maior
recuperacao das concentragoes
de colina plasmatica e uma
maior capacidade antioxidante
total.
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Jakeman et al.,
2017

Examinar o efeito de
uma dose aguda de 6leo
de peixe rico em
O0mega-3 (com diferentes
conteudos de EPA/DHA)
imediatamente apos
dano muscular induzido
por exercicio em homens
fisicamente ativos.

Ensaio clinico
randomizado,
duplo-cego, controlado
com placebo.
Participaram 27 homens
ativos (média de ~26 £ 4
anos, ~1,77 £ 0,07 m,
~80 + 10 kg) divididos
entre Alta dose de EPA
(n=9), baixa dose de EPA
(n=9) e placebo (n=9)

Alta EPA: 750 mg EPA +
50 mg DHA/g; Baixa
EPA: 150 mg EPA + 100
mg DHA/g (1g/10kg PC),
imediatamente apds o
treino, dose aguda;

10 x 10 drop jumps (total
100 saltos), 10 s entre

saltos e 60 s entre séries.

Queda controlada +
aterrissagem com 90° de
flexao + salto vertical
maximo.

Forca isocinética
quadriceps (60°/s,
180°/s), salto agachado
(SJ), CMJ, CK, IL-6,
escala visual analogica
(VAS)

Os resultados demonstram que
uma unica dose elevada de EPA
administrada apods o exercicio
promoveu uma recuperagao
mais rapida do desempenho
muscular, em 24h apresentou
uma perda de 2% de abaixo do
nivel basal, enquanto os demais
grupos apresentaram 12%
abaixo do basal, recuperagao
mais eficiente em CMJ e uma
recuperacao muscular mais
eficiente. Nao foram encontradas
diferencas significativas nas
concentracdes de IL-6 e sem
efeito significativo de CK. Apesar
da recuperac¢ao mais rapido no
grupo dose unica elevada de
EPA, ambos os grupos relataram
dor muscular semelhantes

Kyriakidou et al.,
2021

Avaliar se a
suplementacao com
Omega-3 é capaz de
atenuar os sinais e
sintomas de dano
muscular induzido por
exercicio excéntrico

Estudo experimental
randomizado,
simples-cego.

14 homens saudaveis e
fisicamente ativos
(25,07+4,05 anos); n=7
Omega-3; n=7 placebo

3.900 mg/dia (2.145 mg
EPA + 858 mg DHA) por
4 semanas;

Exercicio excéntrico de
membros inferiores.
Corrida em declive: 60
min a ~65% VO:max,
inclinagéo -10%

IL-6, TNF-qa, CK,
percepgao de dor,
poténcia muscular e
CIVM, DOMS.

A suplementagdo com 6mega-3
por 4 semanas encontrou um
aumento dos niveis de IL-6 no
grupo placebo, mas n&o no
grupo suplementar 24h apés o
EMID, contudo, sem diferenga
significativa entre os grupos.
Sem diferencas estatisticamente
significativas nos marcadores
CIVM TNF-a e nos niveis de CK.
Contudo, observou-se
atenuagéao da percepgéao de dor
muscular, DOMs e preservagao
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da poténcia maxima apés o
exercicio excéntrico.

Makaje;
Ruangthail;
Sae-Tan, 2024

O estudo teve como
objetivo investigar os
efeitos da
suplementagao com
6mega-3 sobre a dor
muscular tardia, danos
musculares e
marcadores inflamatorios
agudos induzidos pelo
HIIT em ciclismo em
homens néo treinados
com sobrepeso ou
obesidade.

Estudo randomizado,
duplo-cego. Vinte e
quatro homens com estilo
de vida sedentario, IMC =
23 kg/m? e < 30 kg/m?;
0mega-3 (n=12; 21,17
3,33 anos) ou placebo
(n=12; 21,17 £ 4,17
anos).

49 de dleo de peixe,
contendo 2000mg de
EPA e 800 mg de DHA
HIIT ciclismo: 8s alta
intensidade/12s
recuperacao x 20 min
(80-90% FCmax)

CK, PCR, leucdcitos,
DOMs e dor da
panturrilha, anterior e
posterior da coxa da
perna ndo dominante,
aferidos pré-HIIT,
imediato, 24 e 48h apds
HIIT.

Notou-se um aumento no indice
de 6mega-3, niveis de CK
menores no grupo dmega-3 48
horas apés o HIIT e valores
menores de leucdcitos quando
comparado ao grupo controle.
Diminuigao na percepgao
subjetiva de dor, redugéo da dor
da panturrilha no grupo
6mega-3, e recuperagado mais
rapida da forga nas pernas .
Sem alteracoes de PCR entre os
grupos

Morishima et al.,
2020

Investigar se a
suplementagao de acidos
graxos 6mega-3 durante
8 semanas poderia
atenuar a fadiga
muscular provocada por
contracdes musculares
(resisténcia muscular) e
melhorar respostas
metabdlicas em
individuos nao treinados

Estudo randomizado,
duplo-cego, controlado
por placebo. 19 homens
saudaveis ndo treinados;
(idade: 20,8 + 1,5 anos)
n=10 6leo de peixe; n=9
placebo.

2.400 mg (600 mg de
EPA e 260 DHA) por 8
semanas;

Contracbes excéntricas
até exaustao

Acidos graxos séricos,
saturagéo do oxigénio
(St02), PSE, CIVM,
lactato sanguineo,
pressao arterial,
repeti¢cdes até a
exaustao.

8 semanas de suplementacao
resultaram em um aumento
significativo de EPA e DHA
sérico. Entretanto ndo houve
diferengas significativas entre os
grupos na redugdo do torque de
CIVM, no numero maximo de
repeticoes até a exaustdo e na
saturagao de oxigénio. Os niveis
de lactato e demais marcadores
metabdlicos também nao
apresentaram diferengas.
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Okut et al., 2025

Investigar de forma os
efeitos da
suplementagao com
Omega-3 combinada ao
treinamento de forga
sobre o perfil lipidico,
respostas inflamatoérias e
antioxidantes,
neuro-biomarcadores e
0s parametros de
desempenho fisico em
adultos fisicamente
saudaveis.

Ensaio clinico
randomizado e
controlado, 30 homens
saudaveis; praticantes de
atividades fisicas, (18 a
30 anos) n=15
experimental; n=15
controle

3.150 mg/dia (1.620 mg
EPA + 1.170 mg DHA),
consumidos durante o
periodo de treino;
Treinamento de forga:
65-85% 1RM, 3-4x8-12
reps, com aumento
progressivo de carga,
1,5-2 min descanso

Perfil lipidico, IL-6,
TNF-a, PCR, GSH, MDA,
BDNF, serotonina,
dopamina, homocisteina,
1RM no supino e
agachamento, forga nas
pernas, CMJ, sprint 10m,
indice de forca reativa
(RSI), teste lllinois,
aferidos pré e pos-treino

A suplementacéo de 6mega-3
demonstraram alteragdes
significativa do perfil lipidico,
reducao dos niveis de
marcadores inflamatadrios (IL-6,
TNF-a e PCR), aumento nos
niveis de GSH e redugéao cerca
de 33% MDA, aumento nas
concentragdes de BDNF,
dopamina e serotonina e
reducdo de homocisteina, além
de melhoras significativas na
performance durante os treinos
nos parametros de forga no
supino e membros inferiores,
sprint, CMJ, pressao e RSI.

Ramos-Campo et
al., 2020

Avaliar os efeitos de 10
semanas de
suplementagdo com uma
féormula rica em DHA +
EPA (razéo 8:1) sobre
marcadores de dano
muscular e inflamagao
em atletas de endurance
apos exercicio
excéntrico.

Estudo randomizado,
duplo-cego, cruzado com
atletas de endurance
idade: 36,0 £ 8,1 anos:
26 participantes do sexo
masculino (n=15)

2.100 mg DHA + 240 mg
EPA/dia (razdo 8:1), 10
semanas (washout 4
semanas);

Exercicios excéntricos:
8x6 meio agachamento
110% 1RM (excéntrico) +
8x10 saltos verticais com
queda 60cm

LDH; CK; IL1B; IIL-6;
IL-8; PCR; TNF-q, forca
flexores e extensores do
joelho e PSE, aferido pré
e pés exercicio.

Observou-se uma redugao dos
valores IL-13 e IL-6 no
pos-exercicio. IL-8, TNF-a e
PCR nao apresentaram
diferengas significativas entre
condi¢gdes. Reducdes
importantes nos niveis de CK e
LDH. A percepcéo subjetiva de
dor também foi menor apés o
consumo de DHA + EPA. Nao
houve melhora significativa no
déficit de forca dos flexores e
extensores de joelho apos
sessdo excéntrica.

Tsuchiya et al.,
2021

Investigar se a
suplementacéo por 4

Estudo randomizado,
duplo-cego, controlado

2.400 mg/dia (600 mg
EPA + 260 mg DHA) por

CIVM, ADM cotovelo,
circunferéncia braco,

O grupo EPA + DHA
apresentaram menores niveis de
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semanas com dOleo de
peixe rico em EPA e
DHA poderia reduzir os
danos musculares
induzidos por contracoes
excéntricas no musculo
flexor do cotovelo em
homens nao treinados.

por placebo. Participaram
22 homens saudaveis,
(entre 19,8 a 20,2 anos)
divididos em: grupo EPA
+ DHA (n = 11) e grupo
placebo (n = 11).

4 semanas;
Treinamento de forga.
6x10 contragbes
excéntricas flexores
cotovelo com halter

espessura muscular,
ecogenicidade, dor
muscular, CK, IL-6,
aferidos pré e
pos-exercicio.

CK e maior preservacgao da
amplitude de movimento do
cotovelo, ndo foram observados
diferencas significativas em
relacdo a CIVM, circunferéncia
do brago e ecogenicidade.
Também n&o houveram
alteragdes significativas nos
niveis de IL-6 e dor muscular..

Tsuchiya et al.
2019

Investigar se a
suplementacao com dleo
de peixe ricoem EPA e
DHA por 8 semanas
pode atenuar o dano
muscular no biceps
braquial apos contragbes
excéntricas dos flexores
do cotovelo

Estudo randomizado,
duplo-cego,
placebo-controlado,
paralelo. 16 homens
saudaveis; n=8
suplemento (21,9+ 1,4
anos); n=8 placebo
(dade, 20,9 £ 0,4 anos)

2.400 mg/dia (600 mg
EPA + 260 mg DHA) por
8 semanas;

5 séries de seis
contragdes excéntricas
voluntarias maximas dos
flexores do cotovelo em
30°/s e amplitude de
movimento de 90° de
flexao a 0°

CIVM, circunferéncia
braco, dor muscular, eco
muscular, ADM, rigidez
muscular. aferidos
imediatamente apds o
exercicioe 1, 2 e 5 dias
apos 0 exercicio.

O grupo suplementar apresentou
um aumento de EPA e DHA,
maior torque de contracéo
maxima e melhor ADM e menor
rigidez em comparagao ao grupo
placebo e recuperacao mais
rapida. O grupo placebo foi
observado maiores dores
musculares, maior circunferéncia
do brago e ecogenicidade
muscular.

Tsuchiya et al.,
2016

Avaliar se a
suplementacéao por 8
semanas de 6leo de
peixe rico em acidos
graxos 6mega-3 pode
atenuar os efeitos de
dano muscular induzido
por contragdes
excéntricas.

Estudo randomizado,
duplo-cego, controle
placebo, paralelo.
Participaram 24 homens
saudaveis com idade de
19,5 £ 0,8 anos (grupo
suplemento n = 12; grupo
placebo n = 12).

8 capsulas contendo 300
mg de EPA e 130 mg de
DHA diarios por 8
semanas;

6%10 contragdes
excéntricas 100% CVM,
90s descanso (banco
Scott, 45° flexdo ombro).

EPA, DHA, acido
araquidénico,acido
dihomo-gama-linolénico
(DGLA), torque de CIVM;
ADM, circunferéncia do
braco; dor muscular; CK,
mioglobina, IL-6 e TNF-q,
aferidos imediatamente
apoése 1,2, 3 eb5dias
apos 0 exercicio.

O grupo DHA + EPA
apresentaram uma diminuicao
na perda do torque CIVM e ADM
e diminuigdo da DOMs. Houve
um pico de IL-6 no grupo
placebo, € ndo no grupo
suplementar, e tendéncia a
niveis séricos menores de IL-6,
TNF-a e mioglobina, e CK no
grupo suplementar, entretanto os
efeitos foram relativamente
pequenos.




31

VanDusseldorp et
al. 2020

Investigar os efeitos de
diferentes dosagens de
6leo de peixe rico em
6mega-3 por um periodo
de 7 semanas sobre a
recuperagao e a dor
muscular apds exercicio
excéntrico em individuos
saudaveis e praticantes
de treinamentos de
resisténcia.

Estudo experimental
randomizado, controlado
por placebo. 16 homens
(n=16) e 16 mulheres (n
=16). 23,8 + 2,7 anos.
Quatro homens e quatro
mulheres por grupo,
alocados em grupos
baseado na
suplementacédo de 6leo
de peixe, 2g (n=8), 49
(n=8), 6g (n=8) ou
placebo (n=8)

2g: 800 mg EPA + 600
mg DHA;

4g: 1.600 mg EPA +
1.200 mg DHA;

6g: 2.400 mg EPA +
1.800 mg DHA
Contragbes excéntricas
de membro inferior, 10
séries de 8 repetigdes,
70% de 1RM, utilizando
uma maquina Smith e 3
minutos de descanso e 5
séries de 20
agachamentos com salto
dividido consecutivos,
utilizando o peso corporal

Salto vertical, CIVM dos
extensores de joelho,
Agilidade (T-test), corrida
40 jardas, Dor muscular,
CK, e LDH

O grupo 6g apresentou
resultados melhores em relacéo
a dor muscular, reduzindo a
intensidade e duracéo da dor
muscular, melhor recuperagao
do salto vertical,. Os niveis de
CK e LDH foram
significativamente menores no
grupo 6g comparado aos demais
grupos. Também foi observado
um retorno ao desempenho
basal mais rapido no grupo 6g.

Fonte: propria
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A investigacdo acerca dos efeitos da suplementagdo de acidos graxos
Omega-3, especificamente EPA e DHA, sobre biomarcadores inflamatérios,
marcadores de dano muscular e parametros de recuperagao pos-exercicio evidencia
um panorama amplo e heterogéneo. Conforme apresentado no Quadro 1, os
estudos analisados abrangem diferentes populagdes como atletas de elite,
individuos fisicamente ativos, sedentarios com sobrepeso, distintos protocolos de
suplementagao, com doses variando entre 1.000 mg e 6.000 mg/dia e duragao de
quatro a dez semanas, além de modalidades variadas de exercicio, incluindo
contragdes excéntricas, HIIT e treinamento de forca. Ademais, observam-se
multiplos desfechos funcionais e bioquimicos empregados nas avaliagdes.

Dentre os marcadores mais frequentemente analisados destaca-se a dor
muscular de inicio tardio, que, por sua vez, € também o desfecho que apresenta
maior consisténcia de resultados positivos. Em contraste, o fator de necrose tumoral
alfa (TNF-a) e outros marcadores inflamatorios, embora amplamente investigado,
demonstra achados controversos € menos consistentes. Outros marcadores foram
avaliados apenas por estudos isolados, como o fator neurotréfico derivado do
cérebro (BDNF), o que contribui para uma visdo mais abrangente, porém limitada
pela escassez de evidéncias (Okut et al., 2025). Considera¢cdes semelhantes
aplicam-se aos estudos que incluem populagdes especificas, como individuos com

obesidade e sobrepeso (Makaje; Ruangthail; Sae-Tan, 2024).

5.1 Efeitos da suplementagdo de 6mega-3 e marcadores inflamatorios
5.1.1 Interleucina-6 (IL-6)

Observa-se significativa heterogeneidade entre os resultados encontrados em
relacdo a IL-6. O estudo que investigou a suplementagao de 3.900 mg/dia de 6leo de
peixe (2.145 mg de EPA e 858 mg de DHA) por quatro semanas em individuos
fisicamente ativos, identificou uma resposta atenuada de IL-6 no grupo suplementar
logo apdés o EIMD, porém sem diferengcas estatisticamente muito significativas
(Kyriakidou et al., 2021). De forma semelhante, Jakeman et al. (2017), n&o
encontraram alteragdes significativas de IL-6 apds dose aguda de EPA (750 mg EPA

+ 50 mg DHA; 1 g/10 kg de peso corporal) em individuos ativos. Tsuchiya et al.
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(2021), também n&o detectaram mudancgas apos quatro semanas de suplementagao
de 2.400 mg/dia (600 mg EPA + 260 mg DHA) em individuos nao treinados e por Da
Boit et al. (2015), ndo relatou resultados positivos sobre IL-6 com a suplementagao
com o6leo de krill (2.000 mg/dia: 240 mg EPA + 120 mg DHA) por seis semanas. Em
contraposi¢cdo, estudos que aplicaram protocolos mais prolongados relataram
reducdes significativas da IL-6. Tsuchiya (2016) observou redug¢do da IL-6 sérica
apos oito semanas de suplementacdo (600 mg EPA + 260 mg DHA), achado
corroborado por Okut et al. (2025), que relataram diminui¢ao significativa apds oito
semanas com 3.150 mg/dia (1.620 mg EPA + 1.170 mg DHA) associadas ao
treinamento de forca em individuos fisicamente ativos. Em atletas de endurance,
Ramos-Campo et al. (2020) observaram uma reducao da IL-6 apds dez semanas de
suplementagao predominantemente rica em DHA (2.100 mg DHA + 240 mg EPA,;
razéo 8:1).

Os achados sugerem, ainda que com limitagdes, que protocolos de
suplementagao administrada de forma crénica por periodos iguais ou superior a oito
semanas e doses acima de 2.400 mg/dia de EPA+DHA podem ser promissores para
a modulagao da inflamagéo. Devido a heterogeneidade dos resultados observados
decorre principalmente das diferengas na duracido da suplementacéo, doses, tipo de
protocolos de exercicios e nivel de treinamento dos participantes. Contudo,
intervengdes de curta duragdo ou doses agudas parecem insuficientes para
promover alteragbes significativas neste biomarcador, enquanto protocolos
prolongados, ricos em DHA e EPA e associados ao treinamento fisico sistematizado
demonstram um suposto efeito anti-inflamatério, considerando que protocolos
excéntricos e de alta intensidade tendem a induzir maiores elevagoes de IL-6, assim
como individuos ndo treinados. Tais conclusdes ainda sdo limitadas e inconclusivas,

demandam maior numero de estudos para confirmagéo.

5.1.2 Fator de necrose tumoral alfa (TNF-a)

Os resultados referentes ao TNF-a também apresentaram-se inconsistentes.
Um estudo que investigou a suplementagédo por dez semanas com altas doses de
DHA e EPA, em propor¢cédo 8:1, avaliando marcadores de dano muscular e
inflamatdrios em atletas de endurance, nao identificou diferengas significativas entre

0 grupo suplementado e o grupo placebo (Ramos-Campo et al., 2020). Resultados
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semelhantes foram observados em outro estudo, conduzido ao longo de quatro
semanas com suplementagdo diaria de 3.900 mg, que também n&o constatou
alteragdes nos niveis de TNF-a (Kyriakidou et al. 2021).

Em contrapartida, evidéncias de efeito positivo foram relatadas por Okut et al.
(2025), que encontraram diminuicdo significativa de TNF-a apds oito semanas de
suplementagcdo associada ao treinamento de forca. O mesmo resultado é
encontrado por Tsuchiya et al. (2016).

Apesar das variaveis metodoldgicas entre os estudos, incluindo tipo de
exercicio, tempo de coleta das amostras e protocolos de suplementacdo, os
achados gerais para TNF-a permanecem inconsistentes e heterogéneos, sendo
possivelmente influenciado pela duracdo da suplementagdo, estrutura de
treinamento e perfil de treinamento dos participantes. De modo geral, observa-se
uma tendéncia pouco favoravel a modulacdo do TNF-a por meio da suplementacao
com acidos graxos 6mega-3, principalmente em intervengdes de curtas duragdes e
atletas de endurance ja adaptados a elevados volumes de treinamento, os quais
apresentam respostas inflamatérias mais controlada (Ramos-Campo et al., 2020).
Em contraste, sugere-se que protocolos de suplementagdo por oito semanas
combinados ao treinamento de forga, apresentem possivel reducdo mais eficaz nos

niveis de TNF-a.

5.1.3 Outros marcadores inflamatoérios e estresse oxidativo

Okut et al. (2025) demonstraram reducéo significativa da PCR ap6s protocolo
de suplementagcdo associado ao treinamento de forgca, indicando diminuicdo da
inflamacéao sistémica, além disso, observaram aumento significativo nos niveis de
glutationa reduzida (GSH) e reducao aproximada de 33% no malondialdeido (MDA)
apos suplementagcdo combinada ao treinamento, sugerindo melhora do status
antioxidante enddgeno e menor peroxidagéao lipidica. Resultados semelhantes foram
encontrados em um estudo que avaliou a suplementagdo com 6leo de krill (2.500
mg/dia contendo 550 mg de EPA+DHA e 150 mg de colina) em atletas de power
training, no qual foi relatado elevagcéo da capacidade antioxidante total plasmatica
apos o periodo de intervencgéo (Drobnic et al., 2021). Em atletas de endurance, a
suplementacao com altas doses de DHA e EPA na propor¢ao 8:1 promoveu redug¢ao

significativa de IL-1B no periodo pds-exercicio, embora ndao tenham sido observadas
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diferencas estatisticamente significativas para IL-8, TNF-a e PCR (Ramos-Campo et
al., 2020).

No estudo de Makaje, Ruangthai e Sae-Tan (2024), foram relatados valores
significativamente menores de leucdcitos no grupo suplementado com 6mega-3
(4.000 mg/dia: 2.000 mg EPA + 800 mg DHA) apds sessdes de HIIT em homens
sedentarios com sobrepeso e obesidade, sugerindo atenuacdo da resposta
inflamatoria aguda ao exercicio intenso, ainda que ndo tenham sido observadas
diferencas na PCR entre os grupos. Da Boit et al. (2015) identificaram que a
suplementagao com oleo de krill (2.000 mg/dia: 240 mg EPA + 120 mg DHA) durante
seis semanas, resultou em maior producdo de IL-2 e aumento da atividade de
células NK apds o exercicio, indicando um possivel efeito imunomodulador.
Contudo, nao foram observadas diferencas significativas nos niveis de TBARS entre
0s grupos, indicando n&o haver alteragbes oxidativas, apesar das melhorias da
resposta imunoldgica, e possivel melhora na recuperagao pos-exercicio.

De modo geral, os biomarcadores de estresse oxidativo apresentam
evidéncias consistentes de que a suplementacdo de dmega-3 pode favorecer o
equilibrio redox em contextos de exercicio fisico. Esses achados sugerem que a
suplementacdo de 6mega-3 pode contribuir para a atenuagédo do estresse oxidativo
induzido pelo exercicio, favorecendo a protegdo celular, a integridade das
membranas e possivel a recuperacdo funcional pds-exercicio. Ademais, e efeitos
positivos para IL-13 e contagem de leucdcitos, indicando que esses parametros
podem ser sensiveis a modulagdo pelo 6mega-3 em situagdo de elevado estresse
mecanico. Entretanto, citocinas como IL-8 e PCR demonstraram menor
responsividade a suplementacdo. De forma geral, esses achados sugerem que a
suplementacao de 6mega-3 pode modular seletivamente diferentes componentes da

resposta inflamatéria.
5.2 Efeitos da suplementagédo de dmega-3 e marcadores de dano muscular

5.2.1 Creatina quinase (CK)
Os resultados sobre CK apresentaram maior consisténcia em favor da
suplementagdo de 6mega-3. Kyriakidou et al. (2021) ndo observaram diferencas

estatisticamente significativas em CK apdés 4 semanas de suplementacéo.
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Entretanto, Tsuchiya et al. (2016) relataram uma redugdo nos niveis de CK em
comparagao ao grupo placebo apds oito semanas de suplementagdo, embora de
forma modesta e estatisticamente pequena. Em um estudo subsequente,
investigando a suplementagéo por quatro semanas (2.400 mg/dia: 600 mg EPA e
260 mg DHA), seguida de induc&o de dano muscular por contragcées excéntricas do
cotovelo, também reportaram menores niveis de CK quando comparado ao placebo,
indicando que quatro semanas com dose mais elevada pode ser o suficiente para

reduzir a CK apds dano muscular excéntrico (Tsuchiya et al., 2021).

VanDusseldorp et al. (2020) demonstraram um efeito dose-dependente, o
grupo que recebeu 6 g/dia de oleo de peixe (2.400 mg EPA + 1.800 mg DHA)
apresentou niveis de CK significativamente menores em 24h, 48h e 72h
pos-exercicio excéntrico comparado aos grupos que receberam 2g, 4g ou placebo,
sugerindo que doses mais elevadas sdo necessarias para atenuar efetivamente a
liberagdo de CK. Ramos-Campo et al. (2020) observaram redugdes expressivas nos
niveis de CK em atletas de endurance suplementados com DHA+EPA por 10
semanas. Makaje, Ruangthai e Sae-Tan (2024) reportaram niveis de CK menores no

grupo 6mega-3 48 horas apos HIIT em individuos com sobrepeso e obesidade.

Esses achados sugerem que a suplementagdo de 6mega-3, especialmente
em doses iguais ou superiores de 2.400 mg/dia e por periodos prolongados pode
atenuar a elevacdo de CK péds-exercicio. Tal efeito pode indicar maior protecao a
integridade da membrana muscular ou aceleracdo da depuragdo de CK da
circulagao. Também foi visto efeitos positivos em diferentes perfis de voluntarios,
incluidos individuos sedentarios, fisicamente ativos e atletas de endurance,
demonstrando sensibilidade a suplementagdo de édmega-3 no contexto exercicio

fisico e dano muscular induzido.

5.2.2 Lactato Desidrogenase (LDH) e mioglobina

VanDusseldorp et al. (2020) reportaram que o grupo suplementado com 6g de
Omega-3 apresentou niveis de LDH significativamente menores comparado aos
demais grupos, sugerindo um efeito protetor associados a doses mais elevadas de

Omega-3. Ramos-Campo et al. (2020) também observaram redugdes expressivas
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nos niveis de LDH apds dez semanas de suplementagcdao com DHA+EPA em atletas
de endurance. Além disso,Tsuchiya et al. 2016 demonstraram diminuicdo de
mioglobina sérica no grupo suplementado.

Os achados para LDH e mioglobina nesses estudos reforcem o potencial
protetor do 6mega-3 sobre a integridade da membrana muscular, e a consequente
diminuicdo da liberacdo de proteinas intracelulares, tanto para individuos nao
treinados, quanto para atletas de endurance e individuos fisicamente ativos.
Entretanto, ainda se faz necessario a realizagcdo de um numero maior de

investigacdes para consolidar esses achados.

5.2.3 Dor muscular

A dor muscular tardia foi o desfecho mais consistentemente relatado entre os
estudos analisados. De forma geral, a suplementagdo com édmega-3 demonstrou
efeitos benéficos na atenuacdo da dor pos-exercicio. Kyriakidou et al. (2021).
observaram redugao significativa na percepgdo de dor muscular apés quatro
semanas de suplementacao continua. Resultados semelhantes foram reportados por
Ahmadi et al. (2024), que identificaram diminuigdo da dor muscular quando a
suplementacao foi realizada previamente ao exercicio em comparagédo a ingestao
posterior ao exercicio. VanDusseldorp et al. (2020) demonstram que a dose de 6
g/dia resultou na resposta analgésica mais pronunciada, reduzindo tanto a
intensidade quanto a duragdo da DOMS. De maneira convergente, Ramos-Campo et
al. (2020) verificaram menor percepgado subjetiva de dor em atletas de endurance
suplementados com EPA+DHA. Makaje, Ruangthai e Sae-Tan (2024) também
relataram reducéao significativa da dor percebida, incluindo diminui¢cao especifica da
dor na panturrilha apos sessdes de HIIT no grupo suplementado com 6mega-3 em
homens ndo treinados obesos e com sobrepeso.

Entretanto, Tsuchiya et al. (2021) relatou n&o encontrar alteragbes
significativas na dor muscular entre os grupos suplementar e placebo. Resultados
semelhantes foram encontrados por Jakeman et al. (2017), que, apesar do grupo
suplementar relatar uma recuperagdo mais rapida, a dor muscular relatada foi
semelhante. Em contraste, Black et al. (2018) observaram redugdo da DOMS em

jogadores de rugby suplementados durante a pré-temporada. Tsuchiya et al. (2019)
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reportaram menores dores musculares no grupo suplementado comparado ao
placebo. O mesmo resultado foi alcangcado em estudos com dano muscular por
contragdes excéntricas, afirmando que a DOMS foi mais intensa no grupo placebo,

indicando efeito protetor do 6mega-3 (Tsuchiya, 2016).

5.3 Efeitos da suplementagédo de dmega-3 sobre recuperagao funcional

Kyriakidou et al. (2021) observaram que o grupo suplementado com acidos
graxos 6mega-3 apresentou uma preservagado da poténcia maxima apos exercicios
excéntricos quando comparado ao grupo placebo, sugerindo um possivel efeito
atenuador sobre a queda desse parametro. Em um ensaio clinico duplo-cego que
examinou o efeito de uma dose aguda de dleo de peixe rico em Omega-3
administrado apds dano muscular induzido por exercicio em homens fisicamente
ativos, demonstraram que uma dose aguda elevada de EPA (750 mg EPA + 50 mg
DHA por 10kg peso corporal) promoveu recuperagdo mais rapida do desempenho
muscular: em 24h o grupo EPA apresentou apenas 2% de redugdo em relagao ao
nivel basal, enquanto os demais grupos, baixa dose EPA e placebo, apresentaram
aproximadamente 12% de déficit (Jakeman et al., 2017).

Ahmadi et al. (2024) reportaram que a suplementagao pré-exercicio com
Omega-3 combinada com whey protein foi mais eficaz na preservacgao de forca e
poténcia muscular em jogadoras de futsal apds exercicio excéntrico, com
manutengcdo de performance em testes de extensdo e flexdo de joelho e salto
vertical. De modo semelhante, Tsuchiya et al. (2019) observaram que o grupo
suplementado apresentou maior torque de contracdo maxima e melhor ADM
comparado ao placebo apds contragbes excéntricas dos flexores do cotovelo. Em
estudos anteriores, os autores haviam relatado melhora na recuperac¢ao funcional,
com maiores valores de CIVM e ADM no grupo suplementado (Tsuchiya et al.,
2016).

VanDusseldorp et al. (2020) demonstraram que o grupo que recebeu 6g/dia
de Oleo de peixe apresentou retorno ao desempenho basal em testes de forca
isométrica maxima dos extensores de joelho quando comparado aos outros grupos.

Em contraste, Tsuchiya et al. (2021) nao observaram diferengas significativas em
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torque CIVM entre grupos suplementados e o placebo, porém, foi encontrado maior
preservacdao da ADM no grupo EPA+DHA. De forma semelhante, Morishima et al.
(2020) nao detectaram diferengas na redugao do torque isométrico maximo nem no
numero maximo de repeticdes até exaustido apds oito semanas de suplementacao
(2400 mg: 600 mg de EPA e 260 mg DHA). Além desses achados, Black et al.
(2018) observaram aumento da ADM em jogadores de rugby suplementados com
Omega-3, reforcando a consisténcia dos efeitos sobre esse desfecho funcional em
diferentes populacdes e protocolos de exercicio.

Em sintese, os achados sugerem que a suplementagdo de 6mega-3 pode
acelerar a recuperacao da forgca muscular, preservar a poténcia pds-exercicio e a
amplitude de movimento, reduzindo a rigidez muscular, sugerindo que a
suplementacdo de 6mega-3 pode atenuar mecanismos associados a inflamagao
localizada, especialmente quando administrada em doses adequadas iguais ou
maiores de 2.400 mg/dia ou em periodos pré-exercicio. Embora os efeitos possam
variar conforme o protocolo de exercicio, desenho experimental e as caracteristicas

da populacao estudada.

5.4 Efeitos da suplementagdo de 6mega-3 e marcadores neuromuscular

Os estudos que investigaram parametros de desempenho fisico e fungao
neuromuscular apresentaram resultados majoritariamente positivos. Okut et al.
(2025) relataram melhorias significativas na performance apds oito semanas de
suplementacdo combinado com treinamento de forga, incluindo aumentos em forga
maxima (1RM), salto com contramovimento (CMJ), sprint de 10 m, indice de forga
relativa (RSI) e agilidade (teste lllinois), também foram encontrados aumentos
significativos nas concentra¢gdes de BDNF, dopamina e serotonina além de redugao
nos niveis de homocisteina. Em atletas de rugby, foi verificada melhor manutengao
do poder explosivo (altura do CMJ) quando a suplementagdo de O6mega-3 foi
associada ao consumo de proteina durante o periodo de pré-temporada, indicando
que essa combinacdo pode ser especialmente eficaz para atletas de elite
submetidos a cargas elevadas de treinamento, entretanto, ndo foram observados

diferencas significativas entre os grupos suplementado e placebo quanto aos
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indicadores de bem-estar psicoldgico, incluindo fadiga, qualidade do sono e humor
(Black et al., 2018). De forma complementar, Jakeman et al. (2017) observaram que
uma dose aguda elevada de EPA contribuiu para uma recuperagcao mais eficiente do
CMJ. Ahmadi et al. (2024) também demonstraram efeitos favoraveis, com
preservacdo da performance neuromuscular em testes de salto vertical e forca de
membros inferiores, sugerindo um possivel papel do émega-3 na manutencao da
funcdo muscular sob estresse fisico.

Por outro lado, Morishima et al. (2020) nao encontraram diferencas
significativas no numero maximo de repeticbes até a exaustdo, sugerindo que a
suplementacdo de 6mega-3 pode ndo impactar diretamente a resisténcia muscular
localizada ou atenuar a fadiga. Esses resultados apontam para a possibilidade de
que os efeitos benéficos do dmega-3 parecem ser mais evidentes na recuperacgao,
preservacdo da fungdo neuromuscular e na manutencao da capacidade explosiva,
do que em indicadores de endurance muscular, além de potenciais efeitos

neuroldgicos que ainda necessitam de maior respaldo cientifico.

5.5 Efeitos da suplementacao sobre perfil lipidico

Em um recente estudo, foi identificado uma reducao significativa no perfil
lipidico, incluindo diminuicdo de LDL e triglicerideos, apdés a suplementagéao,
sugerindo beneficios cardiometabdlicos adicionais associados ao consumo de
acidos graxos 6mega-3 (Okut et al., 2025). De maneira semelhante, Drobnic et al.
(2021) observaram elevagdes substanciais das concentragcdes de EPA, DHA e DPA
nas hemacias, acompanhadas de redugdo dos acidos graxos Omega-6,
especialmente o acido araquidonico (ARA), apds a suplementagdo com dleo de krill,
resultando em melhoria do indice 6émega-3. Da Boit et al. (2015) também relataram
um aumento significativo de aproximadamente 75% de EPA e 21% de DHA nos
eritrocitos, além de um incremento de 27% no indice 6mega-3 apds seis semanas
de suplementacao com 6leo de krill. Corroborando esses achados, Morishima et al.
(2020) demonstraram elevagao significativa das concentragdes séricas de EPA e

DHA apés oito semanas de intervencgéo.
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5.6 Consideracdes sobre a suplementagao
5.6.1 Dose total de EPA+DHA e proporg¢oes utilizadas

De modo geral, as doses mais comuns variam entre 2.400 mg e 3.000 mg/dia
de 6mega-3. Alguns estudos utilizaram outros padrbes, como com doses mais
elevadas. VanDusseldorp et al. (2018) demonstra 6 g/dia de dleo de peixe,
equivalente a 2.400 mg EPA + 1.800 mg DHA foram mais eficazes que doses
menores (2g ou 4g de oleo de peixe) para reduzir CK, LDH, dor muscular e acelerar
recuperacao funcional. Outro estudo que comparou altas doses de EPA (750 mg de
EPA + 50 mg de DHA por 10 kg de peso corporal) com baixas doses (150 mg de
EPA + 100 mg de DHA por 10 kg de peso corporal) demonstrou que o grupo que
recebeu a dose elevada apresentou efeitos significativamente superiores (Jakeman
et al., 2017). Esses participantes exibiram recuperagéo mais rapida do desempenho
muscular apdés dano induzido por exercicio, com menor redug¢ao da forga e melhor
restauragdo da fungdo neuromuscular quando comparados ao grupo de baixa dose
e ao placebo, reforcando a evidéncia de um possivel efeito dose-dependente na
acao dos acidos graxos 6mega-3. A maioria dos estudos utilizou suplementos com
predominédncia de EPA (razées EPA:DHA variando de 2:1 a 3:1), que é a
composicao tipica de 6leos de peixe comerciais. Ramos-Campo et al. (2020), no
entanto, utilizaram uma formulagédo rica em DHA (razdo 8:1 DHA:EPA) e também
observaram efeitos benéficos sobre dano muscular e inflamagao. Estudos
comparativos diretos sdo necessarios para determinar a razdo de EPA:DHA para

recuperagao pos-exercicio.

5.6.2 Duracgao da suplementacgao

A duragdo da intervencao apresentou grande importancia. Estudos com 4
semanas apresentaram resultados heterogéneos. Kyriakidou et al. (2021) nao
observaram diferengas estatisticamente significativas em IL-6, TNF-a ou CK, embora
tenham identificado atenuagao da dor muscular e possivel preservagéo da poténcia
maxima. Em contraste, Tsuchiya et al. (2021), também em 4 semanas, reportaram
menores niveis de CK e maior amplitude de movimento, apesar da auséncia de
efeitos sobre IL-6. Por outro lado, estudos com duracdo de 8 semanas ou mais

apresentaram resultados mais consistentes e robustos ( Morishima et al., 2020; Okut
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et al., 2025; Ramos-Campo et al., 2020; Tsuchiya et al., 2016;2019), sugerindo que
periodos mais longos sdo mais eficazes. O momento da suplementagdo também
parece influenciar os resultados. Em um estudo recente foi demonstrado que a
suplementagao pré-exercicio foi mais eficaz para atenuar dor muscular e preservar
performance neuromuscular em jogadoras de futsal (Ahmadi et al., 2024). Com base
no conjunto das evidéncias, a suplementagdo continua, especialmente quando
realizada no periodo pré-exercicio e com doses iguais ou superiores a 2.400 mg/dia
de EPA+DHA, parece ser a estratégia mais eficaz para promover efeitos favoraveis
na recuperagdo muscular, na modulagdo inflamatéria e na reducdo da dor
pos-exercicio. Contudo, variagées no tipo de exercicio, caracteristicas da populacao
e propor¢cao EPA:DHA ainda configuram variaveis importantes que necessitam de

estudos comparativos adicionais.

6. CONSIDERAGOES GERAIS

A analise dos estudos incluidos nesta revisao evidencia que a suplementacao
de acidos graxos 6mega-3, especialmente EPA e DHA, pode estar associada a
atenuacao de marcadores de dano muscular, a modulacédo da resposta inflamatéria
e na aceleragdo da recuperagao funcional apos o exercicio fisico. De modo geral,
necessita-se de mais estudos padronizados devido a heterogeneidade dos estudos,
entretanto os achados do atual estudo apontam efeitos mais frequentes observados
sobre a reducdo da DOMs, menor elevagcdo de marcadores como CK, LDH e
mioglobina, bem como na preservagao da forga, poténcia e ADM, sobretudo em
protocolos que utilizaram doses iguais ou superiores a 2.400 mg/dia de EPA+DHA.
Adicionalmente, alguns estudos relataram melhora no perfil lipidico, evidenciando
reducao nos niveis de LDL e triglicerideos e aumento nas concentragdes de EPA,
DHA e DPA. No entanto, os efeitos sobre alguns marcadores inflamatorios
apresentam resultados inconsistentes, com grande heterogeneidade nas respostas
de citocinas como IL-6 e TNF-a. No que se refere ao estresse oxidativo, ainda sao
limitados. Embora alguns estudos indiguem aumento de glutationa (GSH) e redugao
de malondialdeido (MDA), ainda sao necessarias mais investigacbes para

conclusdbes mais robustas. De forma semelhante, os desfechos relacionados a
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parametros psicoldgicos carecem de mais estudos.

A interpretacdo conjunta dos estudos sugere que os possiveis efeitos da
suplementacédo de dmega-3 podem ser dependentes da dose e do tempo, com
resultados mais consistentes observados em protocolos de durag&o igual ou

superior a 8 semanas e doses iguais ou superiores a 2.400 mg/dia de EPA+DHA.

7. CONCLUSAO

Os estudos analisados indicam que a suplementacdo de acidos graxos
Omega-3, especialmente EPA e DHA, pode estar associada a beneficios
relacionados a recuperagdo muscular e a atenuagcdo de marcadores de dano
muscular apés o exercicio fisico. No entanto, a heterogeneidade metodoldgica, a

variabilidade dos resultados e protocolos limita a conclusdo de algumas evidéncias.
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