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IMPACTO DA RESISTENCIA A INSULINA NA HIPERTROFIA MUSCULAR EM
PRATICANTES DE MUSCULACAO: EVIDENCIAS DA LITERATURA E
IMPLICAC@ES NUTRICIONAIS

Lucas Gubert de Souza

RESUMO

A resisténcia a insulina caracteriza-se pela diminuicdo da resposta dos tecidos
periféricos a acdo desse hormdnio, comprometendo o metabolismo da glicose e
influenciando processos anabdlicos importantes para 0 musculo esquelético. Nesse
contexto, alteracfes na sensibilidade a insulina podem impactar diretamente a sintese
proteica muscular e, consequentemente, o desenvolvimento da massa muscular em
praticantes de treinamento resistido. O presente estudo teve como objetivo
compreender a relacdo entre a resisténcia a insulina e o crescimento da massa
muscular em praticantes de musculacdo, destacando o papel da nutricAo nesse
processo. Trata-se de uma reviséo narrativa da literatura, de abordagem qualitativa e
carater comparativo, realizada a partir de publicacGes cientificas considerando
estudos publicados entre 2020 e 2026. Foram selecionados 28 artigos relacionados
aos temas resisténcia a insulina, hipertrofia muscular, treinamento resistido e
estratégias nutricionais. Os resultados evidenciam que a resisténcia a insulina pode
reduzir a eficiéncia da sintese proteica muscular ao comprometer a sinalizacdo da via
PISK/Akt/mTOR, além de limitar a captacdo de glicose e aminoacidos pelo musculo
esquelético, fenbmeno associado a resisténcia anabdlica. Entretanto, a literatura
demonstra que o treinamento resistido aliado a estratégias nutricionais adequadas,
como ingestdo proteica suficiente, distribuicdo adequada de macronutrientes e
controle glicémico, contribui para melhorar a sensibilidade a insulina e favorecer
adaptacdes hipertroficas. Conclui-se que a integracdo entre nutricdo adequada e
exercicio resistido constitui estratégia relevante para minimizar os efeitos da
resisténcia a insulina sobre o crescimento muscular e promover beneficios a saude
metabdlica.

Palavra-chave: Resisténcia a insulina; Hipertrofia Muscular; Treinamento Resistido;
Nutricdo esportiva; Sintese Proteica.

1 INTRODUCAO

A resisténcia a insulina é uma alteragdo metabdlica caracterizada pela resposta
reduzida dos tecidos a acdo desse hormdnio, comprometendo o metabolismo da
glicose, dos lipidios e das proteinas (Galicia-Garcia et al., 2021). Considerando que 0
musculo esquelético € um dos principais tecidos sensiveis a insulina e desempenha
papel central na homeostase glicémica e na sintese proteica, alteragfes nessa via
podem impactar diretamente o crescimento e a manutengcédo da massa muscular (Xie

et al., 2025). Esse cenario torna-se especialmente relevante em praticantes de



musculacao, cujo objetivo principal esta associado a hipertrofia muscular e a melhora
do desempenho fisico.

A insulina exerce funcao anabdlica essencial no masculo, atuando na captagéo
de glicose e aminoacidos e na ativagdo de vias intracelulares responsaveis pela
sintese proteica (Moore; Philp, 2020). Entretanto, em individuos com resisténcia a
insulina, essa resposta encontra-se atenuada, fenémeno conhecido como resisténcia
anabdlica, no qual o musculo apresenta menor eficiéncia em responder aos estimulos
nutricionais e ao treinamento resistido (Al-Awadi et al., 2025). Essa condi¢céo pode
limitar os ganhos de massa muscular, mesmo diante de programas de treino
adequados, além de favorecer desequilibrios metabdlicos e inflamatérios (Smith et al.,
2020; Freitas; Katsanos, 2022).

Nesse contexto, a nutricdo destaca-se como fator estratégico na modulagéo da
resisténcia a insulina e na otimizacao da resposta muscular ao exercicio. Estratégias
nutricionais adequadas, como ingestdo proteica suficiente, controle glicémico e
consumo de nutrientes com propriedades anti-inflamatérias, associadas ao
treinamento de forca, demonstram potencial para melhorar a sensibilidade a insulina
e favorecer um ambiente metabdlico mais propicio ao anabolismo muscular (Coker;
Coker, 2025; Escobar et al., 2024; Hostrup et al., 2023). Assim, a interacdo entre
alimentacdo e exercicio torna-se fundamental para maximizar os resultados em
praticantes de musculacéo.

A estrutura do artigo contempla a abordagem dos mecanismos fisiopatoldgicos
da resisténcia a insulina, sua influéncia sobre a hipertrofia muscular e as principais
estratégias nutricionais capazes de minimizar seus efeitos, contribuindo para a
promocao da saude metabdlica e do desempenho fisico.

Diante disso, 0 presente artigo teve como objetivo analisar a relacdo entre a
resisténcia a insulina e o crescimento da massa muscular em praticantes de

musculacao, destacando o papel da nutricdo nesse processo.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo Geral
Compreender a relagao entre a resisténcia a insulina e o crescimento da massa
muscular em praticantes de musculacdo, destacando o papel da nutricAo nesse

processo.



1.1.2 Objetivos Especificos

1. Descrever a fisiopatologia da resisténcia a insulina, e seus efeitos sobre o
metabolismo de carboidratos, lipidios e proteinas;

2. Analisar os fundamentos fisioldgicos do crescimento muscular em praticantes
de musculacéo e os principais fatores envolvidos na hipertrofia;

3. Relacionar a resisténcia a insulina com as limitagdes no crescimento da massa
muscular, considerando altera¢des metabdlicas e inflamatérias;

4. Avaliar o papel da nutricdo como moduladora da resisténcia a insulina e como

ferramenta estratégica para otimizar o crescimento muscular.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 INSULINA E METABOLISMO MUSCULAR: BASES FISIOLOGICAS

A insulina € um hormdnio central na regulagcdo metabdlica e no anabolismo
tecidual. Produzida pelas células f do pancreas em resposta a glicose e aos
aminodcidos circulantes, exerce papel essencial ndo apenas no controle glicémico,
mas também na manutencdo e no crescimento da massa muscular (Chapela et al.,
2023). Seu efeito anabdlico é mediado por estimulos que aumentam a captacao de
glicose via translocacdo de GLUT4 e promovem o influxo de aminoé&cidos para o
interior da célula, fornecendo substratos indispensaveis para a sintese proteica.

A via PI3K/Akt/mTOR, especialmente o complexo mTORC1, atua como o
principal eixo de sinalizacdo intramuscular responsavel pela tradugéo proteica e pela
hipertrofia (Chapela et al., 2023; Moore; Philp, 2020). Essa via integra sinais
mecanicos, nutricionais e hormonais para modular a sintese proteica muscular, sendo
altamente dependente da integridade da acdo da insulina. Além disso, observa-se que
a insulina desempenha papel fundamental na inibicdo de vias catabolicas, como o
sistema ubiquitina-proteassoma, reduzindo a degradacdo proteica (Castillo et al.,
2025).

Segundo Collins et al (2022) individuos com adequada sensibilidade a insulina
conseguem otimizar o uso dos nutrientes ingeridos, potencializando a acédo anabdlica

do treino resistido, enquanto aqueles com resisténcia a insulina apresentam prejuizo



significativo neste processo. Assim, compreender a fisiologia da insulina é

indispensavel para entender o impacto metabdlico sobre a hipertrofia muscular.

2.2 RESISTENCIA A INSULINA E IMPACTOS MUSCULARES (RESISTENCIA
ANABOLICA)

A Resisténcia a Insulina (RI) caracteriza-se pela resposta reduzida dos tecidos
periféricos, principalmente masculo esquelético, figado e tecido adiposo, a
concentracOes fisioldgicas de insulina, obrigando o organismo a compensar com
hiperinsulinemia (Calcaterra et al., 2022). Trata-se de condi¢cao multifatorial associada
a obesidade, sedentarismo, idade avancada, inflamacao crbnica e dieta inadequada
(Galicia-Garcia et al., 2021)

Diretrizes atuais de sociedades cientificas, como a American Diabetes
Association e a European Association for the Study of Diabetes, reconhecem a
resisténcia a insulina como um dos principais mecanismos fisiopatolégicos envolvidos
no desenvolvimento de alteracfes metabdlicas e do diabetes tipo 2. Além de ser um
fator significativo de outras doencas metabdlicas como dislipidemia, hipertenséao,
doenca hepatica gordurosa nao alcodlica, doencas cardiovasculares e
cerebrovasculares e cancer (Galicia-Garcia et al., 2021; Leblanc et al., 2022).

Sua identificacdo precoce, por métodos como HOMA-IR, OGTT ou clamp
euglicémico, permite abordagem preventiva mais eficiente, reduzindo o risco de
progressdo metabdlica (Leblanc et al., 2022).

A principal caracteristica da resisténcia a insulina (Rl) é a deficiéncia na
utilizacdo da glicose mediada pela insulina pelo endotélio microvascular periférico,
tecido adiposo e musculo esquelético em resposta as necessidades metabolicas de
todo o organismo (Lee et al, 2022).

No musculo esquelético, a Rl prejudica a sinalizagdo PI3K/Akt/mTOR,
diminuindo a captagéo de glicose e aminoacidos e afetando diretamente a Sintese
Proteica Muscular (SPM) (Chapela et al., 2023). Essa disfuncéo leva ao fenbmeno
conhecido como resisténcia anabdlica, caracterizado pela resposta reduzida da SPM
apos ingestao proteica ou estimulo de exercicio (Smith et al., 2020; Al-awadi et al.,
2025.)

Aléem disso, a RI esta fortemente associada ao aumento da inflamacao

sistémica e a liberagéo de citocinas pré-inflamatérias como TNF-a e IL-6 que agravam



a inibicdo da via da insulina e intensificam a degradacdo proteica via ubiquitina-
proteassoma (Xie et al., 2025; Scott et al., 2022).

Em individuos com RI, mesmo com dieta adequada e pratica regular de
musculacao, a hipertrofia tende a ser mais lenta e menos expressiva. Estudos com
populacdes obesas e diabéticas comprovam esse efeito, mostrando menor resposta
hipertréfica mesmo diante de programas de treinamento resistido bem estruturados
(Al-Awadi et al., 2025).

Um estudo recente conduzido por Henriksen (2026) demonstrou que o
exercicio fisico estimula o transporte de glicose para o interior da célula muscular por
meio da translocacao da proteina transportadora GLUT-4, mecanismo que permanece

funcional mesmo em individuos com diabetes ou obesidade.

2.3 MECANISMOS MOLECULARES DA HIPERTROFIA MUSCULAR E O EFEITO
DO TREINAMENTO RESISTIDO

A hipertrofia muscular resulta do balanco proteico positivo, no qual a sintese
supera a degradacao ao longo do tempo. O treinamento resistido € o estimulo primario
para inducdo desse processo, provocando tensdo mecanica, estresse metabdlico e
dano muscular induzido pelo exercicio, 0s quais ativam vias anabdlicas,
especialmente a via mTORC1 (Moore; Philp, 2020). A ativagido dessa via promove
aumento da traducdo proteica, expansdo das miofibrilas e incorporacdo de novos
ndcleos provenientes das células satélites, favorecendo o crescimento muscular.

Além da mTORC1, o exercicio resistido modula proteinas reguladoras do
turnover proteico, reduzindo a atividade de vias catabdlicas como a ubiquitina-
proteassoma e aumentando a eficiéncia da sintese proteica ao longo do tempo. Essas
adaptacdes sdo dependentes da disponibilidade energética e da captacdo adequada
de glicose pelo musculo esquelético, fator diretamente afetado pela sensibilidade a
insulina (Galicia-Garcia et al., 2021).

De acordo com Xie et al. (2025), a reducéo da translocacao do transportador
GLUT-4 para a membrana celular constitui um dos principais mecanismos envolvidos
na menor captacdo de glicose pelo musculo insulinorresistente. Essa limitacdo
metabolica compromete a producdo de ATP durante o exercicio, favorecendo o
aparecimento precoce de fadiga e dificultando a realizacdo de volumes de treino

adequados para a inducao de hipertrofia.



Além disso, observa-se reducédo da flexibilidade metabdlica, caracterizada pela
menor capacidade do musculo em alternar entre a oxidacéo de lipidios e carboidratos
conforme a demanda energética. Tal alteracdo est4d associada a disfungéo
mitocondrial e a diminuicdo da capacidade oxidativa, fatores que prejudicam a
eficiéncia energética durante o treinamento de forca.

Outro elemento relevante refere-se ao acumulo de lipidios intramiocelulares,
frequentemente associado a resisténcia a insulina. Esse acumulo interfere na
sinalizagdo da insulina por meio da ativagéo de vias inflamatorias e do aumento de
metabdlitos lipidicos que prejudicam a fosforilacdo de proteinas envolvidas na
captacao de glicose.

Paralelamente, Galicia-Garcia et al. (2021) destacam que o estado inflamat6rio
crénico de baixo grau presente na resisténcia a insulina afeta negativamente diversos
tecidos, incluindo o musculo esquelético. A elevacdo de citocinas pro-inflamatorias
interfere na sinalizacdo intracelular e contribui para a reducdo da eficiéncia das
adaptacdes ao treinamento resistido.

Além do impacto energético, a resisténcia a insulina também esta associada a
piora da qualidade muscular, caracterizada pela infiltracdo de tecido adiposo entre as
fibras e pela reducéo da densidade contratil. Esse fenbmeno compromete a producéo
de forca relativa e reduz a capacidade funcional do musculo, mesmo quando a massa
muscular total ndo apresenta redugéo expressiva.

Consequentemente, individuos insulinorresistentes podem apresentar menor
tolerancia ao treinamento com altas cargas e volumes elevados, o que limita o
estimulo mecéanico necessario para a ativacdo das vias anabdlicas responsaveis pelo

crescimento muscular.

2.4 ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS PARA OTIMIZAGCAO DA MASSA MUSCULAR
EM INDIVIDUOS COM RESISTENCIA INSULINICA

A nutricdo desempenha papel terapéutico em individuos com RI, atuando tanto
na melhora da sensibilidade a insulina quanto no estimulo anabdlico. A ingestao
proteica recomendada situa-se entre 1,6—-2,2 g/kg/dia, distribuida ao longo das
refeicbes para garantir maltiplos picos de estimulagéo da sintese proteica muscular

(Coker; Coker, 2025). Essa distribuicdo € especialmente importante em individuos



com resisténcia anabdlica, nos quais a resposta da SPM a uma Unica grande refeicao
proteica é reduzida.

Proteinas de alto valor biolégico como whey protein, ovos e carnes magras sao
essenciais pela elevada densidade de leucina e pela alta digestibilidade,
caracteristicas que favorecem maior ativacdo da via mTORC1. Além disso, a
associacdo entre ingestédo proteica adequada e treinamento resistido potencializa o
aumento da massa muscular e contribui para a melhora do controle glicémico em
individuos com diabetes tipo 2 e RI (Bauer et al., 2023).

O consumo de carboidratos deve priorizar versdes integrais e de baixo a
moderado indice glicémico, reduzindo os picos glicémicos e o0 estresse da secrecao
de insulina (Smith et al., 2020; Scott et al., 2022). Entretanto, a exclusdo total de
carboidratos pode comprometer o desempenho no treinamento resistido, uma vez que
o glicogénio muscular é o principal substrato energético para exercicios de alta
intensidade. Assim, a periodiza¢do do consumo de carboidratos, com maior ingestao
em periodos proximos ao treino, pode favorecer tanto o desempenho quanto a
resposta hipertrofica.

A qualidade dos lipidios da dieta exerce papel fundamental na modulacdo da
resisténcia a insulina. Evidéncias recentes indicam que a maior ingestdo de acidos
graxos insaturados estad associada a melhora do metabolismo glicidico e lipidico,
contribuindo para a reducdo da resisténcia insulinica. Estudos demonstram que a
substituicdo de gorduras saturadas por gorduras mono e poli-insaturadas promove
reducdo da insulina de jejum e do indice HOMA-IR, indicando melhora na
sensibilidade a insulina (Liu et al., 2023; Schwingshackl et al., 2021). Além disso, o
consumo de lipidios insaturados pode atuar na modulacao inflamatéria e na funcéo
celular, favorecendo um ambiente metabdlico mais adequado para a sintese proteica
muscular e otimizacdo da hipertrofia.

Micronutrientes como vitamina D, magnésio e zinco participam de processos
relacionados a contracdo muscular, sintese proteica e metabolismo da glicose. A
deficiéncia desses nutrientes esta associada a piora da sensibilidade a insulina e a
reducdo da funcdo muscular. Compostos bioativos com propriedades anti-
inflamatorias, como dmega-3 e polifendis, contribuem para a reducéo da inflamacgéo
sistémica de baixo grau, favorecendo a sinalizacéo insulinica e anabdlica (Escobar et
al., 2024).



Adicionalmente, o consumo adequado de fibras alimentares, especialmente
fibras solGveis como o psyllium, tem sido associado a melhora da resisténcia a
insulina. Essas fibras promovem maior viscosidade no trato gastrointestinal,
retardando a absorcdo de glicose e atenuando a resposta glicémica pés-prandial,
além de contribuirem para a reducdo de marcadores como glicemia de jejum,
hemoglobina glicada e HOMA-IR (Gholami et al., 2024). Dessa forma, sua inclusédo na
dieta configura-se como estratégia relevante no controle metabdlico e na otimizacao
do ambiente fisiologico para a hipertrofia muscular.

Durante o periodo poés-exercicio, individuos com RI apresentam aumento
transitorio da sensibilidade a insulina, o que favorece maior captacdo de glicose e
aminoacidos pelo musculo esquelético. A ingestéo proteica adequada nesse periodo,
em torno de 0,3-0,4 g/kg por refeicéo, potencializa a resposta da SPM e contribui para
a recuperacdo muscular (Hostrup et al., 2023). A presenca concomitante de
carboidratos pode auxiliar na reposicédo de glicogénio e na reducédo do catabolismo
proteico.

No pré-treino, a inclusdo moderada de carboidratos de baixo a moderado indice
glicémico pode ser estratégica para fornecer energia sem promover grandes
oscilacdes glicémicas (Scott et al., 2022). Essa abordagem permite maior volume e
intensidade de treinamento, fatores determinantes para o estimulo hipertrofico.

Além disso, fatores como a ingestdo energética total adequada devem ser
considerados, uma vez que o aporte calérico insuficiente pode limitar a sintese
proteica muscular, mesmo na presenca de ingestdo proteica adequada. A distribuicao
das refeicbes ao longo do dia, associada ao fracionamento proteico, favorece a
manutenc¢do de um ambiente anabdlico constante, especialmente em individuos com
resisténcia a insulina (Morton et al., 2020).

Aspectos relacionados ao estilo de vida, como qualidade do sono e controle do
estresse, também exercem influéncia significativa sobre a sensibilidade a insulina e o
metabolismo muscular. Alteragdes nesses fatores estdo associadas ao aumento do
cortisol e a piora do perfil metabdlico, podendo comprometer a hipertrofia muscular
(St-Onge et al., 2020).

Além disso, a modulacdo da microbiota intestinal tem emergido como fator
relevante, uma vez que o equilibrio intestinal esta relacionado a melhora da

sensibilidade a insulina e a reducéo do estado inflamatorio sistémico. Estratégias que



envolvem o consumo de fibras e alimentos com potencial prebiotico podem contribuir
para esse processo (Zeevi et al., 2020).

Assim, a nutricdo atua ndo apenas como ferramenta de suporte, mas como
elemento fundamental para modular a resposta metabolica e anabdlica em individuos
com RI, contribuindo para a melhora da composic¢ao corporal e do controle glicémico
(Xie et al., 2025).

2.5 EVIDENCIAS E PERSPECTIVAS SOBRE NUTRICAO, EXERCICIO E SAUDE
METABOLICA

O conjunto de evidéncias indica que a combinacéo entre treinamento resistido
estruturado e abordagem nutricional individualizada constitui a estratégia mais eficaz
para atenuar a resisténcia anabdlica e melhorar a sensibilidade a insulina (Al-Awadi
et al., 2025). Embora individuos com resisténcia a insulina possam apresentar ganhos
menores de massa muscular, os beneficios metabdlicos sdo expressivos, incluindo
redugdo da glicemia de jejum, melhora da hemoglobina glicada e aumento da
captacao periférica de glicose.

Nesse contexto, a hipertrofia muscular assume papel sistémico relevante, uma
vez que o musculo esquelético representa o principal sitio de captacdo de glicose e
importante modulador da homeostase energética (Xie et al., 2025). O aumento da
massa muscular amplia o reservatério de glicogénio, reduz a sobrecarga sobre as
células beta pancreaticas e contribui para a prevencao da progressao da resisténcia
a insulina para o diabetes tipo 2.

Adicionalmente, o aumento da massa muscular eleva o gasto energético de
repouso e favorece a reducdo da adiposidade, especialmente do tecido adiposo
visceral, diretamente relacionado ao estado inflamatorio crénico e a piora da
sensibilidade a insulina. Dessa forma, a hipertrofia muscular deve ser compreendida
como estratégia terapéutica para a saude metabolica, e ndo apenas como adaptacao
estética ou funcional.

Meta-andlises demonstram que melhorias na sensibilidade a insulina podem
ocorrer mesmo na auséncia de hipertrofia significativa, sugerindo que adaptacfes
metabdlicas precedem as estruturais (Atyeo et al., 2024). No entanto, o aumento da
massa muscular potencializa esses efeitos ao ampliar a capacidade total de captacao

de glicose.



Portanto, considerando a complexidade da resisténcia a insulina, intervencdes
nutricionais devem ser individualizadas, contemplando ingestéo proteica, distribuicao
de macronutrientes, ajustes energéticos, momento da ingestdo e tolerancia
metabdlica. Tais estratégias potencializam o anabolismo muscular ao mesmo tempo
em que contribuem para a melhora do perfil glicémico e do risco cardiometabdlico,
especialmente em praticantes de musculacdo com resisténcia a insulina (Moore;
Philp, 2020).

3 METODOLOGIA

3.1 TIPOS, METODOS E ABORDAGENS DA PESQUISA

Trata-se de um estudo do tipo revisdo narrativa da literatura, que abrange
diferentes tipos de documentos, como artigos cientificos, teses, dissertacbes e
materiais disponiveis on-line. Esse método possibilita uma abordagem ampla sobre o
tema, porém ndo contempla todas as fontes de informacao, uma vez que ndo segue
um processo sistematico de busca e analise dos dados. Sua relevancia esta na
possibilidade de atualizacdo rapida do conhecimento sobre a tematica.

A revisao de literatura consiste em uma analise abrangente das producdes ja
publicadas relacionadas ao tema em estudo, permitindo ao pesquisador identificar o
que ja foi investigado, o que contribui para a analise critica do assunto e para a
elaboracédo de novas conclusfes. Além disso, favorece uma melhor compreenséo do

tema e estimula a reflexdo critica (Marconi; Lakatos, 2005).

3.2 FONTE DE DADOS

Foram utilizadas as bases de dados Scielo, PubMed e Google Académico.

3.3 DESCRITORES

Para compor as chaves de busca foram utilizados os seguintes descritores:

* Resisténcia Insulina;

+ Hipertrofia Muscular;



* Treinamento Resisitido;
» Nutricdo Esportiva;

« Sintese Proteica.

3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram selecionados para o presente estudo artigos cientificos publicados no
periodo de 2020 a 2025, disponiveis na integra e compativeis com 0s objetivos
propostos pela pesquisa. Observa-se maior concentracao de evidéncias entre 0s anos
de 2022 e 2025, sendo que o nucleo central da fundamentacéao teérica deste Trabalho
de Conclusdo de Curso esta concentrado no intervalo de 2021 a 2025, periodo que
relne as evidéncias mais recentes e atualizadas sobre o tema.

Foram excluidas publicacdes anteriores ao periodo definido, bem como
estudos que ndo apresentavam relacao direta com os objetivos da pesquisa ou que

ndo estavam disponiveis em texto completo.

3.5 ANALISE DE DADOS

Os dados foram analisados por meio da analise de conteudo. Este método tem
a finalidade de descrever o conteudo emitido no processo de comunicacao, seja por
meio de falas ou de textos. Esta técnica € composta por componentes sisteméaticos
gue proporcionam o levantamento de indicadores, qualitativos ou nao, permitindo a

realizacdo de inferéncia de conhecimentos (Bardin, 2011).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apbés a realizacdo do levantamento bibliografico nas bases de dados
selecionadas, foram identificados estudos cientificos recentes que abordam a relacéo
entre resisténcia a insulina, treinamento resistido, hipertrofia muscular e intervencdes
nutricionais. Entre os trabalhos encontrados, cinco publicagcdes apresentaram maior
relevancia cientifica e maior alinhamento com os objetivos propostos neste estudo,
sendo selecionadas para compor a sintese apresentada na tabela a seguir, a qual

reune os principais achados relacionados aos mecanismos metabolicos envolvidos e



ao papel da nutricdo na modulacdo da resposta hipertrofica em individuos com

resisténcia a insulina.

Tabela 1 — Principais estudos sobre a relagcdo entre treinamento resistido,

resisténcia a insulina, hipertrofia muscular e estratégias nutricionais.

TITULO TIPO DE RESULTADO
AUTOR ANG ORIGINAL ESTUDO PRINCIPAL

Al-Awadi, A. 2025 Are strategies to Revisdo Os resultados demonstram
A.; Gray, S. increase muscle narrativa que individuos com DM2
R.; Al Ozairi, mass and strength apresentam ganhos de forca
E. as effective in preservados, porém menor
people with type 2 hipertrofia devido a resisténcia
diabetes? anabdlica e menor ativacao da

via mTOR. O treino melhora
parcialmente a sensibilidade a

insulina.

Al-Awadi, R. 2025 Glycemic control  Artigo original O estudo apresentou que o
et al. and insulin treinamento resistido
sensitivity in associado a ingestao proteica
resistance training: adequada melhora o controle
dietary implications glicémico, aumenta a captacao
and metabolic de glicose muscular e favorece
adaptations adaptacoes metabdlicas

anabdlicas.
Atyeo, E. et 2024 Resistance training, Revisdo Verificou-se o aumento da
al. skeletal muscle  sistemética e massa muscular esta
hypertrophy, and meta-analise associado a melhora da
glucose sensibilidade a insulina e da
homeostasis: how homeostase glicémica;
related are they? individuos resistentes

apresentam menor sintese
proteica pés-exercicio.

Coker, M. S; 2025 Dietary proteins,  Mini revisdo Foi evidenciados associagéo
Coker, R. H. amino acids and entre a ingestdo adequada de
insulin resistance: a proteinas e leucina estimula a

mini review sintese proteica, melhora a

sinalizagdo da insulina e auxilia
na reducdo da resisténcia

anabdlica.
Xie, Y. et al. 2025 The effectand  Artigo original Exercicio regular aumenta
mechanism of GLUT-4, biogénese
regular exercise on mitocondrial e reduz
improving insulin inflamagcdo, melhorando a
impedance sensibilidade a insulina e

criando ambiente favoravel a
hipertrofia muscular.




A andlise dos estudos selecionados evidencia que a resisténcia a insulina
exerce impacto direto sobre a capacidade de hipertrofia muscular em praticantes de
treinamento resistido, principalmente por comprometer mecanismos celulares
responsaveis pela sintese proteica e pela captagdo de nutrientes no musculo
esquelético. Observa-se que, embora o treinamento de forca seja capaz de promover
adaptacdes positivas na sensibilidade a insulina, a magnitude da resposta anabdlica
encontra-se reduzida em individuos com comprometimento metabolico.

Conforme demonstrado por Al-Awadi, Gray e Al Ozairi (2025), individuos com
diabetes tipo 2 submetidos ao treinamento resistido apresentam melhora significativa
da forca muscular, porém com resposta hipertrofica inferior quando comparados a
individuos metabolicamente saudaveis. Os autores atribuem esse fenbmeno a
presenca de resisténcia anabdlica, caracterizada pela menor ativacdo da via
PISK/Akt/mTOR e pelo aumento da atividade de sistemas proteoliticos, como o
ubiquitina-proteassoma. Esse desequilibrio favorece a degradacao proteica e reduz a
eficiéncia da sintese de novas proteinas musculares, limitando os ganhos de massa
magra mesmo diante de estimulo mecéanico adequado.

Adicionalmente, Al-Awadi et al. (2025) observaram que a associacdo entre
treinamento resistido e intervenc¢des nutricionais especificas promove melhora do
controle glicEmico e da sensibilidade a insulina, com aumento da captacao de glicose
pelo masculo esquelético. O estudo destaca que a ingestao proteica adequada e a
distribuicdo estratégica de carboidratos no periodo peri-treino potencializam a
resposta metabdlica, favorecendo a sinalizacdo anabdlica e reduzindo marcadores
inflamatorios. Esses achados reforcam o papel da nutricio como moduladora
essencial da resposta hipertréfica em individuos com resisténcia a insulina.

Os resultados da revisao sistematica e meta-analise conduzida por Atyeo et al.
(2024) demonstram que o aumento da massa muscular esta diretamente associado a
melhora da homeostase glicémica, em razdo do maior conteudo de transportadores
de glicose do tipo GLUT-4 e da maior capacidade oxidativa do musculo treinado.
Entretanto, o estudo evidencia que individuos com maior grau de resisténcia a insulina
apresentam menor taxa de sintese proteica pés-prandial e pds-exercicio, indicando
reducdo da sensibilidade do tecido muscular aos estimulos nutricionais e mecanicos.

No ambito nutricional, Coker e Coker (2025) destacam que a ingestédo
adequada de proteinas e aminoacidos essenciais exerce papel determinante na

modulacdo da resisténcia a insulina e na promocéo da sintese proteica muscular. A



leucina é apontada como aminoacido chave na ativacdo da via mTOR, além de
contribuir para a melhora da funcdo mitocondrial e da oxidacdo de substratos
energeéticos. Os autores ressaltam que ingestdo proteica insuficiente ou distribuicéo
inadequada ao longo do dia agrava a resisténcia anabodlica e compromete a
recuperacdo muscular apos o exercicio.

Sob a perspectiva molecular, Xie et al. (2025) demonstram que 0 exercicio
fisico regular promove aumento da biogénese mitocondrial, reducéo do estresse
oxidativo e modulacdo de citocinas inflamatorias, resultando em melhora da
sensibilidade a insulina. Esses mecanismos favorecem um ambiente metabdlico mais
propicio ao anabolismo muscular, além de aumentar a eficiéncia na utilizacdo de
glicose como fonte energética durante e apds o exercicio.

De forma integrada, os estudos indicam que a resisténcia a insulina reduz a
eficiéncia dos processos hipertréficos por limitar a captacdo de glicose e aminoéacidos,
diminuir a ativacdo de vias anabdlicas e aumentar a atividade proteolitica. Contudo, o
treinamento resistido associado a estratégias nutricionais adequadas € capaz de
atenuar esses efeitos, promovendo melhora da sensibilidade a insulina, aumento da
expressdo de GLUT-4, otimizacdo da sintese proteica e reducdo de processos
inflamatorios.

Portanto, a literatura analisada demonstra que a interacao entre exercicio de
forca e nutricdo adequada constitui a abordagem mais eficaz para minimizar os
impactos da resisténcia a insulina sobre o crescimento da massa muscular. A
adequacdao da ingestao proteica, o controle glicémico e a periodizacao de carboidratos
configuram estratégias fundamentais para potencializar a resposta anabdlica e

melhorar o desempenho fisico em individuos com comprometimento metabalico.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo permitiu compreender que a resisténcia a insulina exerce
impacto direto sobre os mecanismos envolvidos na hipertrofia muscular, uma vez que
compromete a captacao de glicose e aminoacidos pelo musculo esquelético e reduz
a eficiéncia da sinalizagdo anabdlica intracelular. Esse processo resulta na chamada
resisténcia anabdlica, caracterizada pela menor resposta da sintese proteica muscular
aos estimulos do treinamento resistido e da ingestao proteica, o que pode limitar os

ganhos de massa muscular em praticantes de musculagéo.



Apesar dessas limitacdes, verificou-se que o treinamento resistido continua
sendo uma intervencao eficaz para a melhora da sensibilidade a insulina e para a
promocao de adaptacdes metabdlicas favoraveis, incluindo o aumento da expresséo
de transportadores de glicose, a melhora da capacidade oxidativa e a ampliacdo do
conteudo de massa muscular. Tais adaptacdes contribuem ndo apenas para o
desempenho fisico, mas também para o controle glicémico e para a saude metabdlica
global, mesmo em individuos com resisténcia a insulina.

A nutrigdo mostrou-se componente essencial nesse contexto, destacando-se a
ingestado adequada de proteinas, com adequada oferta de aminoacidos essenciais e
leucina, como estratégia para estimular a sintese proteica muscular e atenuar os
efeitos da resisténcia anabodlica. Além disso, a distribuicdo equilibrada dos
macronutrientes ao longo do dia, associada ao controle da resposta glicémica e ao
consumo de nutrientes com propriedades anti-inflamatérias, favorece um ambiente
metabdlico mais propicio ao anabolismo muscular e a melhora da sensibilidade a
insulina.

Dessa forma, a questdao de pesquisa foi respondida ao demonstrar que a
resisténcia a insulina compromete o crescimento da massa muscular em praticantes
de musculacéo, porém seus efeitos podem ser minimizados por meio da combinacao
entre treinamento resistido estruturado e estratégias nutricionais individualizadas. Os
objetivos propostos foram alcancados ao analisar os mecanismos fisiopatoldgicos da
resisténcia a insulina, sua influéncia sobre a hipertrofia muscular e o papel da nutricdo
na modulacdo dessa resposta.

Como limitagbes do estudo, destaca-se a predominancia de revisfes
sisteméticas e meta-analises, bem como a escassez de ensaios clinicos conduzidos
especificamente com praticantes de musculacao portadores de resisténcia a insulina,
0 que restringe a extrapolagéo dos resultados para essa populacdo. Adicionalmente,
a heterogeneidade dos protocolos de treinamento e das intervenc¢des nutricionais
descritas nos estudos dificulta a comparacéo direta entre os achados.

Conclui-se, portanto, que a integracado entre nutricdo adequada e treinamento
resistido constitui estratégia fundamental para melhorar a sensibilidade a insulina,
potencializar o crescimento da massa muscular e promover beneficios a saude
metabalica, reforcando a importancia de abordagens individualizadas para praticantes

de musculacdo com resisténcia a insulina.
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