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PREFACIO

O 4° E-BOOK “Dialogos Cientificos em Nutricdo” da Editora do Centro
Universitario UNIESP € uma coletdnea composto por 15 (quinze) Artigos, escritos
pelos discentes concluintes do semestre 2022.1, sob a orientacdo do renomado
corpo Docentes do curso de Nutricho do Centro Universitario UNIESP que,
dedicados em suas areas de atuacdo junto ao mercado de trabalho despertam e
incentivam seus estudantes a desenvolverem estudos a fim de, além de estarem
cumprindo com o que encontra-se estruturado em sua matriz curricular, construam
também seus conhecimentos a partir de um estudo mais pontual e mais profundo,
guer seja de revisdo de literatura, estudos descritivos, pesquisa de campo, entre
outros, na area de atuacao do profissional nutricionista.

Dessa forma, os Artigos que integram os Dialogos Cientificos em Nutricao
2022.2, composto por estudos que contemplam desde a importancia e contribuicdo
de uma nutricdo adequada para pacientes com doencas crbnicas, tratamento das
doencas malignas em periodo de tratamento quimioterapico e/ou radioterapico, o
comportamento do consumo de alimentos pouco saudaveis para nossa saude,
principalmente nos habitos de criangas em idade escolar, como também consumo de
alimentos em consequéncia da influéncia do marketing.

E importante o conhecimento a respeito de como escolher e como consumir
aquilo que desejamos, mas de forma consciente, do bem que estar fazendo
principalmente a saude. Dessa forma, o conteido dessa coletdnea deixa uma
contribuicéo valiosa para a sociedade como um todo de como e de quanto se deve

consumir para se ter uma vida de habitos alimentares saudaveis.

Maria do Socorro Florencio Henriques
Docente do Centro Universitario UNIESP-PB
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POTENCIAL TERAPEUTICO DO NONI (Morinda Citrifolia) COMO
COADJUVANTE NO TRATAMENTO DO CANCER
Ana Luiza Costa Madruga®
Priscilla Maria Pereira Maciel®

RESUMO

A palavra cancer é utilizada para designar mais de 100 doencas malignas, de acordo
com o Instituto Nacional de Cancer (INCA). O cancer € uma doenca genGmica, que
surge a partir de cumulativas alteracées no material genético, DNA, de células
normais que passam a apresentar alteracbes malignas. O cancer € caracterizado
como uma das doencas mais agressivas e que tem um alto poder de mortalidade, se
tornando um problema de saude publica. Com isso, dependendo do tipo de céancer,
existem diversos tratamentos para essa doenca, quepodem ser combinadas, como a
cirurgia, quimioterapia e radioterapia. Aliado a isto, h& alternativas auxiliares no
manejo do cancer, como a utilizacdo de plantas medicinais. Uma das plantas mais
utilizadas como alternativa ao tratamento do cancer é a Morinda Citrifolia, conhecida
como Noni. Este trabalho foi desenvolvido através do método qualitativo da
pesquisa, sendo realizada uma revisao de literatura acerca do tema exposto, com o
objetivo de identificar o potencial curativo do Noni, assim como 0s seus possiveis
riscos. Dessa maneira, 0s resultados obtidos identificaram os beneficios e os efeitos
colaterais de Morinda Citrifolia (Noni), espécie bastante utilizada por pacientes
oncologicos que buscam complementacdo notratamento. Como forma de tratamento
alternativo, a utilizacdo de plantas se tornou muito comum na grande maioria das
populacdes em razdo do seu poder sedativo, curativo e acdo aliviadora de muitos
sintomas. Conclui-se que a Morinda Citrifolia (Noni) tem destaque entre 0os pacientes
em tratamento oncologico convencional, sendo utilizado como uma alternativa
complementar durante o tratamento do cancer.

Palavras-chaves: morinda citrifolia; tratamento do cancer; plantas medicinais.

ABSTRACT

The word cancer is used to designate more than 100 malignant diseases, according
to the National Cancer Institute (INCA). Cancer is a genomic disease, which arises
from cumulative changes in the genetic material (DNA) of normal cells that start to
present malignant changes. Cancer is characterized as one of the most aggressive
diseases and has a high power of mortality, becoming a public health problem. Thus,
depending on the type of cancer, there are several treatments for this disease, which
can be combined, such as surgery, chemotherapy and radiotherapy. Allied to this,
there are auxiliary alternatives in the management of cancer, such as the use of
medicinal plants. One of the most used plants as an alternative to cancer treatment is

! Graduanda do curso Bacharelado em Nutricio do Centro Universitario UNIESP — E-mail:

20182079128@iesp.edu.br
> Docente do Centro Universitario UNIESP — E-mail: prof1498@iesp.edu.br
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Morinda Citrifolia, known as Noni. This work was developed through the qualitative
method of the research, being carried out a literature review on the exposed topic,
with the objective ofidentifying the curative potential of Noni, as well as its possible
risks. In this way, the results obtained identify the benefits and side effects of
Morinda Citrifolia (Noni), a species widely used by cancer patients who seek
complementation in the treatment. As an alternative treatment, the use of plants has
become very common in the vast majority of populations due to their sedative,
curative and relieving action for many symptoms. It is concluded that Morinda
Citrifolia (Noni) stands out among patients undergoing conventional cancer
treatment, being used as a complementary alternative during cancer treatment.

Keywords: morinda citrifolia; cancer treatment; medicinal plants.

1 INTRODUCAO

Atualmente, o cancer é responsavel por mais de 12% de todas as causas de
mortes nomundo, que resulta em 7 milhdes de 6bitos anualmente, constituindo um
problema de saude publica (INCA, 2019). O cancer é uma doenca genbmica, e
surge a partir de alteracdes cumulativas do material genético, DNA, de células
normais até se tornarem malignas (BATISTA et al., 2015). O cancer é considerado
uma das maiores causas de mortes no mundo, e por isso, sua prevencao tem tomado
uma dimensdo muito grande e importante no campo daciéncia (GAROFOLO et al.,
2004).

Nos dias de hoje, geralmente os tratamentos de canceres sdo considerados
os mais desafiadores dentro da medicina, por ser uma doenca muito rapida e
invasiva. Conforme o local, o tamanho e o tipo de cancer, pode-se optar por apenas
um, ou um conjunto de tratamentos, dentre eles os mais conhecidos: a cirurgia, a
guimioterapia e a radioterapia (OLIVEIRA et al., 2014).

A busca por tratamentos antineoplasicos tem crescido bastante ultimamente,
tendo em vista a necessidade da ampliacgdo mais de alternativas terapéuticas,
efetivas e seletivas, que visam impedir o avanco do cancer (PIMENTEL et al., 2016).
Pacientes oncolégicos, mesmo durante o tratamento oncoldgico, buscam outras
alternativas que complementam seus tratamentos com o objetivo de curar o cancer,
tratar ou amenizar sintomas relacionados a doengca (MARQUES et al., 2021).

Entre estas alternativas, as plantas medicinais sdo frequentemente citadas
pelos pacientes, sendo o fruto da Morinda citrifolia, conhecido como Noni, popular no

meio oncologico (OLIVEIRA et al.,, 2014). Dessa forma, o objetivo deste estudo é
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apresentar umarevisao sobre o potencial terapéutico do Noni como coadjuvante no
tratamento do cancer, bemcomo seus analisar e identificar com clareza os possiveis

riscos e beneficios.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 O CANCER

Segundo as Abordagens Basicas para o Controle de Céncer (ABC DO
CANCER, 2011), a palavra cancer vem do grego karkinos, ela foi usada pela primeira
vez por Hipdcrates, pai da medicina. O cancer é uma doenca bastante antiga
detectada em mumias egipcias e isso prova que ele ja compromete o homem ha
mais de 3.000 a.C. Porém, os registros que confirmam a causa de morte por cancer
passaram a existir na Europa a partir do século XVIll, desde entdo observou-se um
aumento constante na da taxa de mortalidade, que predominou apds o século XIX
com a chegada da industrializacdo (GAROFOLO et al., 2004).

De acordo com a Revista de Cancerologia, o cancer € uma doenca gendémica,
gue surge a partir de cumulativas alteracdes no material genético, DNA, de células
normais que passama apresentar alteracdes malignas. Essas células apresentam a
capacidade de propagar-se entre os tecidos e os 6rgdos adjacentes a estrutura
tecidual de origem (BATISTA et al., 2015). Frequentemente, acontece uma divisdo
muito rapida, e essas células costumam ser bastante agressivas, invasoras e
incontrolaveis (INCA, 2021).

As Abordagens Bésicas para o controle de Céancer (ABC DO CANCER,
2011), descreve que o diagndstico precoce aumenta as chances de cura da doenca,
entretanto, na maioria das vezes, 0s primeiros sintomas aparecem em estagios
avancados da doenca. Os tumores sao capazes de serem prevenidos, a observacéo
de sinais é extremamente importantepara que haja o reconhecimento precoce e seja
possivel uma intervencdo antes da metastase (acontece quando o cancer se
espalha) (INCA, 2021).

Conforme a revista Ciéncia e Cultura o cancer pode surgir em qualquer tecido
do corpo e assim sao reunidos em 6 categorias: 0s carcinomas, 0S sarcomas, 0S
linfomas, as leucemias, mielomas e os tumores do sistema nervoso central (SNC)
(PRADO, 2014).
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e Carcinomas: originam-se nas células epiteliais ou glandulares
(adenocarcinomas) e possuem a caracteristica de invadirem os tecidos
vizinhos. O cancer de mama, pulmao, bexiga e préstata sdo exemplos de
cancer deste tipo (INCA, 2021).

e Sarcomas: podem apresentar origem epitelial, mesenquimal (tecido
conjuntivo), de células redondas e de nucleos livres. (HAUK, 2013; SOUZA,
2020). O sarcoma de Kaposi € muito conhecido e atinge o tecido que
reveste os vasos linfaticos (PRADO, 2014).

e Linfomas sdo tumores malignos do sistema linfatico, e podem atingir todas
as glandulas linfaticas. Os mais habituais sdo o linfoma de Hodgkin e o
linfoma ndo-Hodgkin (PRADO, 2014).

e Leucemias sao identificadas quando o acumulo de células jovens anormais
na medula 6ssea estdo presentes. Podem ser originadas em todas as
linhagens de células hematopoiéticas, ou seja, mastécitos, eritrocitos,
monacitos, linfocitos, granuldcitos e megacariocitos (ETTINGER; FELDMAN,
1995). Sdo mais frequentes: leucemia linféide aguda ou linfoblastica,
leucemia mieloide crénica e leucemia linfocitica crénica. De acordo com o
Instituto Nacional do Céancer (INCA) a leucemia é uma doenca maligna de

origem desconhecida.

e O mieloma €& um grupo de doencas -caracterizadas pelo aumento
descontrolado de células plasmaticas, especialmente na medula éssea
(PRADO,2014).

e Os tumores do sistema nervoso central afetam o cérebro e, geralmente, se
originam nas células gliais, que dao suporte aos neurdnios. Os mais comuns

Sao 0s meningiomas, provocados por meningites (PRADO, 2014).

O céancer € um problema de saude publica que esta entre as quatro principais
causas de morte prematura, antes dos 70 anos de idade, sendo responsavel por
mais de 12% de todas as causas de mortes no mundo, que resulta em 7 milhdes de
Obitos anualmente (INCA, 2019). Em 2020 foram registradas mais de 19,3 milhdes
de novos casos e 10 milhdes de 6bitos por cancer. O cancer de pulméo e o de

mama feminino apresentam maior incidéncia, sendo o cancer de mama 0 mais
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diagnosticado com 11,7% do total de casos e o de pulméo com 11,4% do total de
casos confirmados. Entretanto, o cancer de pulméo foi a principal causa de morte
por cancer, correspondendo a 18,0% do total de mortes (GLOBOCAN, 2020).

A explicagdo para esses numeros elevados esta na alta exposicéo a agentes
cancerigenos (INCA, 2021). As causas do cancer variam em internas ou externas
ao organismo podendo estar inter-relacionadas. As internas geralmente sao
geneticamente pré- determinadas, isto €, ligadas a capacidade do organismo de se
defender das agressGes externas. JA as externas estdo relacionadas ao meio
ambiente e aos costumes préprios de um ambiente social e cultural (MERGEN,;
STRASSBURGUER, 2009).

De acordo com dados da Revista de Nutricdo, a dieta constitui um fator
ambiental responsavel por aproximadamente 35% das mortes por cancer, seguida
pelo tabaco (30%) e outros fatores como condigBes e tipo de trabalho, alcool,
poluicdo e aditivos alimentares, que contribuem com menos de 5%. Acredita-se que
uma dieta adequada pode prevenir de 3 a 4 milhdes de novos casos de cancer a
cada ano. Para tanto, é necessario um excelente levantamento dietético dos
pacientes, pois serd uma forma de entender os habitos de vida, reconhecer as
mudancgas no tempo e estimar seu impacto na ocorréncia do cancer nos pacientes
(GAROFOLO, 2004).

A desnutricdo muitas das vezes esta presente nos pacientes oncologicos e
impactam de forma negativa prejudicando o tratamento da doenca. O
desenvolvimento da desnutricdo esta associado a diversos fatores, tais como idade
do paciente, tipo de tratamento, estagio da doenca e tipo de cancer presente. De
acordo com esses fatores, o predominio da desnutricdo nos pacientes oncolégicos
varia de 20% a 80%, sendo mais comum em adultos, idosos e nos casosdo estagio
da doenca mais avancado. Supde-se que 10% a 20% dos 6bitos nos pacientes
oncologicos esta associado a desnutricdo e ndo a doenca oncolégica (BRASPEN,
2019).

Tendo em vista dados elevados, sdo estudados parametros a serem
seguidos como prevencdo do cancer. Segundo o Instituto Nacional do Céncer
(INCA, 2021) a prevencao engloba ag¢des realizadas para reduzir os riscos de ter a
doenca. O objetivo da prevencado primaria é impedir que o cancer se desenvolva.

Isso inclui evitar a exposicao aos fatores de risco de cancer e a ado¢ao de um modo
11
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de vida saudavel. O objetivo da prevencdo secundériaé detectar e tratar doencas
pré-malignas (por exemplo, lesdo causada pelo virus HPV ou pdlipos nas paredes

do intestino) ou canceres assintomaticos iniciais (INCA, 2021).

2.1.1 Alternativas auxiliares para o tratamento do cancer

De acordo com o tipo de cancer pode-se optar por uma combinacédo de
tratamentos, dentre eles os mais conhecidos: a cirurgia, a quimioterapia e a
radioterapia. Porém, € comum observar 0s pacientes oncoldgicos na procura de
outras alternativas de tratamento, com familiares, amigos e vizinhos para acelerar o
processo de cura da doenca. Geralmente vao embusca, muitas das vezes do uso
de espécies vegetais (OLIVEIRA et al., 2014). Esse uso tem se expandido muito
nos ultimos anos principalmente no territério brasileiro por ser conhecidopela grande
biodiversidade, sendo um grande estimulo ao uso de plantas medicinais (LIMA;
GOMES, 2014). O Brasil se destaca por possuir a maior biodiversidade vegetal do
planeta e um terco da flora mundial, sendo a Amazé6nia responsével pelo maior
estoque de produtos naturais com acao fitoterapica do mundo inteiro (PIMENTEL et
al., 2016).

Nos paises em desenvolvimento o grande uso de terapias complementares
ou alternativas, como o uso de plantas medicinais, decorre da alta disponibilidade e
acesso destasformas de tratamento. Nos paises desenvolvidos a utilizacdo esté
impulsionada pelapreocupacdo dos efeitos contrarios dos farmacos sintetizados
(OLIVEIRA et al., 2014).

2.1.1.1. Plantas medicinais utilizadas no cancer

As plantas medicinais sao definidas como toda espécie vegetal, que pode
ser cultivada ou ndo e sao utilizadas para fins terapéuticos sendo exploradas de
diversas maneiras (LIMA; GOMES, 2014). Desde o tempo das civilizagdes antigas,
as plantas medicinais eram utilizadas para a cura de doencas, e essa tradicao
passou por diversas geracdes, sofrendo influéncias de outras culturas e permanece
até os dias de hoje (PIMENTEL et al., 2016).

A selecdo de uma planta para estudo € um passo muito importante. A escolha
12
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pode serfeita de diversas maneiras através do uso tradicional dos componentes
guimicos ou da combinacdo de mais de um critério. A estratégia mais utilizada é o
uso das fontes naturais na medicina popular, que € conhecida como
etnofarmacologia (RATES, 2001; CARLINI 2003; ALBURQUERQUE; HANAZAKI,
2006).

Hoje em dia, muitas plantas que estdo sendo estudadas sdo capazes de
atuar no comportamento, no humor, pensamentos e sensacdes e, o entendimento
de seus mecanismos de acdo, seguranca e eficacia, € um grande desafio para os
pesquisadores (CARLINI, 2003; CARLINI et al., 2006).

Algumas destas plantas, como por exemplo, a Morinda Citrifolia tém
apresentado efeitos quimiopreventivos e antineoplasicos promissores, entretanto,
guando consumidas de forma conjunta com os medicamentos convencionais,
podem causar problemas maiores, pois acontece de ocorrer interacdes
medicamentosas graves (FUKUMASSU et al., 2008).

Em estudos feitos na Unidade Oncologica de Anapolis (UOA), uma unidade
ambulatorial de prevencao, diagnodstico e tratamento do céancer da Associacédo de
Combate ao Cancer em Goids (ACCG) que atende pacientes de Anapolis e toda
regido nordeste do Estadode Goias, foram obtidos resultados positivos em relagédo
ao uso de plantas medicinais: 83,05% dos pacientes afirmaram fazer uso de algum
tipo de planta medicinal. Dentre as mais citadas pelos pacientes na pesquisa, foram
as popularmente conhecidas como Noni (75%), Babosa (37,50%), Graviola
(16,66%) e Roma (8,33%) (OLIVEIRA et al., 2014).

2.1.1.1.1 Morinda Citrifolia L

A Morinda Citrifolia L. (Rubiaceae), popularmente conhecida como Noni,
vem crescendo rapidamente no Brasil, tanto na vegetacdo e consumo, quanto na
procura para pesquisas cientificas, apesar de ser uma planta nativa do Sudeste da
Asia, Indonésia e Polinésia. A planta se adaptou bem as caracteristicas do clima e
do solo brasileiro, a arvore pode ter de 2 a 3 metros de altura, na sua forma adulta.
Esta planta é muito utilizada para o tratamento de diversas doencgas como diabetes,
hipertenséo, céancer, desordens menstruais e, ainda, como antimicrobiano, anti-
inflamatdrio, antioxidante, dentre outros (BARBOSA et al.,2017).
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Todas as partes da planta Noni (fruto, raizes, folhas e sementes) sao
utilizadas medicinalmente e possuem diferentes propriedades medicinais, e seu
método de preparo popular utiliza outros ingredientes além da fruta como
conservantes, como por exemplo, uvas roxas ou agentes de cerveja escura, e
também fica a critério do consumidor o que utilizar comoingredientes extras além do
fruto Noni (MATOSO et al., 2013). Os procedimentos para preparagédo dos extratos
a partir das folhas e frutos do noni sdo diversos, ressaltando a maceracédo e
decoccdo, utilizando-se solventes alcodlicos e aquosos, respectivamente
(BARBOSA et al.,, 2017). Embora o mais comum na populacdo seja o suco do
fruto da Morinda Citrifolia L (PIMENTEL et al., 2016).

A Morinda Citrifolia vem ganhando destague como importante planta
medicinal pelouso popular como antineoplasico. Na atualidade, destaca-se que os
beneficios da fruta vdo além do que os polinésios conheciam sendo utilizado como
terapia coadjuvante no tratamento de canceres como os da cavidade abdominal,
figado, pulmao, pele, entre outros (ARAUJO etal., 2007).

Na atualidade, ha um aumento significativo na demanda por medicamentos
antineoplasicos, visando aumentar a possibilidade de tratamento, tornando-o mais
seletivo ouobservando novas estratégias que impecam o avango do cancer. Assim,
o fruto da Morinda citrifolia, com sua boa variedade de substancias bioativas surge
como uma possibilidade quedeve ser investigada como forma auxiliar de tratamento
do céancer, ja foi observado que esta planta reduz a multiplicacdo de células
neoplasicas (PIMENTEL et al., 2016).

As principais classes de compostos isolados da Morinda citrifolia pertencem
aos flavonoides, lignanas, triterpenoides, iridoides e antraquinonas. Os produtos
naturais com importantes atividades biologicas em diferentes sistemas também
foram isoladas a partir do noni. Dentre eles, um metabdlito da clorofila, a feoforbida,
apresenta potencial interesse, como fotossensor na terapia fotodinAmica para
tratamento do cancer (BARBOSA et al., 2017).

Alguns beneficios descritos para o noni incluem estimulo da producéo de
macrofagos e linfocitos T, aumentando as defesas do sistema imunologico no
combate a virus, bactérias e células cancerigenas; efeitos analgésicos,
desencadeado pelo principio ativo xeronina, abundante no fruto, que tem a

capacidade de contribuir para a normalizacéo da funcéo cerebral(SOLOMON, 1999;
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SCHOENHALS, 2004; BRANDAO et al., 2010).

Os efeitos da xeronina nas células fazem com que a grande maioria dos
pacientes com cancer se sinta melhor e mais confortavel porque o composto é
responsavel pela ativagdo de enzimas que catalisam o metabolismo celular e
também ajuda a normalizar a funcdo anormal das proteinas. Assim, a xeronina
permite que as proteinas concentrem as grandes quantidades de energia contidas
nos fluidos corporais para realizar varios tipos de operacdes: quimicas, mecanicas
ou elétricas. Essas funcbes permitem que as células normais funcionem com
eficiéncia e ajudem a reparar as células afetadas (BROWN et al., 2012; AKIHISA et
al., 2007;NUALSANIT et al., 2012).

Ainda que os beneficios do Noni tenham sido relatados em diversos
experimentos, existem sim possibilidades de efeitos contrarios como dores
epigastricas, nauseas, constipacdo ou diarreia, edemas, tosse entre outros. ISso
pode ocorrer quando consumido de forma incorreta, ou seja, em altas quantidades.
Recomenda-se beber de 20 a 30 ml de suco, o0 que equivale a meia xicara de café.
E importante toméa-lo uma vez ao dia com o estdmago vazio e a duragdo do
tratamento ndo deve exceder seis meses. Além disso, h& outras evidéncias de queo
Noni ndo é adequado para mulheres gravidas e lactantes (KAMIYA et al., 2010;
MILLONIGet al., 2005).

Portanto, o fruto da Morinda citrifolia. merece melhores pesquisas, pois 0
conhecimento popular pode fornecer informacdes Uteis para a elaboragdo de
estudos farmacoldgicos, quimicos, toxicologicos e fitoterapicos para a comprovagao
dos possiveis efeitos terapéuticos do Noni, bem como do seu potencial como

medicamento para o cancer.

3 METODOLOGIA

A pesquisa referente a esse artigo foi uma revisao bibliografica de carater
exploratdrioe descritivo. Os artigos foram selecionados através da busca nas bases
de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), U.S. National Library of Medicine (PUBMED), Science Direct, na ferramenta
de busca Google Académico, além da pesquisa em diretrizes bem conceituadas,

como a Braspen, utilizando os descritores em saude: cancer; Morinda citrifolia;
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neoplasias; riscos e beneficios, Noni e suas respectivaspalavras-chaves em inglés.

Os critérios de inclusdo para construcdo deste trabalho foram: artigos
publicados entre 2001 e 2021 e artigos baseados em pesquisas cientificas que
vinculam de modo direto a atuacdo das propriedades da Morinda Citrifolia L nos
pacientes oncoldgicos em tratamento.

Atraveés desta busca de procedimentos de artigos relacionados ao tema foram
incluidos 34 artigos possivelmente selecionaveis para estudos. Apenas 9 artigos
responderam aos critérios de inclusdo com o intuito de proporcionar embasamento

cientifico aos questionamentos e objetivos do estudo.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos dias atuais muitas pessoas que descobrem o cancer ou que ja estao
fazendo tratamento quimioterapico, buscam alternativas auxiliares para alcancar a
cura da doenca. Sendo assim, através dessa pesquisa bibliografica, resultou que
os efeitos de Morinda Citrifolia (Noni) como potencial coadjuvante no tratamento do
cancer foram benéficos, atingindo o objetivo estabelecido no estudo.

Neste sentido, 0 presente estudo reuniu 9 artigos que retratam os beneficios e
os efeitos colaterais de Morinda Citrifolia (Noni), espécie bastante utilizada por
pacientes oncolégicos que buscam complementacdo no tratamento. Os artigos
estdo dispostos no quadro 1 e 2, que esta organizado da seguinte forma: AUTOR —
TITULO — METODOLOGIA — RESULTADOS, de modo a sinalizar os pontos

relevantes de cada estudo.

Quadro 1: Principais artigos que retratam o potencial in vitro e in vivo da Morinda
Citrifolia
(Noni) como coadjuvante no tratamento do cancer.

AUTOR/ANO TITULO METODOLOGIA RESULTADOS
CANDIDA et al.(2014) Evaluation of Foram recolhidos os | Foi concluido que apés
antitumoral and frutos da Morinda o tratamento de células
antimicrobial activityof citrifolia, lavados e B16-F10 com 10mg/ml
Morinda citrifolia cortados em pedacos. | do extrato etanolico da
L. grown in Southeast No forno a 42° foram | fruta, a atividade celular
Brazil secos durantes 5 dias e reduziu e a taxa de
moidas até ficarem um | proliferacéo celular foi
pé. Foi feita a de apenas 45%,
preparacao do extrato apontando que o
etandlico do fruto e o extrato etandlico do
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isolamento de células
de melanoma B16-F10
para o tratamento. O
estudo foi realizado
durante 8 dias para
indicar a viabilidade
celular por MTT e a
determinacao do efeito
temporal do extrato
etandlico do fruto no
crescimento celular de
B16-F10.

fruto apresenta
atividade antitumoral
com a inibic&do da
viabilidade e
crescimento das
células de melanona.

CONTRERAS e
SANCHEZ (2014)

Efectos
guimiopreventivos del
jugo de Morindia citrifolia
(noni) sobre cancer
mamario experimental
en ratas:estudio
preliminar.

Foi avaliado o efeito do
suco do Noni na
evolucgdo do cancer de
mama induzido pelo
agente carcin6geno
DMBA
(dimetilbenzantraceno
) em ratos fémeas de 35
dias de idade, no
periodo de 90 dias. Foi
dividido os animais em3
grupos: Grupo 1 de
controle, isentos de
qualquer tipo de
tratamento, e os grupos
2 e 3 induzidos com
DMBA com dose de
55mg/kg. O dltimo grupo
ganhou uma dose de
suco do Noni de 4 ml/kg
por dia, no periodo de 90
dias.

Os resultados mostraram
gue uma porcentagem
significativa (83,33%) de
ratos induzidos com
DMBA (agente
carcinogénico) e ndo
tratados desenvolveram
tumores palpéaveis na
mama. Enquanto que, os
grupos controle e o
grupos 3 (induzidos com
DMBA e tratadoscom
suco do Noni) ndo
desenvolveram
guaisquer tumores. Da
mesma maneira,
percebe-se que 0s ratos
gue desenvolveram
cancer de mama
apresentaram um ganho
de peso menor eum
consumo de agua
significativamente maior
em comparacgéo aos
outros dois grupos.
Sendo assim, o suco do
noni apresentou
resultados positivos, que
possivelmente pode ser
utilizado como agente
preventivo no combatee
crescimento do cancer
de mama.

COSTA et al. (2013)

Atividade antioxidante
da polpa, casca e
sementes do Noni

(Morinda citrifolia Linn)

Estudo desenvolvido
com o intuito de realizar
a caracterizacéo
guimicae avaliar a
atividade antioxidante
da polpa, casca e
sementes do noni.
Foram coletados 100
frutos maduros e
lavados com agua
destilada antes da
separacédo das partes.

As composicdes

Os resultados
demonstraram que o
Noni possui uma
significativa quantidade
de carboidratos e de
proteinas nas
sementes, casca e
polpa. O teor de
vitamina c e
caratenoides totais, foi
observado em maior
guantidade na polpa

(23,1mg/100g e 3,90
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centesimais foram
determinadas
(umidades, cinzas,
proteinas, carboidratos
e lipideos); os
compostos bioativos
(fendlicos totais,
caratenoides totais, e
vitamina c¢); e a
atividade in vitro de
extratos aquoso,
etandlico e acetdnico.

mg/100g)
respectivamente. No
extrato acetdnico da
polpa, foi avaliado
109,81mg/100g de
fendlicos totais,
seguidos pelos extratos
acetobnicos da casca
(76,01 mg/100g), das
sementes (28,75
mg/100g). Comisso, foi
concluido quetodos os
extratos examinados
mostraramatividade
antioxidante in vitro.

GUPTA et al. (2013)

Induction of
mitochondrial- mediated
apoptosis byMorinda
citrifolia (Noni) in human
cervical cancercells

Foram utilizados o Noni
e a cisplatina (agente
antitumoral
convencional) e os dois
em combinacdo, para
estudar seus efeitos
citotéxicos e indutores
de apoptose em
linhagens celulares
HelLa (linhagem de
adenocarcinoma
humano de cancer do
colo do utero) e SiHa
(linhagem de
adenocarcinoma
humano de cancer do
colo do Gtero). A
citotoxidade de ambos
0s métodos foi testada
por meio do ensaio
MTT.

Observou-se que 0 uso
do Noni, cisplatina e os
dois em combinacéo
apresentaram efeitos
positivos na
intervencdo citotoxica e
efeitos de inducéo de
apoptose em cancer do
colo do utero nas linhas
celulares Hela e SiHa.
A citotoxidadetestada
mostrou uma
diminuicéo na
sobrevivéncia das
células do cancer do
colo de atero induzindo
a apoptose em ambas
as linhagens. Porém foi
constatado que os
efeitos foram outros
quando se utilizou o
método de combinacéo,
e variados de uma
célulapara outra
quando tratados
separados.
Entretanto os estudos
levaram a acreditar que
0 noni possui umgrande
potencial paraser
utilizado como
coadjuvante no
tratamento de cancer.

THANI et al. (2010)

Atividades
antiproliferativas e
antioxidantes do
extrato de folhas de
noni tailandés/Yor
(Morinda citrifoliaLinn.)

Foi testado o efeito do
extrato de folhas do
Noni e avaliado contra
as linhagens celulares
de cancer humano: KB
(carcinoma
epiderméide humano),

Hela (carcinoma

No estudo o extrato de
diclorometano da folha
fresca apresenta um
efeito inibitorio positivo
contra as células do
cancer de pele e colo
do utero.
Enquanto o extrato
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cervical humano), MCF-
7 (carcinoma de mama
humano) e HepG2
(carcinoma
hepatocelular humano),
como também uma
linhagemcelular vera
(rim de macaco verde
africano), através do
método colorimétrico
MTT, afim de comparar
damnacanthal, rutina e
escopoletina

diclorometano da folha
seca apresentou uma
citotoxicidade
exclusivamente contra
células de cancer de
pele. Os extratos
damnacanthal, rutina e
escopoletina
apresentaram efeito de
reducdo em todos os
tipos de céncer
estudado e
antiproliferativo,
evidenciando o
damnacanthal que
mostrou citotoxicidade
forte contra todas as
linhas de células
cancerosas.

WANG; SU (2001)

Cancer Preventive
Effect of Morinda
citrifolia (Noni)

Estudo realizado em
ratos SD fémeas de
seis semanas de idade,
no intuito de explorar o
mecanismo do efeito
anticarcinogénico
preventivo da Morinda
Citrifolia, a atividade
antioxidante do TNJ
(suco Tahitian Noni —
feito da fruta Morinda
Citrifolia em agua
potavel). Foi examinada
a atividade antioxidante
in vitro por ensaio de
hidroperodxido lipidico e
nitroazul de tretazoério
(SAR). Os adutos de
dimetilbenzantraceno
(DMBA) -DNA foram
examinados em varios
Orgédos por ensaio de
p6s marcagao com32P.

Foi observada a
reducéo da formagéo
de adutos DMBA - DNA
em ratos SD fémea que
beberam TNJ a 10%.
Os niveisde aduto
foram reduzidos em
30% nocoracéo, 41%
no pulméo, 42% no
figado e 80% no rim,
respectivamente.
Resultados ainda
melhores foram
observados em
camundongos, em que
10% do TNJ foi capaz
de prever a formacao
de aduto em 60% no
coracao, 50% no
pulméo, 70% no figado
€ 90% no rim.O TNJ
atividade antioxidante
por inibicdo dose-
dependente de LPO e
SAR. Os resultados
sugerem que a
prevencdo da formacao
de adutos deDNA
carcinogénico e a
atividade antioxidante
do TNJ podem
contribuir parao efeito
preventivo docancer de
Morinda citrifolia.
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FURUSAWA et al.
(2001)

Antitumour Potential of
a Polysacchariderich
Substancefrom the
FruitJuice of
Morinda citrifolia
(Noni) on Sarcoma
180 Ascites Tumour
in Mice

Foi avaliada em
camundongos com
sarcoma de células

S180 (American Type
Culture Colletion)
uma atividade
antitumoral de uma
substancia rica em
polissacarideo
extraida do suco do
fruto do Noni (Noni
ppt).
Tratamento

com Noni-ppt ou

antineoplasticos

convencionais via
intraperitoneal, foram
realizados
profilaticamente
ou terapeuticamente
. O registro diario do
peso corporal para
cada camundongo foi
feito por 13-17 dias ou
até o aumento depeso
atingir
aproximadamente 10g
nos grupos decontrole
sem deterioracao
da saude. O aumento
no pesocorporal

acompanha o

crescimento da ascite

tumor.

O noni- ppt produziu
um ndmero
significativo de
camundongos curados
(27%-31%)e um
ndmero significativo
de camundongos
completamente
resistente ao tumor
invasédo (45%-53%).0
crescimento da ascite
medido pelo aumento
no peso corporal dos
camundongos
também foi
significativamente
reduzido. O Noni- ppt
quando combinada
com a citonina
Th1l, demonstrouefeitos
benéficosno

tratamento.

Fonte: Dados de pesquisa, 2022.

Quadro 2: Principais artigos que retratam os riscos da Morinda Citrifolia (Noni)
como coadjuvante no tratamento do cancer.

a Noni preparation
(Morinda citrifolia)

paciente de 45 anos
com transaminases
altamente elevadas e
lactato desidrogenase
elevada. O paciente
néo fazia uso de
nenhum medicamento
continuo. Ele relatou
consumir o suco do
Noni por razdes
profilaticas, durante as3
semanas anteriores.
Foi feita uma biopsia

AUTOR/ANO TITULO METODOLOGIA RESULTADOS
MILLONIG et al. Herbal hepatotoxicity: | Em um estudo de caso,| Foi confirmada a partir
(2005) acute hepatitiscaused by foi analisado um da biépsia hepatica

uma toxicidade
fitoterapica. Apés 1
més desde a
apresentacao dos
sintomas, foi cessado o
consumo do Noni e os
niveis de
transaminases
normalizaram.
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hepatica
parahvestigacao.

STADLBAUER et al,
(2005)

Hepatotoxicity of NONI
juice:report of twocases

2 pacientes foram
estudados. O primeiro
com 29 anos portador

de hepatite
medicamentosa prévia
associada a pequenas
doses de paracetamol,
com a utilizacéo do
suco do Noni, jaa
segunda paciente de 62
anos sem evidéncia de
doenca hepética
passou a desenvolver
episodios de hepatite. A
causalidade da lesé@o
hepatica pelo suco Noni

foi avaliada com a

realizacéo de exames
laboratoriais de rotina e
biépsia hepéatica
transjugular ou
percutanea.

Foi constatado que o
primeiro paciente
desenvolveu
insuficiéncia hepética
subaguda apos o
consumo de 1,5 L de
suco de Noni durante 3
semanas, sendo
necessario com
urgéncia de transplante
hepatico. A segunda
paciente desenvolveu
um episddio de hepatite
aguda autolimitada
apds o consumo de 2 L
de suco de Noni por
mais de 3 meses. As
antraquinonas da
Morinda citrifolia (Noni)
foram os provaveis
componentes
hepatéxicos.

Fonte: Dados de pesquisa, 2022.

Para alcancar o objetivo do presente estudo foi fundamental avaliar e apurar
os resultados de diferentes autores, dessa forma, de acordo com Contreras e
Sanchez (2014) foi analisado o efeito do suco do Noni no desenvolvimento do
cancer de mama induzido pelo carcinogeno DMBA. Os resultados apontam que o
suco do Noni apresenta agédo antioxidante,atua como um agente quimiopreventivo e
possui a habilidade para prevenir efeitos cancerigenos induzido por DMBA, visto
gue no grupo de ratos tratados com o suco do Noni ndo foram achados tumores. De
acordo com os autores citados, as propriedades antioxidantes incluem xeronina,
flavondides, taxol e quinoa redutase.

Como forma de tratamento alternativo, a utilizacao de plantas se tornou muito
comumna grande maioria das populacdes em razao do seu poder sedativo, curativo
e acdo aliviadorade muitos sintomas, mas, muitas vezes sao utilizadas de forma
errada ou equivocada podendomostrar efeitos contrarios (TROJAN-RODRIGUES et
al., 2012). Sendo assim, os autores Thani et al. (2010) e Candida et al. (2014),
analisaram o Noni e seus efeitos antiproliferativos em vérias linhagens do céancer.
Eles mostraram resultados semelhantes ao demonstrarem que é possivel evitar a

formacao do inicio de tumores com a utilizacdo do Noni, tendo em vista o efeito
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preventivo na fase de inicio da carcinogénese quimica e o efeito citotéxico do fruto.
Deacordo com Thani et al. (2010) e Candida et al. (2014), concluiram também que
nos tratamentos convencionais do cancer, como a quimioterapia, o Noni também
pode ser usado, e principalmente nos casos de cancer de mama, colo do Utero,
pulmao, figado e assim por diante.

Conforme Costa et al. (2013), o Noni € um fruto com teor elevado de
compostos fendlicos totais que apresentam atividade antioxidante in vitro. De
acordo com os estudos feitos, os extratos acetdnico e etanolico da casca e das
sementes do Noni apresentaram uma atividade antioxidante maior pelo método B-
caroteno/ &cido linoleico, ja o extrato etandlico da polpa obteve atividade maior pelo
ensaio DPPH e ABTS, e por ultimo, o extrato acetbnicoda polpa pelo método ABTS.

Assim como Thani et al. (2010) e Candida et al. (2014), Wang e Su (2001),
igualmente estudaram e analisaram sobre o efeito preventivo do Noni no estagio
inicial da carcinogénese e seus resultados colaboram com os dos autores
supracitados, ao demonstrar a atividade antioxidante de Morinda Citrifolia (Noni).
Além disso, Morinda Citrifolia (Noni) também dificulta a formacao de adutos de DNA
cancerigeno, sugerindo que o Noni pode contribuir para o efeito preventivo do
cancer.

A atividade antitumoral da Morinda Citrifolia descrita por Gupta et al. (2013)
afirmam que a utilizacdo da combinagdo Noni com cisplatina apresentou efeitos
benéficos na intervencao citotoxica e efeitos de inducdo de apoptose sobre as
células de cancer de colo doutero (HeLa e SiHa). De acordo com Furusawa, et al.
(2003) a atividade antitumoral do Noni-ppt, uma substancia rica em polissacarideo,
extraida do suco do fruto também foi estudada e obteve resultados benéficos
quando combinados com medicamentos quimioterapicos, incluindo a cisplatina. A
citocina TH1 combinada com o Noni apontou efeitos benéficos, estimulando uma
resposta imunitaria imediata por essas células TH1.

Ao contrario das atividades positivas citadas acima, e a ampla utilizacdo da
Morinda Citrifolia (Noni) como alternativas auxiliares, o Noni também é citado como
uma fruta ofensiva e téxica. Os provaveis efeitos hepatoxicos da Morinda Citrifolia
foram estudados e analisados por Milloning et al. (2005) e Stadlbauer et al. (2005)
onde os relatos de casos comprovam a fruta como agente causadora de lesGes

hepéticas graves, sendo relacionadas com a possivel toxicidade do suco de Noni,
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podendo este ser um ator limitador do uso do Noni como uma alternativa
complementar para o tratamento do cancer.

Contudo, os estudos citados mostram que a utilizacdo da Morinda Citrifolia
(Noni) estdo sendo examinadas e analisadas, como também os efeitos adversos ou

toxicos em relagdoao consumo da fruta.

5 CONSIDERACOES FINAIS

ApoOs a revisdo da literatura, conclui-se que Morinda Citrifolia (Noni) tem
destaque entre o0s pacientes em tratamento oncolégico convencional, sendo
utiizado como uma alternativa complementar durante o tratamento do cancer.
Vérias partes da planta séo utilizadas para esta finalidade, como o fruto, raiz, folhas
e sementes. A literatura aponta varios efeitos promissores testados em células
tumorais isoladas e em animais, uma atividade antioxidante e antitumoral, porém
estudos clinicos em humanos séo escassos ou inexistentes necessitando, portanto,
de estudos com esta abordagem para comprovar a eficacia e segurancado Noni no

cancer.
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EFEITOS DA CAFEINA SOBRE O EXERCICIO FISICO: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

Diego Debbaudt de Franca Vasconcelos®
Newton da Silva Pereira Junior?

RESUMO

Ha alguns anos, a cafeina vem recebendo destague na literatura por ser um
complemento na pratica esportiva, sendo um recurso ergogénico que auxilia na
melhora da performance e do desempenho fisiol6gico e psicoldgico. O objetivo deste
estudo é integrar o que a literatura cientifica tem abordado sobre efeitos da cafeina
sobre o exercicio fisico. Foi realizado uma revisao integrativa da literatura, através
da busca de estudos nos idiomas portugués e inglés entre os anos de 2013 a 2022
em bibliotecas digitais e bases de dados. As buscas resultaram num total de 114
artigos. Apos a leitura dos titulos e resumos foram excluidos 110 artigos por nao
apresentarem interesse direto ao tema, resultando em 4 artigos para analise
completa do texto. Os resultados encontrados confirmam os efeitos positivos da
cafeina sobre o exercicio fisico como o aumento de forca maxima, emagrecimento,
melhor desempenho em exercicios de prioridade aerdbica de alta intensidade e em
exercicios anaerobicos, mais disposicao fisica, aumento de definicAo muscular e
melhor performance em praticantes de atividade fisica. Contudo, também se
evidenciaram os efeitos negativos relacionados com comprometimento das
capacidades funcionais, do estado geral de salude e da saude mental desses
praticantes. Com isso, foi concluido que, quando se trata de um acompanhamento
nutricional e de uma prescricdo de recursos ergogénicos, a conduta deve ser
realizada através de um profissional especializado na area para a manutencao da
saude e desempenho.

Palavras-chave: cafeina; atividade fisica; recursos ergogénicos.

ABSTRACT

For some years, caffeine has been highlighted in the literature for being a
complement in sports practice, being an ergogenic resource that helps to improve
performance and physiological and psychological performance. The objective of this
study is to integrate what the scientific literature has addressed about the effects of
caffeine on physical exercise. An integrative literature review was carried out, through
the search for studies in Portuguese and English languages between the years 2013
to 2022 in digital libraries and databases. The searches resulted in a total of 114
articles. After reading the titles and abstracts, 110 articles were excluded because
they were not directly interested in the topic, resulting in 4 articles for full text
analysis. The results found confirm the positive effects of caffeine on physical
exercise, such as increase in maximum strength, weight loss, better performance in
high-intensity aerobic exercises and anaerobic exercises, more physical disposition,
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increased muscle definition and better performance in practitioners of physical
activity. In addition, its negative effects were also evidenced, such as: impairment of
the functional capacity, general state of health and mental health of these
practitioners. With this, it was concluded that, when it comes to nutritional monitoring
and a prescription of ergogenic resources, the conduct must be performed by a
professional specialized in the area, for the maintenance of health and performance.

Keywords: caffeine; physical activity; ergogenic resources.

1 INTRODUCAO

A cafeina é um alcaldide farmacologicamente ativo pertencente ao grupo das
metilxantinas. Na natureza, € encontrada em mais de 63 espécies de plantas,
associada a outros dois compostos do mesmo grupo: a teofilina e a teobromina
(SILVA et al. 2018). O café é a bebida mais consumida no Brasil e no mundo, visto
gue o aumento do seu consumo é cada vez maior, por ele apresentar substancias
gue aceleram o metabolismo (CAMARGO, TOLEDO, 1998).

De acordo com Araujo (2019), com o passar do tempo atletas e praticantes
fisicos tentam alternativas para aprimorar sua performance. Atualmente, existem
varias formas para auxiliar a melhora da préatica fisica, esportes ou no
condicionamento. Os recursos ergogénicos nutricionais sédo ferramentas para auxiliar
na melhora desses objetivos, pois aumentam a performance. Conforme Silva et al
(2021), desde 1980 a cafeina vem sendo estudada como complemento para
rendimento esportivo. A cafeina corresponde a um ergogénico que auxilia a melhora
do desempenho, os efeitos gerados pela cafeina sdo muitos, dentre os quais
destacam-se: provavel melhoria no desempenho fisioldgico e psicolégico, motivacao
e melhor excitacdo emocional; aumento da capacidade de transmissao de energia
durante exercicios de alta intensidade; maior durabilidade da intensidade da
execucao do exercicio e diminuicdo da fadiga mental.

Uma dose de 250 mg de cafeina pode afetar o desempenho da forca
muscular em testes de 10 repeticbes méaximas (RM) aplicados a diferentes
exercicios. Pode-se atribuir efeito ergogénico a cafeina durante uma sessao de
testes de forca muscular (MATERKO, SANTOS, 2011). Nogueira, Valentim e Silva
(2011) afirmam que, a cafeina pode ajudar na perda de peso, ndo apresentando

efeitos fortes colaterais. Mas faz-se necessario recordar que ingerir cafeina em

28



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

excesso pode aumentar os efeitos colaterais como a tremedeira, taquicardia e
aumento da presséo arterial.

Segundo Santos e Salomon (2017), a cafeina tem sido usada como recurso
ergogénico de forma aguda, anteriormente a realizacdo de exercicios anaerdbios
(alta intensidade e curta duragdo), com o objetivo de protelar a fadiga e,
consequentemente, melhorar a performance. Apesar da maioria dos estudos nao
serem conclusivos em relacdo aos mecanismos responsaveis pelos efeitos da
cafeina no metabolismo anaerdbio, os encontrados até o presente momento tém
apontado a cafeina como um possivel agente ergogénico em exercicios dessa
natureza. Ademais, o efeito ergogénico da cafeina sobre a performance em
exercicios fisicos com caracteristicas aer6bias (moderados de média e longa
duracéo) tem sido envidenciado pela literatura.

Sendo assim, o objetivo deste estudo € integrar o que a literatura cientifica

tem abordado sobre efeitos da cafeina sobre o exercicio fisico.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 A CAFEINA

Nas ultimas décadas tem-se aumentado o numero de individuos que fazem o
uso de estimulantes como a cafeina (LOPES, 2019). Trata-se de uma molécula
alcaloide derivada da xantina, possui formula molecular CgH;oN4O, sendo utilizada
principalmente como estimulante do Sistema Nervoso Central (SNC) (ARAUJO,
2020).

De acordo com Mendes e Brito (2007), a cafeina por ser um estimulante do
SNC promove uma melhoria no potencial de atenc&o, concentragcdo, humor,
liberacdo de catecolaminas, liberacdo de &cidos graxos livres, catabolizacdo de
trigliceridios musculares, diminuicdo da fadiga e menor tempo de reacdo. O conjunto
dos efeitos encontrados com o uso da cafeina pode ser um dos fatores criticos para
seu alto consumo (OLIVEIRA, 2019). O produto € incluido em dietas para aumentar
ainda mais o desempenho dos atletas e praticantes de atividades fisicas (SILVA et
al. 2018).

Conforme Ruiz (2011), predominantemente ingerida por meio da ingestdo de
29



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

7

café e de outras bebidas, a cafeina também é administrada em comprimidos e
capsulas, para quem dela deseja adiquirir os efeitos sem recorrer a qualquer bebida.
E uma substancia rapidamente absorvida pelo intestino, atingindo sua concentracio
maxima na corrente sanguinea entre 15 e 120 minutos ap0s a sua ingestédo
(SINCLAIR, GEIGER, 2000).

Apesar de muitos estudos classificarem a cafeina como benéfica ao
organismo, outros demonstram seus efeitos negativos se utilizada em excesso, e por
isso deve ser usada cautelosamente. Segundo Yonamine e Teng (2019), o limite
diario é de 400 mg e a superdosagem pode ocasionar em uma intoxicacdo aguda
gue resulta em nauseas, palpitacBes, arritmias, convulsdes, acidente vascular
encefalico ou até morte. Além disso Trombini e Oliveira (2018) afirmam que a
cafeina € uma substéncia psicoativa que gera efeitos téxicos e também promove a
tolerancia, a dependéncia e a sindrome de abstinéncia, dependendo do regime de

dosagem.

2.2 RECURSOS ERGOGENICOS

De acordo com Reis et al. (2017), recursos ergogénicos sdo substancias
capazes de aumentar o rendimento corporal através da intensificacdo da poténcia
fisica, da forca mental ou do limite mecanico, prevenindo ou retardando o inicio da
fadiga, e com isso melhorando o desempenho. O termo ergogénico é derivado da
palavra grega ergon (trabalho) e gennan (produgéo), usualmente referido como “que
produz” ou “que aumenta” (SOUZA et al. 2012).

Esses recursos, segundo Pereira (2014), podem ser classificados em 5
diferentes categorias: os nutricionais, farmacolédgicos, os fisioldgicos, os psicologicos
e 0S mecanicos ou biomecanicos. Ainda, dentro da categoria dos recursos
ergogénicos nutricionais, temos 0s suplementos nutricionais e os alimentos para
atletas

Clarkson (1993), afirma que manipulacdes dietéticas utilizando recursos
ergogénicos sao utilizadas por serem capazes de retardar a fadiga e aumentar o
poder contratil do musculo esquelético e/ou cardiaco, melhorando o desempenho
dos atletas.

De acordo com Malfatti et al. (2008), pelo fato de agentes ergogénicos
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melhorarem o rendimento esportivo, sua utilizagdo se tornou negligente por muitos
atletas, com o intuito de aprimorar a performance a qualquer custo. Com isso, em
1999 foi criado a Agéncia Mundial Antidoping, com finalidade de combater
substancias proibidas nos esportes. Além desta organizacdo, ha outras atualmente

gue existem para exercer essa fungdo, como o Comité Olimpico Internacional.

2.3 CAFEINA COMO RECURSO ERGOGENICO

Cada vez mais, pessoas que buscam a melhora do desempenho na prética
esportiva procuram por diversos recursos ergogénicos, De acordo com Barros
(2001) todo mecanismo que atua na melhora do desempenho no exercicio fisico é
considerado um recurso ergogénico. A cafeina € um desses recursos que
frequentemente vem sendo apontada como potencializador do desempenho na

atividade fisica. Sobre isso, Araujo (2019) comenta que:

Seu potencial ergogénico vem sendo testado na pratica de qualquer
modalidade desportiva. Acredita-se que a cafeina possua
mecanismos de acdo central e periférica, capazes de excitar ou
restaurar as funcbes cerebrais e bulbares, além de desencadear
importantes  alteracdes metabdlicas e fisiologicas as quais
melhorariam o desempenho atlético.

Além disso, segundo Hunter et al. (2002), a cafeina apresenta resultados na
reducdo da dor muscular, aumentando o consumo de oxigénio durante o exercicio e
assim retardando a fadiga, principalmente pelo seu efeito lipolitico, que promove
maior consumo de gordura, poupando o glicogénio muscular, provando que ela
possui mecanismos de um recurso ergogénico.

Clark (2006) afirma que, apdés a ingestdo de cafeina, muitos esportistas
sentem-se estimulados e acreditam poder se esforcar mais antes de alcancar a
fadiga muscular, possibilitando melhora no rendimento esportivo. Isso ocorre devido
aos efeitos estimulantes produzidos pela cafeina no SNC.

Os efeitos ergogénicos da cafeina séo tdo consideraveis que podem definir o
vencedor de uma competicdo (CAPUTO, 2012). Foi relatado, por exemplo, que 74%
dos atletas de elite usam cafeina como auxilio ergogénico, antes ou durante um

evento esportivo. Vale ressaltar que, seu uso ja chegou até mesmo a ser proibido
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pelo Comité Olimpico Internacional (COIl). Contudo, devido a habituacdo e a
dificuldade no controle de ingestdo, a cafeina foi retirada da listagem do COI
(MELLO, KUNZLER, FARAH, 2007).

Todavia, apesar de diversos estudos apontarem os beneficios da cafeina, ha
outros que apontam seus maleficios. Ruiz et al. (2011), afirmam que embora a
cafeina possa ser utilizada como recurso ergogénico, ha evidéncias de que o seu
consumo pode elevar a presséo arterial, a frequéncia cardiaca e sua variabilidade de

repouso, provavelmente devido ao efeito antagonico sobre a adenosina 3.

2.3.1 Cafeina e a forca muscular

A cafeina tem sido estudada como recurso ergogénico ha quase cem anos.
As primeiras pesquisas investigavam a melhora da forga, poténcia e fatores
psicomotores (ANNUNCIATO et al. 2009). A poténcia anaerdbica gerada por ela tem
relacdo com o aumento da forca causado pela ativacdo de unidades motoras,
aumento da liberacdo de calcio do reticulo sarcoplasmatico e picos de contracéo de
oxido nitrico que causam musculos com contragdes mais fortes de forma coletiva
(MOURA, LAVOR, SILVA, 2017). Entretanto, os efeitos da cafeina no treinamento de
forca e na forca maxima permanecem controversos (SOARES et al. 2019).

A forca muscular é crucial no desempenho atlético e € um fator decisivo para
esportes que envolvem a producédo de forca maxima, como levantamento de peso e
no atletismo (SOARES et al. 2019). Altimari et al. (2006), afirmam que apds a
ingestdo de cafeina, ha um aumento da forca muscular, além de uma resisténcia
maior a fadiga muscular. Segundo Renda (2017), uma dosagem de 3 a 6mg/KgP
serd eficaz para melhora de forgca e rendimento em uma atividade fisica, ndo
devendo ultrapassar 9mg/KgP, pois, altos niveis de cafeina podem ser prejudiciais
ao individuo.

J4 em um estudo que verificou o desempenho da for¢ca no teste de uma
repeticio maxima, foi concluido que: a suplementacdo da cafeina ndo afeta o
desempenho da forca no teste de 1RM, tendo em vista que a maior parte dos
estudos nao verificou efeitos positivos, independente do protocolo de exercicio
testado (LIRA, MELO, MATHIAS, 2017). Apesar disso, Oliveira et al. (2018) afirma

gue mesmo a cafeina ndo apresentando resultados significativos em exercicios com
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1RM, é possivel observar a eficacia dela em exercicios realizados em mudltiplas

séries, principalmente em exercicios de membros inferiores.

2.3.2 Cafeina e emagrecimento

Com a constante busca por parte de praticantes de atividade fisica em
emagrecer, torna-se importante a utilizacdo de estratégias nutricionais, como 0 uso
moderado de agentes ergogénicos, atuando de maneira coadjuvante no auxilio da
perda de peso. A cafeina é um desses agentes pelo fato de, segundo Saigg e Silva
(2009), possuir efeitos que estimulam a termogénese e a oxidacdo de gordura
corporal, podendo contribuir para uma perda de peso e melhora do perfil lipidico.

De acordo com o estudo feito por Hauschild e Adami (2018), a cafeina, por
aumentar a excitabilidade do sistema nervoso simpatico, elimina a fome, aumenta a
saciedade e estimula o gasto de energia, aumentando a oxidacdo da gordura. Além
disso, ela possui efeitos sobre os receptores androgénicos e suas acfes como
antagonista dos receptores de adenosina que aceleraram a atividade das células e
prolongam a queima de gordura, influenciando a perda de peso. Além disso, a
cafeina contribui para um menor consumo de carboidratos e também na perda de
gordura corporal.

Entretanto, apesar desses estudos demonstrarem o efeito positivo da cafeina,
Nogueira, Valentim e Silva (2011) demonstraram que ndo ha aumento da taxa de
emagrecimento em adultos com idades de 20 a 50 anos que praticam ginastica em

geral, submetidas a 250 mg dessa substancia

2.4 A CAFEINA E OS EXERCICIOS AEROBICOS E ANAEROBICOS

De acordo com Ozaki (2020), entre as categorias de exercicio, as que mais se
destacam sdo o0s exercicios aerbbicos e anaerdbicos, que sao classificados de
acordo com o metabdlito predominantemente utilizado. E classificado como
anaerobico, quando o exercicio é de alta intensidade e curta duragdo, pois
metaboliza a glicose para obtengdo de energia. J& o exercicio aerdbico é de baixa a
moderada intensidade e de longa duracdo, utilizando predominantemente o

metabolismo oxidativo para obtencao de energia.
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Em um estudo de revisdo, Altimari et al. (2000) observaram que a
suplementacdo de cafeina em exercicios aerobios de longa duragcdo promove uma
melhoria na eficiéncia metabodlica dos sistemas energéticos durante o esforgo,
contribuindo para um melhor desempenho fisico, considerando a cafeina como um
Otimo recurso ergogénico para esse tipo de exercicio. Degrandis, David e Alberton
(2019) também encontraram resultados do efeito da cafeina nos exercicios aerobios,
afirmando que seu efeito é significativo para o desempenho fisico.

Em relacdo aos exercicios anaerébicos, Fernandes, Ramallo e Polito (2017)
concluiram que estudos demonstram a capacidade de aumento do desempenho
fisico nesse tipo de exercicio através da ingestdo de 6mg/kg de massa corporal total
de cafeina, por ser capaz de atuar como receptor antagbnico de adenosina,
aumentando a forca e melhorando a resisténcia, fadiga muscular e da percepcao
subjetiva de dor e esforco. Segundo Caputo et al. (2012), em treinamentos
anaerobicos com duracao superior a 30 segundos, foi percebido uma melhora no
resultado, possivelmente pela influéncia positiva da cafeina sobre a capacidade de
trabalho anaerdbio. Além disso, Fernandes, Ramallo e Polito (2017) determinam que
o efeito ergogénico da cafeina em exercicios anaerdbicos ja é comprovado, pelo fato
de promover uma diminuicéo de fadiga.

Entretanto, apesar de muitos estudos apontarem os efeitos positivos da
cafeina em exercicios de alta intensidade e curta durac&o, outros apontam que ela
ndo traz resultados significantes. Em um estudo de Herédia e Rezende (2021)
individuos que realizaram suplementacdo de cafeina ndo tiveram um maior tempo de
teste na intensidade adotada (aproximadamente 100% VO2méax) em comparacao a

utilizacao do placebo nos testes fisicos de poténcia maxima.

3 METODOLOGIA

Este estudo foi baseado em uma pesquisa bibliografica sistematica, que de
acordo com Araujo (2019), tem critérios pré-determinados e evidéncias cientificas
consistentes, tendo como resultado a colaboracdo com escolha de estudos e/ou
ferramentas para o desenvolvimento de artigos com informagdes originais.

A pesquisa foi realizada através do Portal de Peridédicos da Capes, em que foi

utilizado o seguinte esquema de palavras-chave: “cafeina” AND “atividade fisica”
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AND “recursos ergogénicos”. Os dados foram coletados entre os periodos de marco
e maio de 2022.

Para a selecdo da amostra da pesquisa, foram utilizados os seguintes critérios
de inclusdo: texto completo independente da abordagem metodoldgica, com
excecao de artigos de revisao e editoriais, nos idiomas portugués e inglés entre os
anos de 2013 a 2022 e sendo artigo, o tipo de documento. Foram excluidos: artigos
com titulos repetidos, artigos que ndo se enquadram ao tema e estudos que nao
respondem a pergunta norteadora da pesquisa.

Os artigos foram triados nas respectivas bases de dados inicialmente. Apds o
levantamento inicial, foi realizada a leitura de titulos e caso se enquadre na tematica,
o resumo também foi lido. Por fim, os estudos incluidos na amostra final tiveram sua
leitura na integra, respeitando os critérios de elegibilidade estabelecidos.

Os artigos selecionados foram analisados de modo descritivo, com a extragao
das informacdes sobre suas caracteristicas, objetivos, metodologia e os principais
resultados que correspondem a pergunta norteadora da pesquisa. Esta analise
ocorreu atraves da leitura criteriosa e exaustiva dos artigos selecionados.

Apdés uma andlise dos artigos encontrados, realizou-se uma filtragem dos
estudos baseando-se nos critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos. A
Figura 1 demonstra o processo de busca nas bases de dados de acordo com as

etapas adotadas para selecao de artigos para este estudo.

Figura 1 - Fluxograma da busca nas bases de dados.

Artigos encontrados na base de Total de artigos encontrados:
dados: - N= 114 '
Via Portal de periédicos da capes
N=114 ¢

Aurtigos selecionados ap6s leitura
de titulo e resumo:
N=4

v

Artigos selecionados apo6s leitura
completa dos estudos:
N=4

Fonte: Elaborado pelo autor - 2022
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca nas bases de dados resultou um total de 114 artigos. Apos a leitura
dos titulos e resumos de cada pesquisa, foram excluidos 110 artigos por nao
apresentarem interesse direto ao tema, resultando em 4 artigos para analise
completa do texto. A partir disso, foram estabelecidas as informacdes a serem
extraidas dos estudos escolhidos, sendo organizadas em um quadro com 0s itens:
identificacdo do artigo, autor, titulo, ano de publicacdo, periddico e base de dados,

de acordo com o Quadro 1.

Quadro 1 - Identificacdo dos artigos de acordo com autor, titulo, ano, periédico e

bases de dados.

AUTOR TITULO ANO PERIODICO BASES DE
DADOS
Gomes et al. Uso de 2014 Revista Brasileira Portal de
suplementos de Prescricéo e periddicos da
termogénicos a Fisiologia do CAPES
base de cafeina e Exercicio
fatores
associados a
qualidade de vida
relacionada a
salde em
praticantes de
atividade fisica.

Silva et al. Efeito agudo da 2016 Rede de Revistas Portal de
ingestéo de Cientificas da periddicos da
cafeina no América Latina, CAPES

desempenho da Caribe, Espanha
forca em e Portugal
mulheres
destreinadas.
Santos et al. Efeito ergogénico 2013 Brazilian Journal Portal de
da cafeina em of Biomotricity periddicos da
exercicio de CAPES
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prioridade
anaerdbica.

Lima et al.

de

Efeito da cafeina 2017 Revista Brasileira
sobre o de Nutricao
sempenho em Esportiva
teste de
capacidade
aerobica.

Portal de
periédicos da
CAPES

Fonte: Elaborado pelo autor - 2022

Para esta revisdo, foram selecionados artigos que abordassem tematica

relacionada aos efeitos da cafeina sobre o exercicio fisico. Os objetivos,

metodologias,

resultados e

representados no Quadro 2.

conclusdes

dos artigos

selecionados

estao

Quadro 2 - Identificacdo dos artigos de acordo com os objetivos, metodologia,
resultados e conclusodes.

OBJETIVO

METODOLOGIA

RESULTADOS

CONCLUSOES

Avaliar a associagéo
entre o uso de
suplementos
termogénicos a base
de cafeina e fatores
associados a
gualidade de vida
relacionada a saude
(QVRS) em
praticantes de
atividade fisica de
uma academia de

Salvador.

Foram avaliados
127 alunos
praticantes de
atividade fisica, de
ambos os géneros,
nos meses de
setembro e outubro
de 2010, através do
Questionario de
Qualidade de Vida
SF-36. Apés
andlise, 39 (30,7%)
afirmaram fazer ou
terem feito uso de
suplementos

termogénicos a

Dos entrevistados,
56,4% declararam
que o suplemento
auxiliou na perda de
peso, 20,5% no
aumento da
disposicéo fisica, o
mesmo valor foi
encontrado para
aqueles que
obtiveram melhor
performance no
treino e 12,8 %
relataram maior
definicdo muscular.

Os dominios da

Parece nao haver
fortes associagbes
entre a QVRS com o
uso de termogénicos
o que leva a
necessidade de
novos estudos para
se preencher essa
lacuna do

conhecimento.
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base de cafeina, QVRS mais
sendo 11 do sexo comprometidos

masculino (28,2%) e
28 (71,8%) do sexo
feminino. A média
de idade da amostra
estudada foi de 20-
25 anos (61,5%).
Segundo o grau de
instrucéo, (56,4%)
dos participantes
cursavam o ensino

superior.

foram Salde Mental

(52%), Estado geral
de Saude (62%) e
Capacidade
Funcional (56%).

Verificar o efeito
agudo da cafeina no
desempenho da forca

maxima em mulheres.

A amostra foi
composta por 20
mulheres com idade
média de 20,3+ 1,7
anos, sem
experiéncia prévia
em treinamento com
pesos, distribuidas
em dois grupos
(G1= cafeina; G2=
placebo). Foi
avaliada a forca
muscular através do
teste de uma
repeticdo maxima.

R.

Apbs a ingestdo da
cafeina, houve
aumento da carga
absoluta para o
exercicio supino reto
(sem cafeina = 37,8
+ 5,28; cafeina =
39,2 + 6.05; p=0,45),
nao sendo
observado aumento
no desempenho
para o exercicio leg
press 45° e para o
grupo placebo nos
dois exercicios.

A cafeina como
recurso ergogénico
aumentou o
desempenho no teste
da forga maxima para
0 supino reto, porém
nao alterou no
exercicio leg press
45°,

Verificar o efeito da

ingestao de cafeina

A amostra continha

21 atletas do sexo

Nao foi observada

melhora significativa

Aingestdo de 5
mg.kg-1 de cafeina
ndo exerceu efeito
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(1,3,7- trimetilxantina)
sobre a poténcia
maxima, média e
indice de fadiga
durante teste de

anaerobica.

masculino, que
foram submetidos a
dois testes maximos
de capacidade
anaerbbica, com
intervalo de 72 h
entre cada teste. A
cafeina (5 mg.kg-1)
ou maltodextrina
(Placebo) foram
administradas 60
minutos antes do
inicio de cada teste
de exercicio. A partir
dos testes foram
obtidos poténcia
maxima, poténcia
média e indice de
fadiga, através de
equacobes de

regressao.

na poténcia
muscular e no indice
de fadiga. Apesar de
observado aumento
nas variacdes

percentuais nas

valéncias fisicas

testadas apds o
consumo da cafeina
na ordem de 9,15%,
5,94% e 17,23% em
relacdo ao placebo,

respectivamente

ergogénico
significativo sobre a
poténcia muscular.

Avaliar o efeito
ergogénico da cafeina
em teste maximo de
prioridade aerobica de
3.200 metros.

A amostra foi
composta por 21
atletas, do sexo
masculino, com
idade média de
17,29+0,63 anos,

estatura de
174,43%£5,57 cm,
massa corporal de
66,4316,32 kg e
percentual de
gordura 10,87+2,70,

Foi verificado um
aumento no
consumo maximo de
oxigénio de 4,96%
do grupo cafeina em
relacdo ao placebo.
Da mesma forma, foi
observado reducéo
no tempo médio de
execucéo do teste
em 20 dos 21 atletas
na ordem de 3,73%

O uso da cafeina,
apos uma semana de
abstinéncia, produz
efeito ergogénico
significativo na
performance de
atletas em teste
méximo de 3.200
metros.
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todos pertencentes
ao Clube Sportivo
Sergipe. Para tanto,
o estudo foi
conduzido de forma

segundos. Ademais,

ou de 31,6+12,26

o grupo cafeina
relatou uma menor

sensacgao subjetiva

duplo cego com ao esforca

realizacdo de trés
intervengdes. A 12
consistiu de
avaliagbes
antropomeétricas e
informes sobre o
delineamento do
estudo. Na 22
intervencéao, 48
horas apos,
aplicacao do teste
méaximo de 3200
metros, uma hora
apos ingestao de 5
mg.kg-1 de cafeina
ou placebo. No 3° e
Gltimo momento, 72
horas apos o 2°,
aplicacdo de novo
teste maximo de
3200 metros com
ingestéo de cafeina
ou placebo.

Fonte: Elaborado pelo autor
O objetivo deste estudo € integrar o que a literatura cientifica tem abordado
sobre efeitos da cafeina sobre o exercicio fisico. Para isso foi realizada uma busca
cientifica na literatura, para solidificar e maximizar o conhecimento dos profissionais
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de saude, em relacao efeitos da cafeina sobre a atividade fisica.

Em geral, acredita-se que a cafeina traz beneficios aos praticantes de
atividade fisica. Alguns estudos identificaram um aumento do desempenho no teste
da forca méxima, reducdo de peso, definicAo muscular, disposicao fisica e um
aumento na performance de atletas (SILVA et al. 2016; LIMA et al. 2017; GOMES et
al. 2014). De acordo com Lima et al. (2017), a ingestdo de 5 mg.kg de cafeina apos
uma semana de abstinéncia, exerceu efeito ergogénico em atletas durante o teste de
prioridade aerdbia de alta intensidade, resultando em um aumento no consumo
maximo de oxigénio, aumento no tempo de permanéncia em exercicio e uma menor
sensacao subjetiva ao esforgo.

Entretanto, apesar desses estudos evidenciarem os efeitos positivos da
cafeina, outros indicam que ela ndo apresenta efeito ergogénico em aspectos
especificos. Santos et al. (2013), observaram que a cafeina ndo traz efeitos
ergogénicos em exercicios de prioridade anaerdbica de alta intensidade e curta
duracdo, demonstrando que a ingestdo de 5 mg.kg de cafeina ndo produziu efeito
positivo significativo sobre a poténcia muscular e no indice de fadiga, apesar de que
foi demonstrado resultados positivos sobre o desempenho em exercicios
anaerobios, e que também ndo houve comprometimento a integridade muscular.

Outro ponto importante destacado por Gomes et al. (2014) demonstra que a
reducdo de peso se deve ao aumento de acidos graxos livres no sangue que serao
oxidados nos musculos ativos, poupando assim a utilizacdo das reservas de
glicogénio muscular aumentando a resisténcia a fadiga. Além disso, os autores
esclarecem que esse efeito retardador de fadiga gerado pela cafeina,
consequentemente melhora o desempenho. E importante ressaltar que de acordo
com Lima et al. (2017) ndo ha divergéncias entre a ingestéo da cafeina isolada ou o
proprio café, o que possibilita ser uma estratégia nutricional mais pratica para
atletas.

Para Gomes et al. (2014), os recursos ergogénicos como 0s termogénicos,
incluindo a cafeina, ndo tem forte relacdo com a qualidade de vida relacionada a
saude, podendo inclusive trazer efeitos colaterais, como por exemplo: ansiedade,
insénia, irritabilidade, nervosismo, efeito depressor e irritabilidade gastrointestinal.
Todavia, de acordo com Silva et al. (2016), a cafeina pode aumentar a forca maxima

em mulheres destreinadas. Os autores verificaram que houve aumento da carga
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absoluta para o exercicio supino reto, resultando em um melhor desempenho no
treino e consequentemente uma possivel melhora na qualidade de vida dessas
mulheres.

Contudo, Silva et al. (2016) observaram que para o exercicio leg press 45° ha
um maior recrutamento muscular - quando comparado ao exercicio do supino reto —
sendo necessaria uma maior dosagem de cafeina para causar respostas
ergogénicas positivas, partindo da suposicdo da acdo direta da cafeina na
musculatura esquelética e/ou no aumento do recrutamento de fibras musculares a
serem trabalhadas. Isso corrobora com a ideia de Gomes et al. (2014) acerca dos
efeitos colaterais da cafeina, pois com o aumento da dosagem de cafeina para se
obter mais forca muscular no exercicio leg press 45° consequentemente o
surgimento de efeitos negativos tende a ser mais suscetivel.

Apesar de ja existirem diversos estudos demonstrando os efeitos da cafeina
na atividade fisica, Gomes et al. (2014) e Santos et al. (2013) criticam a falta de
uniformidade nas metodologias aplicadas, de modo que a constatacao definitiva para
a sua efetividade ainda depende de estudos com delineamentos mais criteriosos,
gue atravessam pela selecdo da amostra, testes de exercicio e maior dominio sobre

variaveis intervenientes.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, as evidéncias com base nos estudos analisados sugerem
os efeitos positivos da cafeina sobre o exercicio fisico, como: aumento de forca
maxima, emagrecimento, melhor desempenho em exercicios de prioridade aerbbica
de alta intensidade e em exercicios anaerdbicos, mais disposicao fisica, aumento de
definicho muscular e melhor performance em praticantes de atividade fisica.
Ademais, também foram identificados efeitos negativos, tais como:
comprometimento da capacidade funcional, do estado geral da salude e da saude
mental desses praticantes.

Para os praticantes de atividade fisica, a conduta de habitos alimentares
saudaveis tende a trazer longevidade e qualidade de vida. Entretanto, quando se
trata de um acompanhamento nutricional e de uma prescricdo de recursos

ergogénicos, a conduta deve ser realizada através de um profissional especializado
42



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

na area, para a manutencdo da saude e desempenho.

REFERENCIAS

ALTERMANN, A. M; DIAS, C. S.; LUIZ, M. V. et al. A influéncia da cafeAna como
recurso ergogénico no exercicio fisico: sua agéo e efeitos colaterais. Revista
Brasileira de Nutricdo Esportiva, v. 2, n. 10, p. 225-239, 2008.

ALTIMARI, L. R.; CYRINO, E. S.; ZUCAS, S. M. et al. Efeitos ergogénicos da cafeina
sobre o desempenho fisico. Revista Paulista De Educacéo Fisica, v. 14, n. 2, p.
141-158, 2000.

ANNUNCIATO, R.; MELLO, R.; FARIA, T. V. O. et al. Suplementacéao aguda de
cafeina relacionada ao aumento de forga. Revista Brasileira de Nutrigdo
Esportiva, v. 3, n. 18, p. 508-517, 2009.

ARAUJO, D. E. P.; DELFINO, F. S.; PROVESI, J. V. et al. Consumo de cafeina: uma
abordagem bioquimica e sociocultural num ambiente escolar. Brazilian Journal of
Development, v. 6, n. 7, p. 50071-50089, 2020.

ARAUJO, S. N. Efeitos da cafeina como recurso ergogénico na atividade fisica:
uma revisao. 2019. 1-39 f. Monografia (Bacharelado em Nutricdo) - Universidade
Federal de Campina Grande, 2019.

BARROS NETO, T. L. A controvérsia dos agentes ergogénicos: estamos
subestimando os efeitos naturais da atividade fisica? Arquivos Brasileiros de
Endocrinologia & Metabologia, v. 45, n. 2, p. 121-122, 2001.

CAMARGO, M. C. R.; TOLEDO, M. C. F. Teor de cafeina em cafés brasileiros.
Ciéncia e Tecnologia de Alimentos, v. 18, n. 4, p. 421-424, 1998.

CAPUTO, F.; AGUIAR, R. A.; TURNES, T. et al. Cafeina e desempenho anaerobio.
Revista Brasileira de Cineantropometria e Desempenho Humano, v. 14, n. 5, p.
1-13, 2012.

CLARCKSON, P. M. Nutritional ergogenic aids: caffeine. International Journal of
Sport Nutrition and Exercise Metabolism, v. 3, n. 1, p. 103-111, 1993.

CLARK, N. Guia de Nutricdo Desportiva: Alimentagdo para uma Vida Ativa. 3.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2006.

DEGRANDIS, F. T.; DAVID, G. B.; ALBERTON, C. L. Efeitos agudos da utilizacéo de
cafeina sobre o desempenho fisico durante exercicio aerdbio. Brazilian Journal of
Health Review, v. 2, n. 4, p. 2750-2761, 2019.

FERNANDES, M. A. F.; RAMALLO, B. T.; POLITO, L. F. T. Ingestao de cafeina

como recurso ergogénico na melhora da poténcia anaerébia. Atas de Ciéncias da
Saude, v. 5,n. 1, p. 1-13, 2017.

43



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

FRANCO, J. C. R. Inteligent Drugs: Plantas Nutrientes Y Farmacos Para
Potenciar El Intelecto. 1. ed. Madrid: Editorial Paidotribo, 2005.

GOMES, C. B.; BARRETO, A. F. C. S.; ALMEIDA, M. M. et al. Uso de suplementos
termogénicos a base de cafeina e fatores associados a qualidade de vida
relacionada a salude em praticantes de atividade fisica. Revista Brasileira de
Prescricéo e Fisiologia do Exercicio, v. 8, n. 48, p. 695-704, 2014.

HAUSCHILD, S. D.; ADAMI, F. S. Relacéo entre consumo de macronutrientes e
cafeina com o estado nutricional e composicao corporal. Revista Brasileira de
Obesidade, Nutricdo e Emagrecimento, v. 12, n. 75, p. 851-858, 2018.

HEREDIA, M. G.; REZENDE, T. M. Efeito agudo da suplementac&o de cafeina
sobre um esfor¢co anaerdbio. 2021. Disponivel em:
https://www.unifeg.edu.br/webacademico/site/revista-pic/ed/2014/ED._FIS_-
_Monica.pdf. Acesso em: 18 Nov. 2021.

HUNTER, A. M.; ST, A.; GIBSON, C. et al. Caffeine Ingestion Does Not Alter
Performance during a 100-km Cycling Time-Trial Performance. International
Journal of Sport Nutrition and Exercise Metabolism, v. 12, n. 4, p. 438-452,
2002.

LIMA, C. A.; SANTOS, J. L.; SANTOS, R. M. et al. Efeito da cafeina sobre o
desempenho em teste de capacidade aerobica. Revista Brasileira de Nutricao
Esportiva, v. 11, n. 67, p. 884-890, 2017.

LIRA, H. A. A;; MELO, L. S. R.; MATHIAS, T. R. M. Efeitos da suplementacéo de
cafeina sobre o desempenho da forga no teste de uma repeticdo maxima: uma
revisao narrativa. 2017. 1-21 f. Monografia (Bacharelado em Educacéao Fisica) -
Centro Universitario Tabosa de Almeida, 2017.

LOPES, D. R. M.; Café: efeitos prejudiciais no organismo humano. SEMPESQ-
Semana de Pesquisa da Unit-Alagoas, n. 7, 2019.

MALFATTI, C. R. M.; LAAT, E. F.; SOLER, L. et al. O uso de recursos ergogénicos e
seus efeitos na salde e performance fisica de atletas. Cinergis, v. 9, n. 1, p. 1-8,
2008.

MATERKO, W.; SANTOS, E. Efeito agudo da suplementacédo da cafeina no
desempenho da forca muscular e alteracdes cardiovasculares durante o treino de
forca. Motricidade, v. 7, n. 3, p. 29-36, 2011.

MELLO, D.; KUNZLER, D. K.; FARAH, M. Cafeina e seu efeito ergogénico. Revista
Brasileira de Nutricao Esportiva, v. 1, n. 2, p. 30-37, 2007.

MENDES, E. L.; BRITO, C. J. O consumo da cafeina como ergogénico nutricional no
esporte e suas repercussdes na saude. EFdeportes.com Revista Digital, v. 11, n.
105, p. 1-6, 2007.

MOURA, D. P.; LAVOR, E.; SILVA, L. A. R. Efeito agudo da cafeina no treinamento

44


https://dialnet.unirioja.es/servlet/revista?codigo=22299
https://dialnet.unirioja.es/servlet/revista?codigo=22299

DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

de forca. Revista Brasileira de Nutrigdo Esportiva, v. 11, n. 67, p. 891-897, 2017.

NOGUEIRA, S. C. G.; FERREIRA-VALENTIM, A. C. F.; VALENTIM-SILVA, J. R.
Efeito da atividade fisica e cafeina no processo de emagrecimento: um estudo piloto.
EFdeportes.com Revista Digital, v. 16, n. 163, 2011.

OLIVEIRA, C. S.; ALVES, R. C.; ZANDONAI, B. A. et al. Efeitos da suplementacao
de cafei-na no desempenho, percepcao subjetiva do esforco e percepcéo de dor
durante o treinamento de forca: uma revisdo. RBPFEX - Revista Brasileira de
Prescricdo e Fisiologia do Exercicio, v. 11, n. 71, p. 967-972, 2018.

OLIVEIRA, M. P. Influéncia da cafeina na resolucao de problemas com uma
nova cadeia de respostas. 2019. 1-30 f. Monografia (Bacharelado em Educacéo
Fisica) Universidade Federal do Ceard, 2019.

OZAKI, G. A. T. Efeitos do treinamento fisico aerobio e anaerobio em diferentes
ergdbmetros nos tecidos muscular esquelético e cardiaco de ratos. 2020. 1-59 f.
Dissertacao (Mestrado em Educacéo Fisica) - Universidade Estadual de Campinas,
2020.

PEREIRA, L. P. Utilizacao de recursos ergogénicos nutricionais e/ou farmacoldgicos
de uma academia da cidade de Barra do Pirai, RJ. Revista Brasileira de Nutricdo
Esportiva, v. 8, n. 43, p. 7, 2014.

REIS, E. L.; CAMARGOS, G. L.; OLIVEIRA, R. A. R. et al. Utilizacdo de recursos
ergogénicos e suplementos alimentares por praticantes de musculacdo em
academias. Revista Brasileira de Nutricdo Esportiva, v. 11, n. 62, p. 219-231,
2017.

RENDA, G. V. M. S. Os efeitos do uso da cafeina como pré-treino em exercicios
de forga. 2017. 1-28 f. Monografia (Bacharelado em Educacéo Fisica) - Centro
Universitario de Brasilia, 2017.

RUIZ, R.; GOESSLER, K.; RISSARDI, L. et al. Ingestao de Cafeina e Respostas
Cardiovasculares ap0s Sessao de Exercicios Resistidos. Revista Brasileira de
Cardiologia, v. 24, n. 2, p. 112-115, 2011.

SANTOS, J. L.; LIMA, C. A.; ARAUJO, S. S. et al. Efeito ergogénico da cafeina em
exercicio de prioridade anaerodbica. Brazilian Journal of Biomotricity, v. 7, n. 2, p.
109-116, 2013.

SADOCK, B. J.; SADOCK, V. A.; RUIZ, P. Caffeine related disorders.
Comprehensive Textbook of Psychiatry. 2. ed. Baltimore: Lippincott, 2000.

SAIGG, N. L.; SILVA, M. C. Efeitos da utilizacdo do cha verde na salde humana.
Universitas: Ciéncias da Saude, v. 7, n. 1, p. 69-89, 2009.

SANTOS, M. A. A. Cafeina e desempenho esportivo: uma revisao integrativa.
2021. 1-58 f. Monografia (Bacharelado em Educacao Fisica) - UniAGES: Centro
Universitario, 2021.

45



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

SANTOS, M. V.; SALOMON, A. L. R. Suplementacdo de cafeina: beneficios do
efeito ergogénico no treinamento por praticantes de atividade fisica de alta e
baixa intensidade. 2017. 1-13 f. Monografia (Bacharelado em Educacao Fisica) -
Centro Universitario de Brasilia, 2017.

SILVA, C. J. R. S,; BENJAMIM, C. J. R.; CARVALHO, L. B. et al. Determinagao do
teor de cafeina em diferentes tipos de cafés. DEMETRA: Alimentacgéo, Nutricdo &
Saude, v. 13, n. 2, p. 1-8, 2018.

SILVA, H. V. A.; GANTOIS, P.; LIMA, A. O. P. et al. Efeito agudo da ingestéo de
cafeina no desempenho da forca em mulheres destreinadas. Conscientiae Saude,
v. 15, n. 3, p. 414-422, 2016.

SILVA, L. S.; FREIRE, L. M.; PEREIRA, M. C. C. et al. Efeitos do consumo de
cafeina em ciclistas desportistas. 2021. Available at:
https://repositorio.animaeducacao.com.br/handle/ANIMA/17253. Acesso em: 22 de
novembro de 2021.

SINCLAIR, C. J. D.; GEIGER, J. D. Caffeine use in sports: A pharmacological review.
The Journal of sports medicine and physical fitness, v. 40, n. 1, p. 71-9, 2000.

SOARES, E. M. K. V. K.; GARCIA, G. L.; MOLINA, G. E. et al. Muscle strength and
caffeine supplementation: are we doing more of the same? Revista Brasileira de
Medicina do Esporte, v. 25, n. 2, p. 168-174, 2019.

SOUZA JUNIOR, T. P.; CAPITANI, C. D.; LOTURCO FILHO, I. et al. Does caffeine
maximize endurance exercise performance? Brazilian Journal of Biomotricity, v. 6,
n. 3, p. 144-152, 2012.

TROMBINI, C. B.; OLIVEIRA, G. G. Atualizacdo terapéutica sobre a cafeina: efeitos
benéficos e colaterais. Revista Terra & Cultura: Cadernos de Ensino e Pesquisa,
v. 29, n. 57, p. 11-22, 2018.

YONAMINE, M.; TENG, T. O consumo de bebidas energéticas e seus efeitos a

saude. RevSALUS - Revista Cientifica da Rede Académica das Ciéncias da
Saude da Lusofonia, v. 1, n. 2, p. 61-66, 2019.

46



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

CONHECIMENTO SOBRE O TRATAMENTO NUTRICIONAL ENTRE OS
DIABETICOS TIPO 2, ASSISTIDOS POR UMA USF EM JOAO PESSOA- PB

1
2

Doraci Ferreira Tavares
Carla Giovanna Filgueira Peixoto

RESUMO

O Diabetes Mellitus € uma Doenca Crbénica Nao Transmissivel (DCNT), causada
pela producéo insuficiente de insulina ou resisténcia a esse hormonio regulador do
nivel de glicose no sangue, onde a resisténcia insulinica é caracteristica do Diabetes
tipo 2. O presente artigo tem por objetivo avaliar o conhecimento nutricional entre
pacientes diabéticos tipo 2 de uma Unidade de Saude da Familia — USF em Joédo
Pessoa/PB, onde foi realizada uma pesquisa de campo, descritiva, quantitativa, com
aplicacdo de um questionario com 50 pacientes de ambos 0s sexos, entre 18 e 65
anos de idade, cadastrados no Hiperdia (Programa de Hipertensdo Arterial e
Diabetes). O estudo revelou um perfil sécio demogréfico com ampla caréncia de
conhecimento no tratamento nutricional requerendo acdes preventivas da equipe
multidisciplinar daquela Unidade que favorecam a promo¢do da saude e a
construcdo de habitos alimentares mais saudaveis.

Palavras-chave: diabetes mellitus tipo 2; tratamento nutricional; habitos alimentares;
gualidade de vida.

ABSTRACT

Diabetes Mellitus is a Chronic Transmissible or Non-Communicable Disease (NCD),
where it is produced by the sufficient function of insulin resistance to this hormone,
which regulates the blood glucose level in the blood. To evaluate the nutritional
status among type 2 diabetic patients at a Family Health Unit - USF in Joéo
Pessoa/PB, where a descriptive, detailed field research was carried out, with the
application of knowledge with 50 patients of both sexes, among 18 and 65 years old,
registered in Hiperdia (Hypertension and Diabetes Program). The study revealed a
demographic partner with a broad need for knowledge in the endodontic treatment of
preventive actions of the multidisciplinary team Unit that favors the health promotion
profile and the construction of more humane eating habits.

Keywords: diabetes mellitus type 2; nutritional treatment; eating habits; quality of life.

1 INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus é considerado uma Doenga Crdnica N&o Transmissivel

(DCNT), causada pela producdo insuficiente de insulina ou resisténcia a esse
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horménio, regulador do nivel de glicose no sangue. E considerado um agravo
relevante para a saude publica por seu alto nivel de incidéncia no pais e no mundo
e, geralmente, estar associado a outras doencas cronicas nao transmissiveis, como
obesidade, hipertensdo, problemas renais, cardiovasculares, Acidente Vascular
Encefalico (AVE) bem como a fatores relacionados as condi¢cbes de vida dos
individuos, dificuldades de acesso aos servicos de saude publica, a uma educacéao
de qualidade, condi¢cdes de moradia digna, aos direitos sociais, a uma alimentacéo
adequada, além de propensos ao tabagismo, etilismo, estresse (BRASIL. 2020).

A Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD, 2017), considera como um
disturbio metabdlico gerando alta concentracdo de acucar no sangue (hiperglicemia)
devido a destruicao das células pancreaticas, ndo produzindo insulina (caracteristico
do Diabetes tipo 1) ou produzindo em quantidade insuficiente, portanto, em
resisténcia insulinica (caracteristico do Diabetes tipo 2).

No diabetes Mellitus tipo 2, de maior incidéncia no publico adulto, ocorre a
resisténcia insulinica, uma vez que as células B (beta) do pancreas ndao conseguem
produzir o horménio da insulina de forma suficiente para controlar os niveis de
glicose no sangue. E que, conforme Bandeira (2015, pag. 759), € uma doenca
complexa, assintomatica, com historico familiar e geralmente associada a obesidade.
Tem como outros fatores de risco, de acordo com as Diretrizes da Sociedade
Brasileira de Diabetes (2019/2020), além do histérico familiar da doenca, o
sedentarismo, a dislipidemia e a hipertensdo arterial. Segundo a Sociedade
Brasileira de Endocrinologia e Metabologia (SBEM, 2021) citando a Internation
Federation Diabetes, ha em torno de 463 milhdes de diabéticos no mundo (dos quais
16,8 milhdes estdo no Brasil), com possivel agravo de 578 milhdes de casos em
2030 e 700 milhdes em 2045. Esta situacao, conforme Costa et al. (2017) além de
revelar a fragilidade da salde da populacdo brasileira e do alto custo para a saude
publica, traz graves consequéncias como cegueira, amputacdo de membros
inferiores, problemas renais e cardiovasculares, geralmente associadas a obesidade
e hipertensao arterial.

O Sistema Unico de Satde — SUS (2021) instituido através da Lei 8.080 de 14
de Setembro de 1990 preconiza que “A Saude é um direito de todos e dever do
Estado”, baseado em principios da universalidade, equidade e integralidade os quais

devem ser cumpridos por meio de acfes que promovam a prevencdo de doencas,
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tratamento e reabilitacdo de todos os cidaddos brasileiros. Sao criadas as Unidades
de Saude da Familia (USF) as quais tém papel relevante no processo preventivo e
de tratamento, sendo a Atengao Primaria a “porta de entrada” para o atendimento e
acolhimento do individuo, primando, por esséncia, pela prevencdo e a saude dos
Seus usuarios.

A presente pesquisa teve por objetivo avaliar o conhecimento sobre o
tratamento nutricional entre os portadores de Diabetes Mellitus Tipo 2 em uma
Unidade de Saude da Familia em Jodo Pessoa/PB. Tendo em vista a Educacdo
Nutricional como ponto auxiliar no conhecimento e tratamento desses pacientes, por
acreditar que tal envolvimento e entendimento sobre sua condi¢do clinica sejam
fundamentais para o sucesso no autocuidado, controle dos agravos, melhora da
gualidade de vida e maior adesdo das orientagdes nutricionais, vistas como

essenciais e parte do tratamento do Diabetes Mellitus Tipo 2.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Segundo Lira et al. (2019, p. 18) o Diabetes Mellitus € uma doenca metabolica
caracterizada por hiperglicemia, ou seja, niveis elevados de acucar no sangue,
devido a alteracdes na secrecdo e acdo da insulina. O diagnéstico € realizado
através de exame plasmatico em jejum de 8 horas que apresenta valores acima de
125 mg/dl, requerendo tratamento medicamentoso e nutricional além da participacéo

e compreensao da familia na mudanca de novos habitos alimentares.

2.1 TIPOS DE DIABETES

2.1.1 Diabetes Mellitus Gestacional (DMG)

Embora o DM apresente variagbes em sua classificacdo, abordaremos 0s
tipos mais comuns como o DM tipo 1, tipo 2 e pré-gestacional (DMG).

De acordo com Cuppari et al. (2019, p. 206) o DMG ¢é “caracterizado por um
guadro de hiperglicemia, visto que durante o crescimento placentario ocorre a
secregao de hormdnios que diminuem a agao da insulina.” A Sociedade Brasileira de

Diabetes (SBD, 2020) revela que os fatores que mais contribuem para o surgimento
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do DMG séao a idade avangcada da gestante, sobrepeso, ganho excessivo de peso
durante a gestacdo, alimentacdo inadequada (ricas em acuUcar, sal e gorduras),
sedentarismo, histérico prévio ou familiar de DM e doengas associadas como a
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Obesidade, Doenca Renal e Cardiovascular.
Ha, neste caso, maior probabilidade de recorréncia de DMG em futuras gestacoes e
de desenvolver o Diabetes mellitus tipo 2.

Quando a glicose plasmatica atinge a placenta em niveis consideraveis
interfere no desenvolvimento fetal proporcionando um ganho de peso ao nascer
(macrossomia), afetando a capacidade respiratéria, tornando o recém-nato um forte
candidato ao desenvolvimento da obesidade e ao diabetes mellitus tipo 1 (Diretrizes
da Sociedade Brasileira de Diabetes - SBD, 2019-2020).

2.1.2 Diabetes Mellitus Tipo 1

Conforme a International Diabetes Federation — FID (2017), o Brasil ocupa o
terceiro lugar com 88.300 portadores de DM1 e 9.600 novos casos a cada ano, 0
gue € assustador e preocupante.

De acordo com a Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia —
SBEM (2021), o DM1 é uma doenca crénica metabdlica, de maior incidéncia no
publico jovem, como criangas e adolescentes, autoimune, onde, 0s anticorpos e 0s
leucdcitos passam a ndo reconhecer as células betas como do (como se fosse um
“‘invasor”) proprio organismo e as destroem. Neste caso a destruicdo das células 3
(Beta) do pancreas leva a uma insuficiéncia na produc¢éo da insulina.

Conforme Aguiar et al. (2021), esta situacdo gera alto estresse afetando o
controle glicémico seja pelos proprios mecanismos fisioldégicos e/ou emocionais tanto
da crianca quanto dos pais e, por sua vez, pode afetar o convivio familiar.

A SBD (2021) recomenda para portadores do DM1 tratamento insulinico e
acOes educativas para criancas e adolescentes de acordo com sua faixa etaria e

melhorar os habitos alimentares.

2.1.3 Diabetes Mellitus Tipo 2

Considerada mais comum entre os tipos de DM, acomete adultos maiores de
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30 anos com maior incidéncia entre os de 50 e 60 e que segundo Bandeira (2015, p.
759) é considerada uma doenca metabdlica, complexa assintomatica, com
prevaléncia de pessoas com historico familiar estando diretamente relacionada com
sobrepeso e obesidade.

A resisténcia insulinica é caracteristica do DM2, isso porque as células 3
(beta) ndo produz o horménio suficiente para controlar a glicose diminuindo os niveis
de insulina, dessa forma, segundo Guyton & Hall (2017, p. 2868), receptores
celulares sao ativados pelas vias metabdlicas com “efeito téxicos com acumulos de
lipidios nos tecidos como musculo esquelético e figado em consequéncia do ganho
de peso”.

Segundo Neves (2018, p. 8), no diabetes uma das complicacbes é o pé
diabético ("gue envolve questdes médico, social e econdmica"), devido ao
aparecimento de Ulceras (feridas) de dificil cicatrizacdo e, se ndo for bem cuidada e
tratada, pode levar o individuo a amputacdo. Estima-se que 25% dos diabéticos
possuam alguma leséo no pé.

Conforme a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD, 2017), a cetoacidose
diabética também pode ocorrer na DM 2, embora seja mais comum no tipo 1, devido
a alta concentracao de glicose e cetonas no sangue. Essas cetonas sédo substancias
guimicas decorrentes da gordura armazenada e utilizada como meio de aumentar a
concentracdo de insulina. E um recurso em que o corpo busca corrigir a falta ou
déficit do horménio insulinico. Mas, essa tentativa de homeostase tem seu preco
porque justamente as cetonas séo acidas e vao desestruturar o pH sanguineo que é
mais basico, por esse motivo o0 controle glicémico em quaisquer tipos ou

classificacdo da DM é crucial a vida do paciente.

2.2 DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS E SUAS COMPLICACOES

2.2.1 Hipertenséo Arterial e Cardiovascular

A Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC, 2017), considera a HA como
uma doenca multifatorial ocasionada pelo aumento persistente da pressao
sanguinea (140 mmHg X 90 mmHg) associada a doencas cardiacas.

A Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS) e a Organizacdo Mundial
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da Saude (OMS), revelou que ha aproximadamente 1,28 bilhdes de adultos
hipertensos no mundo, na faixa etaria entre 30 e 79 anos e as doencas
cardiovasculares sédo causa principal de 6bito no mundo cujo maiores fatores de
risco sao dietas inadequadas, sedentarismo, tabagismo e o consumo exagerado do
alcool.

2.2.2 Obesidade

E uma doenca de grande impacto a salde publica que tem sido definida
conforme Mancini et al. (2015, p. 52) “doenga crdnica associada ao excesso de
gordura corporal com etiologia complexa e multifatorial resultando na interacdo de
estilo de vida, genes e fatores emocionais.”

Conforme Porth (2021), a obesidade é considerada como o “acumulo
excessivo de gordura corporal” com diversas consequéncias ao organismo e de
grande incidéncia mundial. Associada a fatores genéticos e comportamentais, a
obesidade desencadeia outras doencas como hipertenséo, cancer, diabetes, doenca
renal e do coragdo chegando a um alarmante indice segundo o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica - IBGE (BRASIL. 2020) em 2019 era em torno de 46 milhdes.
O Instituto também revela que em 2019, 17,3 milhdes de pessoas procuraram 0S
atendimentos nas Unidades Basicas de Saude, com queixas relacionadas a

problemas de obesidade e suas consequéncias.

2.2.3 Doenca Renal

Silverthorn (2017, p. 591) afirma que a agua e os solutos passam pelos
néfrons, sofrem modificagBes e formam a urina. Esta por sua vez sai dos rins, passa
pelo ureter, vai para a bexiga onde ocorre a sua eliminagao.

De acordo com Brasileiro (2016, p. 725), o rim exerce papel fundamental no
equilibrio do organismo através da filtracdo do sangue, eliminando toxinas por meio
da urina além de manter o equilibrio hidroeletrolitico e a presséo arterial.

Segundo Guyton & Hall (2017, p. 2865), no diabetes, o excesso de glicose no
plasma fica circulante nos tubulos renais atuando como fator diurético, implicando

numa maior necessidade de excregdo da urina (poliuria) “balanceada” pela alta
52



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

ingestao de agua (polidipsia).

2.4 SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE

“...foi regulamentado pela Lei no 8.080, de 19 de setembro de 1990,
gue dispde sobre as condicBes para a promocdo, a protecdo e a
recuperacao da salde e sobre a organizacéo e o funcionamento dos
servigos correspondentes, além de dar outras providéncias (BRASIL.
1990). Traz também principios calcados em ética e solidariedade,
para guiar o sistema: universalidade (todo cidaddo brasileiro tem
direito a usar os servicos do SUS); equidade (os servigcos devem ser
ofertados de acordo com a necessidade de cada cidadao/populacéo,
com justica social); e integralidade (os servicos devem ter foco na
prevencdo de doencas, na promocao da saude, na cura e na
reabilitacdo, atendendo as necessidades de saude da populacdo
como um todo). (SOLHA, 2014, p. 12)’

O Ministério da Saude (BRASIL. 2020) refere-se ao SUS como um enorme e
complexo sistema de saude publica que deve atuar como um modelo integrativo e
nao apenas assistencial, que garanta aos seus usuarios, o direito gratuito de ter um
atendimento medico/ambulatorial/hospitalar desde caso simples a mais alta
complexidade desde o nascimento e durante toda a sua vida.

Apesar dos desafios, que sdo enormes, o0 SUS vem gerando imensuraveis
beneficios a populacédo, como cita Malta et al. (2018) através da Politica Nacional de
Promocdo da Saude (PNS), por meio de acdes preventivas, as quais buscam:
reducdo do indice do tabagismo; implantacdo e implementacdo de campanhas
contra 0 consumo abusivo de &lcool; promoc¢édo da mobilidade segura e sustentavel,

etc.

2.4.1 Atencéo Basica (AB)

Conceituada pelo Art.2 do Ministério da Saude (BRASIL. 2017) como conjunto
de acdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem promocao,
prevencado, protecdo, diagnostico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de préticas de
cuidado integrado e gestao qualificada, realizada com equipe multiprofissional e
dirigida a populacdo em territério definido, sobre as quais as equipes assumem

responsabilidade sanitaria.
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E a AB, segundo o Ministério da Saude (BRASIL. 2017) a “porta de entrada”
para as primeiras acdes de atendimento, primeiro nivel de atencdo no sistema da
saude. Para Melo (2017), é onde os profissionais buscam minimizar as angustias da
pessoa (dor, sofrimento), apoio que se apresenta como um dos aspectos
fundamentais para a preservacgéo da dignidade humana.

2.4.2 Programa de Saude da Familia

Segundo Oliveira et al. (2017), o PSF, atualmente conhecido por Estratégia de
Saude da Familia — ESF — caracteriza-se por estabelecer vinculos entre o0s
profissionais e seus pacientes. Acompanhados por um médico generalista,
enfermeiro (a) e agente comunitario de saude, recebe apoio do NASF (Nucleo
Ampliado de Saude da Familia) por envolver maior equipe multiprofissional (médico,

dentista, psicélogo, fisioterapeuta, nutricionista, entre outros).

2.4.3 O Nutricionista no NASF/ESF

Para Souza (2017, p. 108-109) o sedentarismo, a alimentagdo pouco
saudavel, tabagismo, excesso de peso, o consumo insuficiente de frutas, etc., séo
gatilhos para doencas cronicas ndo transmissiveis, tais como obesidade,
hipertenséo, diabetes, cancer, doenca cardiovascular. Diante deste quadro, Barros
et al. (2019) asseveram que a presenca do nutricionista na saude publica é de
grande relevancia devido as acbes e estratégias realizadas que promovam a
prevencéao e controle de doencas associadas a nutricdo e alimentacéo da populacao.
A Constituicdo Federal Brasileira, na Secao Il Salude, em seu artigo 196 reza que a
“Saude é direito de todos e dever do Estado...” Dessa forma, segundo Linhares et al.
(2020) como a alimentacédo e nutricdo séo (ou deveriam ser) um direito assegurado,
0 nutricionista € um dos atores principais nas acdes do NASF junto a equipe
multidisciplinar.

Ainda sobre Souza (2017, p. 82-83) também leva em conta que as acdes de
alimentacdo e nutrigdo sdo desenvolvidas com base em estratégias diversas, tais
como: préatica de habitos alimentares saudaveis em niveis individual e coletivo nas

diferentes fases da vida do individuo; promover a seguranca alimentar e nutricional,
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realizar diagnostico alimentar da populacéo; elaborar a¢des terapéuticas com énfase
nos agravos de doencas nado transmissiveis, entre outros, uma vez que a Politica
Nacional de Alimentacdo e NutricAo tem por principio o direito humano a

alimentacido adequada.”

2.5 ALIMENTACAO SAUDAVEL

Ordofez (2005) define alimento como sendo "produto de composicéo
complexa que, em seu estado natural, processados ou cozidos, sdo consumidos
pelo homem para satisfazer suas necessidades nutritivas e saciar as sensoriais.” A
nutricdo, de acordo com Wardlaw (2013, p. 26) refere-se a Ciéncia relacionada aos
alimentos e a salde e as doengas.”

De acordo com Umpierre et al. (2017, p. 15), tanto a Educacdo Alimentar e
Nutricional (EAN) como o Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira (2014) séo
ferramentas que auxiliam a compreender e buscar uma alimentacdo que promova a
saude da populacéo, onde este ultimo orienta o consumo de alimentos in natura ou

minimamente processados, pois € a base para a construcao de uma vida saudavel.

2.6 TRATAMENTO NUTRICIONAL

De acordo com Novais e Monteiro (2021), citando a American Diabetes
Association (ADA, 2020), a Terapia Nutricional é imprescindivel para pacientes
diabéticos cujas recomendacdes (individualizadas) objetivam a prevencdo e/ou
controle glicémico, melhora no metabolismo, controle do peso, minimiza a
resisténcia insulinica bem como reduz o agravo das doencas associadas. Pereira e
Frizon (2017), afirmam que as mudangas nos habitos alimentares bem como a
adesdo ao tratamento sao ferramentas poderosas para melhoria da qualidade de
vida, onde a relacéo interpessoal do nutricionista e seu paciente € o “ponto-chave”

para consolidar o sucesso da terapéutica nutricional.

3 METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa descritiva e de campo, com levantamento de
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dados, por meio de abordagem quantitativa, através da aplicacdo de um questionério
a pacientes cadastrados no Hiperdia (Hipertenséo Arterial e Diabetes), portadores de
Diabetes Mellitus Tipo 2, na Unidade de Saude da Familia (USF) Alto do Céu
Integrado, Jodo Pessoa/PB, com o0 objetivo de avaliar o conhecimento que esses
pacientes tém sobre o tratamento nutricional, dos quais foram 50 participantes de
ambos 0s sexos, entre 18 e 65 anos, escolhidos aleatoriamente, independente da
condicao social ou grau de escolaridade que participaram da investigacao.

O presente estudo foi submetido a revisdo ética do Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario UNIESP, através da Plataforma BRASIL. sob o
PARECER de N° 5.222.177, de acordo com as exigéncias da Comissédo Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP) e do Conselho Nacional de Saude, através da sua
Resolucao 466/12, que trata de pesquisas envolvendo seres humanos.

Os participantes foram devidamente esclarecidos a respeito dos objetivos e
dos métodos empregados, para o qual foram seguidas todas as normas éticas
vigentes, e, a partir dai, assinaram um termo de Consentimento Livre e Esclarecido —
TCLE, (APENDICE A), sendo sua identificacdo preservada, onde todos receberam
uma via do TCLE devidamente assinada pela pesquisadora responsavel pelo
estudo.

Foi solicitado junto a Secretaria de Saude do Municipio de Jodo Pessoa,
especificamente a Geréncia de Educacdo e Saude (GES) do mesmo municipio, o
TERMO DE ANUENCIA PARA A PESQUISA, (ANEXO A).

A folha de rosto da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP)
gerada pela Plataforma Brasil foi assinada por um representante legal do Centro
Universitario — UNIESP, a coordenadora do curso de Nutricdo (ANEXO B).

Durante a coleta de dados o pesquisador necessitou de informacgdes contidas
no prontuario do paciente (nome, idade, evolucdo clinica, consulta nutricional,
medicacdo, entre outros) e, para tanto, solicitou a Unidade de Saude da Familia
acesso ao prontuario, cuja permissao foi realizada através da CARTA DE
AUTORIZACAO DE BANCOS DE DADOS (ANEXO C), bem como o TERMO DE
COMPROMISSO DE UTILIZACAO DE DADOS (ANEXO D).

Como beneficios, tivemos o esclarecimento & sociedade sobre a importancia
da compreensao e conhecimento sobre o Diabetes Mellitus tipo 2: a) o autocuidado,

em primeira mao, para o paciente diabético que, estando mais esclarecido podera
56



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

melhorar sua qualidade de vida; b) o entendimento a quem teve acesso a este
estudo sobre a relevancia da Educacdo Nutricional na conduta alimentar; ¢) um
documento cientifico, para ajudar as familias dos pacientes diabéticos a trata-los,
inclusive atentando para sua propria saude, evitando ser mais uma pessoa
acometida pelo DM tipo 2.

Para avaliar o conhecimento nutricional do paciente Diabético tipo 2 foi
utilizado um questionario quantitativo, com 28 questdes objetivas (APENDICE B),
aplicado individualmente, envolvendo questdes do perfil pessoal, cuidados com a
propria saude, cuidados com a alimentacdo e quanto ao conhecimento sobre
aspectos nutricionais. Também foi confeccionado um folder informativo e explicitado
individualmente sobre o DM2; foi confeccionado um banner sobre os cuidados com
0s pés diabético e entregue uma amostra de hidratante orientando sobre sua forma

de uso.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante a pesquisa foi aplicado um questionério (individual) com 28 questbes
objetivas os quais participaram 50 pacientes portadores de Diabetes Mellitus tipo 2,
sendo 40 mulheres A amostra caracterizou-se em 80% (40 participantes) do sexo
feminino e 20%(10 participantes) do sexo masculino.

A Sociedade Brasileira de Diabetes (2019-2020, pags. 13 e 14), citando a
Pesquisa Nacional de Saude realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica — IBGE — referente ao ano de 2013, demonstrou maior incidéncia do
diabetes mellitus no sexo feminino.

Dados da Vigilancia de fatores de Riscos e Protecdo para Doencas Cronicas
por Inquérito Telefénico (VIGITEL, BRASIL, 2019), revelaram que o indice de
portadores de diabetes é maior entre as mulheres (7,8%) do que entre os homens
(7,1%).

A pesquisa revelou que 56% séo casado(a)s, sendo 21 mulheres e 7 homens;
30% sao solteiro(a)s, sendo 14 mulheres e 1 homem; 14% s&o vilvos (as)sendo 5
mulheres e 2 homens.

Com relagéo a faixa etéria, 64% estao entre 58 e 65 anos (sendo 25 mulheres

e 7 homens) e 36% estdo entre 37 e 57 anos de idade (sendo 15 mulheres e 3
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homens). Ndo houve nenhum participante na faixa etaria ente 18 e 36 anos,
confirmando o que assevera a Sociedade Brasileira de Diabetes (2018-2019), sobre
0 DM 2 em sua maioria acomete adultos.

Do sexo feminino, 70% n&o possuem nenhum tipo de renda (dependendo dos
familiares ou cOnjuge) e 30% possuem renda apenas de um salario minimo
(diaristas, professora do Ensino Infantil, vendedoras, aposentadas). Da amostra
masculina, 100% possuem renda de um salario e meio (aposentados, porteiro,
pedreiro). O fator renda foi considerado relevante para os proprios participantes, pois
segundo os mesmos a dificuldade financeira € um dos “entraves” para cumprir 0
tratamento nutricional.

Quanto a escolaridade 20% nao sabem ler e nem escrever (6 mulheres e 4
homens); 50% possuem o Fundamental | Incompleto (20 mulheres e 5 homens);
10% possuem o Fundamental | Completo (5 mulheres); 6% possuem o Fundamental
[l Incompleto(2 mulheres e 1 homem); 4% possuem o Fundamental || Completo (2
mulheres); 4% possuem o Ensino Médio Incompleto (2 mulheres); 2% possuem o
Ensino Meédio Completo (1 mulher); 4% possuem o nivel Superior (2
mulheres).Observou-se nos resultados acima predominancia do sexo feminino
quanto as diferentes etapas da vida escolar. A Sociedade Brasileira de Diabetes
(2019-2020, pags. 13 e 14), citando a Pesquisa Nacional de Saude realizada pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE — referente ao ano de 2013,
demonstrou maior incidéncia do Diabetes Mellitus no sexo feminino.

O perfil escolar em um nivel de baixa escolaridade conforme Flor
(2017)“coloca a populagcdo em maior risco para o desenvolvimento do Diabetes
Mellitus tipo 27, associada a fatores sociais, dificultando por parte do portador dessa
doenca, a compreensdo necessaria para cumprir as orientagées nutricionais, bem
como modificar seu estilo de vida, uma vez que este déficit escolar, pode estar
associado a outras variaveis como: regiées de pobreza; faixa etaria, renda familiar,
dificuldade no acesso as consultas médicas e nutricionais, entre outras. A autora
ainda considera que esse risco necessita ser melhor conhecido e compreendido

para desenvolver estratégias e acdes preventivas a populacdo mais carente.
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Quadro 01 — Nivel escolar da amostra pesquisada

ESCOLARIDADE PARTICIPANTES %
ANALFABETOS 10 20
FUNDAMENTAL | INCOMPLETO 25 50
FUNDAMENTAL | COMPLETO 5 10
FUNDAMENTAL Il INCOMPLETO 3 6
FUNDAMENTAL Il COMPLETO 2 4
ENSINO MEDIO INCOMPLETO 2 4
ENSINO MEDIO COMPLETO 1 2
ENSINOSUPERIOR 2 4
TOTAL 50 100

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Tabela 1 - indice de Massa Corporal (IMC - adequac&o na relagéo peso x altura)

) GRUPO ETARIO
CLASSIFICAGAG 37 —59 anos 60 - 65 anos
(%) Masc. | (%) Fem. | (%) Masc. | (%) Fem.
BAIXO PESO - - - -
EUTROFICO 3 1 5 2
SOBREPESO - 8 16
OBESIDADE (GRAU 1, 2,3) | - 13 - -

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

O Indice de Massa Corporal foi avaliado segundo o ponto de corte da WHO
(1995-2000) que considera 18,5kgm/m?2, 18,5 - 24,9kg/m?

normal/adequado; 30- 39,9kg/m?, obesidades Grau I, Il e, 40 com obesidade grau llI,

baixo peso;
na faixa etaria entre 19 e 59 anos.

Para o IMC adultos = 60 anos, o ponto de corte utilizado foi de LIPSCHITZ
(1994), que considera 22kg/m?, baixo peso; 22kg/m? — 24kg/mz2, risco de déficit;
24kg/mz2-27kg/mz, 27kg/mz,

sobrepeso (entre os idoso maiores de 60 anos) e obesidade, com predominancia

eutrofia e, sobrepeso. Houve predominancia de
feminina.
Conforme o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (2017) o IMC

iIsoladamente apresenta uma limitag&o, ou seja, ndo “permite a avaliagao corporal do
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individuo” devido as diferengas da massa corpodrea, (individuos ndo obesos) como
por exemplo, atletas e halterofilista, que podem apresentar (relacdo peso/altura)
numa classificacdo nutricional elevado (sobrepeso, excesso de peso, etc.). Porém
em individuos obesos, essa massa corporal é considerada relevante para o
diagnostico nutricional.

Para Ribeiro et al., (2018, p. 43) o IMC é considerado relevante no ambito
epidemioldgico, porém no individual é preciso cautela, por tanto, torna-se necessario
avaliar o IMC juntamente com outros parametros, como a Circunferéncia da Cintura
(CC), anamnese alimentar, sedentarismo, circunferéncia abdominal, relagao idade,
etc. Os mesmos autores consideram que com a populacdo de idosos ha toda uma
alteracéo fisioldégica e metabdlica que interferem diretamente no estado da saude
como um todo e, consequentemente no estado nutricional, por isso é “primordial
encontrar meios de rastrear o risco de alteracdo do estado nutricional em todos o0s
niveis de atencdo a saude do idoso.” Acompanhamento médico e nutricional sé&o
fundamentais. A participacédo da familia junto a esse paciente € fundamental.

Para avaliar a Circunferéncia da Cintura da Cintura (CC), foi utilizado os
parametros da World Health Organization (WHO, 1988).

Tabela 2 — Classificagdo de Risco de Doenca Cardiovascular — OMS (1988) e
resultado da amostra pesquisada.

AMOSTRA PESQUISA
RISCO DE DCV SEGUNDO A OMS
Homens Mulheres Homens Mulheres
(cm) (cm) (n°) (n°)
Sem Risco <94 <80 04 02
Risco Aumentado 94 e 102 80 e 88 03 02
Risco muito elevado | 2102 > 88 03 36

Fonte: WHO, 1988 e dados da pesquisa - 2022

A amostra foi bastante significativa e revelou que 38 mulheres (76%) e 06

homens (12%) apresentaram indice maior que o recomendado pela Organizacao
Mundial de Saude, podendo incorrer em doenca cardiovascular. Apenas 04 homens
(8%) e 02 mulheres (4%) da amostra, estdo no nivel adequado cujas idades (variam
entre 40 e 65 anos).

De acordo com Krakauer (2019) a obesidade, o excesso de gordura, o
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histérico familiar, a hipertensado arterial, o aumento da circunferéncia da cintura, séo
considerados indicadores de possiveis riscos cardiovascular, juntamente com o
diabetes, por muitas vezes apresentar sintomas (esta ultima) quando o quadro
clinico j4 tem se agravado. E, para muitos desses pacientes a glicemia ndo € bem
controlada correndo graves riscos de perda da visdo, infarto, amputacdo
(principalmente dos dedos dos pés), derrames e até morte prematura.

O nutricionista, em sua maioria, atende pacientes com diagnostico ja definido
e muitos desse, com elevado indice de gordura corporal e dependente da terapia
medicamentosa, pois conforme Pucci e Amadio (2018) o nutricionista deve avaliar o
paciente em “sua realidade de vida”, ou seja, todos os aspectos sociais, econémico,
cultural, sendo um “agente de educagdo e mudanga de comportamento, os quais
precisa entender os motivos pelos quais seus pacientes retornam ou nao para
consulta. Esses autores consideram que neste processo o nutricionista “tem um
papel muito amplo pois ndo € s6 aquele que vai educar sobre uma alimentacao
saudavel ou prescrever uma dieta, ele deve conhecer e dominar as ferramentas
comportamentais baseadas em estratégias de mudangas.”

A partir do perfil dos participantes, interessou-nos saber quao cuidadosos sao
com a propria saude, seu nivel de informag&o nutricional, com qual frequéncia
buscam informacfes e orientacfes quanto a atitude preventiva, a fim de evitarem
outras doencas, custos, falta ao trabalho entre outros inconvenientes.

Desse modo, apresentamos os resultados obtidos, com base nas respostas
ao questionario aplicado que revelaram aspectos preocupantes quanto ao
autocuidado, onde através das orientacdes, identificou que ha uma caréncia com
relacdo até ao proprio nome da medicacdo que utilizava (em sua maioria o
hipoglicemiante oral Metformina, isolada ou algumas vezes associada a
Glibenclamida e a insulina); quais frutas devem ser consumidas com moderacao
devido ao teor de frutose; que a presenca e a importancia do (a) Nutricionista na
USF revelou que esse profissional € o “que passa dieta”, que “passa o regime”, que

diz o0 “que pode e que nao pode comer”.
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Quadro 02 — Cuidados com a prépria saude

X SIMINAo | NAO  sABE
QUESTAO - %) | (%)
Conhecimento sobre DM2 antes da pesquisa 32 |68
Controle Glicémico 88 |12
Percepcéo de mudancga corporal 76 |12 12
Conhecimento sobre o consumo de frutas 8 68 24
Cuidados sobre o tipo de calcado 22 110 68
Tempo de restricdo alimentar 24 | 68 28
Conhecimento sobre alimento ultra processado 20 |80 0
Conhecimento sobre o (a) profissional Nutricionista 84 16
Presenca do Nutricionista na USF 78 |22
Regularidade alimentar orientada por um(a) Nutricionista 18 | 82
Importéncia da orientagdo nutricional no tratamento para o 60 | 40
DM2
Seguir uma orientacdo alimentar para DM2 12 |70 18

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Os resultados demonstraram que o nivel dos cuidados com a propria saude
pode ser considerado “sofrivel”’. Apesar de 88% verificarem sua glicemia, destes, 14
participantes (28%), so6 verificam quando se sentem mal; 15 (30%), uma vez ao més;
68%, ndo tem conhecimento a respeito da sua prépria doenca e sobre os cuidados
com os pés; 80%, da amostra ndo soube dizer o que é um alimento ultra
processado.

Rodrigues et al. (2021) considera que os alimentos processados e
ultraprocessados, quando consumidos exageradamente pde em risco a imunidade
do individuo, cuja habito alimentar, considerado inadequado contribui para o
desenvolvimento da obesidade e consequentemente o diabetes

Conforme Bortoletto (2019), pesquisadora do Nucleo de Pesquisas
Epidemiolégicas em Nutricdo e Saude da USP, ha uma perspectiva de que até 2024
os produtos alimenticios ultraprocessados terdo menor valor (preco de mercado) que
os alimentos in natura. Esta parece ser a realidade que vem gerando grandes lucros
a industria e maiores complicacdes a saude da populacéo.

Mesmo sabendo que a Unidade de Saude da Familia (USF) tenha
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Nutricionista, a pesquisa revelou que 82% néo tinham acompanhamento nutricional
regular, onde 70% considerou que nao era facil seguir a orientacdo alimentar por
razdes financeiras. E essa dificuldade associada a produtos industrializados mais
baratos, como cita Bortoletto (2019), repercute na qualidade da alimentacdo da

populacdo bem como na realidade de vida da amostra pesquisada.

Tabela 3 — Doencas mais apresentadas no perfil total dos 50 participantes

CASOS
COMORBIDADES MULHERES HOMENS
DIABTES MELLITUS TIPO 2 40 10
OBESIDADE 30 02
HIPERTENSAO ARTERIAL 30 06
DOENCAS CARDIOVASCULARES 07 01
DOENCA RENAL 04 01
AVE 03 00

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

Dentre as doencas associadas ao diabetes o questionario revelou maior
predominéancia entre a obesidade e a hipertensdo arterial. Da amostra, 03
participantes do sexo feminino entre 60 a 65 anos de idade ja tiveram quadros de
Acidente Vascular Encefalico (AVE). Dentre os do sexo masculino, 01 apresentou
doenca renal e 01 outro, doenca cardiovascular.

Destas complicacdes crbnicas, segundo o Ministério da Saude (BRASIL.
2011-2022), o “acidente vascular cerebral, a hipertensao arterial, o infarto, o cancer,
as doencas respiratérias e o diabetes”, sdo consideradas de maior agravo para a
saude publica do pais, atingindo principalmente as camadas sociais mais
vulneraveis, ou seja, baixa renda e escolaridade.

Conforme Bertonhi e Dias (2018), a retinopatia (“decorre das alteragdes
vasculares da retina”), a nefropatia (associada ao processo inadequada filtracédo
renal) e as Ulceras diabéticas também consideradas comuns, onde as Ulceras do pé
diabético decorre do mal controle glicémico.

Dessa forma, os pesquisados mostraram pouco saber sobre as complicacbes
do pé diabético, o que ressalta a importancia das orienta¢cfes nutricionais, ou seja, a

importancia da educacao nutricional principalmente para os grupos de baixa renda.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa teve por objetivo avaliar o conhecimento entre os pacientes
portadores de Diabetes Mellitus tipo 2, sobre seu tratamento nutricional em uma
Unidade de Saude da Familia (USF) em Jodo Pessoa/PB

De acordo com os resultados obtidos, o estudo revelou haver uma
consideravel falta de conhecimento entre os portadores do DM2, sobre seu
tratamento nutricional, sua doenca e 0s riscos a saude que possam advir dessa
desinformacéo, associado a um perfil s6cio demogréafico de ampla caréncia escolar e
financeira.

Considera-se a pesquisa de fundamental relevancia a comunidade cientifica
em propor um modelo de atendimento mais integrativo, informativo e esclarecedor
da equipe multiprofissional direcionada a um publico mais carente. Compreender o
paciente em sua esséncia, explicando sua comorbidade dentro do nivel de
entendimento, correlacionando sua condi¢cdo e seu dialogo, com objetivo de realizar
uma orientacdo nutricional adequada além de promover acdes preventivas como
visita domiciliar, incentivo a préatica de atividade fisica, entre outros, de forma a
entender a importancia do seu tratamento e acompanhamento nutricional.

Por fim, esses resultados apontam a necessidade de ampliacdo de acdes a
seres desenvolvidas na USF, de forma que os dados colhidos possam contribuir no
aperfeicoamento do atendimento da equipe multidisciplinar bem como favorecam a

promocédo da saude e a construgdo de habitos alimentares saudaveis.
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ALIMENTOS COMO COADJUVANTES NOS EFEITOS COLATERAIS DO
TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO EM PACIENTES DE UMA UNIDADE
HOSPITALAR NA CIDADE DE JOAO PESSOA-PB

Emerson da Silva Santos®
Lucia Helena Coutinho Serrao?

RESUMO

O cancer é uma doenca complexa e heterogénea, sendo caracterizada por diversas
modificacdes genéticas e epigenéticas. Esta pesquisa teve como objetivo principal:
Investigar quais alimentos atuam como coadjuvantes nos efeitos colaterais da
guimioterapia. O presente trabalho trata-se de uma pesquisa descritiva de campo,
tendo levantamento de dados com abordagem qualitativa e quantitativa, realizada
em uma unidade hospitalar, localizada no bairro do Centro de Jodo Pessoa-PB. A
coleta de dados foi realizada no periodo de 22 de fevereiro a 10 de marco de 2022, a
amostra do estudo foi composta por 100 pacientes de ambos os sexos, com idade
superior a 18 anos e inferior a 75, que estavam em tratamento quimioterapico neste
periodo. Os resultados evidenciaram que existe a maior prevaléncia de cancer no
sexo feminino, predominando o céancer de mama. Em relagdo ao tratamento
quimioterapico nos dados clinicos a maioria da amostra apresentou efeitos colaterais
como nauseas, xerostomia, disgeusia e constipacdo intestinal. Concluiu-se que os
alimentos mais relatados pelos pacientes em seu periodo de tratamento foram
laranja, cenoura, queijo coalho, frango e o alimento com maior taxa de negatividade
de consumo dentre os participantes foi a carne vermelha, além de evidenciar a
importancia do nutricionista na prevencao e tratamento do cancer.

Palavras chave: alimentacdo; quimioterapia; efeitos colaterais.

ABSTRACT

Cancer is a complex and heterogeneous disease, characterized by several genetic
and epigenetic modifications. The term cancer comprises more than 100 different
types of diseases that have characteristics in common, chemotherapy and
radiotherapy are treatments that have positive effects in the fight against cancer,
however, they bring side effects and harm to health. This research had as main
objective: To investigate which foods act as adjuvants in the side effects of
chemotherapy. The present work is a descriptive field research, having data
collection with a qualitative and quantitative approach, carried out at a hospital,
located in the neighborhood of Centro de Jodo Pessoa-PB. Data collection was
carried out from February 22 to March 10, 2022, the study sample consisted of 100
patients of both sexes, aged over 18 years and under 75, who were undergoing
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chemotherapy in this time course. According to research data, it is concluded that
there are certain foods that act as adjuvants in the side effects of chemotherapy
treatment, helping to reduce these symptoms and alleviating the discomforts caused
by it, such as ginger which actin an antiemetic way, preventing nausea and vomiting.
In addition to highlighting theimportance of the nutritionist in the prevention and
treatment of cancer.

Keywords: food; chemotherapy; side effects.

1 INTRODUCAO

O céancer é uma doenca complexa e heterogénea, sendo caracterizada por
diversas modificacdes genéticas e epigenéticas. Entre todos o0s agentes
cancerigenos, predominam-se 0s agentes quimicos; dietas ricas em sodio e
gorduras, o etilismo e o tabagismo também tém grande influéncia, assim como a
idade, com o avangco ocorre a reducdo da imunocompeténcia que ocorre no
envelhecimento (SANTOS E SILVA, 2016).

Além de fatores genéticos, 30% dos casos de cancer, quando € somado a
obesidade, juntamente com o sedentarismo e habitos alimentares inadequados
podem alavancar esse risco em 40%, considera-se que a conjunto de fatores
enddégenos e ambientais sdo responsaveis pelo desenvolvimento das formas mais
comuns do cancer, tendo a dieta o fator mais notavel. Varias pesquisas evidenciam
gue a alimentacdo tem um papel importante nos estagios de iniciacdo, promocao e
propagacéo do cancer, se sobressaindo entre outros fatores de risco (ALVES, 2018).

Nas ultimas décadas, o cancer tem se destacado dentre as doencas crénicas
nao transmissiveis. No Brasil, o cancer tem causado impactos relevantes na saude
publica, atingindo patamares alarmantes, levando o governo federal a tomar
medidas e estabelecer uma politica publica para o setor. A PNAO (Politica Nacional
de Atencdo Oncologica) foi criada no ano de 2005, organiza, de forma bem
estruturada e planejada, junto do Ministério da Saude e Secretarias de Saude dos
municipios e estados, atuando na prevencdo, promocao, diagnostico, tratamento e
reabilitacdo e cuidados paliativos de pacientes oncolégicos (FREIRE et al, 2018).

De acordo com o INCA (2020), a mais recente estimativa mundial, ano 2018,
indica que o cancer de pulmdo € o mais prevalente no mundo, subsequente do
cancer de mama, colon e reto e prostata. Representado por 53% de novos casos, a

incidéncia masculina vem sendo um pouco maior do que a das mulheres, com 47%
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de novos casos. Nos homens, 0s tipos de cancer mais frequentes foram o cancer de
pulméo, seguido por préstata, colon e reto, estomago e figado. Nas mulheres, as
incidéncias foram maiores em cancer de mama, subsequente de célon e reto,
pulm&o e colo de ltero.

Estimativas da Organiza¢cdo Mundial da Saude (OMS) atesta que, no ano de
2030, o cancer podera alcancar mundialmente, em torno de, 27 milhdes de casos
incidentes, compreendendo a 17 milhdes de Obitos e 75 milhGes de pessoas
diagnosticadas anualmente. Sendo assim, o maior efeito sera notério em paises de
baixa renda. J4 no Brasil, as estatisticas mostram uma ocorréncia que equivale ao
surgimento de 580 mil novos casos de cancer, demonstrando, assim, a magnitude
do problema no pais (INCA, 2018).

A quimioterapia consiste na administracdo de agentes quimicos antitumorais
atuando sobre as células potencialmente tumorais, esse tipo de tratamento consiste
no uso de drogas combinadas permitindo atingir populacdes celulares em diferentes
fases do ciclo celular, esse tratamento acaba afetando ndo s6 as células tumorais,
mas tambeém tecidos saudaveis, desencadeando de efeitos colaterais em funcédo da
sua toxicidade (FERREIRA E FRANCO, 2017).

Quando o céncer assume a forma avancada, pode evoluir com a
impossibilidade de cura, e os efeitos colaterais ficam ainda mais aparentes, como
alteracdes na autoestima, emocionais, sociais e perda funcional, nauseas, vomitos,
constipacéo, inapeténcia, anorexia, entre outros. As manifestagdes tanto da invasao
tumoral como também dos efeitos colaterais do tratamento, causam um desconforto
intenso no paciente e consequentemente um impacto consideravelmente negativo
para a qualidade de vida (QV) (FREIRE et al, 2018).

Segundo o Comité de Alimentos e Nutricdo do Instituto de Medicina
Internacional, o processo de alimentacdo ndo sO fornece energia e nutrientes que
Sd0 essenciais para 0 organismo, mas também associa componentes nao
nutricionais para promover efeitos fisiologicos benéficos. A assisténcia nutricional é
de suma importancia para os pacientes portadores de neoplasia, a partir de
avaliacbes e prescricbes dietéticas, no qual o nutricionista podera auxiliar no
suprimento das necessidades nutricionais, ajudando assim, com o0 aumento da
resposta imunologica do paciente ao tratamento e reducdo dos efeitos colaterais da

guimioterapia (FREIRE et al, 2018).
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Diante do que foi apresentado, ressalta-se a importancia deste estudo devido
a alta prevaléncia de cancer na populacdo e consequentemente aumento nos
tratamentos quimioterapicos que causam muitos efeitos colaterais, prejudicando o
processo de alimentacdo do paciente. Ademais, contribuir com a melhora do estado
nutricional do paciente e proporcionar uma terapia dietética centrada nos efeitos
colaterais causados pela quimioterapia com alimentos que tenham propriedades que
auxiliem no periodo de tratamento. Assim, questiona-se: Quais alimentos atuam
como coadjuvantes nos efeitos colaterais do tratamento quimioterapico? Para
responder esta pergunta, este estudo objetiva investigar quais alimentos atuam

como coadjuvantes nos efeitos colaterais do tratamento quimioterapico.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 CARACTERIZACAO DO CANCER

O termo cancer compreende mais de 100 tipos diferentes de doencas que tém
caracteristicas em comum. E uma doenca cronica de origem multifatorial na qual ha
crescimento irregular e descontrolado de células que sao capazes de se
multiplicarem e de se espalharem por tecidos e 6rgdos adjacentes ou até distantes
da origem (metéastases) (INCA, 2020). Essas células tendem a ser muito agressivas
e incontrolaveis, existem diversos fatores de risco para o desenvolvimento do
cancer, que sao relacionados a condicdes bem complexas, como estilo de vida,
alimentacao inadequada, predisposicao genética e sedentarismo (ALMEIDA, 2021).

Segundo Andrade et al, (2019) no cenério atual, o cancer é apontado como
um dos maiores problema de saude publica tanto em paises desenvolvidos quanto
nos subdesenvolvidos, sendo causado por mutacdes, que sdo alteracbes no DNA
(estrutura genética) das células. Cada célula “normal” possui instrucbes de como
devem crescer, se dividir e morrer (apoptose). Quando ocorre qualquer tipo de erro
nestas instru¢cdes, pode surgir uma ceélula doente que, ao se proliferar
descontroladamente, causara uma neoplasia. O cancer pode surgir em qualquer
parte do corpo. Entretanto, alguns 6rgaos sdao mais afetados do que outros; e cada
orgao, por sua vez, pode ser acometido por tipos diferenciados de tumor, podendo

ser benigno (menos agressivo) ou maligno (mais agressivo) (BRASIL, 2020).
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Cada tipo de cancer tem seus sintomas e tratamentos especificos, conforme
cada caso, se 0 cancer tiver causa primaria em tecidos epiteliais, como por exemplo,
a pele ou mucosas, € denominado como carcinoma. Se comecar em tecidos
conjuntivos, como 0ss0s, musculos ou cartilagens, sdo denominados de sarcoma
(BRASIL, 2020).

2.2 PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO CANCER NO BRASIL

De acordo com dados do INCA (2020) no Brasil, o cancer € classificado como
a segunda principal causa de morte, atrds somente das doencas cardiovasculares,
geralmente em pessoas entre 30 e 69 anos. Os casos de cancer infanto-juvenil
previstos para o Brasil para cada ano do triénio (2020-2022) serdo 8.460, sendo
4.310 para o sexo masculino e 4.150 para o sexo feminino. E possivel apontar ainda
gue o risco de cancer infanto-juvenil serd maior na Regido Sul, subsequente pelas
Regides Sudeste, Centro-Oeste, Nordeste e Norte. Atualmente, é possivel afirmar
gue, em torno de 80% das criancas e adolescentes acometidos pelo cancer podem
ser curados, se diagnosticados precocemente e tratados em centros especializados.

O céancer gastrico se caracteriza mundialmente como a terceira principal
causa de morte por cancer em ambos os sexos, destacando-se principalmente na
Colémbia, Chile e Costa Rica. No Brasil, em comparacdo com o0s paises
desenvolvidos, as taxas de incidéncia e mortalidade permanecem elevadas. Em
2015, no Brasil, foram registradas 14.265 mortes causadas por cancer de estébmago,
sendo 3.305 (23,16%) 6bitos apresentados na Regido Nordeste. Ainda em 2015, a
Paraiba foi apontado como o quarto estado da regido a evidenciar 0 maior numero
de Obitos por cancer géstrico, equivalendo 278 mortes, ficando atrds apenas do
estado do Ceara, Pernambuco e Maranhdo, que registraram 778, 592 e 334,
(8,41%), (23,54%), (17,91%), (10,11%) respectivamente. Para o ano de 2018, foi
estimado cerca de 470 novos casos da neoplasia para o estado da Paraiba, onde
270 e 200 estdo previstos para os sexos masculino e feminino, respectivamente
(SANTOS, 2018).

Sendo responsavel por mais de seis milhdes de Obitos a cada ano e
representando 12% de todas as causas de morte no mundo. Embora as maiores

taxas de incidéncia de cancer sejam encontradas em paises desenvolvidos, dos dez
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milhdes de casos novos anuais de cancer, cinco milhées e meio sdo diagnosticados

nos paises em desenvolvimento (SILVA, 2018).

2.3TIPOS DE TRATAMENTOS E SEUS EFEITOS COLATERAIS

A maioria das pessoas com a patologia pode ser curada por meio de varios
tipos de intervencdes, dentre os tratamentos citam-se: a cirurgia, hormonioterapia,
transplante de medula 6ssea, radioterapia, quimioterapia, entre outros, dependendo
do tipo e fase em que se encontra e descobre a doenca, principalmente quando sé&o
detectados precocemente. O principal tratamento € a cirurgia oncoldgica, podendo
ser executada em conjunto com a radioterapia, contudo, para a decisdo de qual o
melhor tratamento é de acordo com a localizacao, tipo, condicdo clinica do paciente
e extensdo da doenca (PIRES, CALAZANS, MAYNARD, 2020).

De acordo com o Ministério da Saude (2020) a quimioterapia e a radioterapia
sdo tratamentos que tem efeitos positivos no combate ao cancer, porém, trazem
efeitos colaterais e maleficios para a saude. A quimioterapia € um tipo de tratamento
endovenoso, intravesical e/ou oral que utiliza alguns medicamentos
anticancerigenos, que sdo chamados de quimioterapicos, estes medicamentos se
misturam com o sangue e sao levados em direcdo a todas as partes do nosso corpo,
para destruir as células tumorais e impedindo, também que elas se espalhem pelo
corpo, por ser sistémico, atinge tanto as células cancerigenas como também as
células sadias do nosso organismo, como as células do revestimento da boca e do
trato digestivo, prejudicando a ingestdo e digestdo de alimentos. A radioterapia se
caracteriza como um tratamento onde € usado radiacdo para destruir um tumor ou
impedir que suas células aumentem. Estas radiagbes ndo sdo visiveis e durante o
procedimento os pacientes ndo sentem nada.

Segundo Custodio (2016), quanto a classificacdo, a quimioterapia pode ser
paliativa, curativa ou neoadjuvante; quando for constatado que a cura ja ndo € mais
possivel, é utilizado a paliativa, a qual o objetivo principal € amenizar os sintomas e
efeitos colaterais, visando a melhora da qualidade de vida (QV), estabilizando ou
diminuindo o tumor; quando o objetivo é a cura do cancer, € utilizado a curativa; a
neoadjuvante tem o propdsito de reduzir o tamanho do tumor, para tratar

micrometastases e reduzir qualquer probabilidade de recorréncia do cancer.
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Os efeitos colaterais dependem da regido, técnica e dose utilizada, podendo
desaparecer em semanas ou até anos apoés a finalizacdo. Esses efeitos colaterais
podem afetar os habitos alimentares do individuo e consequentemente o estado
nutricional (EN), os efeitos que vem da regido do sistema digestivo sao: perda de
apetite, fadiga, dor, nauseas, vomitos, boca seca, saliva espessa, problemas nas
gengivas, mucosite, alteracdo do paladar, disfagia, odinofagia, problema para abrir a
boca e mastigar, dentre outros. Essas mudancas repercutem na perda de peso,
baixa ingestdo e diminuicdo da QV aumentando, assim, o indice de morbilidade
(INCA, 2020).

Nessa circunstancia, existem diversos fatores que podem desencadear um
guadro grave de desnutricdo, pacientes que sao submetidos a quimioterapia, tem
uma alta probabilidade de risco de desnutrir, a inapeténcia, a perda de peso e
aversdo alimentar contribuem bastante para o diagnéstico, mas sao apenas
consequéncias decorrentes da propria doenca e do seu tratamento, que sao as
causas principais. A inapeténcia e aversao alimentar leva a diminuicdo do aporte
energético do paciente, ocasionando perda de peso e a diminuicdo das reservas
corporais, piorando a gravidade do quadro clinico, demonstrando resposta reduzida
ao tratamento, visto que a preservacao ou melhoria do EN é de extrema importancia
para ter um efeito benéfico na QV desses pacientes oncolégicos (FERNANDES et
al., 2020).

Segundo Silva (2021) a relacdo do paciente em tratamento quimioterapico
com o alimento pode mudar, é bastante comum acontecer mudancas no paladar do
paciente, alterando o sabor de alguns alimentos, se tornando muito comum esses
pacientes sentirem gostos como amargo, quimico ou metalico, principalmente depois
de se alimentarem de alguma preparacdo a base de proteinas. Comidas salgadas,
doces e amargas também tem essa alteracdo de sabor para eles durante ou até
apos o tratamento. Nesse caso, a palatabilidade prejudica muito na QV de pacientes
com cancer, dado que, essa alteracdo no sabor leva ao desanimo sempre que o
determinado alimento é oferecido. Alimentos que antes eram bem vistos pelo
paciente podem se tornar desagradavel e/ou pode gerar um mal-estar, significa que
apesar de o alimento ainda ter o mesmo sabor de antes do inicio do processo, ja nao
€ mais agradavel ao paladar do paciente.

O quadro de desnutricdo pode ser desencadeado por diversos fatores, sendo
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possivel analisar que a boca € um lugar comum para aparecimento de mucosite,
ulceracao bucal que surge em decorréncia de efeitos colaterais da quimioterapia e
radioterapia. A mucosite oral é classificada como a complicacdo mais desagradavel
do tratamento antineoplasico, geralmente é o efeito agudo de maior periodicidade, é
desenvolvida logo no inicio do tratamento, apds cinco a sete dias e € associado a
supressao imunoldgica ou hiperatividade. Verifica-se ainda que onde ocorre as
lesbes ulcerativas, estas causam dor intensa, ocasionando problemas como,

desconforto, disfagia, propenséo a infeccdo, entre outros (DA SILVA, 2021).
2.4ALIMENTAC}AO DURANTE O TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO

Os sintomas gastrointestinais mais relatados por pacientes quimioterapicos
séo diarreia, nauseas, mudanca no paladar e vémitos. Alguns comportamentos que
podem ser modificados para favorecer a sobrevivéncia, recuperacdo e prevenir a
reincidéncia sdo melhorias na qualidade e quantidade dos alimentos que sao
consumidos; a adocdo de habitos alimentares mais saudaveis é uma parte
extremamente fundamental, aumentando o consumo de frutas, verduras e vegetais,
preferindo graos integrais, laticinios com baixo teor de gordura, aves e peixes e
desfavorecendo o alto consumo de carnes vermelhas e processadas, graos
refinados, doces, laticinios gordurosos, coisas que sado bem caracteristicas de uma
dieta ocidental, propiciando o prognostico e sobrevivéncia do paciente (CUSTODIO,
2016).

De acordo com o INCA (2020) é de extrema importancia a ingestdo de
alimentos energéticos, construtores e reguladores, tendo como base primordial o
consumo de 5 a 9 por¢cBes dos alimentos considerados energéticos que estdo
presentes no grupo dos carboidratos, como por exemplo, paes, cereais, algumas
raizes e tubérculos; do grupo dos reguladores, o consumo deve ser de 4 a 5 porcées
de hortalicas, que € constituido pelas verduras e legumes e de 3 a 5 por¢cdes de
frutas, ja a ingestdo do grupo construtores € feita através do consumo de 1 a 2
por¢cdes de carnes, sendo ela vermelha ou branca, 3 porc¢des de laticinios e 1 por¢ao
de leguminosas, como a soja, feijdo, grao de bico, ervilha, dentre outros. O grupo
extra, que estd no topo da piramide € composto por alimentos que ndo possuem

muitos nutrientes e que sao excessivamente caldricos, em excesso sdo muito
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prejudiciais a saude, como 6leos, gorduras e doces, sendo necessario 0 consumo
com bastante atencdo e moderacao. Além disso, € de suma importancia a ingestao
adequada de agua durante o dia, que € no minimo 2 litros.

Quando o consumo de frutas, legumes, vegetais e hortalicas séo
inadequados, pode ocasionar a deficiéncia de micronutrientes, causando estresse
oxidativo e em consequéncia, dano genético as células. Esses tipos de alimentos
também podem bloquear ou reverter 0s estagios iniciais do processo de
carcinogénese, antes que causem sérios danos as células e, portanto, devem ser
consumidos com frequéncia (MEDEIRAS, MARTINEZ, CARDOSO, 2016).

Como é sabido, a alimentacdo pode vir a atuar como cofator na etiologia do
cancer, determinados componentes provenientes da alimentacdo podem colaborar
para que as células benignas se tornem malignas gracas ao consumo de
substancias potencialmente cancerigenas adquiridas através da ingestao
desequilibrada de dietas hipercaléricas, alimentos industrializados ricos em gorduras
saturadas, corantes e conservantes, excesso de frituras e carnes vermelhas e
pobres em legumes, verduras e frutas (ALVES, 2018).

Alves (2018) afirma, que varias pesquisas comprovam que ter uma
alimentacdo balanceada em quantidade, qualidade e variedade, proporciona a
manutencao e recuperacdo da saude, como também j4 é comprovada a associacao
entre alimentacdo inadequada e o aparecimento de anormalidades celulares. O
conceito de nutricdo estd em constante evolucao, a dieta hoje em dia, ndo deve ser
somente vista como suficiente com finalidade de evitar déficits de nutrientes, mas
também como uma nutricdo excelente que objetiva a qualidade de vida e
manutencdo saudavel do organismo como prevencao de futuras doencas, sendo
assim, a alimentacdo ganha uma visdo mais terapéutica e preventiva, atuando na

promocéao da saude.

O bom estado nutricional e a boa aparéncia fisica do paciente lhe da
forca, ajuda a reduzir os efeitos adversos e aumenta a aceitacao dos
guimicos usados, pelo organismo; o tipo de suporte nutricional
também influéncia, independente de qual seja (SANTOS; SILVA,
2016, p. 30).
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2.4.1 Gengibre

A medicina complementar e alternativa (MCA) vem sendo bastante utilizada
em diversos tratamentos. As plantas vém sendo bastante usadas para uma vasta
variedade de propdsito, como alimentos, medicamentos, especiarias culinarias,
dentre outros. Na atualidade ja existem produtos a base de plantas e nutracéuticos,
gue podem se igualar ao efeito de drogas alopaticas. Como € o caso do gengibre
(Zingiber officinale Roscoe), sendo bastante utilizado como especiaria e vém sendo
reconhecido na medicina tradicional devido as suas fungdes curativas. E uma erva
cultivada especialmente na regido da Asia e algumas regides tropicais, porém a
parte que é comestivel é o caule (rizoma), sendo assim, tem sido muito utilizado
tanto na pratica culinaria como tempero e também como fitoterapico, tratando as
doencas gastrointestinais, como dispepsia, nauseas, vomitos e diarreia, além de
outras doencas como a febre, dores musculares e artrite (AOYWAMA, 2019).

Como Aoywama (2019) cita, todo o mecanismo em volta do efeito antiemético
do gengibre, ainda € desconhecido. O gingeol que é o principio ativo do gengibre,
age nos receptores, acelerando o tempo de esvaziamento gastrico, prevenindo as
nauseas e vomitos, visto que essa relacdo do efeito antiemético do gengibre ja esta

comprovada em algumas condi¢des fisiologicas.

2.4.2 Omega-3

Os &cidos graxos, hd um tempo eram vistos apenas como uma maneira eficaz
de armazenamento de energia, proporcionando a ocorréncia de sintese pelo
organismo, a partir de carboidratos e proteinas. InUmeros estudos e evidéncias
indicam que uma dieta pobre em acidos graxos esta ligada a diversos problemas de
saude, podendo levar até ao 6bito. Com isso, surgiu 0 conceito de acidos graxos
essenciais, que sdo indispensaveis ao nosso organismo, ndo podendo ser
sintetizados, sendo assim, devem ser fornecidos pela alimentacdo (DE ABREU
LEITE, LOBO, ANDRADE, 2021).

O Omega-3 é um éacido graxo poli-insaturado de cadeia longa, que equivale a
um lipideo essencial composto por trés acidos graxos, sendo eles: ALA (acido alfa-

linolénico), encontrado em vegetais, como a linhaga, precursor de EPA (4cido
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eicosapentaenoico) e DHA (4cido docosaexaenoico), presente em fontes
animais, como Oleo de peixe, no entanto, esses acidos graxos ndo sao
sintetizados. Varios estudos dizem que, quando compostos bioativos, 0 acido graxo
O6mega-3 quando utilizado no tratamento oncoldgico, sdo proveitosos quando se
compara as drogas convencionais, visto que, as doses administradas para o
tratamento tém baixa ou nenhuma toxicidade ao paciente, além de que, podem
contribuir reduzindo a toxicidade do tratamento quimioterapico (CORREIA et al,
2020).

E bastante amplo os meios que o dmega-3 beneficia 0 paciente oncolégico,
pois, pode atuar na inibicdo da transcricdo de genes proé-inflamatérios, inibe a
carcinogénese e também retarda do crescimento de tumores, ampliando a eficacia
da quimioterapia e radioterapia. Além disso, também evidencia bons resultados nos
pacientes oncoldgicos que tiveram que passar por procedimentos cirdrgicos, Vvisto
gue reduz a magnitude tipica do trauma, como também, em pacientes em estado de
caquexia, proveniente do cancer, dado que contribui na terapia nutricional, mantendo

e restabelecendo a massa magra do paciente (CORREIA et al, 2020).

2.4.3 Acai e seus beneficios contra o cancer

O acai € uma fruta bastante nutritiva, tipica e popular da regido amazénica,
contendo uma grande diversidade de nutrientes que ajudam a tratar e prevenir
enfermidades como o cancer. Suas propriedades nutricionais sGo muito importantes,
sendo uma excelente fonte de lipidios, proteinas, vitamina E, fibras, minerais e uma
admiravel fonte de antocianinas. Com grandes quantidades de antocianinas, que sao
compostos hidrossoltveis do grupo dos flavonoides, chega até 30 vezes mais do
gue o encontrado em um vinho tinto, tornando o acai um alimento funcional
(CEDRIM, BARROS, NASCIMENTO, 2018).

Segundo Alves (2018) foram encontradas na poupa do acai, duas espécies de
antocianinas, a cianidina-3-rutinosideo e cianidina-3-glicosideo, esses compostos
tem acao antioxidante, visto que, tem a habilidade de doar elétrons (hidrogénio) para
radicais livres altamente reativos, que podem ocasionar lesdes nas células, por esse
motivo sdo de super importantes, dado que reduzem os danos que poderiam ser

causados ao DNA, além disso, também agem retardando o envelhecimento das
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células, ocasionando o aumento da expectativa de vida e melhorando a imunidade.
Até o presente momento foram identificadas varias propriedades medicinais e
farmacologicas das antocianinas, como anticarcinogénica, anti-inflamatoria,
antimicrobiana e prevenindo a oxidag&o do LDL.

De acordo com alguns estudos realizados, foi comprovado que 0s compostos
gue existem no acai levaram a apoptose em células humanas e que a acao
antioxidante contra os radicais livres € extremamente maior que em outra fruta ou
vegetal europeu. O consumo de alimentos ricos em antioxidantes, combate ao
estresse oxidativo e consequentemente previne o aparecimento de varias doencas,
como doencas cardiovasculares e neuroldgicas (VELASQUE E LOBO, 2016).

A vitamina E (tocoferol) também € encontrada em abundancia no acai com
45mg/100g de matéria seca. Sendo um micronutriente lipossoluvel e que pode ter
véarias formas, sendo elas, alfa, beta, gama, delta-tocoferol, a mais ativa delas € o
alfa tocoferol, que é bem distribuida nos tecidos e no plasma. O tocoferol € um dos
antioxidantes mais significativos da classe dos ndo enzimaticos, a vitamina E age de
diversas formas na prevencédo de doencas, pois essa vitamina atua impedindo a
peroxidacao lipidica (ALVES, 2018; VELASQUE E LOBO, 2016).

A vitamina E impede que células cancerigenas continuem se desenvolvendo,
destruindo-as na fase G1 do ciclo celular, que é quando ocorre o maior
desenvolvimento celular, levando a apoptose. Tem como fungéo evitar que radicais
livres iniciem uma reagdo em cadeia que aumentaria mais ainda o nimero de células
lesionadas. Na polpa do acai também esta presente as fibras, sendo o segundo
composto com maior abundancia no fruto, o tipo de fibra mais comum € a insolavel.
As fibras auxiliam no tamanho e consisténcia do bolo fecal e na reducdo do transito
intestinal, reduzindo o tempo de contato de carcinbgenos com as células do
intestino, dessa forma, acaba prevenindo canceres como o de colén e reto (ALVES,
2018).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa descritiva de campo, tendo
levantamento de dados com abordagem qualitativa e quantitativa, realizada em uma

unidade hospitalar, localizado no bairro do Centro de Jodo Pessoa-PB. A coleta de
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dados foi realizada no periodo de 22 de fevereiro a 10 de margo de 2022, a amostra
do estudo foi composta por 100 pacientes de ambos os sexos, com idade superior a
18 anos e inferior a 75, que estavam em tratamento quimioterapico neste periodo.

Para a coleta de dados foi utilizado um questionario adaptado (Apéndice A),
contendo 25 questdes entre fechadas e abertas; as questbes incluidas no
guestionario abordaram a aceitacdo do paciente com o0s grandes grupos
alimentares, como carboidratos e proteinas, como também abordaram as alteracbes
notadas antes, durante e ap6s a alimentacdo, como por exemplo, mudan¢a no
paladar, inapeténcia, sintomas gastrointestinais, como ansia, vomito, constipacéo e
diarreia.

Para organizacdo dos dados e tabulacdo das informacdes foi utilizado o
programa MS Excel versédo 2019. Os dados coletados foram analisados através do
software SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versao 20.0, que deu
suporte para a elaboracdo de indices e calculos estatisticos, tabelas, quadros e
gréficos.

O estudo foi iniciado apés a aprovacdo recebida do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) do Centro Universitario UNIESP, sob Nimero do Parecer: 5.249.625
e CAAE: 55885022.5.0000.5184.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi constituida de 100 pacientes (Tabela 1), sendo 79% (n = 79) do
sexo feminino e 21% (n= 21) do sexo masculino, a idade variou de 20 a 75 anos,
engquanto que 48% dos participantes tinham entre 50 a 69 anos. No que se refere a
ocupacao, 30% (n = 30) eram do lar, seguidos por 24% (n = 24) autbnomos, 16% (n

= 16) agricultores e 11% (n = 11) professores, de acordo com a tabela 1.

Tabela 1 - Perfil sociodemografico de pacientes que estdo em tratamento

guimioterapico em um hospital. Jodo Pessoa, Paraiba, 2022 (n = 100).

Dados Sociodemogréficos n %
Sexo
Masculino 21 21
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Feminino 79 79
Idade
18 a 29 anos 4 4
30 a 49 anos 39 39
50 a 69 anos 48 48
70 a 75 anos 9 9
Ocupacéo
Do lar 30 30
Autdbnomo 24 24
Agricultor 16 16
Professor 11 11
Outras atividades* 19 19
TOTAL 100 100

Fonte: Dados da pesquisa (2022).
*Aposentado, agente de saude, funcionario publico, carpinteiro, auxiliar de servigos

gerais.

Dados encontrados no estudo de Fernandes et al, (2020), reforcam a alta
prevaléncia do sexo feminino em relacdo a pacientes oncoldgicos, justificando as
informacdes encontradas neste estudo, sendo, 79% da amostra do sexo feminino.
No que tange a idade, a faixa etaria mais frequente no periodo analisado foi de 50 a
69 anos. Em um estudo realizado por Bastos et al. (2018), houve igualmente
predominancia de pacientes nessa faixa etéria, acontecimento que pode estar
associado ao aumento da expectativa de vida e como consequéncia a queda na taxa
de natalidade, isto €, a soberania da populacdo de idosos, podendo resultar no
aumento de doencas cronico-degenerativas, como o cancer.

Em trabalho realizado pela FIOCRUZ (2018) destaca que diversos
trabalhadores de vérias areas podem ser expostos a variados tipos de carcinbgenos
durante suas atividades trabalhistas. Neste estudo, a ocupacdo predominante foi a
“‘do lar”; contudo, essa variavel ndo pode ser relacionada como um fator de risco
para o cancer.

Quanto aos dados clinicos informados na tabela 2, todos os participantes

estavam em tratamento quimioterapico, prevalecendo o cancer de mama com 58%
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(n = 58), seguido de 21% (n = 21) de outros tipos, 7% (n = 7) de estbmago, 6% (n =
6) de colo de atero, 4% (n= 4) de cdlon e reto, 3% (n = 3) prostata e 1% (n = 1) de
pulméo. Em relagcdo ao tempo de tratamento, a maioria dos pacientes estavam em
guimioterapia de 1 a 3 meses (39%; n = 39). Quanto as comorbidades apresentadas,
houve prevaléncia de hipertenséo arterial sistémica (HAS) correspondendo a 35%,

sucessivamente de diabetes mellitus (DM) com 17%.

Tabela 2 - Dados clinicos dos pacientes da amostra em quimioterapia da pesquisa,
Joao Pessoa-PB, 2022.

Dados clinicos n %

TIPO DE CANCER
Mama 58 58
Estbmago 7 7
Colo de utero 6 6
Colo de reto 4 4
Prostata 3 3
Pulméo 1 1
Outros tipos* 21 21

TEMPO DE TRATAMENTO

Até 1 més 19 19
De 1 &4 3 meses 39 39
De 3 a 6 meses 23 23
Acima de 6 meses 19 19

COMORBIDADES
Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS) 35 35
17 17

Diabetes Mellitus (DM)

Doenca renal crénica (DRC)

Hipotireoidismo

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
*Intestino, Figado e Leucemia.
No presente estudo, bem como verificado por Tartari et al, (2010), ocorreu

uma predominancia de pacientes oncologicos do sexo feminino, tendo uma maior
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prevaléncia de cancer de mama, corroborando, assim com os dados da presente
pesquisa e com o0 exposto pelo INCA, os quais constatam que, depois do cancer de
pele ndo melanoma, o de mama (29,5% segundo a Diretriz BRASPEN Céancer) é o
mais comum e prevalente no Brasil e no mundo.

Segundo Costa (2021), dentre os principais fatores de risco para o cancer de
mama, a idade avancada, que indica uma longa exposicado a fatores endogenos e
exdgenos durante toda vida, seguido de caracteristicas reprodutivas, por exemplo, a
menarca precoce, menor pausa tardia, inexisténcia de procriacéo, primeira gestagcao
apos 30 anos e alteragdes hormonais. Além disto, a histéria pessoal e familiar,
fatores genéticos e hereditarios. Acrescentando a esses, é confirmado na literatura
habitos ndo saudaveis como tabagismo, etilismo, alimentacdo a base de produtos
industrializados, sedentarismo, e consequentemente a obesidade.

Contudo, o fator de risco mais prevalente e importante, continua sendo o
género, visto que no sexo feminino a doenc¢a tem uma maior periodicidade, tendo a
incidéncia de 100 a 150 vezes maior quando posto em comparagdo com O Sexo
masculino, sendo explicado pela quantidade muito superior de tecido mamario e
exposicao ao hormoénio estrogénio endoégeno produzido nas mulheres (OLIVEIRA et
al, 2020).

No que se refere a comorbidades, neste estudo houve a predominancia de
HAS, 35%, corroborando com o estudo realizado sobre palatabilidade e qualidade de
vida através da alimentacdo na quimioterapia, executado por Pires, Calazans e
Maynard (2020), onde 12,9% possuem HAS. Entretanto, a DM obteve o segundo
maior percentual com 17% diferindo do estudo acima citado que correspondeu a
4,9% da amostra.

Quanto aos dados clinicos (Gréafico 1), 76% (n = 76) dos participantes
apresentaram nauseas, seguido de xerostomia 61% (n = 61), disgeusia 60% (n =
60), constipacdo intestinal 56% (n = 56), diarreia 44% (n = 44) e émese 38% (n =
38).

Gréfico 1 - Efeitos colaterais mais relatados por pacientes que estdo em tratamento

guimioterapico.
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100

B Presente

B Ausente

Fonte: Autor, 2022.

O tratamento quimioterapico causa alguns efeitos colaterais, efeitos esses
gue afetam principalmente o paladar, gerando alteragdes no gosto dos alimentos. De
acordo com estudo relatado por Pires, Calazans e Maynard (2020) fica explicito uma
prevaléncia de inapeténcia (20%) seguido de constipacdo intestinal (19,5%), e
nauseas (13,9%), sendo extremamente comum em todos os pacientes que estejam
em tratamento quimioterdpico a ocorréncia de pelos menos um dos sintomas;
corroborando com os dados da presente pesquisa onde observou-se uma maior
prevaléncia de nauseas, seguido de xerostomia, disgeusia e constipagao.

Fernandes et al.,, (2020) informa ainda em seus estudos que 65% dos
pacientes relataram sentir disgeusia.

Com relacdo a alteracdo no paladar ao se alimentar, 56% da amostra
perceberam que os sabores dos alimentos estavam alterados, sendo 35% de
alteracdo para o gosto amargo, 12% para metalico enquanto 55% relatou sentir falta
de apetite. No que se refere a temperatura, 80% dos pacientes preferem se
alimentar com a temperatura morna, 16% com temperatura quente e 4% preferiu a
comida totalmente fria, complementando que apenas 36% informou sentir
desconforto com alguns alimentos.

Foi questionado alguns grupos alimentares como amenizadores dos efeitos
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colaterais sentidos durante o tratamento quimioterapico, onde 82% relata que
verdura ameniza alguns efeitos, seguido de legumes com 80% e frango com 53%;
enquanto a carne e 0 pao representam 67% e 60% respectivamente, de
negatividade no quesito amenizador dos efeitos colaterais.

De acordo com dados coletados na pesquisa 88% da amostra relataram
sentir desconforto com o consumo de carnes de modo geral, como: nauseas, sabor
amargo e metalico quando faziam o consumo; a aversao a carne provavelmente esta
relacionada ao limiar de amargura diminuido. Segundo Fernandes et al, (2020)
peptideos, aminoacidos e purinas em sua forma pura tem gosto amargo, indicando
gue, para pessoas sadias e saudaveis, a concentracdo dessas substancias pode
estar abaixo do limiar de reconhecimento amargo, enquanto em um paciente em
tratamento pode provocar uma sensacao desagradavel, resultando em aversao ao
alimento no periodo em que estd se tratando, essa reducdo do limiar amargo em
pacientes doentes, também pode estar relacionada a aversdo dos pacientes ao café,
uma vez que a cafeina € considerada uma substancia amarga.

A tabela 3 apresenta os alimentos que de acordo com 0s pacientes, se
sentiam mais confortdveis em estarem se alimentando. No quesito frutas, as mais
citadas foram banana, maca, laranja, uva e manga. Nos legumes a cenoura foi
relatada com mais frequéncia entre os entrevistados, seguido de beterraba, abobora,
couve e brocolis. Com relacdo as proteinas foram apontadas o frango e

consecutivamente ovo e peixe.

Tabela 3 - Alimentos mais prevalentes e preferiveis entre os pacientes oncoldgicos

gue amenizavam os efeitos colaterais do tratamento quimioterapico.

GRUPO ALIMENTOS N %
Banana 64 16,8

Frutas Maca 49 12,9
Laranja 46 12
Uva 41 10,8
Manga 26 6,8

Legumes Cenoura 87 25,9
Beterraba 56 16,6
Abobora 41 12,2
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Couve 39 11,6
Brécolis 35 10,4
Proteinas Frango 77 25
Ovo 75 24,8
Peixe 75 24,8
Carboidrato Arroz 74 19,3
Inhame 56 14,6
Batata Inglesa 47 12,2
Macaxeira 44 11,5
Leite e derivados | Queijo coalho 71 31
Leite integral 50 21,8
logurte 37 16

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

A quantidade informada acima do valor da amostra justifica-se devido os pacientes
terem tido a liberdade de falar mais de um tipo de alimento, sendo exposto na tabela
0S mais citados.

A maioria dos pacientes mencionou ter uma aceitagdo muito boa consumindo
legumes, verduras, frutas, leites e derivados, o0 que mostra serem tipos de alimentos
mais palataveis, com destaque para as frutas, visto que a maioria relatou ndo sentir
nenhum sintoma ao consumi-las e sim melhora no quadro. Segundo Gomes et al,
(2021), com o aumento do consumo de alimentos que possuem substancias
antioxidantes como frutas, verduras e legumes, associado a pratica de exercicios
regularmente, tem sido relacionado a reducdo da incidéncia de doencas crbnicas
degenerativas; principalmente em doencas com alto estresse oxidativo como o
cancer.

Em concordancia com o Consenso Nacional de Nutricdo Oncoldgica de 2016,
os alimentos com fungdes antioxidantes sdo capazes de amenizar os efeitos do
tratamento quimioterapico, principalmente se falando de desconforto gastrointestinal.

Os dados encontrados na pesquisa mostraram que a maioria dos pacientes
consomem alimentos que sdo ricos em vitamina C (Laranja, couve, brdcolis) e
vitamina E (manga, uva, abobora), que sao essenciais para o bom funcionamento do
nosso organismo e para imunidade. Conforme Gomes et al. (2021) a Vitamina C
desempenha um papel fundamental na prevencédo da carcinogénese, detendo seu
processo através dos mecanismos de alteracdo dos carcinégenos

Com relagéo a vitamina E, um alimento que teve bastante destaque durante o
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periodo de coleta da pesquisa foi 0 acai, um fruto que é altamente consumido no dia
a dia dos pacientes entrevistados e que contém varias propriedades que podem
estar auxiliando no periodo do tratamento.

No presente estudo observou-se que 65% dos entrevistados relataram ter
provado e aprovado o uso do acgai devido melhora nos sintomas de nauseas,
dispepsia e xerostomia. Segundo Alves (2018) o acai contem nutrientes que podem
ajudar a prevenir e tratar enfermidades como o cancer, € uma Otima fonte de
antocianinas que tém caracteristica antioxidante, fibras, proteinas, lipidios, minerais
e Vitamina E.

No acai o segundo composto mais prevalente séo as fibras, sendo o tipo mais
comum a insoluvel. Essas fibras auxiliam no bolo fecal e na reducdo do transito
intestinal diminuindo o tempo de contato com alguns carcinégenos com as células do
intestino, reduzindo alguns efeitos colaterais do tratamento como: constipacao
intestinal e dispepsia (ALVES, 2018).

Segundo informacdes coletadas com pacientes da pesquisa, houve bastante
consumo de varios alimentos que sao ricos em selénio, tais como de origem animal
(carnes, ovos, leite e derivados), como de origem vegetal (brocolis e cebola). De
acordo com Gomes et al, (2021) assim como 0s outros antioxidantes, ele atua
mostrou a capacidade de diminuir e neutralizar os efeitos colaterais toxicos que a
guimioterapia pode ter em pacientes com cancer.

O gengibre (Zingiber officinale) tem sido muito utilizado para tratar varias
condicbes clinicas, essas que estdo bastante presentes no tratamento
guimioterapico, tendo como seus principais exemplos a nausea e vomito. 42
participantes da amostra, informam ja terem provado e gostado do gengibre.
Segundo o estudo de Miola, Matayoshi e Cunha (2020) apontam o gengibre como
alimento capaz de ajudar o tratamento de pacientes oncolégicos, reduzindo o
sintoma de nauseas, constituindo uma promissora terapia adjuvante. Validando os
dados encontrados no estudo de Awoyama (2019), com 576 pacientes, expos que
0,5 a 1 g/dia de gengibre mostra um efeito bastante significativo na amenizacao da
nausea na fase aguda da quimioterapia.

O O6mega 3 é bastante utilizado como terapia coadjuvante no tratamento
guimioterapico; segundo dados da propria pesquisa, 75 pessoas da amostra,

consomem peixe que é uma das principais fontes desse acido graxo regularmente.
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Segundo Souza, (2014) os principais efeitos benéficos das dietas que sao ricas em
O6mega 3 séo relacionados a presenca do acido eicosapentaenoico (EPA) e do acido
docosaexanoico (DHA), que, durante a o tratamento quimioterapico, sdo capazes de
melhorar a toleréncia a quimioterapia, diminuindo a sua toxicidade.

A crescente busca por uma vida mais saudavel tem aumentado o consumo de
produtos naturais e livres de conservantes, como 0 coco. Segundo Melgaco (2021)
para pacientes que fazem uso de medicamentos quimioterapicos e sofre com o
efeito da nausea e xerostomia, a agua de coco tem sido de bastante utilidade, visto
gue é bem aceita por esses pacientes, que as vezes ndo conseguem nem ingerir
agua pura, sendo o consumo de liquidos de 2 litros por dia, a fim de evitar a
desidratacdo do corpo. Em concordancia com dados verificados pela pesquisa,
cerca de 80% da amostra da pesquisa relatou beber bastante liquido durante o dia e
se manter hidratados e os mesmos 80% informaram fazerem utilizacdo da agua de

coco.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, conclui-se que a maioria dos pacientes que estavam em
tratamento quimioterapico eram do sexo feminino, estando na faixa etaria de 50 a 69
anos, tendo maior prevaléncia de cancer de mama. Constatou-se que a maioria da
amostra possuia Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DM) ou
ambos e maior prevaléncia de nauseas, xerostomia, disgeusia e constipacao
intestinal como efeitos colaterais do tratamento.

De acordo com dados coletados nesta pesquisa, os alimentos mais relatados
gue os pacientes consumiam em seu periodo de tratamento foram as frutas, como:
laranja, uva e banana; verduras, sendo cenoura, abobora e brdcolis; A respeito do
leite e derivados, houve maior consumo de queijo coalho, leite integral e iogurte. Em
relacdo a proteina, as mais consumidas foram frango, ovo e peixe, sendo a carne
vermelha o alimento com maior taxa de negatividade de consumo dentre os
pacientes.

O estudo evidenciou que que existem determinados alimentos que atuam
como coadjuvantes nos efeitos colaterais do tratamento quimioterdpico, auxiliando

na reducéo desses sintomas e amenizando os desconfortos causados pelo mesmo.
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Sendo assim, as limitacbes desse estudo dizem respeito a amostra, apesar de
calculada para representar uma populagcédo, apenas uma unica unidade foi avaliada,
por se tratar de uma pesquisa descritiva de campo, realizada através de uma
entrevista direcionada por um questiondério, houveram recusas.

Ademais, a nutricdo € uma profissdo extremamente importante no tocante a
prevencdo e ao tratamento do cancer, auxiliando a manter o estado nutricional do
paciente adequado, visando manter a saude e reduzir a perda de peso que é
ocasionada devido as fortes medicacdes ministradas e os efeitos colaterais. Todavia,
€ necessério a realizagdo de mais estudos com enfoque da alimentacdo nos efeitos
colaterais do tratamento quimioterapico, para se entender mais como as
propriedades de cada alimento atua no organismo como coadjuvantes nos efeitos

colaterais da quimioterapia.
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A DURACAO DO SONO RELACIONADA AO APARECIMENTO DO SOBREPESO
E DA OBESIDADE

1
2

Jonathan Ferreira Monteiro
Marcio Cahino Terto

RESUMO

Atualmente, com o avancgo tecnolégico, onde as pessoas ndo necessitam de sair de
suas casas para realizar tarefas simples, houve um aumento do sedentarismo, e
com ele, um crescimento do sobrepeso e da obesidade. O mesmo ocorreu com a
diminuicdo do tempo de sono, predisposto pelo cotidiano agitado com altas cargas
de trabalho ou estudo, impossibilitando que a populagdo tenha uma quantidade de
sono adequada. Portanto, verificar a existéncia ou ndo da relacdo da duracédo do
sono com a obesidade se faz necessério, para evitar 0 aparecimento desta. Este
artigo busca identificar se existe a relacdo entre o tempo dormido com o surgimento
do sobrepeso e da obesidade, para impossibilitar o aparecimento destas
complicacbes e de outras ligadas a elas, adicionando mais um fator de risco. O
artigo aborda o impacto do sono no corpo humano, a relacdo alimentacdo com o
sono, e ligacdo do sono com o sobrepeso e obesidade, de acordo com a literatura.
Por meio de pesquisas bibliograficas realizadas nas plataformas Science Direct,
PubMed, Scopus e SciELO, foram coletados artigos cientificos, de modo a
comprovar ou nao, a existéncia da relacdo entre o periodo de sono e 0 aumento de
pesa. Os estudos apontam uma relacao positiva entre o aparecimento da obesidade
com o tempo reduzido de sono. Entretanto, a literatura ndo encontrou a causa entre
os dois fatores, o que leva a necessidade de mais estudos que observem a area da
crononutricdo para identificar mecanismo e 0 porqué esses elementos estado
atrelados.

Palavras-chave: sono; obesidade; relacdo sono-obesidade.

ABSTRACT

Currently, with technological advances, where people do not need to leave their
homes to perform simple tasks, there has been an increase in sedentary lifestyle,
and with it, an increase in overweight and obesity. The same happened with the
decrease in sleep time, predisposed by the hectic daily life with high workloads or
study, making it impossible for the population to have an adequate amount of sleep.
Therefore, verifying the existence or not of the relationship between sleep duration
and obesity is necessary, in order to avoid its appearance. This article seeks to
identify whether there is a relationship between sleep time and the emergence of
overweight and obesity, to prevent the emergence of these complications and others
related to them, adding another risk factor. The article addresses the impact of sleep
on the human body, the relationship between food and sleep, and the link between
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sleep and overweight and obesity, according to the literature. Through bibliographic
research carried out on the platforms Science Direct, PubMed, Scopus and SciELO,
scientific articles were collected, in order to prove or not, the existence of the
relationship between the sleep period and weight gain. Studies point to a positive
relationship between the onset of obesity and reduced sleep time. However, the
literature has not found the cause between the two factors, which leads to the need
for more studies that look at the area of chrononutrition to identify the mechanism
and why these elements are linked.

Keywords: sleep; obesity; sleep-obesity relationship

1 INTRODUCAO

O estado de sono consiste em muito mais do que deitar e fechar os olhos. Tal
estado consiste em um estado ativo de inconsciéncia feito pelo corpo em que o
cérebro esta relativamente descansando, reagindo apenas por estimulos internos
(BRINKMAN; REDDY; SHARMA, 2021). O porqué de nds dormimos ainda ndo tem
uma explicacdo exata, existindo muitas teorias que exploraram o cérebro na
tentativa de elucidar tal questdo, como a Inactivity theory (baseada no
evolucionismo; sugere dormimos a noite para fugir dos predadores), Energy
conservation theory (sugere que dormimos para conservar energia), Restoration
theory (sugere dormimos para recuperar energia), and the Brain plasticity theory
(sugere que dormimos para reparar 0 cérebro do estresse oxidativo) (BRINKMAN;
REDDY; SHARMA, 2021).

Evidéncias sugerem que a duragdo do sono em adultos e criangcas esta
diminuindo nos ultimos 50 anos, enquanto ao mesmo tempo as taxas de obesidade
e sobrepeso estdo aumentando neste mesmo periodo. Além disso, a duracdo do
sono (em especial o sono de curta duracdo, junto com outros fatores de um sono
‘ruim”), tem sido ligada a obesidade, tanto transversal quanto longitudinalmente,
insinuando uma possivel relagdo causal entre as horas dormidas e maiores valores
do ganho de peso, podendo estar conectado aos efeitos do sono no consumo
alimentar ou exercicios fisicos (OGILVIE; PATEL, 2017).

Segundo Panuganti, Nguyen e Kshirsagar (2021), a obesidade consiste em
um excedente ou incomum acumulo do tecido adiposo em que o corpo pode causar
prejuizos a saude, sendo uma comorbidade complexa e de etiologia multifatorial.
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Esta doenca tornou-se uma epidemia nos ultimos 50 anos, sendo a segunda causa
mais comum de morte evitavel, atras apenas do tabagismo.

St-Onge (2017) propde que o tempo de sono € importante no aparecimento
da obesidade, com foco maior na restricdo de sono, que causa um impacto negativo
na regulacdo do consumo alimentar. A tomada de decisdes em relagdo a ingestédo
de alimentos é influenciada por uma regulacdo positiva das redes de saliéncia,
recompensa e prazer em resposta a estimulos alimentares no cérebro, o que
explicaria a maior ingestao de alimentos ricos em gordura e ricos em carboidratos,
com alta densidade energética e um aumento geral na ingestédo caldrica em relacao
ao sono normal, causando um balanco energético positivo e favorecendo o ganho de
peso. Portanto, vendo tais evidéncias relacionando estes dois fatores, a importancia
de ambos, o crescimento da obesidade e a diminuicdo do tempo de sono nos ultimos
anos, se justifica o porqué da realiza¢éo deste trabalho.

Este artigo buscou reunir dados/informa¢des com o propoésito de responder o
seguinte problema de pesquisa: “A duragdo do sono pode influenciar no
aparecimento do sobrepeso e da obesidade?”, tendo como objetivo verificar, com
base nos estudos anteriormente produzidos, se a duracdo de sono (seja alta ou
baixa) possui algum tipo de relagdo com o ganho de peso, observando os dados
epidemioldgicos que associam o sobrepeso e a obesidade ao sono restrito e o sono

longo.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 IMPACTO DO SONO NO CORPO HUMANO

O sono é uma interrupcéo fisiolégica da consciéncia caracterizada por menor
uma responsividade aos estimulos do ambiente, diminuicdo do metabolismo e
relativa imobilidade, sendo o ciclo sono-acordar um dos mais importantes do ritmo
circadiano (NAYAK; ANILKUMAR, 2021). Jawabri e Raja (2021) citam a importancia
do sono, mostrando que os humanos passam cerca de um terco de suas vidas
dormindo, e dormir com qualidade e tempo suficiente € essencial para sobreviver.

O porqué de os humanos dormirem ainda é desconhecido, existindo algumas

hipéteses, sendo elas: A teoria da conservacdo de energia por meio do sono, a
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teoria do reparo neural pelo sono, a teoria da restauragéo e a teoria da plasticidade
do cérebro (HARVARD MEDICAL SCHOOL; 2007).

A teoria da conservacao de energia por meio do sono propde que a principal
funcdo do sono é diminuir seu gasto energético. Essa teoria € embasada devido a
alguns estudos mostrarem que o corpo humano diminui seu metabolismo para 10%
do total, diminuindo o gasto calorico e a temperatura corporal enquanto dormimos
(HARVARD MEDICAL SCHOOL,; 2007).

Cao et al., (2020) falam sobre a teoria da reparacao neural pelo sono e sugere
gue o papel deste é reparar neurbnios danificados pelo estresse oxidativo. Essa
teoria se embasa por equacdes matematicas que relacionam a taxa metabdlica
especifica do cérebro, o tempo em que o individuo se mantém acordado, o tempo
em que o individuo se mantém dormindo e o volume cerebral.

A teoria da restauracdo diz que quando dormimos o corpo recupera o que foi
perdido quando se esta acordado, assim, rejuvenescendo o corpo. Essa teoria se
fundamenta por evidéncias empiricas em estudos feitos com animais e humanos.
Tais pesquisas revelaram que animais privados totalmente do sono perderam todas
as fungbes do sistema imune e morreram em questdo de semanas. Essa teoria
também se suporta porque muitas das fungbes restaurativas acontecem durante o
sono como: reparacdo de tecidos, sintese proteica, crescimento muscular e
liberac&do do hormonio do crescimento (HARVARD MEDICAL SCHOOL, 2007).

A teoria da inatividade é baseada no evolucionismo, onde supfe-se que
criaturas que costumavam ficar inativas a noite possuiam menos chance de serem
atacadas por predadores que saiam a cagca no escurecer, assim gerando uma
vantagem evolutiva a individuos que se escondiam a noite (BRINKMAN; REDDY;
SHARMA, 2021).

Nenhuma das teorias sobre o porqué dormimos é completamente conclusiva,
servindo apenas para nos dar hipéteses sobre o assunto. Presume-se que néo
apenas uma teoria se sobressaia, mas sim a juncdo de varias delas pode dar
resposta a tal pergunta. (BRINKMAN; REDDY; SHARMA, 2021)

Knutson et al. (2010) constataram que em 1975, 7,6% dos americanos
reportaram que dormiam menos de 6 horas por dia. JA& em 2006, o niumero de
pessoas com este total de horas dormidas foi de 9,3%, mostrando uma crescente na

deterioracdo do sono da populagcéo. Percebe-se que o niumero de horas dormidas
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estd diminuindo com o tempo, e alguns fatores podem influenciar na qualidade do
sono como: fatores ambientais como altas temperatura, umidade, barulho e trabalho
noturno; fatores psicolégicos como a ansiedade; fatores fisicos como dor, fadiga,
necessidade de recuperagdo e anomalias no ciclo circadiano, que podem influenciar
na temperatura corporal e reduzir a qualidade do sono (TROYNIKOV; WATSON;
NAWAZ, 2018).

2.1.1 Fases do Sono

Patel, Reddy e Araujo (2021) dissertaram sobre os estagios do sono, onde
existem 4 fases, sendo elas compostas pelo sono REM (rapid-eye-moviment ou
movimento réapido dos olhos) e pelo sono NREM (non-rapid-eye-moviment ou
movimento ndo-rapido dos olhos). O corpo faz ciclos nestes estagios, passando, em
média, de 4 a 6 vezes, com duragdo de 90 minutos em cada fase. Quanto mais a
noite passa, menos fases de sono NREM acontecem, assim como aumenta a fase
de sono REM. O sono pode ser ramificado em 5 fases: W (acordado), N1, N2, N3, e
R.

O N1 é a fase de um sono mais suave. A respiracéo ocorre de forma regular e
ainda existe tonus muscular. Esta fase dura de 1 a 5 minutos e compde,
aproximadamente, 5% de todo o ciclo (PATEL; REDDY; ARAUJO, 2021)

O N2 é uma fase um pouco mais profunda do sono onde a temperatura do
corpo e a taxa de batimentos cardiacos decaem. Esta fase do sono tem duracéao de,
aproximadamente, 25 minutos no inicio e vai aumentando conforme cada ciclo
consecutivo e equivale a 50% do total do sono. Os benzodiazepinicos agem nesta
fase, aumentando-a. (KARNA; GUPTA, 2021)

O N3 é classificado como o estagio mais profundo do sono. Nesta fase, o
individuo sente mais dificuldade em acordar, e até barulhos muito altos (mais de 100
decibéis) pode ndo os acordar. Com o avancar da idade, as pessoas passam menos
tempo nesta fase, permanecendo mais na fase N2. Pessoas que sdo acordadas na
fase N3 do sono, costumam despertar desorientadas, permanecendo de 30 minutos
a uma hora nesta condi¢do. E neste periodo do sono em que o corpo repara e
regenera tecidos, aumenta a imunidade do corpo e constr6i musculos e 0SSos.

(PATEL; REDDY; ARAUJO, 2021)
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7

O sono REM é o estagio do sono que é associado com o descanso. Os
encefaloeletrogramas (EEG) feitos nessa fase, se assemelham a um individuo que
esta acordado, contudo, ndo ha movimentos nem estimulos musculares. Este
periodo do sono comeca 90 minutos depois do inicio do repouso e vai ficando cada
vez maior enquanto a noite passa. (KARNA; GUPTA, 2021). Segundo McEown et al.
(2016) um grande consumo de sacarose pode causar uma diminuicdo do tempo do

sono REM, tornando esta fase do sono menos reparadora.

2.1.2 Ciclo Circadiano

Freiberg (2020) aponta que o ciclo circadiano esta presente em praticamente
todos os organismos da natureza, incluindo algas, bactérias, fungos, plantas e
animais. Todos estes anteriormente citados possuem ciclos fisiolégicos, com
aproximadamente 24 horas. O ciclo dormir-acordar conduz o ritmo circadiano, mais
conhecido ‘"reldgio biolégico” ou também “ciclo circadiano”, que possuli,
aproximadamente, 24 horas e tem uma interacdo bidirecional com quase todos os
processos metabdlicos do corpo (SERIN; ACAR TEK, 2019).

Ono e Yamanaka (2017) falam que, em mamiferos, a regulacéo circadiana do
ciclo dormir/acordar depende de um relégio central chamado de nucleo
supraquiasmatico, que é localizado na parte anterior do hipotalamo. Este reldgio
consiste em um mecanismo auto sustentado baseado em loops de feedback
transcricional/translacional auto regulatérios de genes CLOCK, particularmente,
PER1- 2, CLOCK, BMAL e CRY1-2. Este procedimento ndo age apenas no reldgio
central no ndcleo supraquiasmatico, mas também atua em varios locais do corpo
para medir o tempo e regular a dinamica transcricional de genes controlado por este
relégio (PFEFFER; KORF; WICHT, 2018); possuindo uma série de reldgios
periféricos em outros tecidos do corpo como o figado, pancreas, trato gastrintestinal,
musculo esquelético e tecido adiposo (MOHAWK; GREEN; TAKAHASHI, 2012). O
ciclo circadiano coordena sinais mentais e fisicos pelo corpo (CARLSON et al.,
2012).

O mecanismo do ritmo circadiano é formado por fatores genéticos, além de
ser influenciado por fatores ambientais como a iluminag&o, odores, barulhos, estilo

de vida, qualidade da cama/colchao e outros (FREIBERG, 2020).
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Zhou, Gardner e Bertisch (2017) abordam que problemas no sono podem
propiciar o aparecimento de varios problemas como a obesidade, pré-diabetes,
diabetes, ansiedade, depressédo, fadiga, falta de concentracdo, progressdo de
cancer, problemas no humor, problemas cognitivos e de memodria, além de piora de
performance em exercicios. Alguns fatores podem interromper o ritmo circadiano
como o Jet lag (quando as pessoas passam de um fuso horério para outro
rapidamente), o trabalho noturno, dormir tarde e pessoas com disturbio de sono
(SUNI; DIMITRIU, 2020).

Zee et al., (2013) dissertaram sobre as anomalias do ciclo circadiano e as
definiram como: padrdes crénicos (ao menos um més) de problemas no ciclo sono-
acordar causado a mudancas sistematicas no relégio do ritmo circadiano ou a uma
desordem entre o tempo do ritmo circadiano enddégeno e os tempos de
sono/acordado do estilo de vida. Segundo Zee et al. (2013), algumas das anomalias
do ciclo circadiano sdo: demora pra iniciar o sono (Delayed sleep-phase disorder;
DSPD; que tem como caracteristica dificuldade para iniciar o sono, resultando em
sonoléncia durante o dia), dificuldade em se manter acordado (Advanced Sleep-
Phase Disorder; ASPD; definido como uma elevacdo na fase principal do sono
comparado com o sono necessario/desejado), um ritmo irregular no ciclo dormir-
acordar (Irregular Sleep- Wake Rhythm Distorcer, ISWRD; mais popularmente
conhecido como “Sono Fragmentado”, ocorrendo em varios periodos de sono dentro
de 24 horas), padrdes do ciclo dormir-acordar ndo sincronizado com as 24 horas do
dia (Non—24-Hour Sleep- Wake; N24SWD,; caracterizado por um padrdo cronico ou
recorrente no ciclo dormir- acordar que ndo esta sincronizado com as 24 horas),
problemas de Jet lag (definido anteriormente como um desalinhamento do ciclo
circadiano quando ha a mudanca de um fuso horario para outro repentinamente);
desordem do trabalho por turnos (Shift Work Disorder; SWD; caracterizado por um
histérico de sonoléncia excessiva crénica durante o tempo de trabalho e insdnia no
periodo em que se deveria estar dormindo).

O ciclo circadiano possui um papel muito importante na homeostase
metabdlica e balanco energético. O tecido adiposo secreta varios horménios,
citocinas e metabolitos, que regulam os sinais de apetite mandados pelo sistema
nervoso central. Um destes hormdnios secretados pelo tecido adiposo é a Leptina.

Este horménio possui receptores no hipotalamo e € responsavel por diversos
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mecanismos No NnossSO corpo como aumento da termogénese, homeostase
energética (indiretamente), e apetite. A Leptina é secretada em um ciclo circadiano,
tendo seu pico durante a noite. Assim, individuos com problemas no ciclo dormir-
acordar, consequentemente, possuem problemas no ritmo circadiano, e, desta
forma, tém problemas na secrecéo da Leptina (SERIN; ACAR TEK, 2019).

Segundo Westerterp-Platenga (2016) o hipotdlamo coordena o ciclo dormir-
acordar e os circuitos da alimentacao. Tais circuitos sao ligados através do horménio
hipocretina-1, que tem participa da regulagdo da alimentacéao e da atividade motora,
por intermédio do ndcleo accumbens, assim como pela transducdo do sinal de
claro/escuro para o nacleo supraquiasmatico. Alteracdes na atividade do hipotalamo,
como uma sinalizacdo afetada da hipocretina-1 estdo relacionadas a disfuncdes do
ritmo circadiano e dos habitos alimentares, consequentemente, acometendo o
balanco energético e a composicao corporea.

Além disso, uma baixa qualidade do sono causada por um sono fragmentado,
sem reduzir o tempo total do sono, pode influenciar na concentracdo de insulina,
deixando-a menor pela manha e mais alta a tarde, enquanto o peptideo semelhante
ao glucagon (GLP- 1) também diminui sua concentracdo. Uma baixa concentracao
de GLP-1 pode levar a um aumento do consumo alimentar e “beliscadas”, também
contribuindo para um balanco energético positivo. Esta relacdo foi avaliada pela
associacao da diminuicdo do GLP-1 com pontuacdes de saciedade reduzidas na
Escala Visual Analégica. Um sono reduzido e sem qualidade também afeta na
concentracdo de leptina e grelina, na taxa metabdlica do sono, apetite, sistema de
recompensa alimentar, no eixo Hipotadlamo-Pituitaria-Adrenal (HPA) e peptideos
intestinais, de uma forma que se um balanco energético positivo é aumentado, pode
elevar as chances de sobrepeso (WESTERTERP-PLANTENGA, 2016).

Este estudo corrobora com o estudo de revisdo feito por Poggiogalle,
Jamshed e Peterson (2018) onde sugerem que 0s ritmos no metabolismo da glicose
aparentam ser guiados por variacdes diurnas do ciclo circadiano em diversos
caminhos metabdlicos, incluindo sensibilidade a insulina, responsividade das células
beta-pancreéticas, depuracdo da insulina e eficacia da glicose. De modo igual, os
ritmos lipidicos sofrem influéncia por variacdes diurnas na sintese, transporte e
guebra de lipidios. Citando também que um desajuste no ciclo circadiano causados

pela exposicdo a luz, por uma alimentagéo inadequada e por um sono ruim afeta
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negativamente o controle glicémico, podendo alterar os fatores do balanco
energeético e perda de peso, elevando o risco de diabetes e obesidade.

Dessa maneira, um ciclo circadiano saudavel se torna essencial para a saude
metabdlica e corporal como um todo. Evitar um mau sono, seja se alimentando
corretamente ou ndo se expondo a luz no horario de dormir, pode ser extremamente

importante para o bem estar.

2.2 A ALIMENTACAO INFLUENCIANDO NO SONO

Sabe-se que alguns tipos de alimentos, fitoterapicos e suplementos podem
induzir/ajudar o sono, como é o caso da Passiflora incarnata, popularmente
conhecida como Flor-da-paixdo ou como Flor-do-maracuja. Guerrero e Medina
(2017) fizeram um estudo em ratos, e concluiram que a Passiflora incarnata pode
elevar induzir e elevar o tempo de sono, além de aumentar a fase de sono NREM
(non-rapid-eye-moviment). Também foi citado que a Passiflora age modulando o
sistema GABA, agindo nos receptores GABAérgicos aumentando a captacédo de
GABA. O Estudo anterior corrobora com o de Kim (2020) onde também foi feito
estudos com ratos, e foi descoberto que a Passiflora pode aumentar os niveis de
melatonina no sangue e promover o sistema GABA, assim sendo importante para
prevenir a insonia.

A concentracdo de zinco no sangue também pode influenciar no sono, pois
ele pode interagir com receptores glutamatérgicos promovendo efeito de
relaxamento. O zinco também possui seu proprio receptor acoplado a proteina G
(GPR39), e é expressa na amigdala, no hipocampo e no cértex auditivo. A ingestéao
de zinco ativa 0 GPR39, e uma reducdo/exclusdo deste receptor esta relacionado a
depressao e a doenca de Alzheimer, duas doencgas relacionadas a problemas no
sono (CHERASSE; URADE, 2017).

Gangwisch et al. (2020) apontaram que uma dieta rica em carboidratos de alto
indice glicémico possui fator de risco para o desenvolvimento da insdnia, assim
como uma alimentagao rica em fibras estava inversamente relacionada com este
distarbio. Além disso, a hiperinsulinemia pode levar a liberacdo de horménios contra
regulatorios incluindo adrenalina, cortisol, glucagon e hormonio do crescimento, que

contribuem para a insonia. Esta afirmacéo € corroborada pelo estudo de Katagiri
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(2014) que verificou que um alto consumo de alimentos doces e um baixo consumo
de vegetais esta ligado a um sono de baixa qualidade.

Uma meta-analise feita incluindo nove estudos concluiu que o consumo
elevado de vitamina D esta associada com um alto risco de desenvolvimento de
problemas do sono como o sono de baixa duragéo, sonoléncia durante o dia e um
sono de baixa qualidade/fragmentado (GAO et al., 2018). O inverso acontece com a
Vitamina C, onde um estudo transversal feito no Reino Unido verificou que pessoas
com altos niveis de Vitamina C no sangue dormiam mais (NOORWALI et al., 2018).

Liu et al. (2019) identificaram que uma baixa biossintese de &acidos
araquidénicos poderia estar associada a uma alta prevaléncia de insénia. Segundo
um estudo feito em criancas saudaveis produzido por Montgomery et al. (2014), uma
alta taxa de DHA (4cido docosa-hexandico émega 3) esta relacionado a uma
melhora em problemas do sono. Markwald et al., (2013) mostraram que adultos que
tinham um sono insuficiente (cerca de 5 horas por noite) possuiam a tendéncia de
escolher alimentos mais palataveis e densos em calorias em comparagcao a pessoas
gue dormiam bem.

Portanto, com os exemplos mostrados acima, se evidencia em como a
alimentacdo pode ser importante na saude do sono, assim como 0 sono pode ser
importante na escolha alimentar e na composicdo corpérea. Assim, dormir bem
ajuda nas escolhas de alimentos, assim como escolher bem os alimentos colaboram

para um melhor sono, exibindo um efeito bidirecional entre os dois fatores.
2.2.1 A Melatonina no Sono e na Alimentagao

A melatonina (MEL) é um hormdnio produzido pela glandula pineal e esta
intrinsecamente relacionada com o sono. Ela é produzida a partir da serotonina em

trés reacdes: triptofano convertido em serotonina; serotonina sendo convertida em

N- acetilserotonina; N-acetilserotonina convertendo-se em melatonina (Figura 1).
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Figura 1: Via bioquimica da sintese de melatonina a partir do aminoéacido triptofano
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Fonte: Dias et al., 2013

Ela é secretada durante a noite e alcanca seus niveis séricos maximos entre
03:00 e 04:00, oscilando dependendo do cronotipo, e consequente, do ritmo
circadiano do individuo (NETO; DE CASTRO, 2008).

Cajochen, Krauchi e Wirz-Justice (2003) propdem que a melatonina age
enfraquecendo o sinal circadiano do nucleo supraquiasmatico, onde ocorre a
promocédo da perda de temperatura, que induz a sonoléncia pela area pré optica do
hipotdlamo anterior. Contudo, também citam que qualquer efeito da melatonina no
sono ou sonoléncia deve ser relativa, e ndo absoluta, pois existem individuos que
nao secretam melatonina e dormem normalmente. Segundo Botas (2014) a
concentracdo de melanina durante a noite decresce com a idade pela reducéo na
inervacao adrenérgica, resultando em diminuigdo do trabalho da glandula pineal.

O ndcleo supraquiasmatico recebe sinais de células nervosas na retina que
captam e detectam a luz para mediar o ciclo circadiano e 0 sono, por caminhos que
acarreta na liberacdo do horménio adrenocorticotrofico (ACTH), prolactina,
melatonina e norepinefrina (FERIANTE; ARAUJO, 2021). A luz tem papel de inibicéo
sobre a glandula pineal. Durante a exposicao a luz ndo h& estimulo noradrenérgico
da pineal, enquanto no escuro ha a ativacdo desta glandula. Isso significa que
durante a exposicdo a luz a producdo de MEL é reduzida, e dependendo da
intensidade desta luz e do tempo exposto sobre a mesma, pode-se inibir
completamente a formacao da melatonina (NETO; DE CASTRO, 2008). A deficiéncia
de melatonina esta ligada a alteracbes no ciclo circadiano, doencas
neurodegenerativas, depressao, glaucoma e outros (BOTAS, 2014).

O estudo de Bravo et al. (2013) mostrou que alimentos contendo triptofano
(60mg) aumentaram os indices de sono, além dos niveis de melatonina e serotonina
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se comparado com o grupo controle. Além disso, os participantes relataram menor
sonoléncia durante o dia e um sono mais regular (sem acordar durante a noite). Para
mais, uma deplecao de triptofano pela manha invés da noite leva a um aumento dos
estimulos excitatorios além de aumentar a laténcia em que se inicia 0 sono e na
diminuicdo da duragéao do sono REM (BINKS et al., 2020).

Xu et al., (2017) verificaram os beneficios da suplementagdo de 10 semanas
da melatonina via oral em ratos e concluiram que a mesma tem um efeito protetor
contra obesidade (induzida pela dieta), resisténcia insulinica, esteatose hepética e
inflamac&o. Além disso, a melatonina pode modular a composi¢cdo da microbiota
intestinal, ajudando no ndo aparecimento da obesidade.

A melatonina foi identificada e qualificada em diversos alimentos. A
melatonina possui quantidades maiores em ovos e peixes do que em carnes,
enquanto nas plantas, o maior conteudo de melatonina foi visto em nozes, alguns
cereais, leguminosas, sementes e cogumelos. Além do que, o consumo de alimentos
contendo melatonina é capaz de elevar consideravelmente as taxas de melatonina
no sangue, indicando o efeito benéfico de tais alimentos (MENG et al., 2017),
prevenindo também a insonia (LOW; CHOO; TAN, 2020).

2.3 SOBREPESO E OBESIDADE

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (2021) a definicdo de sobrepeso e
obesidade consiste em um incomum ou exagerado acumulo de gordura que
demonstra risco a saude. O sobrepeso e a obesidade sdo causados por um balanco
energético positivo em excesso (ingestdo de alimentos maior que o gasto calorico),
mas fatores genéticos, fisioldgicos, ambientais, psicoldgicos, sociais, politicos,
econdmicos e até politicos podem influenciar no aparecimento destas comorbidades
(WRIGHT; ARONNE, 2012). A obesidade pode ser classificada como uma doenca
cronica, que contribui para problemas na saude da populacdo do mundo todo
(PURNELL, 2018).

O indice de massa corporal ou IMC € um indice estatistico que utiliza o peso e
a altura de um individuo para aferir a gordura em homens e mulheres de qualquer
idade. E calculado utilizando o peso de um individuo dividindo pela sua altura ao

quadrado (IMC = Peso/Altura®) O nimero gerado condiz com o indice de massa
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corporal do individuo analisado. O IMC pode ser usado para avaliar se uma pessoa
tem baixo peso, peso normal, sobrepeso e obesidade. Este indice pode ser utilizado
para toda populacdo, menos para pessoas asiaticas e sul-asiaticas, devido ao IMC
subestimar o risco de obesidade dessa populacédo, e devido a isto, tais populacdes
possuem um Indice de massa corporal diferente, com pequenas alteragdes em
relacdo ao original (WEIR; JAN, 2021).

De acordo com as estimativas globais da Organizacdo Mundial da Saude
(2021), para adultos com idade = 20 anos e < 59 anos, um individuo é considerado
com sobrepeso quando seu IMC é = 25,0 kg/m?, e considerado obeso quando seu
IMC é < 30,0 kg/mz. Para pessoas com idade = 60 anos, é considerado com
sobrepeso se seu indice de massa corporal for = 27 kg/m? Para criancas e
adolescentes (= 5 anos e <20 anos) o IMC é avaliado pelas tabelas de Growth
Reference median (Mediana de referéncia de crescimento), e considera como acima
do peso pessoas com IMC por idade maior que 1 em comparacdo com a mediana de
referéncia; e considera como obesas as pessoas com o IMC acima de 2 em
comparacdo com a mediana de referéncia. O IMC é o método mais comum de se
avaliar a obesidade, apesar de ndo ser efetivo para todas as pessoas como atletas e
pessoas que fazem musculagdo (PURNELL, 2018).

Segundo o IBGE a populacdo de pessoas obesas com idade acima dos 20
anos mais que dobrou entre 2003 e 2019, passando de 12,2% para 26,8%. A
obesidade entre as mulheres foi de 14,5% para 30,2%, enquanto a obesidade
masculina passou de 9,6% para 22,8%. Dados de 2019 mostraram que uma em
cada quatro pessoas de 18 anos ou mais de idade estavam com obesidade no
Brasil, 0 que resulta em um total de 41 milhdes de pessoas. Enquanto o sobrepeso
abrangia 60,3% da populacdo maior de 18 anos, 0 que equivale a 96 milhdes de
pessoas, onde 62,6% s&o mulheres e 57,5% sdo homens. Em pessoas com faixa
etaria entre 25 e 39 anos de idade, a prevaléncia do excesso de peso ultrapassa
50%. 58,3% dos homens nesta idade estdo com sobrepeso enquanto 57% das
mulheres estdo com este excesso. Os dados também mostram que existem mais
pessoas obesas que desnutridas no Brasil (BRASIL, 2020). Esta pesquisa também
concluiu que 19,4% dos adolescentes brasileiros estdo com sobrepeso, resultando
em 1,8 milhdes de individuos. Entre eles, 6.7% estdo com obesidade, com uma

prevaléncia maior entre as meninas (ABESO, 2020).
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Segundo Apovian (2016) a obesidade pode trazer consequéncias
econOmicas. Esta comorbidade esta relacionada com um aumento anual de 36%
aos custos da saude e 77% aos custos de medicamentos se comparados a pessoas
com o peso normal. Ainda cita que pacientes obesos nos EUA tiveram gastos
médicos anuais de 1429 ddlares em média, um numero 42% maior do que se
comparado a pessoas com peso normal.

Um estudo realizado por Lung et al., (2019) concluiu que para pessoas com
25 anos e com sobrepeso teria expectativa de vida reduzida em 4,2 anos para 0s
homens e 3,6 anos para mulheres. Para pessoas obesas foi verificado uma reducgao
da expectativa de vida em 8,3 anos para os homens e 6,1 anos para as mulheres; e
para obesidade extrema foi constatado que a reducdo de expectativa de vida foi de
10,5 anos para homens e 7,7 para mulheres. Além disso, este estudo também o que
eles chamaram de “anos de vida perdida” e concluiram que para obesos extremos
com idade entre 20-29 anos e 30-39 anos, o total de anos de vida perdida foi entre 8
a 10 anos para homens e mulheres.

Fatores ambientais também podem auxiliar no surgimento da obesidade.
Segundo Church et al. (2011), fatores que podem favorecer um balan¢o energético
positivo e ganho de peso nas Ultimas décadas sdo o aumento da demanda e da
ingestdo de insumos per capita, principalmente de alimentos palataveis que,
costumeiramente, sdo densos em calorias; diminuicdo do tempo gasto em atividades
fisicas, e 0 aumento do “lazer sedentario” como assistir televisao, jogar videogames
e usar dispositivos eletronicos.

Os fatores socioecondmicos também sdo capazes de predispor a obesidade.
Um estudo de Morales Camacho et al. (2019) mostrou que pessoas mais pobres
possuem uma prevaléncia maior de obesidade na infancia devido a base das suas
dietas serem um alto setor de carboidratos, j& que comidas ricas neste nutriente
costumam ser mais acessiveis financeiramente.

Os fatores genéticos sdo muito importantes no aparecimento da obesidade,
como mostra o estudo de Bray et al. (2016) onde avaliaram gémeos, familia e
adotados e concluiram que a taxa de hereditariedade do IMC é alta, variando de
40% a 70%. Mais de 300 locus génicos sobre o IMC foram avaliados e foi concluido
gue pessoas que possuem polimorfismos com um ou dois de risco no gene FTO tem

um aumento de peso de 1,2 kg ou 3 kg, respectivamente, se comparadas a pessoas
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sem alelos de risco (PIGEYRE et al., 2016). Além disso, 0s genes e 0 ambiente
interagem em um complexo sistema que regula o balanco energético, unindo
processos fisiologicos e o peso (PIGEYRE et al., 2016). Também, segundo van der
Klaauw e Farooqi (2015), regibes do cerebro fora do hipotalamo contribuem para a
regulacdo do balangco energético por meio da insercdo de sinais sensoriais,
processos cognitivos, efeitos da alimentacdo, memoria e atencéo.

As complicacbes causadas por obesidade podem ser diversas como a
hipertens@o arterial, resisténcia insulinica e diabetes tipo 2, céncer, esteatose
hepéatica nédo-alcodlica e outros (HASLAM; JAMES, 2005). Zhang et al., (2014)
produziram um estudo com pessoas acima de 50 anos com obesidade central e
constataram que 66% delas possuiam a esteatose hepatica nao-alcoodlica. A
Diabetes tipo 2 esta muito relacionada a obesidade; para cada quilo que uma pessoa
aumenta no seu peso, eleva-se 4,5% de chance de desenvolver a Diabetes tipo 2
(ANDOLFI; FISICHELLA, 2018); 90% das pessoas com diabetes possuem
resisténcia insulinica (RI), e a presenca de Rl aumenta o risco de doencas
cardiovasculares; além de pessoas obesas terem maior prevaléncia de dislipidemia
e hipertenséo (65-75% dos hipertensos séo obesos nos Estados Unidos) (ANDOLFI;
FISICHELLA, 2018).

A OMS estimou que o0 sobrepeso e 0 sedentarismo sao responsaveis por um
guarto dos canceres de mama, colon, endomeétrio, rins e eséfago (HASLAM; JAMES,
2005). Além de todos esses fatores, pessoas obesas geralmente possuem disbiose
intestinal, e a disbiose intestinal também pode ajudar no aparecimento da obesidade,
sendo assim, fatores bidirecionais (TSENG; WU, 2019).

Todas essas complicacbes e comorbidades evidenciam que uma pessoa
obesa possui um crossover de fatores de risco para sua saude, sendo muito
importante métodos com objetivo de prevenir e tratar essa doenca crénica. Segundo
Heymsfield, e Wadden (2017) prevenir a obesidade se passa por ter um estilo de
vida saudavel, praticando exercicios fisicos, se alimentando e dormindo
corretamente, além de ter uma boa saude mental. O tratamento para a obesidade
também passa por uma boa alimentacdo e uma perda de peso moderada e
constante.

Uma dieta hipocaldrica (aproximadamente 500 kcal abaixo do valor energético

total) podem ajudar no emagrecimento (TCHANG; SAUNDERS; IGEL, 2021), além
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disso a crononutricdo aborda que um consumo maior de alimentos durante o dia e
menor durante a noite esta relacionado com maior perda de peso e resisténcia
insulinica (JAKUBOWICZ et al., 2013).

A atividade fisica ajuda em um balanco energético negativo pois aumenta a
taxa metabdlica basal em repouso e também aumenta o gasto energético diario.
(TCHANG; SAUNDERS; IGEL, 2021). A mudanca de comportamento € igualmente
importante para a perda de peso. Manter uma rotina, planejar horarios, entrar em
grupo de emagrecimento podem ajudar a trabalhar a parte mental e estimular a
manutencg&o de um estilo de vida melhor (WADDEN; TRONIERI; BUTRYN, 2020).

A farmacoterapia na obesidade é indicada para uma dieta de reducéo calérica
e correlacionado a uma melhora no estilo de vida pode auxiliar na perda de peso. A
Fentermina é o farmaco mais utilizado nesse quesito, muito comumente vendido nos
Estados Unidos. Esse farmaco promove uma redugéo no apetite, mas ndo deve ser
usado rotineiramente devido a causar problemas a longo prazo (HEYMSFIELD;
WADDEN, 2017). Em um ano de testes utilizando trés farmacos monoterapicos
(orlistalina, liraglutida e lorcaserina) que atuam de formas distintas, resultaram em
uma reducdo de peso entre 5,8 a 8,8 kg (PI-SUNYER et al., 2015). Segundo Pi-
Sunyer et al. (2015) a perda de peso com a farmacoterapia é associada a uma
diminuicdo dos fatores de risco e problemas crénicos, mas deve-se administrar estes
farmacos com cuidado devido a alguns deles aumentarem o débito cardiaco.

A cirurgia bariatrica tem se tornado muito popular nos uUltimos anos e consiste
em um procedimento cirdrgico para controlar a obesidade. Esta cirurgia €
recomendada para pacientes com o IMC acima de 40 e 35 se relacionados a
comorbidades como a diabetes tipo 2 (GADDE et al., 2018) e pode ser importante

para pessoas gue tentaram muito emagrecer e ndo conseguiram.

2.3.1 A Relacdo da Obesidade com o Sono

Anteriormente, foi visto a relagdo dos alimentos no sono, e do sono nos
alimentos. Uma ma alimentac&o pode favorecer problemas no sono, € um mau sono
pode favorecer a escolha de alimentos palataveis além de causar problemas
metabolicos. Segundo Peppard et al. (2013) a obesidade pode causar problemas

respiratérios durante o sono, atingindo entre 10 e 17% dos homens de meia idade.
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Nedeltcheva e Sheer (2014) mostraram que a relacdo entre a obesidade e o
sono também é bidirecional. Um mau sono, seja em quantidade ou qualidade, pode
colaborar para o aparecimento de Diabetes tipo 2, obesidade e problemas
cardiovasculares, se explicando da seguinte forma, respectivamente: um sono de
baixa qualidade ou ruim gera uma queda na resisténcia a insulina, que gera uma
tentativa falha de compensacdo pelas células beta-pancreaticas liberando mais
insulina, gerando uma baixa tolerancia a glicose, que leva a Diabetes; um sono mal
regulado decresce a atividade fisica, aumenta os niveis de grelina e diminui os niveis
de leptina, mesmo em uma dieta isocalérica, levando a um aumento do apetite, que
gera um aumento da ingestdo energética além de alterar as escolhas alimentares, o
gue constitui em um aumento de peso, capaz de levar a obesidade; um sono ruim é
capaz de aumentar a resposta imune, aumentando a pressao sanguinea, assim
modificando o balango no sistema simpatico, levando a doengas cardiovasculares.
Além disso, a obesidade por si s6 jA é capaz de causar diabetes e problemas
cardiovasculares, e essas 3 comorbidades sdo capazes de alterar o sono,
mostrando assim, um ciclo entre a relacdo da obesidade com o sono.

7 bY

A leptina € um horménio relacionado a saciedade, e possui uma larga
variacdo durante o dia na sua secre¢do, atingindo seus niveis maximos a noite.
Reutrakul e van Cauter (2018) mostraram que a leptina tinha sua amplitude e niveis
reduzidos quando o sono era perdido. Além disso, 0s autores sugeriram que um
sono restrito pode alterar a habilidade da leptina de sinalizar precisamente o balango
energético.

Ja a grelina € um hormonio associado ao apetite, e 0s autores constataram
gue houve um aumento 28% da concentracdo deste hormbnio em pessoas que
dormiam 4 horas se comparados com pessoas que dormiam 10 horas por noite,
corroborando com o estudo de St. Onge et al. (2012). Estas alteragbes hormonais
reforcam os estudos promovidos por Zimberg et al. (2012) que mostrou que o apetite
para alimentos ricos em carboidratos e calorias, incluindo doces, salgadinhos e
comidas industrializadas aumentou de 33% a 55% quando em restricdo de sono
além de uma menor escolha de frutas e vegetais.

Como ja dito anteriormente, um mau sono pode levar a obesidade por
resultado de um baixo gasto energético. Pessoas que dormem insuficientemente tem

uma maior probabilidade de sentir fadiga e sonoléncia diurna excessiva, 0 que pode
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torna-los menos propensos a realizar atividades fisicas diurnas e mais propensos a
desenvolver o sedentarismo (TAHERI, 2006). Ja Knutson (2007) concluiu que 40%
das pessoas com faixa etaria entre 12-16 anos reportaram que sentiam-se
cansados, o que pode influenciar na prética de atividade fisica, resultando em um
baixo gasto energético.

Para mais, estudos epidemiolégicos mostraram uma prevaléncia alta entre
obesidade e sono restrito. Além disso, alteracbes no ciclo circadiano podem

influenciar no ganho de peso, o que ja foi exibido previamente neste artigo.

3 METODOLOGIA

A pesquisa bibliogréfica se define por ser uma revisdo da literatura sobre
determinado assunto por meio de andlises de trabalhos cientificos. Tais trabalhos
podem ser encontrados em livros, jornais, websites, revistas cientificas e outros
(PIZZANI et al., 2012). Boccato (2006) diz que a pesquisa bibliografica almeja a
solucdo de uma problemética, através de fundamentagbes teoricas anteriormente
publicadas, para analisar e discutir as diferentes contribui¢cdes cientificas, trazendo
recursos sobre o que foi investigado e observando como foi tratado o assunto
pesquisado.

A pesquisa referente a este projeto teve carater exploratério, o que tornou
mais acessivel a busca de dados e conteudo devido a natureza do assunto
abordado. Tal pesquisa refere-se a uma pesquisa bibliografica onde foram avaliados
artigos veiculados sobre o tema “Restricdo de sono e sua relagdo com o
aparecimento da Obesidade”, para a produgdo do trabalho. Foram utilizadas
diversas palavras-chave como: “Restricdo de sono e consumo energético’,
“Qualidade do sono e obesidade” e “Relagdo sono e ganho de peso”, no idioma
inglés.

Na metodologia foi realizada a pesquisa bibliografica em periédicos, bases de
dados e revistas cientificas, como: Science Direct, PubMed, Scopus e SciELO,
sendo escolhidos os artigos com maior destague publicados entre os anos de 2016 a
2022, que abrangeram o conteudo do tema. Foram lidos os resumos e os titulos de
666 artigos nessas plataformas anteriormente citadas. Dentre eles, 69 artigos foram

selecionados e lidos de forma completa, onde 10 foram designados para a producao
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dos resultados. Os critérios de escolhas dos artigos direcionados para os resultados
e a discusséao foram: (1) proximidade do tema do artigo escolhido com o tema deste
presente trabalho; (2) profundidade acerca da avaliagdo da duragcdo do sono e sua

relagdo com o sobrepeso e obesidade.

4 RESULTADO E DISCUSSAO

Segundo Antza et al., (2021) a duracdo do sono € um fator de risco para o
desenvolvimento da obesidade e outras doencas crbnicas. Os mecanismos para o
aumento de peso relacionados a duragdo do sono sdao: mudancas na ingestao e no
gasto energético; mudancas hormonais; alteracbes na secrecdo de insulina;

resisténcia insulinica; alteracdes no ciclo circadiano.

Quadro 1: Artigos selecionados e classificados de acordo com o autor, ano, titulo,

objetivo, amostra e conclusao.

AUTOR/ TITULO OBJETIVO AMOSTRA RESULTADO
ANO
Thumann | “Cross-sectional Investigar 559 N&ao foram observadas
et. al associations associacdes criancas e associacdes
(2021) between entre varias adolescente estatisticamente
objectively caracteristicas do | s alemaes significativas entre as
measured sleep sSono, com idades | variaveis de sono Unico
characteristics principalmente | entre 9 e 16 (duracgéo do sono,
and body mass medidas anos (274 eficiéncia do sono,
index in objetivamente, e | meninos e laténcia do sono,
European o IMC. 285 horarios de acordar e
children and meninas) apagar) e o IMC.
adolescents”
Camargo | “Sleep Problems Avaliar a 13.030 Problemas no sono
et al. and Their associacao de adultos foram associados com
(2020) Association with | problemas como | brasileiros um maior risco de
Weight and 0 sono, o pesoe | com idade ganho de peso e de
Waist Gain - o0 tamanho da entre 35 e ganho de tamanho e
The Brazilian cintura. 74 anos circunferéncia da
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Longitudinal (5.891 cintura.
Study of Adult homens e
Health (Elsa- 7.139
Brasil)” mulheres)
Duan et “Association Examinar a 1008 Criancas e
al. (2020) between short | associacdo entre | criangas e adolescentes que
sleep duration a curta duracdo | adolescente | possuiam um sono de
and metabolic dosonoea s chinesas curta duracao tiveram
syndrome in sindrome com idade maior prevaléncia de
Chinese metabdlicaem |entre6e 17 | sindrome metabdlica
children and criancas e anos
adolescents.” adolescentes.
Loredo, et | “Sleep Patterns Avaliar a 2.156 Reducéo de 1 hora no
al. (2019) and Obesity” associacao entre adultos tempo de sono
padrdes de sono latino- aumenta a prevaléncia
medidos americanos | de obesidade em 4,1%
objetivamente e com idade e de obesidade
obesidade em entre 18 e abdominal em 3,4%;
uma populacao 64 anos além de aumentar o
adulta. gue vivem | IMC em 0.67 kg/m2 e a
nos circunferéncia
Estados abdominalem 1,5 cm.
Unidos.
Narcisse, “Adherence to Examinar se a 8.194 Atingir as 8 horas
etal. sleep guidelines adesao as adolescente | recomendadas de sono
(2019) reduces risk of diretrizes de S por dia foi associado a
overweight/obes sono, dieta, americanos reducéo do risco de
ity in additionto | tempo de tela e com idade sobrepeso/obesidade
8-5-2-1-0 atividade fisica | acima de 13
guidelines dos EUA (8-5-2- anos

among a large
sample of
adolescents in
the United
States”

1-0) esta
associada a
reducéo do risco
de

sobrepeso/obesid
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ade em

adolescentes.

Arora et “The Avaliar a relagéo 335 Criangas que dormiam
al. (2018) associations entre 0 sono criangas menos que 8h/noite
among mensurado catarianas possuiam um maior
objectively objetivamente e do ensino IMC, percentual de
estimated sleep uma série de fundamenta | gordura e massa gorda
and obesity indicadores de | com se comparados com 0S
indicators in obesidade em idades gue dormiam mais de 8
elementary escolares. entre 7e 12 horas.
schoolchildren.” anos)
Wu I.LH.C, “Sleep and Investigar a 1.827 Associagao positiva
etal. obesity: the relacéo entre o adultos entre pessoas com um
(2018) mediating role of sonoea afro- sono de curta duragao
health behaviors obesidade e americanos | e a obesidade; também
among African como essa (>18 anos; foi verificado que
Americans” ligacéo é 454 pessoas com sono
mediada por homens e curto tem maior
comportamentos 1.373 predilecdo ao consumo
saudaveis. mulheres). de alimentos
gordurosos.
Ferranti et Sleep quality Avaliar a 1586 Relag&o inversamente
al. (2016) | and durationis | associacao entre | adolescente proporcional entre a
related with diet 0s habitos de s italianos duracdo do sono e o0
and obesity in | sono, os padrbes | com idades IMC. Também foi
young da dieta entre 11 e | verificado que pessoas
adolescent living | mediterranea e o 14 anos com uma curta duragéo
in Sicily, estado de peso (343 de sono possuiam
Southern Italy da populacao meninos e hébitos alimentares
adolescente. 412 nao saudaveis.
meninas).
Lin C-L, et | “The association Investigar a 1.548 Associagao positiva
al. (2016) | between sleep associacao de adultos entre obesidade e
duration and diferentes taivaneses | pessoas com sono de
overweight or | dura¢des do sono | com idades | longa e curta duragéo;
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obesity in com o sobrepeso | entre 20 e consideravelmente
Taiwanese e a obesidade. 64 anos relacionado a pessoas
adults: A cross- (739 com mais de 45 anos.
sectional study” homens e
809
mulheres).
Morrissey | “Sleep duration Examinar a 289 Relacéo positiva do
et al. and risk of relacdo entre a criangas sono de curta duragéo
(2016) obesity among a | duracdo do sono | australianas com o sobrepeso e
sample of e atividade fisica az7 obesidade.
Victorian school medida meninos e | Aproximadamente 40%
children” objetivamente, 162 das criangas que
tempo sedentério meninas) | dormiam mal possuiam

e status de peso,

sobrepeso e

entre uma obesidade; nimero
amostra de 15% maior do que o
criangas da encontrado em

Victorian Primary

School children.

criangas com sono

suficiente

Fonte: Autor (2022)

Um estudo de corte transversal produzido por Lin C-L, et al., (2016) que teve
como participantes 1548 adultos taiwaneses com idades entre 20 e 64 anos, sendo
739 homens e 809 mulheres, teve como objetivo investigar a associacao entre a
duracdo do sono com o sobrepeso e a obesidade. Lin C-L et al. verificaram que o
IMC foi significativamente maior naqueles que dormiram por mais tempo. O trabalho
verificou que pessoas que dormiam menos de 6 horas/dia e pessoas que dormiam
mais de 9 horas/noite tiveram um IMC maior em 0,7 e 0,8 Kg/m?, respectivamente,
se comparado a pessoas que dormiam entre 6 e 9 horas/noite.

Além disso, o estudo constatou que os participantes que dormiam menos e
mais do que o necessério tinha a circunferéncia da cintura maior em 1,8 e 1,1 cm,
respectivamente, se comparado com pessoas que dormiam adequadamente. Apesar
disso, ndo foi observado diferenca no IMC relacionado a duracdo de sono com

participantes com idade maior que 45 anos, sendo significativamente associada a
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pessoas com idade menor que 45 anos. Portanto, a pesquisa constatou uma
associacdo positiva entre a obesidade e o sono de curta e longa duracéo,
principalmente entre os mais jovens. Entretanto, ndo foi possivel encontrar
associacgao entre a duragao do sono e o risco de sobrepeso.

Mais associacOes entre a duragédo do sono e a obesidade foram encontradas
no trabalho de Wu LLH.C et al., (2018). O estudo de coorte longitudinal, que teve
1548 participantes, sendo 454 homens e 1373 mulheres, teve o propoésito de apurar
a conexdo entre o sono e a obesidade mediada por comportamentos saudaveis.
61% (n = 1114) dos participantes relataram que tinha um sono curto (<6h/noite),
35,8% (n = 654) relataram que possuiam um sono adequado (7-9 h/noite) e 1,6% (n
= 30) reportaram que tinham um sono longo (>10 h/noite), 78,4% dos participantes
relataram que sentiam que dormiam bem; o IMC médio dos participantes foi de
31,95 Kg/m?.

Comparando com as pessoas que dormiam adequadamente, os participantes
com um sono curto apresentaram um maior comportamento sedentario (p = 0.00),
um maior percentual de consumo de gorduras e um maior IMC (p = 0.00), e pessoas
com sono longo reportaram um maior consumo de bebidas agucaradas (p = 0.00).
Desta maneira, o estudo verificou que um curto sono esté relacionado a uma maior
massa corpérea, além de uma predilecdo maior ao consumo de alimentos
gordurosos. Entretanto, a relacdo entre um maior IMC e um sono longo néo foi
encontrada, diferentemente do estudo de Lin C.L. et al (2016), citado anteriormente.

Mais tarde, o estudo de corte transversal de Loredo et al. (2019) que visou
avaliar a associacdo entre os padrbes de sono mensurados objetivamente e a
obesidade entre os latino-americanos residentes dos Estados Unidos, analisou 2,156
participantes com idades entre 18 e 64 anos. O estudo considerou obesidade como
IMC = 30 Kg/m2 e obesidade abdominal como circunferéncia da cintura = 88cm em
mulheres e = 102cm em homens. A pesquisa constatou que 1 hora de reducgao de
sono aumenta a prevaléncia de obesidade em 4,1% (p = 0,002) e a prevaléncia de
obesidade abdominal em 3,6% (p = 0,007).

Também, foi verificado que o “cochilo” durante o dia aumenta a prevaléncia de
obesidade em 10% (p = 0,004) e a prevaléncia de obesidade abdominal em 7,1% (p
= 0,02). Igualmente, foi constatado que o decréscimo de 1 hora no tempo de sono

aumenta o IMC em 0.67 kg/m2 (p = 0,001) e a circunferéncia abdominal em 1,5 cm
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(p = 0,002). Segundo os dados obtidos, o “cochilo” durante o dia aumenta o IMC em
1.36 kg/m2 (p = 0,005) e a circunferéncia abdominal em 3,9 cm (p = 0.005). Apesar
disso, ndo houve associagcdo com o percentual de massa gorda corporal.

Sendo assim, o estudo encontrou uma relacdo inversa entre a duracao do
sono e a prevaléncia de obesidade e obesidade abdominal, entre toda a faixa etaria
analisada (18 a 64 anos), o que contraria também o estudo de Lin C-L, et al. (2016),
gue constatou a relacdo da duracdo do sono com a obesidade apenas em
participantes com idade < 45 anos.

Camargo et al. (2020) em uma coorte multicéntrica conduzida com 13.030
participantes (5.891 homens e 7.139 mulheres) com idades entre 35 e 74 anos,
avaliou a associacao de problemas com o sono, o peso e o tamanho da cintura. O
estudo verificou que pessoas com sono adequado possuiam uma média de ganho
de peso anual equivalente a pessoas com problemas no sono. Entretanto, 0 mesmo
nao foi visto em relacdo a circunferéncia da cintura. Pessoas com sono adequado
exibiram menor ganho de circunferéncia da cintura do que as pessoas com
problemas para dormir. Apesar dos numeros absolutos mostrarem uma equivaléncia
no ganho de peso anual entre aqueles com sono saudavel e sono deficiente, o
trabalho concluiu que pessoas com um mau sono possuem um risco 11% maior de
ter um alto ganho de peso. Mais ainda, pessoas com problemas no sono possuem
um risco 19% maior de obter um elevado ganho do tamanho da circunferéncia da
cintura.

Resultados semelhantes foram encontrados no estudo de Narcisse et al.,
(2019). O trabalho citado teve como objetivo investigar associacfes entre varias
caracteristicas do sono, principalmente medidas objetivamente, e o IMC. Foram
analisados 8.194 adolescentes, com idade média de 16 anos. Foi verificado que
adolescentes que dormiam mais que 8h/noite, se comparados com o0s que dormiam
menos que isso, possuiam 14% menos risco de ter sobrepeso ou obesidade.

Estes desfechos corroboram com os mostrados anteriormente, e também com
os resultados que literatura previamente exibiu, no qual os problemas com o sono
foram associados a uma maior circunferéncia da cintura (sendo este parametro
relacionado a resisténcia insulinica e problemas cardiovasculares) (AHMED et al.,
2021) e uma maior propenséo ao ganho de peso.

A relacao entre a duracdo do sono e a obesidade também foi encontrada em
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criancas. Morrissey et al., (2016) em um estudo de controle randomizado que teve
como participantes 289 criancas de uma escola, sendo elas 127 meninos e 162
meninas, avaliou a relacdo entre a duracdo do sono e atividade fisica medida
objetivamente, tempo sedentario e status de peso, de alunos de uma escola na
Australia.

O estudo considerou que um sono suficiente seria aquele possuisse 10 horas
ou mais de duracdo. Criancas com duracdo de sono inferior a 10 horas foram
consideradas como criangas com sono insuficiente. Nestes parametros, o artigo
constatou que, aproximadamente 40% das criangas com sono insuficiente continham
sobrepeso (25%) e obesidade (14,65). Esta porcentagem foi significantemente maior
gue a porcentagem obtida de criancas com sono suficiente, a qual foi de 25,9% de
criancas com obesidade ou sobrepeso).

Apesar disso, o estudo ndo obteve uma relacdo entre o tempo sedentéario e o
tempo de atividade fisica moderada e intensa com a duracdo de sono dos
participantes. O estudo concluiu que a duracdo do sono estad inversamente
relacionada com o peso, e que um sono melhor pode prevenir a obesidade.

Estas informacdes corroboram com o trabalho feito por Arora et al., (2018) e
Duan et al (2020). Arora et al., (2020) produziram um estudo de corte transversal
gue avaliou a relacédo entre o sono medido objetivamente e uma série de indicadores
de obesidade em escolares. O trabalho foi realizado com 335 criangas do ensino
fundamental com idades entre 7 a 12 anos. Os participantes utilizaram actigrafia de
pulso para mensurar objetivamente seis noites dormidas. Os parametros para avaliar
a associacao entre a obesidade e o0 sobrepeso com o sono foram: Escore-z do IMC,
circunferéncia da cintura, circunferéncia do pescoco, gordura corporal (em%) e
massa gorda. A média de sono dos participantes foi de 7,6 h/noite. 42,1% da
amostra foi classificada como obesa ou com sobrepeso.

Também foi verificado que a média de sono das pessoas com
sobrepeso/obesidade foi significativamente menor (7,4h/noite) se comparado com
agueles que possuiam um peso normal (7,7h/noite). O estudo também constatou
gue um mau sono foi associado com todos os indicadores de obesidade (exceto a
circunferéncia do pescoc¢o). Foi verificado que este grupo possuia um risco de,
aproximadamente, cinco vezes maior de possuir sobrepeso/obesidade,

demonstrando, mais uma vez, que um mau sono pode influenciar no peso.
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Posteriormente, Duan et al., (2020) originaram um estudo de corte transversal
gue visava examinar a associacdo entre um sono de curta duracdo e a sindrome
metabodlica em criancas e adolescentes chinesas. Um total de 1008 criancas e
adolescentes com idade entre 6 e 17 anos foram incluidas na pesquisa. Um sono de
curta duracao foi categorizado como <9h/noite para aqueles com idade entre 6 a 12
anos e <8h/noite para aqueles com idade entre 13 e 17 anos.

Como resultado, foi verificado que criancas e adolescentes com um sono
curto tinham uma maior prevaléncia de sindrome metabdlica (14,7% ) se comparado
com agueles com sono normal (8,2%) e também possuiam maior obesidade
abdominal. Esse resultado foi obtido tanto em meninos quanto em meninas,
independentemente da idade. Por isso, eles concluiram que a curta duracdo do sono
em criangas e adolescentes associada a maiores chances de sindrome metabdlica e
obesidade abdominal e intervencdes destinadas a melhorar a duracdo do sono
podem ajudar a prevenir e controlar tal comorbidade no grupo avaliado.

Esta associacdo do mau sono e da sindrome metabdlica pode ser resultado
de uma ma escolha alimentar dos adolescentes que tém um sono de curta duracéo,
como Ferranti et al., (2016) anteriormente identificaram.

Este estudo randomizado controlado, em que participaram 1586 criancas e
adolescentes com idades entre 11 e 14 anos, teve como objetivo avaliar a
associacao entre os habitos de sono, os padrbes da dieta mediterranea e o estado
de peso da populacdo adolescente. A média de idade dos participantes foi de 12
anos. Aproximadamente 27% dos participantes possuiam sobrepeso e 24,5%
possuiam obesidade. Foi verificado que os participantes que dormiam mais cedo e
acordavam mais tarde possuiam um menor IMC, circunferéncia da cintura e
percentual de gordura. Além disso, foi encontrado uma correlagao inversa entre o
tempo total de sono e os parametros antropométricos citados.

Também foi constatado que os adolescentes com um sono mais curto tinham
mais habitos alimentares ruins, como o consumo de doces, petiscos e “beliscadas”
durante o dia. Como dito anteriormente, o sono ruim esta relacionado a uma ma
escolha de alimentos, 0 que, se sem excesso, pode causar sindrome metabdlica
(conjunto de doencas crbnicas em que a obesidade também estd inserida),
indicando que este pode ser 0 porqué do sono ruim estar ligada a esta comorbidade.

Entretanto, os resultados desses estudos envolvendo criancas e adolescentes
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nao entram em acordo com o trabalho recente de Thumann et al., (2021). O estudo
de corte transversal teve como objetivo investigar associacfes entre varias
caracteristicas do sono, principalmente medidas objetivamente, e o IMC.
Participaram 559 criancas e adolescentes com idades entre 9 e 16 anos. Os
integrantes utilizaram sleep trackers no pulso durante uma semana para avaliar o
sono. O resultado ndo se mostra condizente com os resultados dos trabalhos
precedentemente exibidos. Nenhuma das variaveis de sono e sua duracdo esteve
relacionada a um IMC elevado.

Assim, essa pequena heterogenicidade dos estudos mostrados podem indicar
gue a relacdo duracdo do sono-obesidade, pode depender de outros fatores como
idade da amostra, localizacdo, etnia, sexo, quantidade de pessoas avaliadas ou

estudos mais controlados e menos observacionais.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Compreendendo que a obesidade é uma doenca cronica nao-transmissivel,
de alto crescimento nos ultimos anos, que demanda esforcos, custando valores
exorbitantes para 6rgdos publicos de saude pois estd associada a outras doengas, €
extremamente importante que se saiba como esta enfermidade funciona e quais
fatores que predispdem a ela. Este artigo teve o proposito de entender se existia
associacao entre a duracdo do sono e o sobrepeso e a obesidade, visto que nimero
de pessoas obesas e pessoas que dormiam mal aumentou nos ultimos anos. Para
atingir o objetivo, foi verificado diversos estudos Unicos que o abordavam (excluindo
as revisbes sistematicas e as meta-andlises). Sendo assim, apesar da leve
heterogeneidade dos resultados obtidos, foi possivel encontrar uma conexao entre a
duragéo do sono (principalmente o sono curto) e o aparecimento do sobrepeso e da
obesidade, principalmente em criancas e adolescentes.

Portanto, este artigo se faz muito importante visto que favorece um melhor
entendimento de uma area ainda pouco explorada, que € a crononutricao.
Profissionais da salude e académicos que estudem este ambito, podem encontrar
mais correlacdes e evidéncias que até agora ndo foram encontradas. A partir deste
estudo, € possivel notar que o0 mau sono pode ser um dos predispositores para a

obesidade, e, consequentemente, acdes de salde que incentivem bom sono (entre 7
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e 8 horas/noite), orientagbes sobre quais sdo os melhores alimentos a serem
consumidos antes de dormir, além de entender como funciona esse mecanismo do
sono com a obesidade, se tornam atividades significativas a fim de evitar o aumento
de futuras pessoas com sobrepeso e obesas, que possuem potencial de adquirir
outras doencas a partir desta.

Entretanto, ainda que tenha sido verificada a correlacdo entre o periodo de
sono e 0 ganho de peso, sdo necessarios mais estudos na area da crononutricao,
com o objetivo de enriquecer o conhecimento atual sobre o assunto, verificando se

essa correlacao significa causalidade.
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A IMPORTANCIA DA VITAMINA D NO COMBATE A DOENCA DE ALZHEIMER:
UMA REVISAO

Maria Carolina Ferreira Fernandes?
Dalyane Lais da Silva Dantas?

RESUMO

A doenca de Alzheimer € uma doenca neurodegenerativa caracterizada pela perda
da memodria, relacionada ao envelhecimento, sendo assim, € uma doenca
progressiva e degenerativa, ha formas de prevencdo sendo uma delas a nutricdo
gue atua no combate a doenca e retarda os sintomas. Nesse sentido, o presente
estudo teve como objetivo avaliar os efeitos positivos da vitamina D no combate a
doenca de Alzheimer. Este estudo foi baseado em uma revisdo integrativa da
literatura, através das buscas de estudos entre os anos 2009 a 2021, em que a
pesquisa foi realizada através das bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO), Portal de periodicos da CAPES, American National Library of Medicine
(PUBMED). Estudos mostraram que a deficiéncia de vitamina D apresentou risco 3
vezes maior de comprometimento cognitivo leve em pessoas de meia-idade e idosos
comparado com aqueles com concentracdes adequadas de vitamina D. Tendo em
vista que uma boa alimentacdo auxilia na prevencgao, a vitamina D possui funcéo
neuroprotetora e atua no combate a doenca.

Palavras-chave: Alzheimer; nutricdo; Vitamina D.

ABSTRACT

Alzheimer's disease is a neurodegenerative disease characterized by memory loss
related to aging, therefore, it is a progressive and degenerative disease, there are
forms of prevention, one of them being nutrition that acts in the fight against the
disease and delays the symptoms.In this sense, the present study aimed to evaluate
the positive effects of vitamin D in the fight against Alzheimer's disease.This study
was based on an integrative literature review, through the searches of studies
between the years 2009 to 2021, in which the research was carried out through the
databases Scientific Electronic Library Online (SCIELO), CAPES Journal Portal,
American National Library of Medicine (PUBMED).Studies showed that vitamin D
deficiency had a 3-fold increased risk of mild cognitive impairment in middle-aged
and elderly people compared with those with adequate vitamin D
concentrations.Considering that a good diet helps in the prevention, Vitamin D has a
neuroprotective function and acts in the fight against the disease.

Keywords: Alzheimer's; nutrition; Vitamin D.
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1 INTRODUCAO

O crescimento da populagéo idosa no Brasil vem se acentuando com o
passar dos anos. Os idosos com 75 anos ou mais representam 3,8% da populagéo e
a estimativa € que em 2060 seja de 13,4%, juntamente com o indice populacional, a
expectativa de vida aumente, sendo esta estatistica predominante a pessoas do
sexo feminino (TAVARES et al., 2021).

De acordo com Leite (2019) o processo de envelhecimento por diversas
vezes € acompanhado por doencas devido ao aumento na vulnerabilidade clinico-
funcional e da predisposicdo as doencas cronicas ndo transmissiveis. Entre essas
doencas, se destacam as doencas neurodegenerativas, que sao caracterizadas pela
perda progressiva de neurbnios nas estruturas do sistema nervoso e alteram as
funcdes gradativas (MARCHI et al., 2021).

A doenca neurodegenerativa mais prevalente no mundo € a doenca de
Alzheimer (ERIKEN; KIM; GESHWIND, 2018). E progressiva e fatal, compromete a
memoria, funcbes cognitivas e ocasiona alteragcbes comportamentais (SILVA;
LESSA; ARAUJO, 2021). Ha tratamentos e solucbes para o atraso da doenca,
porém ndo h& cura. A deteccdo precoce através de pesquisa por métodos € de
extrema importancia para retardar os sintomas e a progressao da doenca para assim
aumentar a expectativa de vida (SILVA et al., 2020Db).

Visto que, ndo ha intervencédo clinica para a cura da doenca de Alzheimer,
estudos tém relacionado a alimentacdo adequada a diminuicdo do risco de
desenvolvimento desta doenca (PRIULLI; PIRES; CEZAR, 2020). Estudos
epidemiologicos permitiram avaliar os efeitos positivos dos acidos graxos 6mega 3 e
micronutrientes como as vitaminas do complexo B, vitaminas E, C e dentre elas a
vitamina D tem sido destacada com efeitos significativos sobre os neurbnios
(PRINCE et al.,, 2015). Segundo Oliveira (2014) a vitamina D exerce funcdes
importantes no organismo, atua sobre o sistema nervoso central, cardiovascular,
imune, com diferenciagao celular e crescimento. Desse modo, o presente trabalho
ter4 por objetivo avaliar os efeitos positivos da vitamina D no combate & doenga de

Alzheimer.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
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2.1 ENVELHECIMENTO DA POPULACAO

De acordo com Negrini (2020) o envelhecimento poderia ser caracterizado
como um processo heterogéneo e dinamico, influenciado por habitos de vida, fatores
biolégicos e psicologicos que sédo expostos ao longo da vida e podem comprometer
a funcionalidade fisica.

O envelhecimento da populagdo deriva de fatores como a queda da
mortalidade infantil que contribui para o0 aumento da expectativa de vida ao nascer e
a queda da natalidade. O envelhecimento da populacdo néo significa, portanto, que
a longevidade (isto é, o limite de vida) tenha se estendido de forma acentuada. Este
limite ainda se situa em torno dos 120 anos. O envelhecimento da populacdo esta
diretamente relacionado ao crescimento total da populacdo (CARDOSO; PERES;
PORTELA,2021). Este crescimento esta relacionado ao adoecimento crénico ou
degenerativo como doencas  cardiovasculares, neurodegenerativas e
osteomusculares, que acometem principalmente a populacdo idosa, causando
prejuizos a sua satde (BURLA, 2014).

2.2 DOENCAS RELACIONADAS AO ENVELHECIMENTO

O processo de envelhecimento pode ser dividido em dois fatores, sendo eles
extrinsecos e intrinsecos. A influéncia intrinseca esta relacionada a constituicdo
genética individual e a influéncia extrinseca condiz a exposi¢cdo ambiental que o
individuo sofreu (tipo de dieta, sedentarismo, poluicdo). O envelhecimento pode ser
caracterizado como senilidade, que vem acompanhado de doencas crbnicas ou
alteracbes que podem acometer a salude do idoso, como a perda da capacidade de
memorizar, auséncia da atencdo ou orientacdo (BRINK, 2001; PAPALEO NETTO,
2002).

As doengas crbnicas ndo transmissiveis acometem o0s idosos em maior
frequéncia. Entre elas estdo as doencas cardiovasculares, neoplasias, doencas
respiratorias crbnicas, diabetes, doencas renais, musculoesqueléticas, como
reumatismo e artrite, e doencas de saude mental. Além disso, sao consideradas um
sério problema de saude coletiva, pois podem propiciar a ocorréncia de outras

doencas (MOURAO et al., 2016).
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Como lembrava Veras (2009) doencas crbnicas, bem como suas
incapacidades, ndo sdo consequéncias inevitaveis do envelhecimento. A prevencao

é efetiva em qualquer nivel, mesmo nas fases mais tardias da vida. Portanto, a

énfase na prevencgéo é a chave para se mudar o quadro atual.

2.2.1 Doencas neurodegenerativas em idosos

O envelhecimento cerebral € um processo inevitavel. A principal teoria de
como nosso organismo envelhece esta relacionada ao progressivo encurtamento
dos teldmeros, conforme nossas células passam pela mitose, associado a uma lesao
cumulativa causadas por radicais livres e processos de oxidacdao. O envelhecimento
fisiologico é linear, porém, pode ndo ser igual em todos os individuos, de modo que
cada um inicia seu envelhecimento em um dado momento e perde sua fungdo em
seu préprio ritmo (NORDON et al.,2009).

A deterioracdo cognitiva é um elemento fundamental para a distincdo entre
individuos que sofrem ou ndo de deméncia. Desta forma, as doencas
neurodegenerativas sao conhecidas por originarem grande parte das deméncias,
sobretudo as mais prevalentes no ser humano, a exemplo do Alzheimer e Parkinson
(LOREIRO, 2009).

2.3 DOENCA DE ALZHEIMER

A doenca de Alzheimer (DA) é classificada como transtorno comportamental e
mental. E uma sindrome neurodegenerativa que se caracteriza pela perda das
funcdes cognitivas (memoarias, pensamentos, compreensao, linguagem entre outros
problemas), é considerada a doenca mais frequente entre as deméncias,
representando cerca de 70% dos casos (CORREIA et al., 2015). A evolugao da taxa
de mortalidade por Alzheimer no Brasil no periodo de 2000 a 2019 entre os homens
foi de 11,7% com causa béasica e como causa mencionada, 11,8%. Entre as
mulheres o aumento foi de 13,2% e 13,8% respectivamente, para causa basica e
mencionada (BLANCO et al., 2015).

A doenca ainda possui uma etiologia indefinida, porém, inUmeras pesquisas

abordam multiplos fatores. O histérico de saude do individuo é um dos fatores
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estudados, visto que, a heranca genética, diabetes mellitus, qualidade nutricional e
traumas psicoemocionais sdo de extrema relevancia (FERNANDES,
ANDRADE,2017).

De acordo com Vieira (2020) os primeiros sintomas da doenca geralmente é a
perda de memodria, no inicio € mais dificil de distinguir do esquecimento normal com
o0 avancar da idade. Essa caracteristica € progressiva, inicialmente ha o
esquecimento de eventos mais recentes e acentua-se para um agravamento da
perturbacdo da memdéria ao longo do tempo. A linguagem também pode ser afetada
com a progressao da doencga, tornando-se dificil dar nomes a objetos.

O diagnéstico do Alzheimer é feito de forma clinica e patoldgica, s6 pode ser
definida quando o paciente atende aos critérios clinicos e apresenta alteracdes
histologicas da doenca (inUmeras placas neuriticas e emaranhados neurofibrilares
no hipocampo e no cortex) apos bidpsia cerebral (CHAVES, 2000).

2.3.1 Fisiopatologia da doenga de Alzheimer

Na doenca de Alzheimer sédo observadas alteracbes como emaranhadas
neurofibrilares e placas senis (placas que se alojam no neur6nio). Ocorre lesdo no
cortex cerebral que resulta em diminuicdo no tamanho do encéfalo. As células que
contém acetilcolina sdo afetadas, resultando na perda de memoéria (BRUNNER &
SUDDARTH, 2015). E evidenciada a presenca da proteina tau hiperfosforilada,
agregados de peptideos b amiléide, ativacdo de células gliais e perda neuronal
(SERRANO-POZO et al., 2012). As proteinas beta amiloide auxiliam no sistema
imunolégico nervoso central, que capturam microrganismos que passam pela
barreira hematoencefalica, a forma deficiente desta proteina ocasiona alteracdes nas
células nervosas e na destruicdo dos dendritos que sao as proje¢cdes comunicantes
nos neurdnios (COSTA, L.K.L, 2021).

Os emaranhados neurofibrilares sdo formados pela hiperfosforilagdo da
proteina tau que sdo depositados dentro dos neurdnios no hipocampo
(SCHELSTENS et al., 2016). A tau modificada na doenca de Alzheimer separa 0s
fios de proteinas dos microtubulos, estes fios dispersos se unem e aglomeram-se
nos neur6nios prejudicando as sinapses com morte de célula neuronal. Esse

processo resulta na atrofia cerebral (MACHADO et al., 2018).
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2.3.2 Estratégias de combate a doenca.

Nao existe uma cura para a doenca de Alzheimer, mas h& formas de
tratamento para evitar que a doenca progrida para estagios mais avancados que
visam aliviar os déficits cognitivos e as alteracdes comportamentais, para melhorar a
gualidade de vida e oferecer maior independéncia. Os tratamentos multidisciplinares
sdo eficazes em conjunto com os tratamentos farmacolégicos, melhorando o
desempenho cognitivo. Entre esses tratamentos multidisciplinares, estdo o
treinamento cognitivo, atividade fisica, orientacdo nutricional e suporte psicolégico
para familiares (BOTTINO et al., 2002).

A nutricdo tem papel fundamental no combate a doenca de Alzheimer,
podendo proporcionar uma melhor qualidade de vida, retardar os sintomas e evitar
gue o paciente fique mais vulneravel. A intervencéo dietoterapica tem como objetivo
evitar a perda ou excesso de peso, incentivar a autonomia do paciente em se
alimentar sozinho, evitar disfagia, nutrir de forma adequada e prevenir deficiéncias
nutricionais (LIMA, 2001). O émega 3, vitaminas do complexo B, vitaminas E, C, e D
auxiliam na prevencdo do surgimento da doenca de Alzheimer no processo de
envelhecimento, pois ambos atuam na manutencdo e funcionamento normal do
cérebro (CORREIA et al., 2015).

2.4 VITAMINA D

A vitamina D é uma vitamina lipossoluvel, essencial para o metabolismo dos
0SS0S e minerais, € avaliada através dos niveis séricos de 25-hidroxivitamina D
(OKOSHI; CORTEZ; PAGAN, 2021). De acordo com Carneiro (2017) essa vitamina
poderia ser encontrada em alimentos fortificados e laticinios, através da exposicao
solar a radiacéo ultravioleta sintetizada na pele. Os dois principais tipos de vitamina
D sao a vitamina d? ergocalciferol e a vitamina d? colecalciferol.

Os idosos sdo mais susceptiveis a deficiéncia da vitamina D, pois a atrofia
cutanea reduz a capacidade da pele em sintetizar o precursor 7-DHC (GALVAO et
al.,2013). A exposicdo ao sol ndo deveria ser a Unica forma a ser utilizada com fonte

da vitamina D, uma abordagem saudavel é a combinacdo com fontes alimentares
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adequadas e se necessério, a suplementacéo (GILABERTE et al., 2011). Segundo a
Sociedade Brasileira de Patologia Clinica/Medicina Laboratorial (SBPC/ML) os

valores normais de referéncia para vitamina D € a partir de 20 ng/ml.

2.4.1 A importancia da vitamina D na doenca de Alzheimer

A vitamina D pode ter um papel importante na prevencéo do Alzheimer, visto
gue afeta mecanismos como a producdo, depuracao, fagocitose, a degradacao
enzimatica dos peptideos beta amildide e fosforilagdo da proteina tau. Sua
propriedade antioxidante reduz os danos causados pelos radicais livres nas células
neuronais (RIBEIRO, 2019). Estudos associaram os baixos niveis de vitamina D com
o declinio da funcéo cognitiva (SANTOS; FURLAN, 2012).

A vitamina D possui funcdo neuroprotetora e pode reverter processos
inflamatorios na regido do hipocampo, regido na qual é responsavel pela memodria,
cognicado e onde ocorre a neurogénese (ANNWEILER et al., 2011., ANNWEILER et
al., 2012; MORITZ; MANOSSO, 2013).

Nagel et al. (2015) avaliaram quanto a associacdo entre as concentracdes
séricas de vitamina D e a doenca de Alzheimer ou deméncia em idosos, através de
um estudo transversal e identificou: 75% dos pacientes (43% mulheres) com
deméncia. As concentragbes de 25- OHD foram significativamente menores nos

participantes com deméncia em comparacdo com pessoas sem deméncia.

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo trata-se de uma revisdo da literatura desenvolvida através de
uma pesquisa explicativa, com abordagem qualitativa. Tendo como principal ponto o
esclarecimento acerca da importancia da vitamina D no combate a doenca de
Alzheimer. As bases de dados eletronicas selecionadas foram: Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO), Science Direct (Elsevier), American National Library of
Medicine American (PUBMED).

Quanto a escolha dos artigos e autores para execucao da pesquisa, mediante

a consulta, foram utilizadas palavras-chave empregando como base os termos
137



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

‘Doenca de Alzheimer” e “Vitamina D”, usados de forma isolada e combinada nos
idiomas portugués, espanhol e inglés. Além disso, a selecdo de artigos limitou-se a
uma busca por estudos publicados entre o periodo de 2017 a 2022.

Para a selecdo da amostra do estudo, foram utilizados os seguintes critérios
de inclusdo: Texto completo independente da abordagem metodoldgica, com
excecdo de artigos de revisdo e editoriais. Foram excluidos artigos com titulos
repetidos, artigos que nao se enquadrem ao tema e estudos que nao responderam a
pergunta norteadora da pesquisa.

Os artigos selecionados foram analisados de modo descritivo, com a extracéo
das informacdes sobre suas caracteristicas, objetivos, metodologia e os principais
resultados que correspondem a pergunta norteadora da pesquisa. Esta analise

ocorreu através da leitura criteriosa e exaustiva dos artigos selecionados.
4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para compor os resultados, foram incluidos 11 estudos em sua maioria sendo
estudos de campo, acerca da utilizacdo da vitamina D no combate a doenca de

Alzheimer (Quadro 1).

Quadro 1 - Estudos acerca do uso da vitamina D na doenca de Alzheimer.

AUTOR/ ANO OBJETIVO METODOLOGIA CONCLUSAO
HAN et al. Analisar se altas Ensaio clinico cego e Em adultos doentes
(2021) doses de vitamina D3 randomizado. e com deficiéncia de

administrados em vitamina D, uma

pacientes doentes grande dose de

melhoram a cognicéo vitamina D3 n&o
global a longo prazo melhorou a cognicdo

ou a fungdo cognitiva. global.

JAYEDI; POUR; Avaliar a dose Reviséo sisteméatica Niveis séricos de 25

BIDAR, (2018). resposta do soro 25 com estudos de coorte (OH) D elevados
(OH) D erisco de longitudinais. foram associados a
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deméncia e doenca

de Alzheimer.

um menor risco de
deméncia e doencga

de Alzheimer.

KANG Analisar se a Estudo randomizado. | A suplementacédo de
et al. (2021). suplementacao de vitamina D3 né&o foi
vitamina D3 de 2.000 associada ao
Ul/dia pode retardar o declinio cognitivo ao
declinio cognitivo em longo de 2 a 3 anos
2-3 anos. entre os
participantes idosos.
MARAVAKI Investigar a Estudo transversal Em contraste com
et al. (2020). associacao entre os longitudinal. individuos
niveis séricos de saudaveis, as
vitamina 25(OH)D concentragdes
com idosos gregos séricas de 25(0OH)D
MCI e AD, além de foram
investigar se a significativamente
vitamina D poderia ser menores em
um fator pacientes com DA.
predisponente para O aumento da
individuos com CCL vitamina D reduz o
desenvolverem risco de DA em 8%.
deméncia.
MORAN Investigar o impacto Ensaio controlado N&o houve
et al. (2018). do suplemento multi- randomizado, duplo- diferencas

ingredientes (acidos
graxos poli-
insaturados, 6mega-3,
vitamina D, resveratrol
e proteina de soro de
leite) na funcgéo
cognitiva em idosos

irlandeses.

cego.

significativas na
funcéo cognitiva
geral ou dominios
cognitivos
compostos ao longo

do tempo.
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JIA et al. (2019).

Analisar o efeito de
uma suplementacéo
de vitamina D de 12
meses na funcao
cognitiva e
biomarcadores
relacionados a beta-
amiloide (AB) em
individuos com
doenca de Alzheimer
(DA).

Estudo randomizado,

duplo-cego.

Relacionado a
vitamina D na fungéo
cognitiva, de acordo
com a andlise o
grupo vitamina D
teve aumento
significativo no QI de
escala total durante
o periodo de
acompanhamento (p
<0,001)

JORDE
et al. (2018).

Analisar se os niveis
séricos baixos de 25-
hidroxivitamina D
(25(0OH)D) estao

associados a funcéo

cognitiva prejudicada.

Estudo controlado

randomizado.

N&o houve diferenca
estatisticamente
significativa em

relacdo a mudanca
nos escores dos
testes cognitivos. A
suplementacéo de
vitamina D n&o
melhorou a funcdo

cognitiva.

LU et al. (2021).

Avaliar a relacéo da
vitamina D com a
fungéo cognitiva em
individuos mais

velhos.

Estudo de coorte,

transversal.

Os achados do
presente estudo
indicam que a
vitamina D protege o
cérebro de danos
cognitivos e
pacientes com
deficiéncia grave de
25-OH-D pontuaram
mais baixo nos
testes de Miniexame

de estado mental e
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avaliagdo cognitiva

de Montreal.
LIU et al. Avaliar as relacdes Trata-se de um estudo O estudo
(2021) entre 25(OH) D e caso-controle demonstrou que a
outros oxi esterois deficiéncia de
relacionados e vitamina D
funcdes cognitivas, apresentou risco 3
gue incluem memodria. vezes maior de
comprometimento
cognitivo leve em
pessoas de meia-
idade e idosos
comparado com
aqueles com
concentracoes
adequadas de
vitamina D.
SANTOS; O estudo teve como | Trata-se de um estudo | Na andlise bivariada
BESSA,; objetivo analisar os transversal. 0 aumento da
XAVIER, fatores associados a vitamina D obteve
(2020). deméncia em idosos efeito protetor em
acompanhados de um relacdo a deméncia.
Ambulatério de Na analise ajustada,
Memoria da permaneceram
Universidade do Sul independentemente
de Santa Catarina. associadas a
deméncia a vitamina
D.
WANG Identificar Estudo transversal De acordo com a
et al. (2019). medicamentos que analise, os

possam prevenir a
psicose em pacientes

com doenca de

resultados clinicos
associam a vitamina

D ao atraso no inicio
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Alzheimer (DA) dos sintomas
psicéticos em

pacientes com DA.

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

De acordo com Panca et al. (2021) niveis insuficientes de vitamina D podem
contribuir para uma maior susceptibilidade & doenca de Alzheimer, mais estudos se
tornam necessarios para uma melhor compreensdo do envolvimento de baixas
concentracfes de vitamina D e a ocorréncia do Alzheimer. Estudos desenvolvidos
por Maravaki et al. (2020) mostraram que o0s niveis séricos de 25(OH)D foram
diminuidos em pacientes com a doenca de Alzheimer em comparacdo com 0S
individuos saudaveis, foram também significativamente diminuidos em pacientes
com DA em comparacgao aos individuos com comprometimento cognitivo leve.

Os primeiros avancos na pesquisa da doenca de Alzheimer levaram a
descoberta do beta amiloide como principal componente das placas senis no qual
ocorre uma mutacao genética na proteina precursora de amiloide (APP), podendo
ser uma causa de doenca de Alzheimer familiar autossémica dominante
(GILLARDO; HOLTZMAN, 2019). Jia et al. (2019) trazem um estudo significativo no
gual avalia o efeito da vitamina D na funcao cognitiva e biomarcadores relacionados
a beta amiloide em individuos com doenca de Alzheimer. A analise mostrou
melhorias significativas nos niveis e informagdes de Ap42, APP, BACE1,
APPmMRNA, BACE1ImRNA (p<0,001) e que a suplementagdo de vitamina D diaria
pode melhorar a fungéo cognitiva e diminuir os biomarcadores relacionados a beta
amiloide em pacientes idosos com DA.

Lu et al. (2021) afirmaram em seu estudo que niveis mais baixos de 25-OH-D
€ mais comum em pacientes idosos e estad relacionado ao comprometimento
cognitivo. No qual os pacientes com deficiéncia grave de vitamina D apresentaram
escores do mini exame do estado mental (MMEM) e avaliagao cognitiva de Montreal
(MoCA) mais baixos. Em contraposi¢cédo, Jorde et al (2019) evidenciaram que a
suplementacao de vitamina D nao trouxe melhorias relacionadas a funcdo cognitiva
em individuos de meia-idade e idosos. Durante o estudo foram analisados os niveis

séricos medios de 25-OH-D nos grupos de vitamina D e placebo, ao final do estudo
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ndo se obteve diferencas significativas entre os dois grupos em relacdo a mudanca
nos escores dos testes cognitivos.

As deméncias possuem origem multifatorial, e um dos fatores associados s&o
a vitamina D. Na andlise o aumento da vitamina D obteve efeito protetor em relagéo
a deméncia (OR = 0,93 1C95% 0,89;0,97). Verificou-se que o aumento de uma
unidade de vitamina D (mg/ml) diminui em 8% a prevaléncia de ter a deméncia
(SANTOS; BESSA; XAVIER, 2020). Assim como, reforcam Jayed; Pour; Bidar
(2019) que niveis séricos mais elevados de 25(0OH) D foram associados a um menor
risco de deméncia e doenca de Alzheimer.

O tratamento farmacoldgico da doenca de Alzheimer pode ser definido em
guatro niveis e entre eles estad a abordagem profilatica que prop&e retardar o inicio
da deméncia ou prevenir o declinio cognitvo (CARVALHO; CRISTINO;
LIMBERGER, 2018). Wong et al. (2019) identificaram medicamentos que possam
prevenir a psicose em pacientes com a doenca de Alzheimer. Os genes relacionados
a DA (genes envolvidos na regulacdo da sinalizacdo de calcio) foram enriquecidos
na lista de genes mais perturbados pela vitamina D, chegando a concluséo de que a
vitamina D foi associada ao atraso dos sintomas psicéticos em pacientes com DA,
seus mecanismos de acéo fornecem uma direcao para o desenvolvimento de drogas
para prevenir ou tratar a psicose na DA.

Moran et al. (2018), investigam o impacto do suplemento nutricional multi-
ingredientes contendo &cidos graxos poli-insaturados 6mega-3 (PUFASs), vitamina D,
resveratrol e proteina de soro de leite na fungcéo cognitiva em idosos, os achados
foram de que ndo houve diferencas significativas na funcao cognitiva geral.

Assim como, Han et al. (2021), ndo encontraram nenhuma evidéncia sobre a
melhoria na fungéo cognitiva global, se tratando da administragéo de altas doses de
vitamina D3 (540.000 Unidades Internacionais) em pacientes doentes ou com
deficiéncia da vitamina, Kang et al (2021) ndo obtiveram associa¢éo entre o declinio
cognitivo ao longo de 2 a 3 anos entre os participantes idosos e a suplementacéo de
vitamina D3 (2000 Ul/Dia de colecalciferol). Desse modo, fica evidenciado a
necessidade de estudos mais aprofundados que avaliem esta associacdo entre
vitamina D e a melhora de doengas neurodegenerativas, em especial a doenca de

Alzheimer.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A doenca de Alzheimer € uma doenca que vem sendo bastante estudada,
apesar de ter etiologia indefinida, estudos abordam fatores nutricionais e
emocionais. Tendo em vista que o nimero de casos se acentua com o passar dos
anos, a busca pelo tratamento e diagnéstico também aumenta.

Aléem disso, as doencas neurodegenerativas se tornam uma questao
alarmante para a saude publica, levando em consideracdo que a populacao de baixa
renda ndo tem facil acesso a informagbes, dificultando o diagnéstico e
respectivamente o tratamento. Os individuos acometidos necessitam de cuidados
prolongados.

Portanto, uma boa qualidade de vida e uma nutricdo adequada, juntamente
com a utilizagdo de vitaminas antioxidantes, como a vitamina D, pode influenciar
positivamente no tratamento da doenca de Alzheimer, visto que exerce funcao
neuroprotetora e pode reverter processos inflamatorios no hipocampo, € adquirida
através de alimentos fortificados e laticinios, principalmente pela exposi¢ao solar.
Sendo assim, novas investigacoes e novos estudos serdo de suma importancia para
0 combate da doenca.
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ALTERAC}AO DA MICROBIOTA INTESTINAL: EFEITO DO USO DE
PROBIOTICOS NO TRATAMENTO DA DOENCA DE CROHN

1
2

Amanda Oliveira
Marcio Vinicius Cahino Terto

RESUMO

A microbiota intestinal estd associada a microrganismos que habitam no trato
gastrointestinal, como as bactérias, fungos e virus. Ela tem a funcdo de manter a
totalidade da mucosa e controlar a proliferacdo de bactérias patogénicas, ou seja,
perigosas. Os probidticos apresentam grande contribuicdo para a manutencéo e
promocdo da saude, garantindo o equilibrio da microbiota. Os probibticos séo
microrganismos Vvivos que concedem beneficios a saude do hospedeiro e os géneros
mais utilizados sao Lactobacillus e Bifidobacterium. Eles ajudam em diversas
doencas inflamatérias intestinais como a Doenca de Crohn e Colite ulcerativa. A
Doenca de Crohn envolve um processo inflamatério que afeta varias partes do trato
gastrointestinal, nesse sentido, varios estudos tém demonstrado acfes benéficas
com o uso de probidticos, entre elas, melhora clinica da doenca e prevencdo das
doencas inflamatoérias intestinais. Com isso, o objetivo do presente estudo sera
realizar uma busca bibliografica explicativa, com abordagem quantitativa, com o
intuito de avaliar a eficacia do uso de probidticos no tratamento da Doenca de Crohn.
Foi realizada através das bases de dados Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), American National Library of Medicine (PubMed), Google Académico,
Science Direct. As informacBes obtidas foram através dos idiomas portugués e
inglés, entre os anos de 2008 a 2022. Estudos comprovaram que existem resultados
positivos no uso dos probiéticos na Doenca de Crohn, com melhoras dos sintomas e
recorréncias. Por isso, é interessante o consumo de alimentos com probiéticos, por
terem efeitos imunomoduladores e resultar em uma microbiota saudavel.

Palavras-chaves: microbiota; microorganismos vivos; doenga de crohn.

ABSTRACT

The intestinal microbiota is associated with microorganisms that inhabit the
gastrointestinal tract, such as bacteria, fungi and viruses. It has the function of
maintaining the entirety of the mucosa and controlling pathogenic bacteria,
dangerous. Probiotics make a great contribution to the maintenance and promotion of
health, ensuring the balance of the microbiota. Probiotics are live microorganisms
that provide health benefits to the host and the most used genera are Lactobacillus
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and Bifidobacterium. They help in various inflammatory bowel diseases like Crohn's
Disease and Ulcerative Colitis. Crohn's disease involves an inflammatory process
that affects various parts of the gastrointestinal tract, in this sense; several studies
have shown beneficial actions with the use of probiotics, among them, clinical
improvement of the disease and prevention of inflammatory bowel diseases. With
this, the objective of the present study will be to carry out an explanatory
bibliographic search, with a quantitative approach, in order to evaluate the
effectiveness of the use of probiotics in the treatment of Crohn's Disease. It was
carried out through the Scientific Electronic Library Online (SciELO), American
National Library of Medicine (PubMed), Google Scholar, Science Direct databases.
The information obtained was through the Portuguese and English languages,
between the years 2008 to 2022. Studies prove that there are positive results in the
use of probiotics in Crohn's Disease, with improvements in symptoms and
recurrences. Therefore, it is interesting to consume foods with probiotics, as they
have immunomodulatory effects and result in a healthy microbiota.

Keywords: microbiota; live microorganisms; crohn's disease.

1 INTRODUCAO

A microbiota € um ecossistema complexo de microrganismos constituido por
bactérias, virus, protozoarios e fungos que vivem em diferentes locais do corpo
humano, como na pele, boca, tubo gasto entérico, aparelho respiratorio e vagina. No
trato gastrointestinal vive mais de 70% da microbiota em uma relagdo mutuamente
positiva com seu hospedeiro, aumentando gradativamente da luz gastrica ao
intestino delgado até o cdélon / reto, onde atinge sua concentragcdo maxima
(SERNDER; FUCHS; MILO, 2016).

Imediatamente apds o0 nascimento ocorre o desenvolvimento da microbiota e
sua composicao natural é afetada por fatores genéticos e ambientais como, tipo de
parto - natural ou ceséareo, através da nutricdo na primeira infancia - natural ou
artificia. A microbiota faz parte do grupo taxonémico das bactérias, pesando cerca de
1,5 kg, e consta que seja formada por mais de 100 trilhdes de microrganismos. Ela é
responsavel por mais de 98% da atividade genética do organismo, como se fosse
um “segundo genoma” do corpo humano (PASCALE et al., 2018).

Os seres humanos estdo cada vez mais procurando por uma qualidade de
vida saudavel, devido aos males causados por microrganismos, agentes quimicos,

poluicdo e outros. Com isso, a procura por alimentos funcionais aumenta
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constantemente. Foi visto no Relatério Mundial da Saude que a baixa ingestdo de
verduras, legumes e frutas estdo entre as dez principais causas da mortalidade no
mundo. Houve um crescimento na producdo de alimentos que contribuem para as
funcbes biolégicas, sdo eles os alimentos funcionais que mais se destacam:
probiéticos e prebibdticos, com o objetivo de evitar doencas e gerar saude
(STURMER et al., 2012).

Os probidticos s&@o bactérias vivas que produzem efeitos benéficos no
hospedeiro favorecendo o equilibrio de sua microbiota intestinal, em distarbios do
metabolismo gastrintestinal, usadas para prevenir e tratar doencas, como
promotores de crescimento, imunomoduladores e na inibicdo da carcinogénese
(FORD et al., 2018).

Uma das doencas intestinais que utilizam os probidticos como forma de
tratamento é a Doenca de Crohn (DC) que corresponde a uma inflamacéao crénica do
trato gastrointestinal que pode acometer desde a regido da boca até o anus embora
seja mais comum no ileo terminal, caracterizada por um processo transmural com
lesbes salteadas entremeadas por areas livres da doenca, granulomas néo-
caseosos e fistulas. A inflamacdo causa diminuicdo da integridade da mucosa
epitelial e perda da funcéo de absorcéo das células epiteliais superficiais (JUNIORS;
ERRANTE, 2016).

Com o intuito de detectar padrdes de utilizacdo e os resultados do uso dos
probiéticos, o objetivo deste trabalho é verificar o efeito do uso de probidticos na

melhora dos sintomas gastrintestinais em pacientes com Doenca de Crohn.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 MICROBIOTA INTESTINAL

A microbiota intestinal é composta por diversos microrganismos Vivos
situados no trato gastrointestinal. E responsavel por inGmeras atribuicdes do
organismo, regulagem da imunidade, nos aspectos nutricionais e nos processos de
inflamacao sistémica. Quando a microbiota se encontra desregulada ela € chamada
de disbiose, devido a modificacdes da flora intestinal, desempenho, regulamento ou

de sua divisdo. Isso gerou no individuo o aparecimento de doencas gastrointestinais,
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alérgicas, metabdlicas e basais (CAMACHO et al., 2021).

Mudancas na microbiota podem suceder a exposicdo de inUmeros agentes
ambientais, englobando regime alimentar, toxinas, entorpecentes e patdgenos. O de
maior capacidade para causar a disbiose microbiana sdo os patdgenos intestinais,
que foi testado em animais, onde virus transmitidos por alimentos patégenos
podem desencadear problemas da microbiota, disfuncdo na barreira de protecéo e
com isso gerar um mecanismo de defesa autoimune (CARDING et al., 2021).

O trato gastrointestinal € ocupado por microrganismos logo apos o
nascimento e continua como morada para uma populacéo variada de organismos ao
longo da vida do individuo, a ndo ser que fatores exdgenos, como a automedicagao
e uso excessivo de medicamentos, possa causar o desequilibrio da microbiota. Os
fatores que induzem a colonizag¢do bacteriana do trato gastrointestinal sédo paralelos
e interagem influenciando ou alterando o efeito de outro fator. Os fatores que
ajustam a colonizacdo e o equilibrio da microbiota intestinal séo: caracteristicas
genéticas e imunoldgicas do individuo, razbes ecossistémicas, uso de antibibticos,
amamentacao ou ndo, entre outros (SANTOS; VARAVALLO, 2011).

Foi estimado cerca de 400 espécies de bactérias, divididas em duas
categorias que convivem no trato gastrointestinal humano: as saudaveis, benéficas,
probidticas, como por exemplo, as Bifidobactérias e Lactobacilos e as maléficas,
danosas, como por exemplo, as Enterobacteriaceae e Clostridium ssp. A maior
guantidade de microrganismos habitantes € no intestino grosso, devido a umidade e
0s nutrientes disponiveis e onde contém menor quantidade de microrganismos é no
estbmago devido a producdo do acido cloridrico e o es6fago pela movimentacao
rapida dos alimentos (SANTOS; VARAVALLO, 2011).

Estudos mostraram a importancia do intestino e a relacéo dele para analisar
a saude do individuo, visto que, sinais indicam que uma microbiota desequilibrada
favorece o desenvolvimento de diversas doencas e problemas na saude tais como:
alergias alimentares, doencas inflamatérias, a Sindrome do Célon Irritavel (SCI),
mudancas de humor, doencas metabdlicas, Doenca de crohn (DC) e entre outras.
Consequentemente, o cuidado com sistema gastrointestinal, melhora o sistema
imunoldgico, isso resulta no aumento da saude e disposi¢ao do paciente (MARTINS,
2018).
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As principais doengas inflamatdrias intestinais causadas € a Doencga de crohn
(DC), que pode envolver todo o intestino e a colite ulcerativa (CU), que normalmente
e limitada no intestino grosso, sdo doencas inflamatorias que estdo ligadas a
diminuicdo da fung&o da barreira epitelial do intestino e o muco. Os condutores de
DIl associados a pessoas normais, indicam uma maior juncdo de bactérias as
superficies epiteliais do intestino. Pesquisas revelaram que a presenca de
Escherichia coli esta associada a DC e CU, ajudando para o aumento da inflamacéo.
Os bons héabitos tém efeitos positivos na regulacdo da microbiota (MARTINS, 2018).

As Doencas Inflamatérias Intestinais (DIl) sdo caracterizadas por reagdes
inflamatérias crénicas, recorrentes, idiopaticas do trato gastrointestinal (TGI). Entre
esses disturbios, as quais se ressaltam sdo a Doenca de Crohn (DC) e a Colite
Ulcerativa (CU), que apresentam alguns sintomas clinico-patolégicos, iguais ou
diferentes, sempre com um diagnostico distinto (DANTAS; PEREIRA, 2020).

Para o diagnéstico da doenca inflamatdria intestinal (DII) é necesséaria uma
avaliacdo endoscopica, em particular das mucosas e resultados histolégicos de
biopsias ileocologicas. A aparéncia endoscopica da DIl nem sempre é suficiente
para diferenciar a Doenca de Crohn (DC) e colite ulcerativa (CU); mas ambas
apresentam um aumento da incidéncia de carcinoma colorretal. Assim, a
colonoscopia de vigilancia é importante para detectar lesdes neoplasicas iniciais
(PASSOS; CHAVES; JUNIOR, 2018).

2.2 DOENCA DE CROHN

A Doenca de Crohn é definida como uma doenga inflamatoria intestinal de
caracteristica cronica, recorrente, com alteracdes e que pode afetar qualquer parte
do trato digestivo, desde a boca até o anus, sobretudo, o intestino delgado e o célon.
Essa doenca € de natureza multifatorial, com predominancia e incidéncia,
dependendo da genética, meio ambiente, microbiota intestinal e até mesmo agentes
intestinais infecciosos. E uma enfermidade que prejudica seres vivos de diferentes
idades, sexos e culturas, embora seja mais afetado em jovens do sexo feminino e
em regides urbanas (PAPACOSTA et al., 2017).

A DC esta ligada a inflamacéo devido a disbiose, causada pela ma nutricao
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e com isso podem mudar a evolugédo nutricional do paciente, levando a uma maior
reacdo inflamatoria seguida de doencas intestinais. E imprescindivel uma boa
alimentagdo nas DIl tanto no tratamento de deficiéncias de nutrientes quanto na
prevencdo de desnutricdo. O estado nutricional do paciente esta diretamente
relacionado ao quadro da doenca, gerando um comprometimento do sistema
imunolégico (LINS; ALMEIDA, 2018).

O tratamento € realizado de forma individual, devido a variacdo das
manifestacdes. Apesar da DC néo existir cura, 0os sintomas sao controlados para
melhoria da qualidade de vida do paciente. Existem nutrientes que contribuem na
correcdo da mucosa intestinal e melhoram o estado nutricional e clinico do individuo.
E de suma importancia o acompanhamento nutricional individualizado, para serem
realizadas as condutas alimentares, mencionando os melhores alimentos para a
saude intestinal (MERCALI, 2011).

Existem trés pilares principais, sendo eles: manutencao de habitos de vida
saudavel, tratamento farmacolégico e cirargico. O melhor palpite para as DIl
encontra-se relacionada as condutas terapéuticas que tém por objetivo controlar a
inflamacdo dos tecidos promovendo a cicatrizagdo da mucosa. Os medicamentos

tradicionais aplicados pertencem as classes dos aminossalicilatos (5-ASA),

corticosteroides, antibioticos, imunomoduladores/  imunossupressores e
imunobioldgicos (STACHECHEM et al.,
2021).

Os propositos terapéuticos englobam a reducdo da inflamacdo, o controle
dos sintomas e evitam complicacbes em casos de reativacdo da doenca. A
mediacdo cirurgica € estabelecida em casos de obstrucdes, complicacbes
supurativas e doenga refrataria ao tratamento medicamentoso. Os principais
representantes dos 5-ASA que s&o medicamentos anti-inflamatérios sdo a
mesalazina e a sulfassalazina. S&o aplicados via oral e é geralmente a terapia mais
prescrita para a DC, com 60% dos pacientes recebendo esses medicamentos em
algum momento da doenca (LOPES, 2020). E importante ndo fumar, evitar uso de
Anti-inflamatérios NZo Esteroides (AINE's) e acompanhamento nutricional para
reposicao de nutrientes e uso de probioticos (STACHECHEM et al., 2021).

Alguns pesquisadores sugeriram que o tratamento ndo deve focar apenas

nas sintomatologias fisicas, mas também incluir a atencéo aos fatores psicoldgicos,
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surgindo, assim, uma nova modalidade de tratamento, como 0 uso de medicamentos
controlados e terapia (LINS; ALMEIDA, 2018). A terapia nutricional é fundamental na
melhoria dos sintomas, além de favorecer um aumento na qualidade de vida
(MERCALLI, 2011).

Em consequéncia da ndo cura da doenca e de sua sintomatologia, é normal
gue seus portadores evoluam transtornos mentais, como ansiedade e depresséao,
influenciando nos sintomas. Os sintomas psiquicos e 0 estresse podem piorar a
condicao clinica da DC (STACHECHEM et al., 2021). Todos esses fatores fazem
com que diminua a imunidade da mucosa intestinal. Ela € capaz de aumentar
através do uso dos probidticos na terapia nutricional e ainda conseguem diminuir a
inflamacado intestinal, funcionando, tanto no tratamento quanto na prevencdo da
desnutricdo, da falta de nutrientes e das alteracdes nos niveis de alguns elementos
(LIBANIO et al., 2018).

Uma possivel forma de equilibrar a microbiota intestinal foi mostrada
juntamente com a terapia medicamentosa para manter o seguimento da doenca
estavel, com o uso de probidticos na Doenca de Crohn (VANDENPLAS; HUYS;
DAUBE, 2015.)

2.3 PROBIOTICOS

Probiéticos sdo definidos pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e pela
Organizacdo das Nacbes Unidas para a Alimentacdo e a Agricultura (FAO) como
"microrganismos vivos”, no qual distribuidos em quantidades necessarias, oferecem
beneficios a saude dos pacientes (VANDENPLAS; HUY; DAUBE, 2015).

Os probidticos regulam a microbiota intestinal, promovendo 0s meios
imunolégicos, como modulagdo de citocinas e ndo imunolégicos da mucosa
intestinal, por meio de conflto com os patdgenos capacitados. O organismo é
prejudicado com o sistema imunoldgico irritado, através das doencas autoimunes,
afetando também o sistema gastrointestinal. Existem doencas autoimunes com
respostas imunolégicas associadas a um determinado 6rgéo ou tecido, e ha outras
gue envolvem diversos sistemas do organismo humano (FRIEDRICH; FARINA,
2020).
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Eles possuem um papel importante na funcéo intestinal, visto que atrapalham
0 crescimento desregrado de bactérias patogénicas e possibilitam a melhoria da
fungéo da barreira intestinal. Os sintomas como a dor abdominal e hipersensibilidade
visceral sdo reduzidos por diferentes espécies através de mecanismos que
diferenciam a expressédo de mensageiros quimicos envolvidos na modulacdo da dor.
Diante disso, os probidticos tém grande importancia na regulacdo dos movimentos
peristalticos ao estimular a produ¢do de muco pelas células caliciformes (COSTA et
al., 2020.).

A ligagcdo entre a microbiota intestinal e o sistema nervoso central pode
ocorrer por diversos caminhos fisiolégicos que incluem vias humorais, inflamatérias e
neurais e esses percursos, sdo utilizados pelos organismos de mamiferos para
resistir aos estimulos do seu ambiente externo. O eixo Hipotalamo-Pituitaria-Adrenal
(eixo HPA) € o nucleo enddcrino do sistema de estresse. Sua ativagdo vem do
desbloqueio do fator da corticotropina do hipotalamo, que é o hormdnio
adrenocorticotrofico da glandula pituitaria e cortisol das glandulas adrenais (MORAIS
et al., 2019).

O estresse € um ponto de intimidacdo ao equilibrio do organismo, desafiado
por um estimulo psicolégico, ambiental ou fisiol6gico. Ele afeta a atividade do
sistema neuroimune direta e indiretamente e ativa a movimentacdo maior ou menor
do sistema neuroenddcrino provocando a resposta inflamatoria. Uma elevacéo de
sinais neuroimunes sdo ativados em situacdes estressantes que estao referentes ao
aumento de mediadores inflamatorios, afetando as respostas hormonais e
desregulando a imunidade (ANTUNES, 2019).

Estudo cientifico mostrou que a microbiota intestinal consegue influenciar a
resposta ao estresse e que o uso de probiéticos seria uma habilidade terapéutica
para se criar resultados positivos no cérebro de mamiferos. O eixo intestino-cérebro
€ auxiliado, com interacdes aferentes nos intestinos e sua funcdo imune (controles
neurais que induzem as caracteristicas da microbiota) e dominacdes eferentes, visto
gue a microbiota intestinal fornece itens neuroativos, como neurotransmissores e
metabolitos que atuam no cérebro (MORAIS et al., 2019).

Com a intencdo da Doenca de Crohn apresentar uma melhora, € primordial
gue tenha uma nutricdo adequada, logo, alguns estudos indicam o uso dos

probidticos no tratamento das doengas intestinais inflamatdrias (DIlI’s), em razédo de
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gue os probidticos contém microrganismos vivos com o objetivo de atuar na
microbiota do TGI, promovendo efeitos positivos na saude do individuo, visto que,
em uma microbiota natural existem microrganismos que colabora para uma
homeostase, mas quando o organismo € atacado por alguma doenca, essa
homeostase perde seu equilibrio (ROSA; MELO, 2020).

Na atualidade existem varias formas de probio6ticos disponiveis no mercado,
como capsulas e alimentos, e também existem diversas cepas, sendo todas
consideradas imunomoduladores, por causa do seu mecanismo de acao,
competindo por sitios de adesdo e formando uma barreira contra os agentes
infecciosos ao organismo (ROSA; MELO, 2020).

Atraveés de estudos, foram mostrados os probidticos utilizados na melhoria do
intestino, sao eles: o VSL #3 (mistura de oito espécies diferentes de probidticos
bacterianos, sendo cepas de Lactobacillus, 3 cepas de Bifidobacterium e 1 cepa de
Streptococcus salivarius subespécies thermophilus), Saccharomyces boulardii,
Symprove, Bifidobacterium longum 536(BB536), Bifidobacterium (Leite fermentado),
Probio — TecAB-25 (Lactobacillus acidophilus La5 e Bifidobacterium animalis subsp.
Lactis BB-12) (FEDORAK et al., 2014).

Foi comprovada a melhora dos sintomas causados pelas DIlI’'s com o uso dos
probiodticos e o estimulo da remissdo da doenca. O consumo de iogurte probidtico
também pode contribuir na fungéo intestinal, aumentando o numero de bactérias
probiéticas no intestino e no cdélon. Porém ainda ha necessidade de muito mais
estudos (SHADNOUSH et al., 2015).

3 METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido através de uma pesquisa explicativa, com
abordagem qualitativa. Para realizacdo deste trabalho de revisdo de literatura foi
feito um levantamento bibliografico utilizando a base de dados das fontes: American
National Library of Medicine (PUBMED), Scientific Eletronic Library Online (SciELO),
Science Direct (Elsevier), Google Scholar e livros. Foram utilizados os seguintes
descritores

L T3 LT3

“Microbiota intestinal”, “Probidticos”, “Doenga de Crohn”.
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Para a selecdo da amostra da pesquisa, foram utilizados os seguintes
critérios de inclusao: texto completo independente da abordagem metodoldgica, com
excecao de artigos de reviséo e editorias. As informagdes obtidas foram coletadas
em lingua portuguesa e inglesa de publicac6es entre 2008 a 2022 e sendo artigo o
tipo de documento. Foram excluidos artigos de titulos repetidos, artigos que nao se
enguadram no tema e estudos que ndo responderem a pergunta norteadora da
pesquisa.

Séo listados os artigos nas respectivas bases de dados inicialmente. Em
seguida o levantamento inicial, depois foi feita a leitura de titulos e caso se enquadre
na tematica, o resumo também é lido. Por ultimo, os estudos envolvidos na amostra
final tiveram sua leitura na integra, respeitando os critérios de elegibilidade
estabelecidos.

Os artigos selecionados séo avaliados de modo descritivo, com a remocao
das informacdes sobre suas caracteristicas, objetivos, metodologia e os principais
resultados que correspondem a pergunta norteadora da pesquisa. Esta analise

ocorreu atraves da leitura criteriosa e trabalhosa dos artigos selecionados.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Para compor os resultados, foram incluidos 8 estudos em sua maioria sendo
estudos de campo, acerca do efeito do uso dos probidticos na Doenca de Crohn

(Quadro 1).

Quadro 1 — Estudos acerca do efeito do uso dos probiéticos na Doenga de Crohn.

PERIODICO z
REVISTA TITULO AUTORES (P., V., N, CONSIDERACOES/
ANO) TEMATICA
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PubMed

A randomised,
double-blind,
placebo-controlled
trial of a multi-strain
probiotic in patients
with asymptomatic
ulcerative colitis and
Crohn’s disease.

BJARNASON;
SISSION,;
HAYEE.

Springer
Inflammopharm
acology.
2019; 27(3):
465-473

Estudos realizados com
pacientes de DC, em um
periodo de 5 meses,
mostrou que nenhum
deles apresentou
qualquer efeito colateral
e reagiram bem ao uso
dos probidticos.

ScienceDirect

The effect of
multispecies
probiotics on
cognitive reactivity
to sad mood in
patients with
Crohn’s disease

WU et al.

Journal of

Functional

Foods 82
(2021) 104431

Os probidticos tiveram
um efeito significativo na
melhora da diarreia e do
humor em paciente com

DC.

PubMed

Effects of Low
FODMAP Diet on
Symptoms, Fecal
Microbiome, and

Markers of
Inflammation in
Patients With
Quiescent
Inflammatory
Bowel Disease in a
Randomized Trial

COX et al.

Gastroenterolo
ay.
2020;158(1):17
6-188

52 pacientes realizaram
um teste e tiverem uma
diminui¢c&o nas
sindromes de intestino
irritavel, apos
diminuir o consumo dos
FODMAPS por 4
semanas, favorecendo o
estilo de vida.

ScienceDirect

Acupuncture
improves the
symptoms,
intestinal microbiota,
and inflammation of
patients with mild to
moderate Crohn's
disease: A
randomized
controlled trial

BAO et al.

eClinicaMedicin
e Parto f THE
LANCET
Discovery
Science, v.4,
March 2022,
101300.

Paciente que fizeram
teste de acupuntura para
melhorar a DC, por 48
semanas, responderam
positivamente a terapia,
apresentando um
aumento de bactérias
anti-inflamatérias
intestinais.

PubMed

Cultivated
Escherichia coli
diversity in intestinal
microbiota of
Crohn’s disease
patients and healthy
individuals: Whole
genome data

SINIAGINA
etal.

Journal data in
Brief,
v.28, fevereiro
de 2020,
104948.

Estudos mostram que a
microbiota intestinal de
pacientes com DC
apresenta diminui¢&o
drastica na variedade
bacteriana, juntamente
com o crescimento da
familia
Enterobacteriaceae.
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Google
Scholar

Relationship of food
intake with signs
and symptoms in
Crohn's disease

OLIVEIRA et al.

Brazilian
Journal of
Development,
Curitiba,
v.7,n.7, p.
74204-74217
jul. 2021

Pacientes com DC
apresentaram diminuicao
do consumo dos macros
€ micronutrientes e
tiveram a ingestéo
proteica maior do que as
necessidades
recomendadas, sendo
acima de 1,0g/kg/dia
(n=39, 78%), causando
riscos nutricionais.

Google
Scholar

Probiotics in crohn's
disease nutritional
therapy

SANTOS et al.

Rev. UNINGA
Review,
Maringa, v. 33,
n. 1, p.111-120,
jan/mar. 2018

O estudo mostra
estratégias nutricionais
mais utilizadas no
tratamento das DI,
sendo a Doenca de
Crohn a mais frequente.
Foi testado alguns
nutrientes
imunomoduladores,
sendo os probioticos o
de mais destaque. Eles
diminuiram a atividade
inflamatéria da DC e
obteve uma reduc¢do nas
guantidades de
evacuacoes.

Google
Scholar

EFEITO DO USO
DE PROBIOTICOS
NAS DOENCAS
INFLAMATORIAS
INTESTINAIS: uma
andlise dos efeitos
observados em
modelos
experimentais

VIEIRA.

Universidade
Federal de
Campina
Grande, p.21,
Cuité — PB,
2020.

No estudo, os
probidticos, quando
administrados em doses
corretas, certificam
efeitos anti-inflamatérios
a partir da
imunomodulacédo de
mediadores
inflamatérios. Com isso,
demostraram que o
tratamento com as cepas
probidticas diminuiu a
sintese das principais
citocinas
préinflamatdrias
envolvidas na inflamagéo
cronica intestinal (TNF -
a, IL- 6, IL- 10 e IL-12)
em ensaios in vitro e in
Vivo.

Fonte: Dados de pesquisa (2022).

A alteracdo da microbiota intestinal e mostrou os efeitos do uso dos
probidticos na Doenca de Crohn. Os probidticos oferecem beneficios aos pacientes
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com Doencga de Crohn, podendo reduzir sintomas como diarreia e melhorar a
imunidade destes pacientes. Segundo WU et al., os probidticos tiveram efeito
significativo na melhora dos sintomas e recorréncias na DC. Entretanto, sao
necessarios mais estudos sobre as cepas para definir a que melhor apresenta
efeitos benéficos e a forma de utilizacéo.

De acordo com BJARNASON; SISSION; HAYEE, em 2019, 250 pacientes
com DC, fizeram parte dos testes e nenhum deles apresentou efeito negativo com o
uso dos probidticos durante um periodo de 5 meses. Foi visto também os escores
IBD QOL, que mostra a qualidade de vida da doenca, no qual resultou em bons
resultados de escores por 4 semanas.

A pesquisa feita por SINIAGINA.M et al., em 2020 mostrou que a microbiota
intestinal de pacientes com DC apresenta diminuicdo drastica na variedade
bacteriana, juntamente com o crescimento da familia Enterobactereace. Apos essa
pesquisa, foi realizada uma analise de 98 genes confirmados, ligado a
patogenicidade e viruléncia em E. coli, sendo maior em pacientes com ileite do que
colite e ileocolite (P= 0,044), mostrando que a microbiota na DC é caracterizada pelo
aumento da proporcéo de E. coli no intestino humano.

E importante ressaltar a necessidade de uma boa alimentacéo
principalmente quando se trata de doencga inflamatoria intestinal, e através do estudo
realizado por COX et al., ele pegou 52 pacientes que foram separados em dois
grupos, um de dieta pobre em FODMAPS (n=27) e o outro uma dieta de controle
(n=25), por 4 semanas. Foi avaliado os resultados através de amostras de fezes e
de sangue. A maioria dos pacientes que tiveram uma diminuicdo no consumo dos
FODMAPS, demonstraram uma melhora na sindrome do intestino irritavel,
enriguecendo a saude.

Em 2021, OLIVEIRA et al., viu que os individuos diagnosticados com a DC,
apresentavam uma grande escassez dos macros e micronutrientes e uma ingestao
proteica maior do que as necessarias para consumo, sendo acima de 1,0g/kg/dia
(n=39, 78%), causando riscos nutricionais.

Em busca de tentar inovar um meio de melhorar as DIl, no ano de 2022,
BAO et al., realizou um teste de acupuntura para pacientes com DC durante 48

semanas em um ambulatério terciario na China e os mesmos obtiveram um
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resultado positivo com a terapia, apresentando um aumento de bactérias anti-
inflamatérias intestinais, aumentando a barreira intestinal e regulando as citocinas
referentes a Th1/Th17 circulantes.

O estudo de SANTOS et al., em 2018 mostrou algumas estratégias
nutricionais utilizadas para o tratamento das DIl, sendo a Doenga de Crohn a mais
frequente. Realizaram também testes de alguns nutrientes imunomoduladores,
sendo os probidticos o de mais destaque. Eles diminuiram a atividade inflamatoria
da DC e obteve uma reducdo nas quantidades de evacuacoes.

VIEIRA em 2020, falou um pouco sobre o efeito dos probiéticos nas doencas
inflamatérias intestinais. A mesma relatou que os probidticos, quando administrados
em quantidades corretas, certificam efeitos anti-inflamatérios a partir da
imunomodulacdo de mediadores inflamatérios. Com isso, demostraram que o
tratamento com as cepas probidticas diminuiu a sintese das principais citocinas pro-
inflamatérias envolvidas na inflamacéo croénica intestinal (TNF - a, IL- 6, IL- 10 e IL-

12) em ensaios in vitro e in vivo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A microbiota intestinal estd associada ao funcionamento adequado do
organismo, regulacdo do sistema imune e a inflamagcdo, podendo ser causa de
doencas inflamatodrias intestinais e doencas cronicas nao transmissiveis.

Um bom estilo de vida ajuda no quadro inflamatdrio e na reconstrucdo da
microbiota intestinal como foi visto no presente estudo. O uso de probiéticos ligado a
uma alimentacdo saudavel, adequada e individualizada aumentam a reconstituicao
do paciente auxiliando no periodo de remissao da doenca.

Portanto, € necessario manter a microbiota equilibrada, através do consumo
de alimentos funcionais, destacando os probiéticos e as fibras dietéticas prebidticas,
gue estimulam o crescimento e a proliferacdo de microrganismo benéficos, como os
lactobacillus e bifedobacterium.

Entretanto, este trabalho propds de acordo com a literatura que o uso dos
probiéticos tem sido benéfico para o alivio dos sinais e sintomas da inflamacédo na
Doenca de Crohn. Contudo, sdo necessarios mais estudos para melhor

compreensao da relacdo dos probioticos garantindo efeitos positivos da sua
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administragao.
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FIBRAS ALIMENTARES - CONSUMO DE PSYLLIUM, SEUS BENEFICIOS
SOBRE A SAUDE INTESTINAL: uma revisdo de literatura.

Jair Pereira da Silva Filho*
Maria do Socorro Florencio Henriques?

RESUMO

Os efeitos positivos do consumo de fibras na saulde intestinal dos individuos tém
sido amplamente divulgados e alvo de estudos cientificos. Neste sentido, diversas
séo as fontes e opcdes ja estudadas, cujos efeitos e contribuicbes sdo conhecidas.
As fibras sdo conhecidas como polissacarideos que constituem todos os alimentos
de origem vegetal indigestiveis pelo organismo humano. Sdo exemplos de fontes de
fibras, as frutas, vegetais e hortalicas e cascas de sementes, como € 0 caso da
casca extraida da Plantago Ovata, o Psyllium. Sua principal caracteristica consiste
em sua alta capacidade de absorver agua, formando um gel denso quando em
contato com a mesma, promovendo diversos efeitos e beneficios sobre a saude
intestinal e em casos de doencas cronicas. Dessa forma, percebendo o crescente
interesse em consumir esse tipo de fibra, a presente pesquisa trata de uma revisao
integrativa de literatura realizada com trabalhos cientificos publicados entre o
periodo de 2015 e 2022, encontrados nas bases de dados BVS, SCIELO e
PUBMED, utilizando os descritores: saude intestinal, psyllium, fibras, funcao
intestinal, gut health, fibers e gut function. Foi adotado também o indicador booleano
AND e as buscas foram feitas unindo dois termos por vez, sempre utilizando a
palavra-chave psyllium. Como resultado, o estudo mostrou que o consumo de
psyllium apresenta efeitos positivos sobre a saude intestinal, cabendo destaque no
tratamento e prevencdo de casos como, constipacdo, sindrome de intestino irritavel
e alteracbes positivas na microbiota intestinal. Portanto, o psyllium se apresenta
como uma boa opc¢ao de fonte de fibras a ser consumido pelos individuos.

Palavras-chave: psyllium; saude intestinal; funcéo intestinal.
ABSTRACT

The positive effects of fiber consumption on individuals' intestinal health have been
widely publicized and have been the subject of scientific studies. In this sense, there
are several fiber sources and options already studied, whose effects and
contributions are known. Fibers are known as polysaccharides that constitute all
foods of plant origin indigestible by the human body. Examples of fiber sources are
fruits, vegetables, and seed husks, such as the husk extracted from Plantago Ovata,
and psyllium. Its main characteristic is its high ability to absorb water, forming a
dense gel when in contact with it, promoting various effects and benefits on gut
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health and in cases of chronic diseases. Thus, realizing the growing interest in
consuming this type of fiber, the present research aims to do an integrative literature
review carried out with scientific works published between the period 2015 and 2022,
found in the BVS, SCIELO, and PUBMED databases, using the descriptors: intestinal
health, psyllium, fibers, intestinal function, gut health, fibers, and gut function. The
Boolean indicator AND was also adopted and the searches were performed by
joining two terms at a time, always using the keyword psyllium. The study showed
that the consumption of psyllium has positive effects on intestinal health, highlighting
the treatment and prevention of cases such as constipation, irritable bowel syndrome,
and positive changes in the intestinal microbiota. Therefore, psyllium presents itself
as a good choice of fiber source to be consumed by individuals.

Keywords: psyllium; gut function; gut health.

1 INTRODUCAO

Em meados dos anos 50, o termo “fibra alimentar” comegou a ser abordado
pelo cientista australiano Eben Hipsley, em seu estudo sobre a associacdo inversa
entre o episédio de toxemia durante o periodo gestacional e a ingestdo de fibra
alimentar como referéncia aos teores de lignina, celulose e hemiceluloses presentes
nos alimentos (SANCHEZ et al., 2015; GOMES et al., 2021). Nos anos 70 se iniciam
0s estudos seminais voltados a compreender sobre fibra (MINEIRO, 2014). Sendo
assim, a fibra dietética foi o termo utilizado para denominar as partes de plantas que
resistiam ao processo de hidrdlise nas enzimas digestivas no intestino delgado
humano (SANCHEZ et al., 2015).

Atualmente, o papel da ingestdo de fibras na salde dos individuos ja vem
sendo discutido em diversos estudos em nutricdo. Bernaud e Rodrigues (2013)
apontam que o consumo das mesmas parece reduzir o risco de algumas doencas
cronicas, tais quais: doenca arterial coronaria, acidente vascular cerebral,
hipertenséo arterial, diabetes melito e desordens gastrointestinais.

Seus efeitos positivos sdo amplamente estudados, tanto que, existe uma area
especifica da nutricdo denominada “nutricdo funcional”, empregada pelos japoneses
nos anos 80, e é definida pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, a ANVISA a
propriedade funcional (ANVISA, 2016). Essa definicdo parte do papel metabdlico ou
fisiologico desses alimentos, que o0 nutriente ou ndo nutriente tem no
desenvolvimento, manutencdo e outras fun¢gées no organismo humano (RAIZEL et
al., 2011).
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Em consideracdo ao seu papel fundamental no funcionamento intestinal e o
aumento da percepcao dos individuos sobre a sua necessidade (GUIMARAES et al.,
2019), tém-se buscado diversas fontes e alternativas de se consumir fibras. Dessa
forma, sdo encontradas as fibras em alimentos como, vegetais, farelos, aveia, frutas
e hortalicas, vegetais e extratos de semente. Nos dias atuais, tém-se percebido um
interesse cada vez maior no psyllium. Anteriormente, seu consumo maior era na
adicdo em produtos alimentares (PONHOZI et al., 2018). Poucos séo os estudos que
se centram no mesmo como forma de suplementacdo. A partir disso, e
compreendendo cada vez mais a tendéncia de consumi-lo, surge a questao
norteadora da presente pesquisa: quais sdo as evidéncias cientificas sobre o
consumo de psyllium sobre a funcao intestinal?

Para responder isso, 0 presente estudo consiste em uma revisao integrativa
de literatura cujo objetivo é identificar o que a literatura cientifica dispde sobre o
consumo de fibras, dando enfoque ao psyllium e seus efeitos na saude intestinal.
Além disso, apresenta 0s seguintes objetivos especificos: mostrar os tipos de fibras
gue contribuem para um bom funcionamento intestinal, identificar os beneficios do
psyllium para a saude intestinal e destacar o nivel de evidéncias cientificas sobre a
eficicia na ingesta de psyllium. Portanto, o presente estudo se justifica na busca por
reunir o que ja se tem disposto na literatura cientifica sobre o consumo de fibras para
a saude intestinal, e através da revisao integrativa da literatura, sintetizar o

conhecimento a respeito do consumo de psyllium na saude intestinal.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2. 1 FIBRAS

As fibras alimentares se apresentam como um dos principais fatores da
alimentacdo que possibilitam a prevencdo de doencas cronicas (MATTOS, 2000).
Uma das caracteristicas das células vegetais € que elas sdo envolvidas por uma
matriz de polimeros de acucares, e na planta, desempenham diversas funcdes
(BUCKERIDGE; TINE, 2001) e s&o encontradas nas paredes celulares das
sementes, raizes, hastes e folhas. Esses polimeros sdo comumente utilizados na

alimentacéo, sendo ingeridos através dos alimentos vegetais em sua forma natural
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ou adicionados em alimentos processados, geralmente o intuito para a sua utilizagcao
consiste em dar textura aos mesmos. De maneira geral, os mesmos sdo chamados
de fibras ou gomas.

Gomes e Santos (2015) conceituam as fibras como polissacarideos que
constituem todos os alimentos de origem vegetal indigestiveis pelo organismo
humano. Isso porque as fibras ndo sdo hidrolisadas por enzimas digestivas
humanas, assim, seus acgucares nao conseguem ser absorvidos no intestino
delgado. Ao chegar no intestino delgado, a fibra é fermentada pela microbiota
intestinal ou pode resistir ao processo de fermentacdo, passando pelo trato
digestivos de maneira inalterada. Cabe ressaltar que devido a sua incapacidade de
digestao, as mesmas nao sao consideradas nutrientes (DAHL; STEWART, 2015).

Mesmo diante da incapacidade do organismo em ingeri-las, a falta do seu
consumo desencadeia danos sobre a saude dos individuos, principalmente ao que
se refere a capacidade de absorcdo de liquidos e o quantitativo do bolo fecal
(BODINSKICH, 2006). Além do aumento no bolo fecal existem diversos outros
beneficios fisiologicos, tais como: efeitos laxativos, atenuagdo do colesterol
sanguineo e diminuigdo dos niveis de glicose no sangue (CAPUANO, 2017).

Nesse sentido, pesquisadores tém estudado a fim de compreender melhor o
consumo de fibras como de problemas de saude que podem ser atenuados ou
solucionados a partir do seu uso, cabendo destacar a sua atuagcdo sobre: doencas
cronicas, sobre o sistema imunoldgico (COSTA, 2021), seu consumo na melhoria de
problemas como a constipacao intestinal (SOUSA et al., 2019; PRADO, 2020), no
emagrecimento (COSTA, 2021), doencas cardiovasculares (SOLIMAN, 2019). Como
as fibras compdem um grande grupo de alimentos, existem classificagcdes sobre
aspectos como quanto a sua solubilidade e composicoes.

Dessa forma, quanto a solubilidade, as fibras séo delineadas como soluveis e
insollveis. Essa concepgdo varia de acordo com o grau de solubilidade na &gua,
sendo respectivamente, sollveis em agua ou ndo (SOUZA et al., 2019). As fibras
soluveis abrangem a pectina, gomas, mucilagem extraida da casca do psyllium, -
glucanos, oliogossacarideos e a inulina (SOLIMAN, 2019). Essas fibras ndo séo
hidrolisadas no intestino delgado, sendo assim, fermentadas por bactérias em acidos
graxos de cadeia curta no intestino grosso. Sua presenca proporciona alteragdes

sobre a microbiota e um de seus beneficios é sobre o colesterol (SUN et al., 2019) e
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o retardamento do esvaziamento gastrico (BERNAUD; RODRIGUES, 2013).

J& as fibras insolaveis sdo a celulose, algumas das hemicelulose e a lignina.
Diferentemente das solluveis, as mesmas nao formam géis e sua fermentacdo é
limitada (BERNAUD; RODRIGUES, 2013). Seu papel em suma, centra-se no auxilio
sobre o transito intestinal. Além disso, auxiliam no retardo da hidrolise do amido
(NUNES et al., 2014). A maioria dos alimentos sdo constituidos de um terco de fibras
solauveis e dois tercos insoluveis (ROSA; COSTA, 2016).

Outra classificacao referente as fibras € sobre prebibticos e probiéticos. Os
prebidticos sdo carboidratos nao digeriveis como os frutanos, galactanos e 0s
xilooligossacarideos (ROSA; COSTA, 2016). Seus beneficios consistem na
producdo de acidos graxos de cadeia curta, 0 que apresenta melhoria sobre a
funcdo imune, mantendo adequados os niveis de lipideos e glicideos (NERI-NUMA
et al., 2020). Assim, os prebidticos contribuem na absorcdo de minerais, resultando
um efeito positivo na microbiota intestinal. Os prebidticos sdo encontrados em
cereais, frutas e hortalicas in natura ou processados em forma de farinhas (SANTOS
et al., 2018).

Os probioticos compdem um conjunto de micro-organismos vivos (HILL et al.
2014). Eles atuam em varios mecanismos biolégicos no organismo humano,
interferindo sobre os agentes patogénicos, reforcando a barreira intestinal, producéo
de neurotransmissores (SANCHEZ et al. 2017). Além disso, apresentam importantes
contribuicdes sobre o estresse oxidativo e inflamatdrio, por exemplo, estudos
demonstram que individuos com a microbiota intestinal alterada se encontram em
maior vulnerabilidade a infecces (SANTOS; SA, 2007).

2.1.1 Fibras Dietéticas

As fibras dietéticas também s&o chamadas de fibras alimentares, séo
polimeros de carboidratos ndo digeridos, nem absorvidos pelo intestino delgado
(MENEZES et al., 2013). As mesmas podem ser definidas de acordo com seus
aspectos fisiol6gicos e natureza nutricional. De acordo com a American Association
Cereal Chemistry (AACC) e o Codex Alimentarius (2010), a fibra alimentar € definida
como a parte comestivel das plantas ou carboidratos analogos resistentes a digestao

e ao processo de absorcdo no intestino delgado humano, com fermentacao total ou
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parcial no intestino grosso. Sdo exemplos, os polissacarideos, lignina e substancias
associadas as plantas. Além disso, a AACC dispde que: “as fibras alimentares
promovem, no ser humano os efeitos benéficos como os laxativos e a atenuagéao do
colesterol e da glicose sanguinea” (AACC, 2000).

Bernaud e Rodrigues (2013) sintetizam os componentes das fibras dietéticas,
sendo dividos em: polissacarideos ndo amido, que pertencem aos grupos: celulose,
encontrado nos vegetais e farelos, hemicelulose, presente na aveia, cevada, vagem,
abobrinha, maca com casca, abacaxi, graos integrais e oleaginosas. Tém também
as gomas e mucilagens, as quais suas fontes sao, extratos de sementes: alafaborra,
exsudatos de plantas, algas e no psyllium. As pectinas compdem esse mesmo tipo,
presente nas frutas, hortalicas, batatas e no acucar da beterraba. Outro tipo séo os
oligossacarideos, pertencentes aos frutanos, encontrados na chicoéria, cebola, yacon,
alho e banana. Ha o tipo dos carboidratos analogos, nos grupos amido resistente e
maltodextrina resistentes, presentes em leguminosas, sementes, batata crua e
cozida, banana verde, polidextrose e em gréos integrais. A lignina é outro tipo e
grupo, presente na camada externa de grédos de cereais e no aipo. Outro tipo
categorizado sdo as substancias associadas aos polissacarideos ndo amido, 0s
compostos fendlicos, proteina de parede celular, oxalatos, fitatos, ceras, cutina e
suberina, presentes em cereais integrais, frutas e hortalicas. Por ultimo, as fibras de
origem nédo vegetal, a quitina, quitosana, colageno e a condroitina, através dos
cogumelos, leveduras, casca de camaréo, frutos do mar e invertebrados.

Para a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), as mesmas tem o
papel de auxiliar o funcionamento do intestino (BRASIL, 2014). Ha uma grande
variedade de estudos que se dedicam a compreender seus beneficios, sendo assim,
cabem destaque sua capacidade na reducdo de colesterol sanguineo, melhorias na
funcdo do intestino grosso, diminuicdo da glicemia pés-prandial, a diminuicdo de
risco de doenca cardiaca e diabetes tipo 2 (PIMENTEL et al., 2015).

Seguindo a classificacdo de fibras como solaveis e insoluveis, as fibras
alimentares também se dividem dessa forma. Sdo exemplos de fibras alimentares
soluveis, as pectinas, gomas, mucilagens e algumas das hemiceluloses, suas fontes
provém de vegetais, flocos de aveia, cevada e leguminosas, auxiliando no retardo da
absorcdo de glicose, diminuigcdo dos niveis de colesterol, retardo do esvaziamento

gastrico, tempo de transito intestinal e a protecdo contra o cancer de intestino
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(MONDINI; MONTEIRO, 1995).

Das insoluveis, sdo a lignina, celulose e a maioria das hemiceluloses,
encontradas em frutas, sementes, farelo de trigo e nos cereais integrais (MONDINI;
MONTEIRO, 1995). As mesmas desempenham os papéis de aumentar o bolo fecal,
reduzir a absor¢cdo das gorduras e do colesterol de alimentos, auxiliar o
funcionamento intestinal e prevenir a constipacdo. As mesmas também sé&o
caracterizadas como prebioticos, carboidratos nao digeriveis que atravessam todo o
trato gastrointestinal sem sofrer alteragbes, promovendo a selecdo e propagacéo
das atividades das bifidobactérias presentes no coélon, e, em conjunto com
probiéticos asseguram a modulacdo da microbiota intestinal (WILLIAMS et al., 2017,
GUANER et al., 2017).

Dessa forma, se faz possivel perceber tamanho os efeitos das fibras
alimentares na saulde intestinal, Makki et al., (2018) corroboram com essa
perspectiva, considerando as mesmas como compostos importantes para a ecologia
intestinal. Portanto, o seu consumo se faz como um dos pontos necessarios a uma
nutricdo eficiente. Além das fibras dietéticas, tem-se as fibras funcionais, tratadas no

subtdpico posterior.

2.1.2 Fibras Funcionais

As fibras funcionais referem-se aos carboidratos nédo digestiveis que sé&o
extraidos ou sintetizados a partir dos vegetais. Elas incluem B-glucanos, celulose,
quitinas, quitosana, frutano, gomas, lignina, pectina, polidextrose e polidis, psylliums,
dextrinas resistentes e amidos resistentes (GROPPER, 2013). Os prebidticos séo
uma classe de fibras funcionais e tém o papel de estimular a atividade ou
crescimento de fibras benéficas, melhorando a salde de seu hospedeiro. Para
serem classificados como prebidticos, os ingredientes das fibras precisam ser
resistentes a hidrolise por enzimas humanas, nem devem ser digeridos ou
absorvidos.

O papel das fibras funcionais consiste em estimular o crescimento das
bactérias intestinais saudaveis (GIBSON et al., 2004). As mesmas nao Ssao

encontradas como as fibras dietéticas nos proprios alimentos a serem consumidos
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de maneira natural. Portanto, sdo utilizadas na formulacdo de alimentos, estudos
apontam a sua utilizacdo como suplementos, cabendo como exemplo o seu
consumo para fins laxativos (ACADEMY OF NUTRITION AND DIETETICS, 2015).

Assim, de maneira a sintética, essas fibras servem como fonte suplementar as
fibras dietéticas, as quais sdo encontradas nos alimentos de maneira direta. Nesse
sentido, através das fibras funcionais se é possivel alcancar a quantidade total de
fibra, que significa a soma do valor total da fibra dietética juntamente a fibra funcional
(SOLIMAN, 2019). O que possibilita assim as potencialidades do consumo de fibras
de maneira geral sobre a saiude do individuo, especificamente neste estudo na
saude intestinal.

As fibras funcionais sdo encontradas nos polissacarideos de algas
(carragenanas) as quais sao extraidas das algas marinhas e sdo utilizadas como
espessantes e estabilizantes, sendo adicionados nas composi¢cdes de férmulas
infantis, sorvetes e outros alimentos (MAHAM; ESCOTTSTUMP; RAYMOND, 2013).
Outro exemplo € o psyllium, uma mistura de polissacarideos que tem sido utilizado
como estabilizante em diferentes alimentos (MAHAM; ESCOTT-STUMP;
RAYMOND, 2013).

2.1.3Beneficios do Consumo de Fibras

Nos dias de hoje, sdo cada vez mais reconhecidas as potencialidades do
consumo de fibras para o funcionamento do organismo dos individuos. Sdo suas
propriedades fisico-quimicas que produzem diferentes efeitos fisiolégicos no
organismo (ZANDONADI, 2006). Grundy et al. (2016) apontam que, nos estudos
epidemioldgicos tem reconhecido de maneira significativa o papel das fibras e seu
carater essencial para uma alimentacédo saudavel.

As suas caracteristicas fisico-quimicas promovem efeitos locais e sistémicos
no organismo humano (BUTTRIS, 2008). Sendo elas caracterizadas
respectivamente como, capacidade de retencdo de agua, viscosidade, fermentacéo,
absorcdo, as quais sdo responsaveis pelas implicagdes metabodlicas (efeitos
sistémicos), e as que ocorrem no trato gastrointestinal (efeitos locais). Antes de
enfocar sobre os beneficios do consumo de fibras na fungdo intestinal, se faz

pertinente explanar sobre o processo de digestdo para melhor visualizar os
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beneficios das mesmas.

Em linhas gerais, a digestdo é um processo cujo intuito € transformar os
alimentos ingeridos a serem absorvidos para entdo poderem ser utilizados pelo
organismo. A etapa inicial deste processo ocorre na boca, durante a mastigagao, no
estbmago. Neste momento, ocorrem processos quimicos e mecanicos de maneira
simultdnea para que se ocorra a sua decomposi¢cdo (GRUNDY et al., 2016). Assim,
é formado o quimo, uma massa heterogénea composta pelos materiais liquidos e
sélidos, essa massa segue para a parte superior do intestino delgado, ocorrendo a
liberagdo e absorcdo dos nutrientes. ApOs isso, no intestino grosso é finalizada a
absorcdo de agua e a digestdo se encerra, formando as fezes (GRUNDY et al.,
2016). Diversas evidéncias cientificas apontam que para a otimizacao de todo esse
processo, alguns alimentos ricos em fibras influenciam a fungdo gastrointestinal, o
tempo de transito, a viscosidade, o fluxo e o comportamento da mistura (BERNAUD;
RODRIGUES, 2013; SOUZA et al., 2019).

Além disso, por seu carater insolluvel, aponta-se para a capacidade das fibras
em provocar mudancgas na microbiota intestinal. 1ISso porque, as fibras se tornam um
substrato para a comunidade microbiana do célon, estimulando o crescimento de
organismos necessérios e a producdo de metabolitos (SO et al., 2018). Por essas
razdes, buscam-se por consumir fontes de fibras, Marlett et al. (2002) apontam que,
a fibra alimentar pode atuar na prevencdo de doencas intestinais, tais quais:
constipacdo, hemorroidas, hérnia hiatal, doenca diverticular e o cancer de célon.
Além disso, pode contribuir na prevencdo de outros problemas como, obesidade,
reducdo de colesterol sanguineo, regulacao de glicemia, diminuir o risco de doencas
cardiovasculares e diabetes.

Em quadros de constipacao, o consumo de fibra alimentar j& € comumente
utilizado como prevencao e tratamento, cabendo destaque ao farelo de trigo, cereais
integrais e suplementos de fibras (ANDERSON et al.,, 2009). Em contextos de
doencas cardiovasculares e outros fatores de risco, como, hipertensdo, diabetes,
obesidade e dislipidemia (BERNAUD; RODRIGUES, 2013), o consumo de fibras se
apresenta também como importante. Estudos sugerem também, que, a ingestdo de
frutas e vegetais € associada a menor risco para AVC isquémico e apresenta efeitos
favoraveis na inibicdo do processo de progressao de aterosclerose (WU et al., 2003).

Bernaud e Rodrigues (2013) em sua revisdo de literatura apresentam que, a
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ingestao de fibras parece ser associada a uma reducdo significativa dos niveis de
glicose, pressao arterial e de lipideos séricos. Diante de suas potencialidades na
saude dos individuos, tem-se a quantidade de ingestdo adequada de fibras de
maneira geral para adultos, sendo 14 gramas de fibra total por 1.000 kcal, ou de 38
gramas por dia para homens e 25 gramas por dia para mulheres, seguindo uma
dieta de 2000 kcal (MAHAM; ESCOTT-STUMP; RAYMOND, 2013; WENDY;
STWART, 2015).

Com essas motivacdes, os individuos buscam pelas fontes de fibras, Soliman
(2019) reconhece que cada vez mais a industria alimenticia tem buscado aumentar
seus niveis de fibras para melhor proporcionar o acesso a esses alimentos. Neste

sentido, um exemplo de adi¢cdo nos produtos alimentares sao fibras como o psyllium.

2.2 PSYLLIUM

O psyllium é um polissacarideo ndo amido, do grupo das gomas e
mucilagens, é um tipo de fibra resultante da casca de sementes de plantas,
especificamente a Plantago Ovata, também como Isapaghula ou Isabgol (THOMAS;
THOMAS; BUTLER-SANCHEZ, 2021). A mucilagem extraida de sua casca €
constituida por um polissacarideo altamente ramificado, o arabinoxiliana, o qual é
considerado como uma fonte de fibra alimentar (CRAEYVELD et al., 2008).

Acerca de suas caracteristicas funcionais, cabe-se destacar sobre sua alta
capacidade de retencédo de agua, a qual Dello Staffalo et al. (2017) consideram dez
vezes maior do que a capacidade da celulose e cinco vezes maior que a da fibra da
maca. Outro ponto é acerca da presenca de célcio no psyllium, o que se apresenta
como algo importante na composicao de produtos alimenticios.

Sua casca tem alto valor nutricional e outras propriedades (BELORIO;
GOMEZ, 2022). Quando em contato com a agua, ou outro liquido, forma um gel
viscoso ndo fermentavel. O que age sobre a formacado do bolo alimentar, o tornando
denso, o que dificulta o acesso e digestdo de gorduras e acgucares, por parte das
enzimas (THAKUR et al., 2014).

Ademais, evidéncias cientificas apontam que o mesmo incrementa o bolo

fecal, contribuindo para um melhor funcionamento do transito intestinal, auxiliando
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também nas fun¢gdes da microbiota e saude intestinal e proporciona maior saciedade
(THAKUR et al., 2014). Isso ocorre posto que, com a densidade desse bolo, o
mesmo passa por todo o trato gastrointestinal até o intestino grosso, sem ser
totalmente fermentado. Inicialmente, essa fibra era utilizada com o principal intuito de
estabilizante para diferentes alimentos (MAHAM; ESCOTTSTUMP; RAYMOND,
2013).

Os principais beneficios conhecidos do psyllium levaram ao seu
reconhecimento enquanto um alimento funcional pela Anvisa (BRASIL, 2016).
Diversos artigos cientificos demonstram os efeitos positivos dessa fibra em casos de
constipacao, diarreia, sindrome do intestino irritavel, ulceras intestinais, cancer de
célon, diabetes e outros problemas de saltde (BELORIO; GOMEZ, 2020). No
entanto, a maioria das pesquisas ainda séo voltadas ao psyllium sé&o centradas nas
propriedades funcionais do mesmo e seu uso nos produtos alimenticios, de maneira
a melhorar suas caracteristicas nutricionais e organolépticas, a maioria desses
estudos abrangiam o ramo de produtos de panificacdo (BELORIO; GOMEZ, 2020).

Com este foco, de aprimorar a composicdo dos alimentos, as pesquisas
apontam que, em suma, 0 mesmo € utilizado dessa forma, ndo como um suplemento
alimentar. Dessa forma, o psyllium geralmente é adicionado a alimentos como, péaes,
bolos, muffins, farofas e preparos (BRASIL, 2014).

Além da utilizagdo dessa fibra como estabilizante ou para agregar em niveis
de fibras, ha um avanco no escopo das pesquisas. O que se apresenta como o fator
motivador do presente estudo, os beneficios e contextos de utilizagdo do psyllium na

salde intestinal dos individuos.

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, método que permite sintetizar o
conhecimento por meio da incorporagdo dos resultados de producdes e evidéncias
cientificas. Através dela, o pesquisador é permitido a compreender e agrupar
estudos se utilizando de uma analise criteriosa e extensiva sobre o tema investigado.
Para a mesma, foram adotados como critérios de inclusdo de artigos, que se

encontrassem disponiveis e com acesso livre nas bases de dados BVS, SciELO e
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PubMed, publicados em portugués, espanhol ou inglés, no espaco temporal entre
2015 e 2022. Foram exclusos artigos de revisdo, devido ao seu carater de fonte
secundaria, trabalhos de concluséo de curso, dissertacdes, teses e estudos cujo
enfoque n&o condissessem ao tema da revisao.

O periodo de tempo para a busca dos artigos foi delineado entre 2015 e 2022,
buscando maior carater atual do que se € conhecido sobre psyllium e seus efeitos na
saude intestinal. As bases de dados adotadas foram a BVS, SciELO e PubMed, para
a estratégia de busca foram adotados os descritores: saude intestinal, psyllium,
fibras e funcao intestinal. As pesquisas foram operacionalizadas por meio de pares,
sempre utilizando psyllium como um dos termos e definido como parte do titulo.
Além disso, foi utilizado o indicador booleano AND, os mesmos descritores também
foram procurados na lingua inglesa, gut health, psyllium, fibers e gut function. Os
artigos foram selecionados e avaliados com base nos titulos e na leitura de seus
respectivos resumos.

Foram selecionados 34 artigos, sendo distribuidos da seguinte maneira nas
bases de dados: BVS (16), SCIELO (10) e PubMed (08). Como buscou-se apreciar o
gue se tinha disponivel na literatura de maneira gratuita e nas principais bases de
dados, o numero o filtro de texto disponivel foi colocado desde o processo de
pesquisa inicial. Além disso, foram excluidos artigos que ndo fossem fontes
primarias, portanto, 07 dos artigos selecionados eram revisdes de literatura, 06
artigos ndo eram de acesso livre, 05 artigos foram excluidos por ndo tratarem
diretamente de pacientes ou serem voltados a nutricdo animal, 04 dos artigos
encontrados eram duplicados nas pesquisas e por ultimo, 02 foram excluidos apés a
leitura de resumo, totalizando 10 artigos, conforme o apresentado no fluxograma de

pesquisa abaixo (Figura 01).
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Figura 01 - Fluxograma da Pesquisa

Buscas nas bases de dados:
BVS (16) SCIELO (10) PUBMED (08) = 34

4

07 revisOes de literatura excluidas e
06 com acesso restrito

4

05 estudos em animais ou ndo serem
diretamente feitos com pessoas

J

04 artigos duplicados

J

2 artigos excluidos apds a leitura dos
resumos

Fonte: Dados da pesquisa (2022)

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Realizado o procedimento de selecdo dos artigos, foi possivel chegar ao
guantitativo final de estudos dentro dos parametros estabelecidos de 10 artigos. Ao
longo do processo, como objetivou-se enfocar no psyllium e seus efeitos sobre a
saude intestinal, foram escolhidos apenas artigos cientificos que fossem realizados
em humanos. Portanto, as metodologias dos estudos contemplados eram de
estudos randomizados, ensaios clinicos e testes. O quadro 1 apresenta as
informacfes de cada um dos artigos selecionados seguindo a ordem, autor/ano,

populacdo que compds os estudos, objetivo, metodologia e conclusdes.
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Quadro 1: Apresentacdo dos artigos selecionados para a revisao integrativa da

literatura.
AUTOR TITULO POPULACAO | OBJETIVO | METODOLOGIA ACHADOS
/ ANO DO ESTUDO
Markland | Loperamide Adultos com Examinar a Estudo O psyllium deve
etal. Versus pelo menos um eficacia e randomizado, ser considerado
(2015) Psyllium episadio de tolerabilidade duplo-cego, como outro
Fiber for incontinéncia da ensaio cruzado tratamento de
Treatment fecal na janela loperamida controlado por primeira linha
of Fecal de 7 dias em placebo para Fl entre
Incontinenc comparacao adultos no
e com psyllium ambiente de
para reduzir a atencdo
incontinéncia primaria.
fecal Psyllium e
loperamida
foram ambos
eficaz para
melhorar a FI
em adultos.
Vega et Breath Pacientes com Determinar Diério de sintomas Embora a
al. (2015) | methane in constipagéo CH4 de uma semana e producéo de
functional funcional ou producdo em um questionario CH4 tenha sido
constipation sindrome do CCem dietético associada a
: response intestino comparacao fisiopatologia do
to treatment irritavel - com CC,
with constipacgéo e controles, e descobrimos
Ispaghula voluntarios para avaliar que o status de
husk. saudaveis se a resposta CH4 néo afetar
pareados por terapéutica a a resposta ao
idade e sexo casca de tratamento com
Ispaghula em casca de
CC difere Ispaghula. o
entre medicéo dos
produtores de niveis de CH4
CH4 e ndo como uma
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produtores

ferramenta de
biomarcador

para CC requer

avaliacédo
adicional.
Brum et Satiety Voluntarios Investigar os Ensaios clinicos Os estudos
al. (2016) effects of aleatérios efeitos do demonstram
psyllium in psyllium gue a
health (Metamucil) suplementacéo
volunteers. na saciedade. de psyllium

Estudo 1:
determinar os
efeitos da
340,68ge
10,2 g de
psyllium
tomados
antes do café
da manhé e
almoco por 3
dias
Estudo 2:
determinar os
efeitos de 6,8
g (tomados
antes do café
da manhé e
almoco nos
diasle2e
antes do café
da manha
nos
Dia 3) sobre
a saciedade
dos
participantes
que

receberam

contribui para
maior saciedade
e menos fome
entre as

refeicdes
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uma refeicéo
com restricdo
energética
pela manha
(café da
manha) por 3
dias.
Erdogan | Randomise | Pacientes com Investigar a Estudo controlado A fibra mista e
etal. d clinical constipagéo eficacia e randomizado duplo- | psyllium foram
(2016) trial: mixed tolerabilidade cego. igualmente
soluble/insol de fibras eficazes na
uble fibre soluveis/insol melhora da
vs. psyllium Gveis mistas constipacdo
for chronic vs. Psyllium. e QV. A fibra
constipation mista foi mais
eficaz no alivio
da flatuléncia,
inchaco e
dissolvida
melhor. A fibra
mista é eficaz e
bem tolerada.
Shulman Psyllium Criangas entre | Determinar a Estudo A fibra de
et al. Fiber 3 e 13 anos de eficacia do randomizado, psyllium reduziu
(2017) Reduces idade com tratamento duplo-cego 0 nimero de
Abdominal Intestino com fibra de episodios de dor
Pain in irritavel psyllium na abdominal em
Children dor criangas com
With abdominal e Sll,
Irritable fezes independente
Bowel padrdes em de fatores
Syndrome criangcas com psicolégicos. O
ina sindrome do psyllium ndo
Randomize intestino alterou a
d, Double- irritavel (SlI). producéo de
Blind Trial hidrogénio ou
metano na
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respiracdo, a
permeabilidade
intestinal ou a
composicao do
microbioma.
Jalanka | The effect of | Participantes Avaliar Dois estudos A
et al. psyllium com o impacto do randomizados, suplementacéo
(2018) husk on constipagéo e psyllium na controlados por de psyllium
intestinal saudaveis microbiota placebo, duplo- aumento da
microbiota fecal cegos agua nas fezes
in e isso foi
constipated associado a
patients and mudancgas
healthy significativas na
controls. microbiota, mais
marcadas em
pacientes
constipados.
Cheng et | Influence of Adultos com Avaliar os Teste clinico O estudo
al. (2019) | Lactitol and constipagdo efeitos de mostrou um
Psyllium on funcional uma comportamento
Bowel intervencao semelhante
Function in de 4 efeito no alivio
Constipated semanas com da constipacéo
Indian lactitol e/ou em todos os
Volunteers: psyllium na grupos de
A funcéo tratamento. Os
Randomize intestinal em tratamentos
d, voluntéarios administrados
Controlled constipados. ao
Trial voluntarios
foram bem
tolerados.
Yang et | The effects Mulheres em Investigar os Estudo Os achados
al. (2021) | of psyllium idade efeitos de randomizado, sugerem que a
husk on gut reprodutiva casca de paralelo, ensaio composicao da
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microbiota
composition

and function

psyllium na
microbiota

intestinal de

controlado por

placebo

microbiota
intestinal foi

alterada e que

in mulheres com 0s sintomas de
chronically idade entre constipacdo
constipated 15-49 anos. foram aliviados
women of via intervencgéo
reproductive de casca de
age using psyllium. As
16S rRNA alteracbes na
gene funcéo
sequencing metabdlica
analysis. podem estar
relacionadas a
constipagéo.
Menees | Prevalence Adultos com Comparar a Estudo piloto N&o houve
et al. of and incontinéncia eficicia de randomizado diferenca na
(2022) factors fecal um proporcao de
associated oligossacarid pacientes que
with fecal eo de baixa relataram uma
incontinenc fermentacdo, reducéo de 50%
e: Results dieta de da Episddios de
froma dissacarideos Fl com LFD ou
population- , psyllium. Os
based monossacari individuos do
survey deos e poliol grupo psyllium
(LFD) vs relataram uma
psyllium na maior reducao

frequéncia e
gravidade
das fezes

episoédios de

incontinéncia
(FI) em
pacientes
com fezes

moles.

na episédios
gerais de Fl,
enguanto o
grupo LFD
relatou
melhorias
consistentes na
gravidade e
qualidade da FI
da vida.
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Gunn et Psyllium Pacientes com Testar se a Estudo O psyllium
al. (2022) reduces Sindrome de coadministrag randomizado, de reduziu o gas
inulin- intestino ao de quatro periodos, relacionado a
induced irritavel psyllium com | quatro tratamentos, | inulina produgéo
colonic gas inulina controlado por em pacientes
production reduziria placebo, ensaio com Sll, mas
in IBS: MRI producéo de cruzado néo afeta
and in vitro gas diretamente
fermentation inibe a
fermentagéo.

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

Inicialmente, se faz pertinente apontar que, ao buscar estudos que abordem a
utilizacdo de psyllium, a maioria dos mesmos centram-se em Seus aspectos
nutricionais no preparo de alimentos, ndo enfocando seus efeitos sobre a saude, o
gue é demonstrado pelo quantitativo de estudos selecionados. Posto isso, cabe-se
pontuar os contextos em que se estuda sobre psyllium na satde dos individuos.

De maneira geral, os estudos que compdem a presente revisdo abordam os
seguintes contextos, constipacdo, sindrome de intestino irritavel, incontinéncia fecal
(F1) e o consumo de psyllium na saciedade. Neste sentido, se faz necessario abordar
sobre cada um deles e como 0s mesmos sao demonstrados ao longo dos estudos.

A constipacdo é apresentada como um problema comum, como forma de
tratamento, aponta-se para uma maior ingestdo de fibras na alimentacdo diaria
(BHARUCHA et al., 2013). Compreendendo as funcionalidades do consumo de
psyllium sobre a constipacéo e a existéncia de pontos negativos, como a diminuicao
de apetite e a dificuldade de muitos pacientes em consumi-lo devido a sua textura
(SCHILLER, 2001). Acerca da diminuicdo de apetite, Brum et al. (2015) aponta em
seu estudo voltado a capacidade de proporcionar saciedade, o consumo de psyllium.

Erdogan et al. (2016) concentra seus esfor¢cos de pesquisa em comparar 0s
efeitos do consumo de um mix de fibras com psyllium, na busca de reduzir
problemas voltados as flatuléncias e gases sobre pacientes com constipacao
crénica. Como ponto negativo abordado sobre psyllium em casos de constipacao € a

diminuicdo de apetite, atrasos de esvaziamento gastrico entre refeigdes, a textura da
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fibra no momento de consumo e aumento de gases.

O estudo demonstrou que, o mix de fibras apresenta maior capacidade em
reduzir desconfortos fisicos e psicoldgicos causados pela constipacdo. Enquanto, o
consumo de psyllium implicou em maiores niveis de desconforto fisico, estresse e
ansiedade. No entanto, os pesquisadores apontam gque um teste de quatro semanas
pode nédo corresponder fidedignamente a realidade estudada.

Vega et al. (2015) aborda a eliminacdo de gases para pessoas com
constipacdo funcional utilizando o psyllium como forma de tratamento. O estudo
apresenta ineditismo, por ser o primeiro a tratar sobre psyllium como forma de
auxilio na eliminacdo de gases para esses pacientes, apresentando que o Isaphula
husk ndo afeta negativamente nessa emisséo. Posteriormente, Erdogan et al. (2016)
pontuam em seu estudo como um dos lados negativos dessa fibra.

Jalanka et al. (2018) apresentam no estudo os efeitos da ingestao de psyllium
na composicdo da microbiota tanto em pacientes saudaveis quanto com
constipacdo. O seu consumo ocasiona mudancas na microbiota dos dois tipos de
participantes. Os autores apontam que o uso de psyllium em casos de constipacao é
recorrente, porém ainda ha a necessidade de analisar as mudangas na microbiota
gue sado ocasionadas pelo seu consumo. Neste sentido, eles demonstram que para
individuos saudaveis as mudancas na microbiota ocorrem, porém de maneira
minima. Para os afetados por constipacdo, as mudancas sdo mais consistentes,
como o0 aumento de graxos de cadeia curta intestinal na producdo de
Faecalibacterium ssp., 0 que se apresenta como um potencial beneficio da
suplementacao de psyllium.

O estudo de Cheng et al. (2019) apresenta os resultados de maneira
convergente com os demais, existem efeitos positivos do consumo de psyllium.
Porém, cabe ressalvar assim como em Vega et al. (2015) e Erdogan et al. (2016),
problemas como excesso de gases e inchaco, colicas abdominais, nausea e dores
de estdbmago.

Yang et al. (2021) avanca na literatura cientifica através da busca por
investigar os sintomas de constipacdo e seus padrdes na microbiota intestinal
através da introducdo de psyllium como suplemento. Posto isso, Yang et al. (2021)
demonstram a significancia da suplementacdo com psyllium neste problema. Isso

porque, as fibras de psyllium melhoram a capacidade de retencdo de agua e ao
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longo do transito intestinal, proporcionando um ambiente colénico rico em agua, 0
gue aumenta a maciez e o volume das fezes (JALANKA et al. 2018). Ao que se trata
dos padrdes e sintomas relacionados a constipacdo, a pesquisa demonstra que
muito se € associada as mudancas microbioticas, problemas metabdlicos.

Acerca dos estudos voltados a sindrome do intestino irritavel, dois sujeitos
sdo identificados e foco de apreciacdo, criancas e adultos de maneira geral.
Shulman et al. (2017) ao abordarem sobre o consumo de psyllium na reducédo de
dores abdominais em criangcas com sindrome de intestino irritavel apresentam que
diferente do abordado por Cheng et al. (2019), por exemplo, o consumo de psyllium
auxilia na reducéo de dores nesta realidade.

Mais recente, Gunn et al. (2022) tratam sobre a coadministracdo de psyllium e
inulina para minimizar a produgéo de gases em pacientes com sindrome do intestino
irritavel. O estudo demonstra que, a inulina apresenta pouco efeito sobre o intestino
delgado, o que, na outra mdo é o ponto positivo do psyllium, conforme as demais
pesquisas apreciadas na revisdo. A utilizacdo dos dois propiciam um aumento nos
volumes colbnicos, da agua, facilitando o processo de fermentacédo. Suplementando
os dois, juntamente a uma dieta adequada em fibras viscosas, 0s pacientes podem
obter os beneficios de uma dieta rica em fibras, sem exacerbar seus sintomas da
sindrome, especialmente, a flatuléncia.

Nos estudos voltados a incontinéncia fecal, € apresentado que a problematica
também é recorrente na populacdo. Nesses casos, intervencdes dietéticas séo
apontadas como necessarias. Menees et al. (2022) buscam comparar a efetividade
do consumo de oligossacarideos de baixa fermentacdo, dieta de dissacarideos,
monossacarideos e poliol em relagcdo ao psyllium na gravidade e frequéncia dos
episédios de incontinéncia fecal (FI). Assim, ambos demonstram a habilidade de
diminuir esses episédios, o que implica na melhoria de qualidade de vida dos
individuos com FI.

Markland et al. (2015) abordam o consumo de psyllium em pacientes com
incontinéncia fecal, neste sentido, se é feita a comparacdo entre loperamide. O
estudo demonstra o consumo de psyllium como uma opc¢do de primeira linha no
tratamento de FI em pacientes adultos de maneira primaria. No entanto, se faz
necessario atentar aos demais sintomas intestinais apresentados pelo individuo, em

casos mais severos, optar por loperamide.
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De maneira geral, percebe-se que, o consumo de psyllium apresenta diversos
beneficios sobre a saude intestinal, tais como: o aumento do volume fecal, maior
concentracdo de agua e facilitacdo do transito intestinal. Se faz necessario pontuar
também sobre como a depender do problema que se busca tratar, 0 consumo de
psyllium pode apresentar aspectos negativos, como demonstrado nos estudos de
constipacdo crénica (JALANKA et al., 2016; VEGA et al., 2015; ERDOGAN et al.,
2016; YANG et al.,, 2021). Nos casos de intestino irrithvel, a sua efetividade é
comprovada em auxiliando na diminuicdo de dores e flatuléncias (SHULMAN et al.,
2017; GUNN et al, 2022). Os estudos também demonstram seu auxilio na
saciedade e no processo digestivo como um todo.

A partir das leituras, se torna perceptivel que os estudos voltados ao consumo
de psyllium tém avancado no sentido de que, a maioria das pesquisas anteriores tém
interesse acerca das propriedades da fibra como espessante e enriquecimento de
produtos alimenticios. Os estudos abordados na presente revisdo tangenciam a
implicacdo pratica da suplementacédo de psyllium e quais sdo seus efeitos na saude
intestinal do individuo, focalizando problemas de saude especificos. Neste sentido, 0
estudo chega a esse quantitativo de dez, pela especificidade que se buscou abarcar,
os beneficios diretos da fibra. Como a sua suplementacéo pode ser administrada em

casos especificos, suas potencialidades e contraindicacdes.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Do estudo realizado, conclui-se que, o0 objetivo apresentado na introducéo foi
alcancado, isso se deu como consequéncia do processo que a revisao integrativa
permite, evidenciando o conhecimento sobre fibras e enfocando sobre o psyllium, o
gue possibilitou apontar a sua utilizacdo em diferentes contextos ao que se refere a
funcdo intestinal. Portanto, percebe-se que o consumo de fibras se apresenta como
fundamental para o bom funcionamento do intestino. Além disso, apresenta
beneficios em casos de doencas cronicas, tais quais: diabetes e problemas
cardiovasculares.

Dentre as diversas fontes de fibras, o psyllium se apresenta como mais uma

opcao positiva, podendo ser utilizado na prevencao e tratamento de problemas como
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constipacdo e sindrome do intestino irritavel. Ademais, seu consumo desempenha
mudancas positivas na microbiota intestinal e também consegue promover maior
saciedade quando consumido. Acerca do desenvolvimento cientifico do
conhecimento referente ao psyllium, é notdrio que a maioria dos estudos ainda séo
voltados ao seu uso como aditivo de fibras em produtos alimentares.

Assim como qualquer pesquisa, esta ndo se exime de limitacGes, seria a
Unica utilizacdo de bases de dados de livre acesso, ndo alcancando os demais
artigos. Quanto as sugestdes para pesquisas futuras, sugere-se o desenvolvimento
de novos estudos com enfoque especificamente em psyllium, abordando grupos de

pacientes especificos, avancando assim o desenvolvimento da ciéncia.
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SUPLEMENTAGCAO DE CREATINA PARA O AUMENTO DA PERFOMANCE
ESPORTIVA E SEUS EFEITOS SOBRE O MUSCULO ESQUELETICO

José Carlos Simdes Freire Filho*
Maria do Socorro Florencio Henriques?

RESUMO

A suplementacao quando bem orientada por um profissional capacitado auxilia e
induz a melhora do desempenho esportivo. Estudos cientificos acerca da eficacia e
toxicidade do suplemento utilizado devem ser realizados afim de garantir total
seguranca a sua utilizacdo. A busca na melhora do desempenho fisico nos
esportes independente da modalidade, exige a capacitacdo do profissional de
nutricdo esportiva, para garantir por meio da prescricao dietéticae individualidade do
atleta, a ingestdo necesséria de nutrientes para manutencdo do corpo e
desempenho, aliada se necesséario, a utilizacao de suplementos. Nos ultimos anos a
creatina temsido um dos suplementos mais utilizados e pesquisados dos ultimos
tempos, e apesar de conter numeros significativos de estudos que relacionam sua
suplementagdo com um aumento no desempenho fisico, especialmente em
atividade anaerobias, ainda sim, existem duvidas a respeito de sua eficacia, e se a
utilizacdo a longo prazo possa oferecer efeitos colaterais indesejaveis. O grande
interesse na sua utilizac&o por praticantes de atividades fisicas € devidoela possuir
efeito ergogénico, com finalidade a geracdo de energia ho musculo esquelético.
Diante de muitos estudos realizados e elaborados com metodologias distintas,
ainda h& controvérsias em relacdo a suplementacdo de creatina, portanto, o
objetivo do presente estudo foi investigar na literatura os efeitos na suplementacao
de creatina para o aumento da performance esportiva e seus efeitos sobre o
musculo esquelético.

Palavras-Chave: creatina; nutricdo esportiva; praticantes de esportes;
suplementagao.

ABSTRACT

Supplementation when well oriented by a trained professional, helps and induces the
improvement of sports performance. Scientific studies on the effectiveness and
toxicity of the supplement used must be conducted in order to ensure total safety to
its use. The search for improved physical performance in sports, regardless of the
modality, requires the training of the sports nutrition professional to ensure, through
dietary prescription and individuality of the athlete, the necessary intake of nutrients
for body maintenance and performance, combined, if necessary, with the use of
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supplements. Creatine has been one of themost used and researched supplements in
recent years, and although there are significant numbers of studies that relate its
supplementation with an increase in physical performance, especially in anaerobic
activities, there are still doubts about its effectiveness, and whether thelong-term use
may offer undesirable side effects. The great interest in its use by practitioners of
physical activities is due to its ergogenic effect, with the purpose of generating energy
in the skeletal muscle. Creatine is an amino acid synthesized endogenously in the
liver, pancreas, and kidneys, from other amino acids, and it can also be found in larger
guantities in foods of animalorigin such as meat and fish, but in small quantities.

Keywords: creatine; sports nutrition; athletes; supplementation.

1 INTRODUCAO

A prética de alguma atividade fisica no tempo livre no Brasil teve um aumento
saindo de 30,3%, em 2009, para 38,1% em 2018 (BRASIL, 2019). Levando em
consideracdo o0 crescimento da pratica de atividades fisicas, o mercado de
suplementos alimentares vem oferecendo para essa area, recursos para 0S mais
diversos objetivos, sejam eles: beneficio no rendimento esportivo melhora na
recuperacao muscular, perda de peso, aumento de peso, reduzir riscos de doencgas
ou acréscimo na resisténcia (MAUGHAN; BURKE, 2004).

O aumento da oferta no mercado aos inumeros tipos de suplementos
alimentares e a busca indiscriminada de performance e corpo perfeito, acreditando
gue terdo resultados mais rapidos, consumidores acabam adotando medidas
extremas, ingerindo suplementos sem a devida orientacdo adequada e de forma
indiscriminada, gerando possiveis situacdes nocivasA satde (MAUGHAN; BURKE,
2004).Deste modo, possiveis efeitos ergogénicos sobre a massa muscular e o
desempenho fisico o consumo de creatina esta crescendo entre individuos
fisicamente ativos e atletas de diversas modalidades (CAMARA; DIAS, 2009).

Os recursos ergogénicos podem ser classificados em nutricionais, fisicos,
mecanicos, psicoldgicos, fisioldgicos ou farmacologicos. Podem ser utilizados com
diferentes finalidades como no tratamento clinico, ou isoladamente em substancias
elaboradas para melhorar o desempenho desportivo ou melhorar a capacidade de
realizar um trabalho fisico (FONTANA; VALDES, BALDISSERA, 2003).

A creatina pode ser ingerida por meio dos alimentos, especialmente carnes e
peixes, porém, em pequenas quantidades, o que se torna inviavel e dificultaria
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adquirir uma alta dosagem de creatina a partir desses alimentos, para cada 2509 de
carne crua contém apenas 1g de creatina, justificando a procura pelo suplemento
com esse composto (DE SOUZA ECOLABORADORES, 2018)

Segundo Vieira e colaboradores (2016), a creatina (CP), € uma reserva
energética importante que, durante o exercicio de alta intensidade, fornece energia
para o musculo, quando por meio de reacao, é quebrada em creatina e fosfato e a
energia liberada por esse processo € utilizada para a ressintese da fonte primaria de
energia, a Adenosina Trifosfato (ATP), que é umas das principais fontes energéticas
para contragdo muscular durante a atividade. Entretanto, os estoques de CP acabam
se esgotando durante o exercicio, pois 0 processo de quebra e ressintese do ATP
sdo mais rapidos do que a velocidade de reposicdo do CP intramuscular.

Somente Nutricionistas ou Nutr6logos podem prescrever esse tipo de
suplementos, fazendo necessario 0 acompanhamento de um profissional
capacitado, para saber a quantidade necessaria que o paciente podera consumir,
caso haja a necessidade de sua utilizacdo, juntamente um planejamento alimentar
individualizado e especifico que ira auxiliar o pacientea realizacéo de seus objetivos.
A falta de informacdo e o consumo sem orientagdo podem acarretar em situacoes
nocivas para a saude do consumidor (FONTENELE, 2013).

Diante de muitos estudos realizados e elaborados com metodologias distintas,
ainda hacontroveérsias em relacdo a suplementacéo de creatina, portanto, o objetivo
do presente estudo foi investigar na literatura os efeitos na suplementacdo de
creatina para o aumento da performance esportiva e seus efeitos sobre o musculo

esquelético.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 HISTORIA DA CREATINA

A creatina (acido metil guanidino aceético) foi descoberta em 1832 pelo
pesquisador francés Michel Eugene Chevreul, que descreveu como um componente
natural dos muasculos contrateis. Mas essa teoria foi confirmada apenas em 1847, em
pesquisa realizada pelo quimico Justus Liebig, observando que animais selvagens

possuiam maior acumulo de creatina, do queaqueles em cativeiros, constatando que
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o trabalho muscular levaria h4 um maior acumulo dessa substancia (LEITE et al.,
2015).

Na mesma época foi descoberta uma nova substancia presente na urina em
estudos realizados pelos pesquisadores Heitz e Pettenkofer, que mais tarde seria
identificada e classificada por Liebig como creatinina, sendo um subproduto da
creatina. (DEMANT; RHODES, 1999). No inicio do século XX se intensificaram as
pesquisas sobre a ingestdo de creatina, em algum desses estudos, foi observado
gue nem toda creatina ingerida era excretada pela urina, indicando que
possivelmente que uma parte era absorvida pelo corpo (TIRAPEGUI,2005).

Nas Olimpiadas de Barcelona 1992 medalhistas olimpicos, obtiveram
beneficios significativos com a suplementacdo de creatina. Nos Jogos Olimpicos
seguintes, a utilizacdo da substancia era estimada em mais de 80% dos atletas, e
hoje em dia € um dos suplementos mais estudados e utilizados por atletas e
praticantes de atividades fisicas (WILLIAMS; KREIDER, 1999).

Durante um periodo, utilizacdo de creatina foi proibida no Brasil pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), com alegacédo sob auséncia de estudos
gue garantam a seguranca de sua utilizacdo, porém a proibicdo foi revogada em
marco de 2010, devido ausénciade estudos que comprovem a ocorréncia de efeitos
adversos com a utilizacdo de 3 gramas, sendo estabelecida esta recomendacédo de
dose maxima permitida pela ANVISA (GAMA, 2012).

2.2 FONTES ALIMENTARES, SINTESE E ARMAZENAMENTO

Segundo Cooper et al., (2012) a creatina armazenada no corpo encontra-se
95% nos tecidos musculares sendo que, 60% de forma fosforilada (PCr) e 40% em
forma livre (Cr), os 5% restantes estdo distribuidos entre cérebro, figado rim e
testiculos. Em dietas balanceadas utilizadas por individuos fisicamente ativos (1-2g
de proteina por kilo de peso corporal), podem ser conseguidos aproximadamente
50% das necessidades de creatina e a outra metade € sintetizada de forma
endogena pelo figado, rins e pancreas, a partir dos aminoacidos glicina, arginina e
metionina representado pela figura 1 (GAMA, 2012). Devido a creatina ser
armazenada no musculo esquelético, as fontes alimentares sdo exclusivamente de

alimentos de origem animal como, carnes vermelhas, aves, peixes, leite e ovos
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(LEITE et al., 2015).

Figura 1 - Sintese enddgena de creatina a partir de aminoacidos

Arginina €———1— Glicina
Cer>

Ornitinadgg————————pp Guanidinoacetato

@l S-Adenosil-Metionina

Creatina

Fonte: (MENDES; TIRAPEGUI, 1999)

A sintetizacdo da creatina é derivada de trés aminoacidos glicina, metionina e
arginina. Esse processo inicia nos rins a partir da transaminagdo, onde ha uma
transferéncia do grupo amino da arginina para a glicina formando o guanidinoacetato
e a ornitina tendo como catalisador dessa sintese a enzima transminidase. Entdo a
creatina completa sua sintese no figado pela adicdo de um grupo metil da ornitina (S
adenosilmetionina), com a metiltransferase sendo requerida para este processo
(transmetilacao). Contudo a creatina € gerada fora dos musculos e distribuida pelos
diversos tecidos do organismo através da corrente sanguinea (TORRES-LEAL;
MARREIRO, 2008).

Para um homem de 70 quilos, a concentracdo maxima de creatina
encontrada na musculatura esquelética fica em torno de 160 Mmol/kg
(aproximadamente 120g). Os niveis decreatina podem variar, pois, sao influenciados
por diversos fatores biologicos individuais, dentre eles a idade, nivel de
condicionamento fisico, tipo de fibra muscular predominante, concentracéo sérica de
hormoénios (SYROTRUIK; BELL, 2004).

Segundo Buford et al., (2007) a ingestdo de carboidrato ou carboidrato e
proteina em conjunto com a suplementacdo de creatina mostrou-se aumentar a taxa
de absorcdo de creatina na massa muscular, embora o efeito nas medidas de

desempenho possa ndo ser maior do que ouso de creatina de forma isolada.
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2.3 METABOLISMO ENERGETICO

De acordo com Santos et al., (2004) a crescente utilizacdo da creatina entre
os desportistas das diversas modalidades existentes, se deve principalmente, aos
possiveis efeitos ergogénicos da creatina, que consistiiam em um aumento dos
niveis musculares de creatina e fosfocreatina (PCR), o que permitiria um aumento na
velocidade de ressintese de ATP.

O ATP (adenosina de trifosfato) € uma molécula presente em todos os tecidos,
resultado de substratos energéticos provindos da alimentacdo (proteinas,
carboidratos, gordura). Tem suafuncdo de servir como um reservatério de energia,
para que seja utilizada em diversos trabalhosbiologicos, como por exemplo, contracao
muscular, a creatina também promove o fornecimento de prétons de hidrogénio e
regula a glicolise (PERALTA; AMANCIO, 2002).

A formacdo de ATP é a estratégia utilizada pelo corpo para gerar energia. O
ATP €& um nucleotideo constituido de uma adenina, uma ribose e uma unidade
trifosfato, formado pela oxidagédo de moléculas provenientes através da alimentacao,
tais como glicose, acidos graxos eaminoécidos, sendo assim uma unidade basica de
energia para todas as células do organismo e muito importante para as células e para
a contracdo muscular. A producdo de energia necessaria para contracado muscular
ocorre através da reacdo da enzima miosina ATPase a quebra (hidrolise) do ATP
gerando ADP e PI, sendo esse processo o estimulo primario para o aumento do
catabolismo e, consequentemente de geracdo de mais energia. (CRUZAT et al.,
2007)

A velocidade de utilizacdo do ATP como fonte de energia, durante uma
atividade de alta intensidade sera maior do que a sintetizada por via aerdbia. Em
atividades que necessitem de uma alta demanda energética, o sistema ATP - CP
pode gerar bastante energia em um curtoespaco de tempo. (WILLIANS, 2002 apud
FRANCO; MARIANO 2009).

A fosfocreatina no muasculo, atua como reservatoério de fosfato de alta energia,
assim conforme a necessidade da demanda de energia, este composto doa fosfato
para a adenosinadifosfato (ADP) para produzir adenosinatrifosfato (ATP), a enzima
responsavel pelatransferéncia do fosfato € denominada creatinaquinase (CPK) que

age como catalisador, o sistema ATP — CP também desempenha um papel
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importante no transporte de energia intracelular da mitocondria para o citosol
(Costallat e colaboradores, 2007). A Figura 2 representa o metabolismo

energético ATP-CP necesséario para renovacéao e formacao de ATP.

Figura 2 — Sistema ATP - CP

Mitoctndria Sarcoplasma
f-— ADP =, Phr ADP \
Foslorilagao i

i Dwidativa

1\\“' ATP

Fonte: GUIMARAES-FERREIRA (2014)

Como descrito por Gualano, (2014) a principal funcao da creatina no organismo
humano é a rapida provisdo de energia (via grupo N-fosforil), ou seja, formacédo de
ATP por meio de uma reacao reversivel.

2.4 EFEITOS ERGOGENICOS

A suplementagdo de creatina monohidratada foi definida pela Sociedade
Internacional de Nutricdo Esportiva (ISSN) como o0 suplemento nutricional
ergogénico mais eficaz atualmente disponivel para atletas em termos de gerar um
aumento na performance de exercicios de alta intensidade, ganho da massa magra
e forga.

O mecanismo no qual a suplementacao de creatina beneficia positivamente
ao aumento no rendimento do atleta, se da pelo fornecimento de energia aos
musculos, principalmente em exercicios de alta intensidade e curta duragcao, visto
gue o sistema ATP-CP é uma das principaisfontes geracdo de energia. Para que seja
realizada a ressintese do ATP através desse sistema, o corpo humano utiliza os
estoques de creatina fosfato, porém essa € uma fonte limitada no organismo,
através da suplementacdo, ocorre um aumento das reservas de creatina fosfato e

creatina total no musculo, o que ocasiona aceleracdo da taxa de refosforilagcdo da
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adenosina difosfato em ATP, pela enzima creatina quinase, devido a isso ocorre 0
retardo da fadiga muscular e consequentemente aumentando a contracdo muscular,
beneficiando a pefomance aolongo de um periodo de treinamento (JUNIOR et al.,
2011).

Além da hip6tese que a creatina seja uma substancia osmética ativa, outras
teorias que confrmam a creatina nos exercicios sdo mediadas por diversos
mecanismos, entre elas oaumento na regeneracdo de fosforilcreatina durante o
exercicio, melhora na via glicolitica pelo tamponamento de ions H+, reducdo do
tempo de relaxamento da musculatura esquelética, com resposta a melhora na
atividade da bomba sarcoendoplasmatica de ions calcio (Ca2+) e maior
concentracdo de glicogénio presente no musculo esquelético (Gualano e
colaboradores, 2010).

Netreba e colaboradores (2006) estudaram os efeitos da suplementagao oral
de creatinasobre a performance muscular e a capacidade aerdbica do organismo. Ao
total 18 participantes foram divididos em dois grupos com 9 cada um, os individuos
foram submetidos a treinamentode forca por 10 semanas, trés vezes por semana. O
primeiro grupo recebeu a suplementacdo de 5g de creatina monohidrata por dia.
Enquanto o segundo grupo recebeu placebo, apds as 10 semanas de treinamento
de forca, como resultado foi constatado o aumento na forca em ambos 0s grupos,

porém, no grupo suplementado o aumento foi notoriamente maior.

Ostojic et al., (2004) constatou melhora nas habilidades de dribles de bola,
producao deforca, altura de salto em 20 jogadores de futebol adolescentes do sexo
masculino que utilizarama suplementacéo de 30 g/dia creatina por 7 dias, ndo tendo
nenhum efeito observado na melhorade precisdo do chute.

Zanelli e colaboradores (2015) submeteram 14 voluntarios adultos do sexo
masculino, com idade média de 23 a 25 anos, dos quais sete eram treinados e sete
nao treinados a um periodo de suplementacéo de creatina durante 28 dias, protocolo
de utilizacdo nos primeiros 7 dias foram 20g/dia dividias em 4 doses de 5g ao longo
do dia, nas 3 semanas seguintes a quantidade diminuiu para apenas 5g/dia no grupo
com treinamento resistido observou-se um aumento significativo no peso, agua
corporal total, massa magra e hidratacdo da massa magra, mas nenhum aumento

significativo foi observado no grupo néo treinado.
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Na meta-andlise recente Chilibeck e colaboradores (2017) mostraram um
aumento significativamente maior na massa de tecido magro (1,37 kg) e forca
maxima da parte superiore inferior do corpo em adultos idosos (n = 721; 57-70 anos
de idade) que suplementaram com creatina durante o treinamento de resisténcia (7-
52 semanas) em comparacdo com placebo durante o treinamento de resisténcia.
Corroborando com as evidencias da ingestdo de creatina em individuos idosos,
Devries e colaboradores (2014) evidenciaram através do treinamento de resisténcia
de (7-26 semanas) em idosos (n= 347; 55-71 anos de idade) suplementados com
creatina, em comparacdo com grupo placebo, os individuos suplementados
obtiveram maiores ganhos de tecido magro (1,33 kg) e aumento de forca da parte
superior e inferior do corpo e consequentemente levando a melhora do desempenho
fisico.

Além da capacidade ergogénica da suplementacdo de creatina sobre o
desempenho e hipertrofia, também € um recurso que pode ser utilizado para
beneficiar a recuperacdo muscular. Estudo realizado por Bassit e colaboradores
(2010) teve como principal objetivo medir marcadores de dano muscular esquelético
apos atividade contratil extenuante. Ao total foram 8triatletas randomizado em grupo
placebo (PL; n=4) e suplementado com creatina (PC; n=4) o grupo foi suplementado
com 20g/dia durante um periodo de 5 dias antes da competicio. Amostras de
sangue foram coletadas antes e 36 e 60 h apds a competicdo, observaram uma
diminuicdo em varios marcadores de dano muscular (creatina quinase, lactato
desidrogenase, aldolase, transaminase de acido glutamico oxaloacético e
transaminase de acido glutamico piravico) nos 4 atletas suplementados com creatina
apo0s uma competicdo de homem de ferro. Com tudo o grupo suplementado
apresentou efeito positivo na recuperacdo muscular e protetor na lesdo muscular
induzida por atividades contrateis extenuantes.

Corroborando com os resultados de Bassit e colaboradores (2010) de que a
creatina beneficia a recuperacdo muscular, foi realizado um estudo por Santos
(2004) ao qual um grupo de corredores que utilizaram um protocolo de
suplementacao 5g quatro vezes ao dia de creatinapor 5 dias. O grupo foi monitorado
24 horas apdés uma corrida de 30km, constatando niveis reduzidos de dor, dano
muscular e inflamacéao

Com tudo com intuito de comprovar a eficacia acerca da suplementacdo de
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creatina Kreider e colaboradores (2017) realizaram um estudo de revisdo de 279
artigos e trabalhos cientificos publicados nos udltimos tempos sobre o tema,
concluiram que em 70% dos trabalhos cientificos analisados mostraram-se
positivamente benéfico ao aumento do desempenho esportivo. Esses resultados
indicaram aumentos médios variando entre 5-15% na capacidade de poténcia
maxima, forca e velocidade; 1-5% no trabalho realizado em contraces maximas; 5-
15% no desempenho de sprints repetitivos; e aumento de 1-2 kg de massa magra.
Os principais beneficios na suplementacdo de creatina que levam ao aumento da
performance, os quais foram citados por Kreider et al., (2017), sdo: aumento do
desempenho de sprint Gnico e repetitivo; aumento do trabalho realizado durante as
séries de contracdes musculares de esforco maximo; aumento da massa muscular e
adaptacdes de forca durante o treinamento; sintese de glicogénio aprimorada;
aumento do limiar anaerébio; possivel aumento da capacidade aerdbica por meio de
maior transporte de atp das mitocondrias; aumento da resisténcia a fadiga; maior

tempo derecuperacao durante exercicios; maior tolerancia ao treinamento.

2.5 EFEITOS INDESEJAVEIS

Desde que o consumo de creatina se popularizou, indicios surgiram que a sua
suplementacao pode ser prejudicial a saude, mais especificamente a funcdo renal
isso acabou gerando alguma preocupacéo. O que levou pesquisadores a examinar o
impacto do consumo de creatina na funcdo renal. Dentre 0s primeiros casos
publicados relacionando a creatina aos efeitos nocivos, Pritchard e Kalra (1998)
publicaram um estudo de caso de um homem de 25 anos com doenca renal ha oito
anos e periddicas sindromes nefroticas, tratadas com ciclosporina (medicamento
utilizado comumente utilizado em casos de nefropatia) ha cinco anos. Durante o
tempo de tratamento os marcadores da funcédo renal estavam normalizados.
Contudo, exames realizados posteriormente constataram altos niveis de creatinina e
gueda de cistatina C, esses marcadores quando alterados, sdo frequentemente
utilizados no diagnéstico de deficiéncia da funcdo renal e filtragdo glomerular,
indicando uma deterioracdo da funcao renal.

O paciente informou que havia suplementado creatina nos ultimos dois meses

(5g/dia na primeira semana seguidos por 2g/dia por sete semanas). Os médicos
203



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

determinaram o desuso da suplementacdo com o objetivo recuperar a filtracéo
glomerular. Apés um més sem utilizar acreatina, através de exames observou-se a
normalizacdo da funcéo renal. Com essa correlacdo os autores afirmaram que a
suplementacdo de creatina era responséavel por prejudicar a funcéo renal. Contudo
tais evidencias devem ser observadas com cautela, uma vez que o paciente ja
apresentava doenca renal pregressa ao uso de creatina. E importante destacar que
a baixa dose de creatina suplementada durante o periodo de manutencao (2g/dia)
assemelha-se a quantidade consumida diariamente nos alimentos somada a
producdo endbdgena, razdo pela qual as conclusbes dos autores estariam
equivocadas (GUALANO et al., 2008).

Contudo casos raros descritos na literatura sem devida comprovacao cientifica
rigorosa, alegagdes infundadas descritas na midia popular, foram refutadas em
varios estudos clinicos bem controlados que mostram que a suplementagcdo de
creatina ndo aumenta a incidéncia de efeitos indesejaveis como; lesdes
musculoesqueléticas desidratacdo caibras musculares ou disturbio gastrointestinal.
N&o foram encontrado estudos na literatura com embasamentocientifico que forneca
gualquer suporte de que a creatina promove disfungcdo renal ou tem efeitos
prejudiciais a longo prazo embora alguns tenham sugerido que individuos com
doenca renal pré-existente consultem seu médico antes da suplementacdo de
creatina com muita cautela (OLIVEIRA; AZEVEDO; CARDOSO, 2017).Além disso,
avaliacOes de relatos de eventos adversos inclusive em populacbes pediatricas,
revelaram que a creatina raramente foi mencionada e néo foi associada a nenhum
namero significativo ou a qualquer padrdo consistente de eventos adversos
(KREIDER et al., 2017).

3METODOLOGIA

O presente estudo trata de uma pesquisa exploratoria, de caréater bibliografico.
Os estudos publicados no formato artigo cientifico com maiores relevancias foram
selecionados no periodo de 2008 a 2020. Dessa forma, a pesquisa foi realizada na
PubMed, SciElo, International Society of Sports Nutrition (ISSN), e temas especificos
na parte de suplementacdo de creatina publicados na revista brasileira de nutricao
esportiva (RBNE).
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As palavras-chave utilizadas foram: “creatina”; “nutricdo esportiva”;
“praticantes de esportes”; “suplementacao”. Quanto ao critério de exclusdo, foram
descartados todos aqueles realizados em animais, estudos informais, os que
apresentaram exclusivamente resumo, textos ndo cientificos, estudos néo

disponibilizados na sua integra, conforme fluxograma (Figura 3).

FIGURA 3 - Fluxograma da selecéo de artigos durante a elabora¢éo do estudo.

Pergunta Norteadora
Quais os beneficios decorrentes da sua suplementacdo sobre o muasculo esquelético e
consequentemente ao aumento da performance esportiva?

|
4
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Fonte: Autor — 2022 54

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi realizado uma selecdo de estudos cientificos como critérios
demonstrados na Figura 1, com o objetivo de avaliar e discutir os possiveis
beneficios da suplementacdo de creatina em atletas e praticantes de atividades
fisicas de ambos os géneros, com faixa etaria entre 17 a 80 anos, salientando-se
os protocolos de suplementacédo e treinamentos utilizados, o periodo ao qual foram

realizados, bem como os resultados obtidos através dos estudos.
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Quadro 1- Resultados de estudos obtidos através da suplementacdo de creatina

concomitantea pratica de atividade fisica.

AUTOR/ PROTOCOLO DE PROTOCOLO DE
ANO AMOSTRA | SUPLEMENTACAO | TREINAMENTO RESULTADOS
CANDOW | 40 homens | 20g/kg/d Cr nos 3d/sem durante 1 massa
et al. idosos dias de 10sem 3x10 rep corporaltotal
(2008) saldaveis treinamento (70%1 RM) 1 massa magra
nao total
treinados 1 1RM supino
1 12% 1RM leg
press
AGUIAR et |18 mulheres| 5 g/dia de CR Treinamento 1 Forca maxima
al. (2013) saudaveis | porl2 semanas resistido forca 1 Massa magra
com idade maxima de 1RM 1Saltos
proxima a
64anos
PINTO et 27 5g/dia de Cr por 12 Treino resistido < Forca maxima
al. (2016) homens semanas tMassa muscular
idosos
WANG et 30 20g/d Cr por 6 dias 6 séries de 5- < Massa
al. (2018) homens e 2g por 22 dias RMde meio corporaltotal
atletas agachamento e tForga muscular
com saltos lInflamacgao
idade pliométricos muscular
médiade 1 Recuperagéo
20-22 Muscular.
anos
ANTONIO 19 Grupo 1-5g CR Treino de 1 Aumento da
e Homens pré-treino. Grupo 2 musculagéo massamagra e
CICCONE | fisioculturi | - 5g CR pos-treino periodizado. forca na
(2013) st as com por 4 semanas suplementacao
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idadeentre pos- treino.
20a 25
anos
PERCARI 26 atletas 20 g/dia de por 5 Treinamento tForga muscular
O et al. de dias e pelos 27 dias resistido “
(2012) handebol | seguintes 5g/dia de periodizado Composicao
sexo Cr ou um placebo corporal
masculino
MEDEIRO 27 20g/dia Cr + Medicéo de Forca Medeiros e
Setal. mulheres 20g/dia de isométrica colaboradores
(2010) com idade maltodextrina quadriceps (2010)
média de divididos em 4 femoraldurante o
20- doses de 5g por 6 exercicio
27 anos Dias extenséo
unilateral
do joelho direito
GALVAN 48 homens| 3g/dia de CR por 28 Analise do 1 Aumento
et al. ativos com dias. desempenho repeticbes no
(2015) idade na supino
médiade execucao
22 anos desupino.
OLIVEIRA | 12 atletas 1 semana 20 g/dia Testes de Oliveira
et al. deelite e 3 g/diana2°e 3° | velocidade, sprint
(2013) masculino semana. ecorrida. e
s com colaboradores
idade (2013)
média de
18-
25 anos
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COOKE et 14 21g/dia de Cr com 4 séries de 10 tforga isocinética
al. (2009) homens 84q de glicose repeticbes a tforga isométrica
nao 120%de 1-RM 1 Recuperagéo
treinado no leg press e Muscular
s extensao de
joelhos
AEDMA et 20 3g/dia de Cr por 5 Exercicio repetido < Porducéo de
al. (2015) Atletas dias de manivela de Energia
homens alta
de intensidade.
jiu-jitsu com
idade
média
de 25 anos
MARTINS 12 0,3 g/kg por 1 Dinanometria tMassa corporal
et al. homens semana de Cr demao total
(2020) praticant seguida de 3 Flexao de braco tHipertrofia do
es de semanas com braco
musculag 0,03g de Cr tHipertrofia da coxal
ao < Forca
HUMMER 16 homens| 4g de eletrdlito de 1 RM supino. 1 tFor¢ca maxima
et al. 2019 e creatina 1 vez ao dia | RMagachamento supino
6 pos-treino por 6 até afalha. 1Forga maxima
mulheres semanas. agachamento
idade
médiade
19a24
Anos
YANEZ- 19 0.03G/kg de Cr Teste 1Pico de potencia
SILVA et | jogadores | durante 14 dias. anaerobio, tPoténcia maxima
al. (2017) | de futebol Wingate
sexo
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masculino

com idade

média de
17

Anos

Fonte: Proprio autor (2022)

A suplementacdo de creatina se tornou popular principalmente entre os
atletas epraticantes de atividades fisicas como um meio pratico de obtencdo desse
aminoacido, tendo em vista que através da dieta onivora normalmente apenas 1g
grama de creatina é obtida diariamente através da alimentacdo (DA SILVA et al.,
2018). O principal objetivo da sua suplementagéo entre individuos se d4 aos efeitos
ergogénicos sobre a massa muscular e o desempenho. (CAMARA; DIAS, 2009).

Em grande maioria os estudos representado no Quadro 1 confirma de que a
suplementacdo de creatina pode ser considerada um recurso ergogénico efetivo,
beneficiando aperformance e auxiliando os individuos em exercicios de resisténcia ,
hipertrofia e recuperacdo muscular, jA que a creatina esta diretamente envolvida na
formacdo de energia, sendo a fosfocreatina (PCr) no musculo atuando como
reservatoério de fosfato de alta energia, assim conforme a necessidade da demanda
de energia, este composto doa fosfato para a adenosinadifosfato (ADP) para
produzir adenosinatrifosfato (ATP), a enzima responsavel pela transferéncia do
fosfato € denominada creatinaquinase (CPK). Diante disso um aumento nas
concentracbes de Cr por meio da suplementacdo, é capaz de aumentar a
capacidade defornecimento de energia, prolongando a capacidade de trabalho de
contracdo do musculo esquelético (GUALANO 2014).

Destacando o potencial beneficio na utilizacdo de creatina na melhora da
forca, desempenho e consequentemente na hipertrofia demonstrado em estudo por
Martins e colaboradores (2020) envolvendo 12 voluntarios do sexo masculino com
faixa etaria entre 19e 30 anos, praticantes regulares de musculagéo. os individuos
foram divididos em trés grupos sendo eles; GP (Placebo): Consumo por quatro
semanas de 0,03g de maltodextrina/kg de massacorporal; G1-CR (Sem sobrecarga):
Consumo por quatro semanas de 0,03g de creatina/kg de massa corporal; G2-CR

(com sobrecarga): Consumo por uma semana de 0,3g de creatina/kg de massa
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corporal, seguido por 3 semanas com o consumo de 0,03g de creatina/kg de
massa corporal.

Foi obtido como conclusdo de que apenas o G2-CR obteve mudancas
significativas no aumento na massa corporal, sendo aproximadamente 2,5 kg,
aumento das medidas muscularesde 1cm braco e 2,5cm na coxa. Vale destacar que
0s autores associam o0s ganhos decorrente da suplementacédo, pelo aumento do
volume de agua intracelular, caracterizando uma hipertrofia sarcoplasmatica. Porem
tal associada nao pode ser confirmada devido a limitacdo do estudo, considerando a
falta de uma avaliagdo precisa composicdo de massa magra e gorda através da
realizacdo de exames mais especificos para analise do volume de agua corporal
extra e intracelular pré e pés protocolo.

Hummer e colaboradores (2019) submeteram 22 individuos com idade média
entre 19 a 24 anos em teste repeticdo maxima de 80% 1 RM no agachamento e
supino durante 6 semanas,foram divididos em dois grupos GP(grupo placebo) e GC(
grupo suplementado com creatina), ao final das semanas de treinamento, o grupo
suplementado obteve melhoras significativas na forca maxima e tolerancia maior de
repeticdes em ambos 0s exercicios, comparado ao grupo placebo.

Oliveira e colaboradores 2013 submeteram dois grupos de 6 atletas elite
nacional cada um, com idade média de 18 a 25 anos ao treinamento de 3 semanas,
os testes utilizados foram de velocidade (30 metros), Sprint de 100 metros e corrida
de 40 segundos. Os grupos seguiramprotocolo de 20g/dia de creatina divididos em 4
doses de 5g durante a primeira semana (5 dias), seguido por 3g/dia na segunda e
terceira semana (10 dias). O segundo grupo 0 seguiu o0 mesmo protocolo de
suplementacdo placebo ao qual foi utilizado maltodextrose. O resultado da
pesquisa constatou melhora significativa do grupo suplementado com creatina na
performancedos sprints de 100 metros quando comparado ao grupo placebo, porém
foi notado melhoras nosoutros testes.

Os estudos indicam que a suplementacdo de creatina, com ou sem
treinamento de resisténcia, pode auxiliar nos individuos idosos aos efeitos deletérios
da sarcopenia, a condi¢doé caracterizada por perda progressiva da massa muscular
associada a perda da forca muscular eredugcdo do desempenho fisico. Tal evidencia
foi reforcada em estudo por Aguiar e colaboradores (2013) reforcando que a

utilizacdo de creatina auxilia ao aumento da massa muscular e contribui também ao
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ganho de forga.

Na ocasido 18 mulheres idosas submetidas ao treinamento de resisténcia de
umarepeticdo maxima(1lRM) e teste de desempenho motor (por exemplo, levantar da
cadeira por 30s, flexdo de braco e levantar da posicéo deitada). Foram divididas em
2 grupos, grupo de creatina (CR, N = 9) ou placebo (PL, N = 9). Ambos o0s grupos
foram submetidos a um programa de RT de 12 semanas (3 dias por semana),
consumindo uma quantidade equivalente de creatina 5g/dia ou placebo. Apos 12
semanas, o grupo CR experimentou maior tolerancia ao aumento no volume de
treinamento o grupo CR ganhou significativamente mais massa livre de gordura e
massa muscular e foi mais eficiente na realizacdo de testes funcionais de forca
submaxima do que o grupo PL.

Corroborando com os fatos, o estudo realizado por Candow e
colaboradores (2008) também direcionado a pessoas idosas investigaram a
suplementacdo de creatina de baixa dose combinada com proteina durante o
treinamento, os individuos possuiam idade entre 59-77, osexercicios utilizados para
marcadores de avaliagdo no ganho forca foram leg press e supino. Os resultados
obtidos apds 10 semanas de treinamento, foram que os grupos suplementados com
creatina ou creatina comitente com proteina experimentaram aumentos significativos
na massacorporal e na espessura muscular, comparada ao grupo placebo. A adicédo
de proteina a creatina aumentou ainda mais a massa de tecido magro, se
comparado apenas a utilizacdo de creatinaisolada. A suplementacdo de creatina
foi benéfica para melhorar a forca no supino, houvetambém aumento de for¢ca no
leg press em ambos os grupos sem diferencas notorias dentre eles.

Tal evidencia foi validada em estudo randomizado realizado em idosos por 12
semanas com meédia de idade entre os individuos de 60 a 80 anos por Pinto e
colaboradores (2016) obtiveram resultados benéficos apés as 12 semanas de
treinamento resistido os individuos suplementados com creatina obtiveram ganhos
superiores de massa magra quando comparadoao grupo placebo. Porém apesar dos
ganhos de massa muscular, ndo houve ganho de forca.

Além dos beneficios relacionados ao aumento do desempenho também foi
constatado em estudos a positiva influéncia da suplementagdo de creatina na
recuperacdo muscular, marcadores inflamatérios apos secdes de treinamentos

complexos, observando reducdes no estresse muscular causado pelos treinamentos.
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Fato observado em pesquisa realizada por Wang e colaboradores (2018) em um
periodo de 4 semanas de treinamento complexo comitente a suplementacédo de
creatina, constatou-se um potencial benéfico em sua suplementacdo no
desempenho fisico, corroborando para a diminuicdo do percentual de gordura
corporal, aumento da forca muscular méxima, desempenho de sprint de 30 m, altura
de salto e pico de energia. Segundo 0s mesmos autores, notou-se também a
capacidade da creatina de reduzir o estresse muscular causado em decorréncia do
treinamento complexo.

O que também foi evidenciado em estudo realizado por Cooke e
colaboradores (2009) aos quais avaliaram os efeitos da suplementacdo de creatina
na recuperacdo da forca muscular e danos musculares ap0s exercicios intensos.
Constando-se que os participantes suplementados com creatina tiveram forca de
extensdo do joelho significativamente maior isocinética (+10%) e isomeétrica (+21%)
durante a recuperacdo do dano muscular induzido pelo exercicio. Além disso, os
niveis plasmaticos de CK foram significativamente mais baixos (-84%) apos 2, 3, 4 e
7 dias de recuperacao no grupo suplementado com creatina em comparagao com 0s
controles.

Yéafez-Silva e colaboradores (2017) executaram estudo em individuos através
de teste anaerobico de Wingate para determinar os efeitos de uma suplementacéo
de creatina monohidratada em dose baixa e de curto prazo. O protocolo utilizado foi
de 0,03g/kg/dia e o pubico foram jogadores de futebol juvenil de elite, esse estudo
teve como principais objetivos avaliar a poténcia de pico, poténcia média, indice de
fadiga, e trabalho total durante 14 dias. ApGs o periodo de duas semanas concluiram
gue houve aumentos significativos em pico de poténcia, poténcia média e trabalho
total nos atletas suplementados com creatina comparado ao grupo placebo, porém
ndo houve foi constatado diferenca no indice de fadiga.

Outro resultado positivo do potencial ergogénico da creatina a curto prazo foi
executadopor Galvan e colaboradores (2015) avaliaram o desempenho na execucao
de supino por homensfisicamente ativos com idade média de 22 anos. Durante 28
dias os individuos foram suplementados 3g/dia de creatina, apos esse periodo,
constatou-se aumento das repeticdes durante a execugdo do exercicio, melhora no
desempenho comparado ao grupo placebo.

Em contrapartida Aedma e colaboradores (2015) chegaram a conclusao de
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gue a suplementacdo no curto prazo ndo obteve resultados satisfatorios na
eficiéncia ergogénica da creatina. Neste estudo foram selecionados 20 homens, com
idade média de 25 anos utilizando o treinamento de teste de manivela na cadéncia
maxima, divididos em periodos de 15 segundos,

0 protocolo de suplementacao foi 3g/dia de creatina durante cinco dias. Ao final do
periodo, ndo houve melhora do desempenho na parte superior dos atletas que
participaram do estudo.

No quadro 1x € possivel observar trés estudos que associaram a
suplementagdo de creatina com carboidratos ou creatina com proteina. Dentre eles
ambos resultaram positivamente no que se diz respeito na melhora do desempenho
fisico e aumento da forca muscular, contribuindo para o resultado de que a ingestéo
de creatina com carboidratos ou carboidrato e proteina pode otimizar a captacao
muscular de creatina proposto por Buford e colaboradores (2007).

Apesar dos autores nao terem direcionado o objetivo dos estudos para a
relacdo da influéncia dessa co-ingestao, tal fato também foi evidenciado no estudo
realizado por Candow e colaboradores (2008) onde suplementacédo de creatina em
baixa dose associada a suplementacao de proteina, resultou em maior aumento de
massa magra e forca no supino em comparagdo ao grupo que recebeu apenas
creatina ou placebo.

Concomitante com esses estudos Cooke e colaboradores (2009) chegaram a
concluséo do estudo realizado notando-se efeitos positivos no desempenho e
recuperacdo muscular nos individuos que receberam a ingestdo simultanea de
carboidratos e creatina, comparado ao grupo placebo que recebeu apenas
carboidrato. Relacionando o horario da ingestéo de creatina foi relatado por Antonio
e Ciccone (2013) em estudo realizado em 19 jovens de idade entre 20 a 25 anos,
aos quais foram divididos em dois grupos, grupo 1: 5g creatina monohidratada pré-
treino, grupo 2: 5g creatina monohidratada pés-treinos. Como resultado foi
constatado em ambos 0s grupos o aumento da massa e ganho de forca, porém o
grupo suplementado no pos- treino obtiveram resultados superiores ao consumo
pré-treino.

Vale ressaltar que dentre os 14 estudos analisados 7 utilizaram protocolo de
sobrecarga que consiste na ingestdo de 20g/dia ou dosagem relacionada a massa

corporal, por exemplo 0,3g/kg/dia (ou seja, 21 g/dia para um individuo de 70 kg) por 5
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a 7dias, sendo a ingestao dividiaem doses menores durante o dia (4 doses de 5¢g
divididas ao dia). Sequentemente a fase de sobrecarga é seguida a fase de
manutencdo na qual é utilizada a dosagem de 0,03g/kg ou 3- 5g/dia de creatina
(MARTINS et al., 2020; COOKE et al., 2009; PERCARIO et al., 2012; WANG et al.,
2018; OLIVEIRA et al., 2013; MEDEIROS et al., 2010; CANDOW et al., 2008).

A finalidade do protocolo de sobrecarga, em tese, serve para saturar
rapidamente os estoques de creatina no musculo esquelético, visto que, a creatina
suplementada promove aumento de 20% nas concentragdes musculares
esqueléticas em um periodo de 4 semanas com doses diarias de 3-5g. Sendo
evidenciado que o protocolo de sobrecarga com suplementacdo de 20g/dia de
creatina promove aumento semelhante na musculatura (~20%) em um curto periodo
de aproximadamente 6 dias. Sendo assim o individuo se beneficiaria mais
rapidamente dos efeitos positivos da suplementacdo (KREIDER et al., 2017).

No entanto, estratégias de dosagem diaria mais baixa de suplementacéo de
creatina (3-5 g/dia) estdo bem estabelecidas em toda a literatura cientifica como
benéficas e seguras para aumentar o0s estogues de creatina intramuscular e
consequentemente levando ao aumento de desempenho, hipertrofia e recuperacéo
muscular em comparagao com placebo.

A creatina possui um amplo consenso na comunidade cientifica relacionada
aos seus beneficios, esses estudos apontam a seguranca de que a suplementacéao
de curto e longo prazo (até 30 g/dia) por 5 anos € bem tolerada em individuos
saudaveis e em vérias populacdes de pacientes, desde bebés a idosos (KREIDER et
al., 2017).

Vale ressaltar os protocolos de sobrecarga a qual foram utilizados nos
estudos com a suplementacdo de 20g/dia ou 0,3/g/kg/dia de creatina promove
aumento nas concentracbes musculares em periodo de aproximadamente 6 a 7
dias, seguido de uma fase de manutencao variando de 3 a 5g/dia. Sendo o tempo
minimo necessario sem o periodo de saturacdo para o aumento das concentracdes
de creatina muscular € de 4 a 5 semanas com dosagens diarias de 3a 5g.

Contudo € importante salientar de que apesar dos estudos relatados néo
demonstrarem efeitos nocivos a saude, foi estabelecido no Brasil pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) através da RDC n° 18/2010 que dispde

sobre a suplementacdo para atletas, de que a creatina comercializada dentro do
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territério nacional deve conter de 1,5 a 3 g de creatina por por¢gédo do produto pronto
pra consumo, devendo conter na formulacdo grau de pureza minima de 99%.
Constatando no rétulo do produto uma adverténcia em destaque em negrito; “O
consumo de creatina acima de 3g ao dia pode ser prejudicial a saude” e “o Produto
nao deve ser consumido por criangas, gestantes, idosos e portadores de
enfermidades” (ANVISA, 2010).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Com tudo diante do conteudo exposto no presente estudo acerca dos
resultados obtidos através da suplementacdo de creatina para 0 aumento da
performance em atletas e praticantes de atividades fisicas, conclui-se que a creatina
€ um recurso ergogénico efetivo, principalmenteem exercicios de alta intensidade,
agindo na funcdo de fornecer e repor energia por vias metabdlicas, ocasionando
aumento no tempo de contracdo muscular e volume total de treino, e por
consequéncia favorecendo ao aumento da performance esportiva. Foi descrito
também quea creatina reduz os marcadores de lesdes musculares, contribuindo na
melhora da recuperacdo muscular apos sessdes de treinamentos intensos.

Contudo néo foram descritos efeitos adversos relacionando a ingestédo de
creatina nos estudos que foram apresentados, mas € necessario salientar a
individualidade de cada pessoa, levando em consideracéo o tipo de atividade fisica,
duracdo e condi¢Oes fisioldgicas sendo importante destacar que qualquer tipo de
suplementacao deve ser prescrita por um profissionalcapacitado.
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ADIPOCINAS E RESJSTENCIA A INSULINA ASSOCIADOS A OBESIDADE:
ATUACAO DA NUTRICAO NA METAINFLAMACAO

Joyce Rodrigues Porto*
Marcio Vinicius Cahino Terto?

RESUMO

O acumulo de tecido adiposo presente na obesidade, ocasiona alteracdo na
funcionalidade deste tecido, o que leva a desregulacdo na producédo de adipocinas
pré-inflamatérias, as quais atuam sobre a regulacdo da glicose e insulina,
predispondo o surgimento da resisténcia a insulina. O objetivo deste estudo é
abordar sobre a obesidade e os mediadores inflamatoérios (adipocinas), as quais
levam a resisténcia a insulina. Também, descrever a alternativa terapéutica, de
combate a essas duas patologias, através da utilizacdo de alimentos funcionais,
fitoterdpicos e nutracéuticos. Para tal, foi realizada uma busca de publicacdes de
artigos, indexados nas bases de dados, Scielo, Pubmed, Lilacs e Portal Regional da
Biblioteca Virtual em Saude, utilizando os descritores: Obesidade, adipocinas,
resisténcia a insulina, compostos bioativos e indice glicémico, sendo escolhidos 10
artigos, publicados no periodo compreendido entre 2018 e 2021, que formaram os
resustados e discussfes. Os resultados encontrados confirmaram a associacao
direta da obesidade com o surgimento da resisténcia a insulina e os efeitos
positivos da terapia nutricional, baseada em um método natural, obtendo reducéao
principalmente de concentracdes de glicose no sangue e resisténcia & insulina. E
de grande importancia o interesse de académicos de nutricdo e profissionais
nutricionistas, em pesquisas de condutas, que proporcionem uma melhor qualidade
de vida , favorecendo uma mudanca nos indices atuais da obesidade e diabetes
mellitus tipo 2.

Palavras — chaves: obesidade; adipocinas; resisténcia a insulina; compostos
bioativos; indice glicémico.

ABSTRACT

The accumulation of adipose tissue present in obesity causes changes in the
functionality of this tissue, which leads to dysregulation in the production of pro-
inflammatory adipokines, which act on the regulation of glucose and insulin,
predisposing the emergence of insulin resistance. The aim of this study is to address
obesity and inflammatory mediators (adipokines), which lead to insulin resistance.
Also, describe the therapeutic alternative, to combat these two pathologies, through
the use of functional foods, herbal and nutraceuticals. To this end, a search was
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carried out for publications of articles, indexed in the databases, Scielo, Pubmed,
Lilacs and the Regional Portal of the Virtual Health Library, using the descriptors:
Obesity, adipokines, insulin resistance, bioactive compounds, glycemic index, 10
articles were chosen, published in the period between 2018 and 2021, which formed
the results and discussions. The results found confirmed the direct association of
obesity with the emergence of insulin resistance and the positive effects of nutritional
therapy, based on a natural method, obtaining mainly reduction of blood glucose
concentrations and insulin resistance. It is of great importance the interest of nutrition
academics and nutritionists in research on behaviors that provide a better quality of
life, favoring a change in the current rates of obesity and type 2 diabetes mellitus.

Keywords: obesity; adipokines; insulin resistance; bioactive compounds, sugar level.

1 INTRODUCAO

A obesidade pode ser definida como uma doenca cronico-degenerativa,
caracterizada pelo acumulo exacerbado de tecido adiposo em todo o corpo
(CERRENO; REBELO, 2018). Enquanto a diabetes mellitus, é considerada uma
sindrome metabdlica que vem ganhando grande importancia nesses ultimos
tempos (OROZCO; ALVES, 2017). Diabesidade € o termo usado para descrever a
diabetes no contexto da obesidade/sobrepeso. Esse termo Diabesidade foi usado
pela primeira vez em 1970, para descrever a forte associagcdo entre diabetes e
obesidade quando coexistindo em um mesmo individuo. Isso ocorre porque o
ganho excessivo de peso estd associado a acumulacdo de gordura visceral e
consequentemente desenvolvimento de resisténcia a insulina e diabetes (QUINES,
2017).

Segundo o Ministério da Saude (2020), as taxas de obesidade quase
triplicaram desde 1975 e aumentaram quase cinco vezes entre criangas e
adolescentes, afetando pessoas de todas as idades e de todos 0s grupos sociais
nos paises desenvolvidos e em desenvolvimento. Conforme dados do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2020), em 17 anos o percentual de
pessoas obesas em idade adulta no pais mais do que dobrou, indo de 12,2%, entre
2002 e 2003, para 26,8%, em 2019, de modo que a propor¢ao da populacdo adulta
com excesso de peso passou de 43,3% para 61,7%, no mesmo periodo,
representando quase dois tercos dos brasileiros.

Evidentemente, a obesidade é um estado inflamatério crénico de baixo grau,
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como resultado altera o funcionamento do tecido adiposo (FRANCISQUETE;
NASCIMENTO, 2015). O tecido adiposo tem inumeras fungdes, bem como o
armazenamento de gordura e amortecimento. Além disso, vem se descobrindo no
cenario endocrinolégico como um 6érgdo multifuncional, produtor e secretor de
inUmeros peptideos e proteinas bioativas, denominadas adipocinas (LACERDA;
MALHEIROS; ABREU, 2016). Estas adipocinas promovem potentes feedbacks
sobre a regulacéo do apetite, a ingestao de alimentos, a disponibilidade de glicose
e sobre o0 gasto energético, agindo sobre o figado, musculo esquelético e fungéo
pancreatica. Além disso, tem sido comprovado que o aumento da massa adiposa
desencadeia a desregulacdo da producdo destas adipocinas e contribui para o
surgimento de diversas anormalidades metabdlicas relacionadas a obesidade
(SANTOS, 2017). Sendo uma delas, o aumento da predisposicdo dos pacientes a
desenvolverem a resisténcia a insulina (BRAGA, 2018).

Diante disso, o0s habitos alimentares e as mudancas no estilo de vida
exercem um impacto positivo na prevencao e tratamento dessa doenca, uma vez
gue a distribuicdo da gordura corporal exerce grande influéncia na homeostase
glicose-insulina (MARTIN, 2017). Sendo assim, as mudangas na alimentagéo, com
a insercdo de alimentos contendo componentes que podem favorecer um melhor
funcionamento do organismo, como os alimentos funcionais, contribuem para a
prevencdo e a modulacdo das vias metabdlicas associadas ao desenvolvimento
das doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNTs), entre elas, a obesidade
(SANTOS et al., 2020).

Também, as utilizacBes de orientacbes nutricionais com alimentos de baixo
indice glicémico podem auxiliar os pacientes a planejar a sua alimentagcdo com
escolhas saudaveis e colaborar como medida de prevencao priméria da obesidade
e doencas cronicas nao transmissiveis. Varios estudos destacam que alimentos
com baixo indice glicémico (BIG) tém associacdo com a reducdo de riscos de
diabetes e obesidade (GUMPLIGER et al., 2019).

O presente trabalho teve como objetivo, abordar sobre a obesidade e os
mediadores inflamatdrios (adipocinas), as quais levam a resisténcia & insulina.
Também, descrever a alternativa terapéutica de combate a essas duas patologias,
através da utilizacdo de alimentos funcionais, fitoterapicos e nutracéuticos,

alinhados a habitos de vida e alimentacdo saudavel, sendo para a populacdo um
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método natural, de facil acesso, boa eficacia e menos efeito colateral.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 ETIOLOGIA DA OBESIDADE

E sabido que ha uma predisposicdo genética para a obesidade, porém a
obesidade € uma doenca multifatorial, que resulta da interacdo de diversos fatores,
como por exemplo, genéticos, metabdlicos, hormonais, ambientais,
comportamentais e culturais (PRATES, 2017). A interagdo hormonal na obesidade
diz respeito a um desequilibrio hormonal do tecido adiposo, sendo estes hormdnios
mensageiros quimicos que regulam muitos sistemas corporais como 0 apetite, o
armazenamento de gordura e os niveis de acgucar no plasma sanguineo (MACEDO
et al., 2019).

A heranca genética € a coexisténcia da obesidade em varios membros da
mesma familia, confirmando a participacdo da heranca genética na incidéncia da
obesidade (ALBERTONI; ALMEIDA, 2020). E no que se refere aos fatores
comportamentais, Ferreira et al. (2019) explicam que, o aumento da prevaléncia de
obesidade encontra explicagdes nas mudangas comportamentais ocorridas nas
ultimas décadas, sobretudo devido a alimentacédo inadequada e ao sedentarismo.
Ja os fatores ambientais, € o individuo ou a comunidade que sdo os elementos
centrais, que afetam de modo direto ou indireto a massa gorda, assim como as
condicdes culturais e de oferta comercial numa comunidade local podem influenciar
0 consumo individual e familiar (BOTELHO; LAMEIRAS, 2018).

Também, uma das causas fundamentais para o desenvolvimento da
obesidadeé o desequilibrio energético entre as calorias consumidas e as calorias
gastas, visto que pode ser observado uma reducdo da pratica de atividade fisica e
um aumento no  consumo de alimentos de alta densidade energética, ricos em
acucar e gordura, em todo o mundo (FRANCISQUETE; NASCIMENTO, 2015).
Tendo em vista que, a populacdo menos favorecida tende a nao ter orientacéo
alimentar adequada, atividade fisica diminuida e consumo de alimentos bastante
caléricos, como cereais, agucar e 0Oleo, pois estes alimentos tem menor valor

aquisitivo e pertencem a habitos alimentares tradicionalmente incorporados
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(RIMOLDI; BORGES,2016).

Conforme abordam Santos Ayra e seus colaboradores (2019) em seu
trabalho de pesquisa, essa vertente na maioria das vezes € consequéncia da
escolha dos individuos por produtos industrializados e refeic6es prontas, deixando
de lado o classico prato brasileiro composto por arroz e feijdo, tendo como
pressuposto a falta de tempo no dia a dia.

Evidentemente, o padrdo alimentar vem sofrendo mudancas na grande
maioria dos paises, principalmente na substituicdo de alimentos in natura ou
minimamente processados por alimentos industrializados. Os alimentos
processados sdo produtos alimentares que contém varios ingredientes, passam por
diversos processos industriais, contribuindo para um perfil nutricional néo
balanceado, pois sdo produtos com grandes quantidades de carboidratos refinados,
gorduras saturadas e sédio e com baixo teor de fibras (CARVALHO et al., 2020).

2.2 OBESIDADE E SUAS CONSEQUENCIAS METABOLICAS E INFLAMATORIAS

A obesidade proporciona aumento significativo na massa dos adipocitos,
principalmente o visceral, que ocorre em alteracdes histolégicas e bioquimicas,
caracteristicas de tecido inflamado (SILVA, 2017). A resposta inflamatoria gerada
pelo acumulo de tecido adiposo recebe o nome de metainflamacao ou inflamacéo
metabolica, com o intuito de diferenciar esse processo da resposta inflamatoria
cldssica desencadeada, por exemplo, pela resposta a um agente patogénico
(DUFFLES, 2018). E segundo Biude Silva (2018) , a inflamacé&o cronica e de baixo
grau na obesidade € caracterizada por alteracdes na producdo de adipocinas e
aumento de biomarcadores inflamatérios. As adipocinas inflamatdrias séo proteinas
de baixo peso molecular, com diversas funcbes metabdlicas e enddcrinas, que
participam da inflamacgéo e resposta do sistema imune (SANTOS et al., 2020).

Portanto, a obesidade esta muito relacionada a diversas doencas crénicas, 0
maior risco € para diabetes mellitus (FERREIRA PATE et al., 2019). Tendo em
vista, que existem diversos mecanismos fisiopatolégicos na obesidade que
participam da regulacdo do apetite e da ingestao alimentar, do aumento do tecido

adiposo e da consequente resisténcia a insulina, alterando as funcdes metabdlicas
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e enddcrinas, desse tecido (CAMPELO; BRITO, 2020).

Além disso, a obesidade leva a alteracdes no niumero e na funcéo de células
da resposta imune inata e de células T (ALBERTONI; ALMEIDA, 2020). Sendo
devido a grande quantidade de tecido adiposo que h&a um influxo de macro6fagos e
transicdo de um fendtipo M2 (anti-inflamatorio), para M1 (pro-inflamatorio), com
diminuicdo da prevaléncia das células T reguladoras. Estando entre as células T
inatas presentes no tecido adiposo as células Natural Killer, que sdo encontradas
no tecido adiposo visceral mais que em qualquer outro tecido, tendo funcé&o anti-
inflamatéria com producéo de IL-10 e tem sua frequéncia diminuida em obesos
(SILVA; LADEIA; ZANOTTI et al., 2020). As citocinas da familia IL-10 exercem
funcdes essenciais para manter a homeostase do tecido durante a infeccdo e
inflamag&o por meio da restricdo de respostas inflamatoérias excessivas, regulagéo
positiva da imunidade inata e promocao de mecanismos de reparacédo de tecidos
(OUYANG; GARRA, 2019).

A obesidade tem influéncia na diminuicdo do sistema imunitario, em certos
casos aumenta a incidéncia e a gravidade de determinadas infeccfes (GAITA
ALEXANDRA,2017). Sendo assim, atualmente, a obesidade tem sido considerada a
mais importante desordem nutricional nos paises desenvolvidos e em
desenvolvimento, devido ao aumento de sua incidéncia (SANTANA; PIRES;
SCHUENGUE, 2018).

2.3 REGULADORES DO APETITE E DA INGESTAO ALIMENTAR

Sob a perspectiva fisiolégica, a regulacdo do apetite é mediada pela
interagcdo entre o cérebro, o sistema gastrointestinal e o tecido adiposo, onde
participam diferentes neuropeptidios e hormdénios coordenados pelo Sistema
Nervoso Central (SNC) (BODAS, 2018). Portanto, a regulacdo da ingestao
alimentar divide-se em: sistema homeostatico, sinais fisiologicos e metabdlicos,
responsaveis por induzir a resposta anorexigena (inibe a fome) ou orexigena
(estimula a fome) e o sistema hedbnico, relacionado aos desejos, vontades e
preferéncias individuais (CALDEIRA,2019).

Teixeira ; Melo (2021) explicam que, o controle da homeostase do peso

corporal esta relacionado a um complexo mecanismo de regulacdo entre fome-
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saciedade, na qual estdo inseridos fatores anorexigenos (colecistoquinina-CCK,
leptina, gastrina, peptideo semelhante a glucagon - GLP1, peptideo YY-PYY, os
neurénios pro-opiomelanocortina (POMC) e transcricdo regulada pela cocaina e
anfetamina (CART) e orexigenos (grelina, neuropeptideo Y-NPY, peptideo
relacionado ao gene agouti-AGRP e peptideo pancreético- PP).

A leptina e grelina sdo dois horménios com grande influéncia no balanco
energético. Em individuos obesos os niveis circulantes do horménio anorexigeno
leptina sdo aumentados, enquanto que, surpreendentemente o nivel do hormonio
orexigeno grelina é diminuido (GALLON, 2019). E conforme Alves e seus
colaboradores (2016) afirmam, é também ja conhecido que individuos que possuam
excesso de peso ou obesidade apresentam graves alteragcdes no seu perfil
hormonal, nomeadamente, nos niveis de grelina, leptina e peptideo semelhante a
glicagina 1 (GLP-1).

2.3.1 Leptina

A leptina € um hormbnio peptideo produzido principalmente no tecido
adiposo branco (proporcionalmente ao volume desse tecido), possui uma estrutura
semelhante a familia das citocinas e esta envolvida no controle da ingestao
alimentar e no dispéndio de energia, atuando em células neuronais do hipotalamo
(PAULI, 2017).

Portanto, a leptina atua no hipotalamo de duas formas bem diferenciadas, ela
atua na estimulacdo dos neuropeptidios anorexigenos, 0s neurbnios que
expressam pro-opiomelancortina  (POMC), que por sua vez estimulam os
melanécitos (a-MSH), e os neurbnios que expressam anfetamina e cocaina, pela
regulacédo da enzima transcriptase (CART). Tudo isso auxilia no aumento do gasto
energeético e reducdo da ingestdo alimentar. E a segunda forma pela qual a leptina
regula o balanco energético € inibindo os neuropeptidios relacionados ao apetite
(orexigenos), como o neuropeptideo Y (NPY) e o peptideo relacionado a agouti
(AGRP), que além de aumentar a fome, diminuem o gasto energético (SILVA,
2017).

Saldanha (2019) descreveu que, a inibicdo do apetite, principal efeito do

hormdnio, ocorre através da sinalizacdo da leptina no hipotalamo, mais
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precisamente em uma regido denominada nudcleo arqueado, onde os receptores do
horménio se localizam. Uma vez que ocorre a ligacdo da leptina ao seu receptor, é
entdo estimulada a sintese de neuropeptideos anorexigenos (POMC, a-MSH, CART
e CRH) que ao provocarem a sensacdo de saciedade, diminuem a ingesta de
alimentos e também inibem a sintese de NPY, neuropeptideo orexigeno
responsavel pelo estimulo a essa ingestdo. Dessa forma, a leptina controla a
ingestdo de alimentos, gasto de energia e distribuicdo de gordura, além de
influenciar na sensibilidade a insulina e na oxidacdo de acidos graxos e lipdlise
periférica. Tonini, Vidigal e Chielle (2018) dizem que o receptor da Leptina (LEPR)
vem sendo estudado no campo da obesidade devido ao papel fisiologico da leptina
no controle da fome e saciedade.

Porém, durante a obesidade, o efeito de inibicdo da ingesta ndo é
intensificado,0 que caracteriza a resisténcia hipotalamica a leptina (ALMEIDA, 2017).
Arruda (2019) afirma que, em pessoas obesas as concentracdes séricas de leptina
sdo altas, afim de reduzir o apetite e aumentar o metabolismo de repouso das
mesmas, porém acredita-se que 0s obesos séo resistentes a leptina apresentando
hiperleptinemia.

Dessa forma, compreende-se a presenca e influéncia da leptina no processo
inflamatério encontrado na obesidade, todavia a grande probleméatica no cenario
patogénico € a resisténcia dos receptores de leptina no hipotalamo (LOPES et al.,
2021).

2.3.2 Grelina

A grelina estimula o apetite, a motilidade gastrointestinal, a lipogénese, a
adipogénese e reduz a taxa metabolica basal. E um peptideo acilado com 28
aminoacidos, secretado a partir do estdbmago, sendo o0 Unico hormoénio
gastrointestinal orexigeno. Ele atua aumentando a expressao de NPY/AGRP e
reduzindo a expressao da POMC (CELESTINO, 2016). Nessa perspectiva, a
grelina apresenta acdo central e periférica que varia de acordo com o tecido, ao
ativar o GHS-R1a no hipotalamo, a grelina estimula neurdnios orexigenos como o
NPY e AGRP e bloqueia a a¢éo anorexigena da leptina pela inibicdo dos horménios

MC4 hipotalamicos (MALAFAIA, 2018). Portanto, a grelina age exatamente nos
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mesmos neurdnios hipotalamicos da leptina, porém induz reacdes contrarias
aguelas feitas pela Leptina. Sendo assim, a grelina € uma das interferéncias de
ativacdo dos receptores de leptina, que diminuem sua resposta (GOMES;
OLIVEIRA,2016).

Sua acdo se da pela ligacdo ao receptor secretagogo do horménio do
crescimento subtipo 1 a (GHS-R1a) distribuido em vérios tecidos periféricos e em
algumas regides do Sistema Nervoso Central (SNC) (CAMARGO, 2016). A acdo da
grelina sobre 0 GHS-R produz potente liberagdo de Hormoénio do Crescimento (GH)
. Porém, além do seu papel como estimulador do GH, é conhecido como o mais
potente estimulador regulador do apetite e peso corporal. A grelina reduz a lipélise e
promove diretamente o ganho de peso, acumulo de gordura e adipogénese.
(COUTO, 2019).

Os niveis de grelina sdo inversamente proporcionais ao indice de massa
corporal (IMC). Os individuos obesos sdo sensiveis a grelina, por isso sua
producdo é reduzida com o aumento do peso. Nos individuos obesos ha menores
niveis de grelina circulante e sua ingestdo alimentar aumentada, j4 que a resposta
a saciedade é diminuida (PACHECO, 2015). Sua concentracdo plasmatica é
diminuida apos refeigcbes ricas em carboidratos, concomitantemente a elevagao de
insulina plasméatica. Em contrapartida, niveis plasméticos aumentados de grelina
foram encontrados apos refei¢cdes ricas em proteina animal e lipideos, associados
ao pequeno aumento da insulina plasmatica (ARAUJO, 2016).

Podemos concluir que, individuos com obesidade comparados com
eutréficos, podem apresentar menor concentragdo plasmatica de grelina, indicando
gue o excesso de peso pode refletir na deficiéncia de grelina e que a sua

concentracéo pode ser regulada pelo peso corporal (GRANGEIRO, 2020).

2.4 TECIDO ADIPOSO E FUNCOES ENDOCRINAS

Tendo em vista, que a célula principal que define o tecido adiposo é o
adipdcito, esses podem ser classificados em trés tipos de acordo com suas
caracteristicas: branco, marrom e bege. O adipdcito branco apresenta gota
unilocular de lipideos, possui poucas mitocéndrias e tem como funcao principal o

armazenamento de lipideos e a secrecdo de adipocinas (ANDRADE, 2019). O
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termo adipocina é utilizado para nomear peptideos biativos sintetizados por este
tecido (SILVA et al., 2019). Halpern (2018) relata sobre o tecido adiposo marrom
(TAM), presente unicamente em mamiferos, tem como maior fungéo dissipar calor a
partir do desacoplamento mitocondrial, com fung&o primaria de termorregulacéo. A
producdo de calor nesse tecido ocorre através do desacoplamento fisiologico da
cadeia respiratéria das mitocondrias pela UCP-1 (uncoupling protein 1 ou
termogenina), onde a producdo de ATP a partir da oxidacdo de acidos graxos é
substituida pela producéo de calor (COZER, 2016).

Ja sobre o tecido adiposo bege, Sousa e Fulco (2021) relatam que,
pesquisas recentes apontaram para uma terceira categoria denominada de
adipdcito bege (ou tecido adiposo bege). Os adipécitos bege sdo semelhantes ao
marrom, mas presentes no tecido adiposo branco, portanto apresentando
caracteristicas de ambos os tecidos adiposos, branco e marrom. Possuem
capacidade termogénica e se originam de depdsitos de tecido adiposo branco em
resposta ao frio e a outros estimulos como exercicios fisicos, por exemplo.

De acordo com lIgawa (2017), quando ocorre uma expansdo do tecido
adiposo branco, gerado pelo ganho de peso, tem-se uma liberacdo de adipocinas
pro-inflamatérias. Ou seja, a medida que a massa corporal aumenta, um estado de
hipoxia relativa ocorre dentro dos adipécitos, gerando uma resposta inflamatoria
gue resulta na liberacéo de adipocinas. (BECKER, 2015)

Portanto, a hipertrofia e hiperplasia do tecido, bem como a quimiotaxia de
mondcitos, leva a uma secrecdo continua, de baixo grau, de substancias
inflamatérias  pelo tecido adiposo. Um mediador inflamatério primariamente
produzido pelo tecido adiposo hipertréfico e hiperplasico € o fator quimiotatico de
mondcitos MCP-1, responsavel pela quimiotaxia de mondcitos do sangue ao tecido,
onde estes sdo diferenciados em macréfagos e tornam-se capazes de secretar
substancias pro- inflamatdrias, como o fator de necrose tumoral (TNF-a) e
interleucinas do tipo 1, como a IL-1 beta e IL-6 (BASEGGIO, 2017).

Sendo assim, alteracdes na secrecdo dessas substancias, consequentes de
alteracéo de tecido adiposo, poderiam constituir situacao relacionada a génese do
processo fisiopatdgico da obesidade e suas complicagbes (LACERDA;
MALHEIROS; ABREU, 2016).
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2.5 ADIPOCINAS E RESISTENCIA A INSULINA

As adipocinas sdo mediadores de sinalizagcéo celular, produzidas em maior
parte por adipécitos e secundariamente pelo muasculo esquelético, linfocitos e
células NK (natural killer cells). A leptina, adiponectina, interleucina-6 (IL-6) e fator
de necrosetumoral (TNF- a), grelina, visfatina, apelina e resistina, sdo algumas das
adipocinas conhecidas (CHIOTE, 2018).

Atualmente s&o muitas as pesquisas envolvendo adipocinas como leptina,
adiponectina e resistina, considerando que essas adipocinas possuem relacao
direta com o tecido adiposo e estdo diretamente envolvidas em alteracbes da
resposta imunoldgica e na resisténcia insulinica, que podem ser fatores de risco
para diversas doencas associadas a obesidade, como o diabetes (MARJORY,
2015). Segundo Junior (2017), dentre as adipocinas expressas pelo TAB, encontra-
se algumas com fun¢des relacionadas a sensibilidade a insulina, classificadas como

TNF- a, interleucina 6 (IL-6), resistina e adiponectina.

2.5.1 LeptinaeRI

A leptina atua na estimulacdo do gasto energético através da oxidacéo de
acidos graxos e supressdo do apetite. Contudo, niveis elevados de leptina,
observados na obesidade, estdo intimamente relacionados com o aumento de
citocinas pro inflamatdrias e resisténcia a insulina (MIOLA et al., 2021).

Portanto, acerca da relacdo leptina e insulina, sabe-se que o0s niveis de
leptina séricos estédo associados com o grau de gordura, sendo que a insulina tem
um papel importante na regulacdo da expressao da leptina. A insulina aumenta a
expressdo do mRNA da leptina, enquanto a leptina reduz a secrecéo de insulina no
pancreas e sua habilidade de regular a utilizacdo da glicose (resisténcia a insulina)
(ARRUDA, 2019). Conforme Santos Maciel (2017), a leptina € um hormdonio
produzido pelos adipécitos em resposta a hiperinsulinemia pés-prandial. Ela atua
em receptores localizados no hipotalamo, mondcitos, células “natural Killer”,
linfécitos, células beta pancredticas, enterdcitos e células endoteliais. Com estas
interacdes a leptina acaba agindo no metabolismo de insulina e glicose, também

atua diretamente sobre a regulacdo da sintese e secrecdo da insulina, ou seja,
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guando os niveis de leptina se elevam na circulagdo, ocorre sinalizacdo no
hipotalamo para cessar a ingestdo dealimentos e estimular o gasto energético e
inibicdo periférica de sintese e secre¢édo de insulina, através do eixo adipo-insular,

em que insulina e leptina se contra regulam.

252 Tnf-a

Essa é uma das citocinas pré inflamatorias com maior secre¢cdo durante a
obesidade, sintetizada e excretada por mondcitos e macréfagos. Descobriu-se que
a TNF-a esta superexpresso no tecido adiposo e soro de pacientes obesos,
enquanto individuos obesos que perdem peso diminuem suas concentracoes.
Propde-se que aproducéo elevada de TNF-a contribua para a resisténcia a insulina
(NAJERA; GORDILLO, 2016).

Diante disso, niveis elevados de TNF-a inibem componentes da cascata de
sinalizacdo da insulina em tecidos alvo (tecido adiposo e musculatura esquelética) por
ativacdo de proteinas quinases (IKKB e JNK), capazes de fosforilarem o substrato
do receptor de insulina 1 (IRS-1) em residuo de serina (fosforilagdo inibitoria)
(COSTA, 2019). As proteinas quinases (PKs) possuem a funcéo de transferir grupos
fosfatos das moléculas de adenosina trifosfato (ATP), e em casos excepcionais de
guanosina de trifosfato (GTP) para proteinas alvos, alterando suas atividades como
resultado (SILVA, 2016). A sinalizacao da insulina € prejudicada, sendo o aumento
na fosforilacdo em serina dos substratos do receptor de insulina (IRS-1 e 2) por
varios estimulos inflamatorios, inclusive as citocinas, o0 principal mecanismo
molecular identificado (CASTILO et al, 2017). Isso também leva a, reducdo na
fosforilacdo em residuos de tirosina (estimulatéria), e assim ocorre inibicdo na
captacdo de glicose dependente do transportador de glicose 4 (GLUT 4) (COSTA,
2019). Pacientes com RI tém elevados niveis circulantes de TNF-a (HERNANDEZ et
al., 2017).

2.5.3 Interleucina 6 (IL-6)

Produzida por fibroblastos, células endoteliais, mondcitos, tecido adiposo e

musculo, € um importante mediador da fase aguda com propriedades tanto pro-
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inflamatérias, quanto anti-inflamatorias, dependendo do tecido e estado metabdlico.
Na obesidade os niveis de IL-6 se correlacionam positivamente com a gordura
corporal e parece influenciar o estado inflamatorio e resisténcia a insulina (DENTZ,
2019). Tendo em vista que, a expresséo elevada de IL-6 pode estar relacionada a
supresséao de leptina e estimulagdo da producdo de Proteina C Reativa, reducao da
expressdo de Insulin Receptor Substrate 1 e GLUT-4 nos tecidos muscular e
hepético (SOUSA; REIS, 2021).

Segundo Oliboni e seus colaboradores (2016), a IL-6 tem efeito direto na
sinalizacdo da insulina em adipécitos e hepatdcitos, o que atrapalha a sua ligagéo
aos receptores especificos, além de estimular a lipdlise e a liberacdo de graxos
livres na circulacdo. Também, destaca-se que a IL-6 pode induzir a RI por
diminuicdo da secrecdo de adiponectina, uma importante citocina que atua
beneficamente na acdo da insulina. Além disso, in vivo a IL-6 recombinante induziu
alteracbes metabdlicas usualmente encontradas em estados catabdlicos,
aumentando as concentracdes plasmaticas de glicose, sem alterar

significativamente as concentragcdes plasmaticas de insulina.

2.5.4 Resistina

A resistina € um hormonio polipeptidico secretado por macréfagos, em
humanos sua expressao estd aumentada em condi¢des inflamatorias. O aumento
da resistina circulante, observada em obesos, esté relacionada com a proliferacao
de adipécitos e angiogénese e resisténcia a insulina. A resistina tem um papel
importante na sinalizacdo celular e esta envolvida na regulacdo energética,
comportamento alimentar e metabolismo de glicose e lipideos (SANTOS, 2017).

Neste contexto, € uma citocina imunoinflamatéria responsavel pela reducéao
das fosforilagbes dos Ris na interacdo com a insulina, por meio do aumento da
expressdo de TNF-a e IL-6, culminando em resisténcia a agao da insulina e
processo pro- inflamatério, acabando por bloguear a translocagdo de glicose,
gerando o estado hiperglicémico. O transporte de glicose para o meio intracelular, a
partir de sua interagdo com o receptor de insulina (RI), promove sucessivas
fosforilagBes, ativando duas vias principais, conhecidas como via das proteinas

quinases por mitbgenos (MAPK) e via do fosfatidilinositol-3-quinase (PI3K), a
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primeira incidindo sobre os tecidos sensiveis a insulina e a segunda agindo sobre o
metabolismo da glicose e lipideos (GOMES; ACCARDO,2019).

Além disso, sua funcdo estende-se ainda ao bloqueio da leptina, adipocina
gue induz a saciedade (SOARES et al., 2020). A resistina vem demonstrando uma
forte influéncia no metabolismo da glicose e lipideos, além de possuir funcéo
inflamatoria. Associada ao desenvolvimento de resisténcia insulinica (Rl) e DM2 e
tem sido demonstrando que esta proteina é um antagonista da insulina (BONADEO
et al.,, 2015).

2.5.5 Adiponectina

Majoritariamente secretada por adipdcitos maduros, sendo ao contrario do
gue se observa para os demais produtos secretados pelo tecido adiposo, a
concentracdo de adiponectina diminui em individuos obesos. Como citado
anteriormente, alteracbes que ocorrem no microambiente dos adipocitos na
obesidade, sdo responsaveis por inibir a expressao e/ou secrecdo de adiponectina,
como o aumento da expressao de IL-6 e TNF-a (BORGES, 2016).

A adiponectina tem um principal papel metabdlico, que consiste em aumentar
a sensibilidade dos tecidos a insulina. Sendo, ao contrario de outras adipocinas,
seus efeitos imunoldgicos sado principalmente anti-inflamatérios, inibindo a producéo
de TNF-a e de IL-6 e estimulando a liberacdo de IL-10 e IL-1 (CHAVES, 2015).
Assim como Mauricio (2017) descreve, in vitro, a adiponectina diminui as
propriedades proé- inflamatorias do TNF-a e aumenta as citocinas anti-inflamatorias,
como o anticorpo do receptor IL-10 e IL-1.

Os dois receptores de adiponectina, o adipoR1 e adipoR2. O adipoR1 é
encontrado principalmente no tecido muscular e sua ligacdo a adiponectina ativa a
enzima AMPK (adenosine monophosphate activated protein kinase), enquanto o
adipoR2 predomina nas células hepaticas e sua ligagdo a adiponectina ativa a
enzima PPAR (peroxisome proliferator-activated receptor), regulando o
metabolismo de carboidratos e lipideos, o estresse oxidativo e a inflamacdo. A
ativacdo da AMPK reduz a lipogénese ao aumentar a lipdlise e a via PPAR

aumenta 0 consumo energético e de acidos graxos, com consequente aumento da
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sensibilidade insulinica, hepatica e muscular. Dessa forma, a adiponectina promove
maior oxidacéo de &cidos graxos no tecido adiposo, musculo e figado, aumentando
a sensibilidade a insulina (PAGANOTI, 2020)

2.6 DIABETES

Atualmente existe trés principais tipos de diabetes, o tipo 1, o tipo 2 e 0
diabetesgestacional (LIMA et al., 2018).

O diabetes mellitus tipo 1 autoimune resulta da destruicdo imunomediada
das células beta pancreaticas, é rapido e intenso em criancas e adolescentes, ou é
de instalagdo mais lenta, em adultos. Os mecanismos envolvidos na destruigéo de
células B ainda ndo estdo claros, acredita-se que autoantigenos provenientes da
lesdo dessas células sejam reconhecidos pelo sistema imune, que, durante uma
resposta imune ndo regulada, induz o processo de autoimuinidade orgao
especifico. A doenca apresenta patogenia complexa, envolvendo varios fatores,
eventos ambientais (infeccdes) e resposta autoimune contra antigenos préprios
pancreaticos, presenca de linfécitos autorreativos e/ou anticorpos, provocando a
destruicao das células B pancreéticas (SOUSA et al., 2016).

Sendo assim, os fatores ambientais parecem ter um papel desencadeante da
agressao autoimune (NEVES et al., 2017). Mas, néo se conhece completamente os
mecanismos na predisposicdo do DM1, possivelmente, estd associado com a falha
na apoptose de clones de linfocitos autorreativos no timo e medula 6ssea. Esses
linfécitos T entram na circulagdo e sdo estimulados por um segundo fator, de
origem ambiental, referido como evento desencadeante (TOMAZ et al., 2019).

A diabetes mellitus tipo 2 se destaca, atualmente, na composicdo dos
indicadores dos estudos de carga global da doenca (COSTA et al., 2017). Estando
esta relacionada, a obesidade, a falta de atividade fisica e a inflamacado, que
contribuem para a resisténcia a insulina e promovem um ambiente fisiolégico pré-
diabético. A hiperglicemia do DT2 é causada por dois fatores: (1) incapacidade das
células beta do pancreas em promover a manutencdo de condi¢cbes
normoglicémicas em resposta ao aumento da glicose no sangue, e (2) diminuicao
na capacidade da acdo da insulina nas células, necessaria para promover a

absorcdo da glicose e suprimir a producdo de glicose pelo figado, uma condi¢céo
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denominada de resisténcia a insulina (LOPES et al., 2018).

Os critérios para diagnostico da diabetes mellitus tipo 2, segue as
recomendagdes um(s) destes critérios: 1) valor de hemoglobina glicada (HbAlc) ser
igual ou superior a 6,5%; 2) glicose plasmatica em jejum ser maior ou igual a 126
mg.dL (7,0 mmol.L); 3) a glicose plasmética de 2 h > 200 mg.dL (11,1 mmol.L),
durante um teste de tolerancia a glicose oral usando 75 g de glicose; e/ou 4)
sintomas classicos de hiperglicemia (por exemplo, poliuria, polidipsia e perda de
peso inexplicada), ou crise hiperglicémica com uma glicose plasmatica aleatoria de
200 mg/dL (11,1 mmol.L) ou superior. Na auséncia de hiperglicemia inequivoca,
os trés primeiros critérios devem ser confirmados repetindo os testes (FONSECA,
2020). Tendo como um forte fator desencadeante, adipocinas, reconhecidas como
base comum para a inflamagcdo crénica, resisténcia a insulina e um risco
aumentado de diabetes mellitus tipo 2 (MOTA, 2017).

E por ultimo a diabetes gestacional, que, define-se como um subtipo de
intolerancia aos hidratos de carbono, diagnosticado ou detectada pela primeira vez
no decurso da gravidez. Este tipo, implica, no rastreio mais assertivo de
malformacdes fetais, de complicagbes microvasculares da diabetes, de maior
necessidade de vigilancia e terapéutica farmacologica durante a gravidez
(CONSENSO DG, 2017). Portanto, diversos fatores de risco foram identificados,
como idade materna avancada, etnia (Hispanica, Afro- Americana e Asiatica), indice
de massa corporal (IMC) pré- concepcional elevado, antecedentes de DG ou
antecedentes familiares de diabetes mellitus tipo 1 ou tipo 2 (MASSA et al., 2015).

Para o diagndstico, pode ser realizado no primeiro trimestre de gravidez,
guando o valor da glicemia em jejum na primeira visita pré-natal for igual ou
superior a 92 mg/dL e inferior a 126 mg/dL, caso em que se trata de um diagnéstico
de diabetes mellitus (DM) na gravidez. Caso o valor seja inferior a 92 mg/dl, a
gravida deve ser reavaliada entre as 24 - 28 semanas, através de uma PTGO
(FERREIRA etal., 2018).

2.7 ATUACAO DA NUTRICAO NA METAINFLAMACAO

A modificagdo do habito alimentar com o aumento do consumo de frutas,
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hortalicas e graos integrais é capaz de reverter o quadro do processo inflamatorio
caracteristico da obesidade. Os mecanismos de acdo desses alimentos atuam
favoravelmente no processo inflamatério (FIRMINO; SALAMON, 2018). Nesse
sentido, os alimentos funcionais atuam na modulagdo do sistema imunoldgico e
consequente reducdo dos danos das adipocinas inflamatérias, sendo importante o
consumo de alimentos funcionais, garantindo a modulacdo dos processos
inflamatérios pela acdo de seus compostos biativos e reduzindo os biomarcadores
inflamatorios (SANTOS, et al., 2020).

Seus efeitos positivos, se deve a presenca, em sua composicdo, de
substancias bioativas com propriedades antioxidante, anti-inflamatéria e
imunomodulatoria. Sendo esses, qualquer alimento saudavel, com aparéncia
similiar  aos alimentos convencionais, que, além das suas funcdes nutricionais
bésicas, proporciona beneficios metabdlicos e/ou fisiolégicos como a promocédo da
saude e prevencdo de doencas, quando consumido como parte de uma dieta
habitual, devendo ser seguro para consumo, sem supervisdo meédica (SANCHO;
PASTORE, 2016).

Existe nesses alimentos, componentes quimicos, que dao funcionalidade,
sdo: carotenoides, flavonoides, acidos graxos como 6mega-3, probidticos, fibras.
Sendo possivel obter esses alimentos com uma dieta a base de frutas, verduras,
legumes, fibras, dentre outros. Também, alguns alimentos industrializados podem
ser considerados funcionais, porém, as concentracfes dos nutrientes funcionais,
s&o muito baixas, o0 que n&o os torna tao eficientes (DIAS et al., 2020).

Ademais, as plantas medicinais tém sido uma fonte de grande variedade de
compostos biologicamente ativos por muitos séculos e pesquisas tem revelado que
compostos extraidos de plantas apresentam diversas atividades bioldgicas.
Estando, a atividade anti-inflamatoéria de plantas medicinais relacionada a presenca
de compostos, tais como polifendis, flavanoides, terpenoides, alcaloides,
antraquinonas, ligninas, polissacarideos, saponinas e peptideos (MARMITT et al.,
2015).

Sabendo que, a cultura popular brasileira é rica no uso das plantas
medicinais (LEAL, et al,2016). Algumas das principais espécies medicinais da flora
brasileira com potencial atividade anti-inflamatoria e antioxidante, como a espécie

Spondias mombin L, uma arvore conhecida como cajazeira, no nordeste do Brasil,
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além de seus frutos, suas folhas sdo bastante utilizadas na medicina tradicional por
suas propriedades anti-inflamatdrias. A Synadenium grantii hook, conhecida como
janauba, em estudo com camundongos, verificou a redugdo nas citocinas pro-
inflamatorias, TNF-a e IL-1B. A miconia albicans, estudos apontaram que o extrato
etandlico da folha, reduziu significativamente a migracdo de leucécitos e niveis de
TNF-a e IL-1B (PEREIRA et al., 2021).

Destaca-se também, com elevado potencial antioxidante e anti-inflamatoério a
Vaccinium macrocarpon aiton (Ericaceae), cujos frutos s&o popularmente
conhecidos como cranberry e usados como sucos (SANTANA, 2017). A maioria
das plantas existentes € encontrada nos paises tropicais e estima-se que
aproximadamente 25% das espécies ocorram originalmente no Brasil
(RODRIGUES, 2016).

Conjuntamente, o indice glicémico apresenta grande relevancia quando se
tratade inflamacao crénica de baixo grau, visto que foi demonstrado que uma dieta
com alto IG aumenta as concentracdes de marcadores inflamatorios, como PCR,
IL-6. Os estudos também apontam que a ado¢do de uma dieta com baixo IG possui
efeitos benéficos contra o processo inflamatério, promovendo melhor qualidade de
vida (SOUSA et al, 2020). Shoenardie (2017) também relata que, estudos
observaram que individuos com o padréo alimentar de alto IG e carga glicémica tém
niveis séricos elevados de Proteina C - Reativa (PCR) e baixos niveis de
adiponectina. Sendo a Proteina C — Reativa, um marcador da resposta de fase
aguda que descreve o estado inflamatorio (MARQUES; GONCALVES, 2015).

O indice glicémico reflete, os alimentos com base nas respostas glicémicas,
ou seja, a capacidade que o carboidrato de um alimento tem em aumentar as
concentracdes plasmaticas de glicose apdés a ingestao alimentar (GUMPLINGER et
al., 2019). Alimentos ricos em carboidratos complexos sé&o considerados de baixo
indice glicémico (BERTONHI; DIAS, 2018). Carboidratos complexos (amidos)
como: cereais, tubérculos e raizes (OLIVEIRA et al., 2021).

3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de revisao bibliografica. Sendo

esta, baseada na andlise da literatura jA publicada, em forma de livros, artigos e
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literatura cinzenta (teses, dissertacOes, trabalhos apresentados em congressos,
relatorios, etc.) (MARTINS, 2018). Apresentando informacdes relevantes acerca da
influéncia da obesidade no desenvolvimento da resisténcia a insulina.

A pesquisa referente a este trabalho teve carater explorativo, dessa forma,
realizada através de um problema, procurando uma hipétese e assim, realizando
descobertas referente o tema. Para selecao dos estudos foi realizada uma busca de
publicacdes de artigos, indexados nas bases de dados, Scielo, Pubmed, Lilacs e
Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude, através dos descritores em saude:
Obesidade, adipocinas, resisténcia a insulina, compostos bioativos e indice
glicémico, utilizando como critérios de inclusédo, estudos realizados em humanos
com obesidade e/ou resisténcia a insulina, que confirmassem a associacao entre
essas duas patologias e também, estudos com a utilizacdo de fitoterapicos,
nutracéuticos e alimentos funcionais no combate e tratamento, através disso, foram
obtidos 98 artigos no Pubmed, 7 artigos no Lilacs, 9 artigos no Scielo e 1 artigo no
Portal da BVS, totalizando 115 artigos, que passaram por uma triagem de acordo
com os critérios de inclusdo e foram escolhidos, 5 artigos do pubmed, 1 artigo do
lilacs, 3 artigos do scielo e 1 artigo do portal BVS, ficando o total de 10 artigos,
publicados no periodo compreendido entre 2018 e 2021, que formaram os
resustados e discussoes.

Também, foram utilizados como critério de inclusdo: estudos que

abordassem a tematica desse trabalho, no idioma portugués, inglés e espanhol.
4 RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os estudos contidos no quadro 1, a obesidade ocasiona a
producdo de adipocinas pro-inflamatorias tendo como consequéncia a resisténcia &

insulina. Alimentos funcionais, fitoterapicos e nutracéuticos tem tido efeitos positivos

na melhora da obesidade e resisténcia a insulina.
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Quadro 1 -

Adipocinas e resisténcia & insulina em individuos obesos.

Fitoterapicos, nutracéuticos e alimentos funcionais na melhora da obesidade e

resisténcia & insulina.

AUTOR . RESULTADO ~
IANO TITULO OBJETIVO AMOSTRA s CONCLUSOES
AMIRI Associacbes Estimar a 110 Foi observada Foram

etal., 2021 entre novos e associacao individuos uma identificadas
antigos de indices comDM2 e correlagéo associacoes
indices antropometri 110 positiva entre indices
antropomeétric COS NoVos e controles significativa de obesidade
0s com antigos com saudaveis. entre, indice e diabetes. A
diabetes o risco de de volume obesidade
mellitus tipo 2 diabetes abdominal, abdominal tem
e risco de mellitus tipo indice de sido um
complicagBes 2 (DM2) e adiposidade preditor
metabdlica: suas corporal, independente
um estudo complicacbes produto de mais forte
transversal metabdlicas. acumulo de para DM2.
analitico. lipidios e
glicemia de
jejum e HBAlc
no grupo DM2.
BASU et al., Morangos Examinar os 33 Apos altas Os dados
2021 dietéticos efeitos de participante doses de sugerem que
melhoram os duas doses s morango, foi consumir
riscos alcancéaveis revelado morangos em
cardiometabd na dieta de valores duas porgdes

licos em

adultos com
obesidade e

colesterol

LDL sérico
elevado em

um estudo
randomizado

controlado

morangos no
controle
glicémico e
nos perfis
lipidicos em
adultos

obesos.

significamente
mais baixos de
insulina sérica
e resisténcia &
insulina
(HOMA-IR).

e meia por
quatro
semanas
melhora
significamente
aresisténcia a
insulina e
perfis de

particulas
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cruzado. lipidicas em
adultos
obesos.
RUYVARA O oleo de Avaliar os 67 O dleo de O dleo de
N etal., cartamo efeitos do participante cartamo cartamo sem
2021 (carthamus 6leo de s com SM. resultou em modificacdo
tinctitorius L), cartamo nos uma reducao do estilo de
pode fatores de significativa na | vida, melhorou
melhorar a risco para circunferéncia a obesidade
obesidade SM. da cintura, abdominal e
abdominal, glicemia em resisténcia a
pressao jejum, insulina.
arterial e resisténcia &
resisténcia & insulina e
insulina em aumento no
pacientes nivel de
com adiponectina.
sindrome
metabdlica:
um ensaio
clinico
randomizado,
duplo-cego,
contratado
por placebo.
NOGUEIRA O ambiente Explorar a 504 29.6% foram Os resultados
etal., 2020 alimentar associacao adolescente classificados sugerem a
local entre o sdel2a com sobrepeso necessidade
esta ambiente 19 anos. ou obesidade. de intensificar
associado ao familiar local A presenca de as politicas de
excesso de ea restaurantes alimentacéo e
peso corporal prevaléncia fast food perto nutricdo, a
em de sobrepeso de sua reducéo dos
adolescentes e obesidade residéncia precos dos
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de Sao

Paulo, Brasil?

em
adolescentes

residentes na

aumentou as
chances de

sobrepeso ou

alimentos
saudaveis

para facilitar o

cidade de obesidade. acesso a
Sao Paulo. esses
alimentos.
DEROSA Disfuncéo do Avaliar se 956 obesos, ApOs 8 anos Os dados
etal., 2020 tecido existem pacientes de observacéo, sugerem que
adiposo e diferencas ambulatoriai 429 pacientes niveis mais
distdrbios nos S, normais mantiveram a baixos de
metabdlicos: parametros tolerantes a euglicemia, adiponectina e
€ possivel metabdlicos glicose. 133 pacientes niveis mais
prever quem entre obesos desenvolveram altos de
desenvolvera que disglicemia e resistina
diabetes desenvolvera 920 podem ser
mellitus tipo o diabetes e desenvolveram preditivos de
2? Papel dos aqueles que diabetes. um futuro
marcadores nao diabetes em
na desenvolvera pessoas
progresséo o diabetes. obesas,
do diabetes mesmo anos
em pacientes antes da
obesos. doenga.
FRITHIOFF Leptina, Avaliar as 2.258 Criancas com Independente
-BOISOE adponectina associacdes criancas de sobrepeso/obe do grau de
etal., 2019 e suarazao entre as 6al8 sidade obesidade,lept
como concentragde anos, com apresentaram ina,
marcadores S séricas em sobrepeso/ maiores adiponectina
de resisténcia jejum de obesidade concentracdes foram
ainsulina e adipocinas Ou peso de leptina, associadas a
risco (leptina total normal. menores resisténcia a
cardiometabd e concentragdes insulina, mas
lico na adiponectina, de arelagéo L/I
obesidade bem como a adiponectina e apresentou
infantil. relacédo L/A) maior razbes associacoes

em criancas

com

L/A. Meninas
com

mais fortes do
que as
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sobrepeso/ob
esidade.

sobrepeso/obe
sidade eram
mais
propensas a
ter resisténcia

a insulina.

respectivas
adipocinas.

PAJUELO Obesidade, Determinar a 1.206 25,1% (303) da | A presenca da
et al., resisténcia & prevaléncia mulheres populacgdo era obesidade em
2018. insuilina e de Rlem adolescente obesa; 28,1% idade precoce

diabetes uma S (69) deles implica na
mellitus tipo 2 | populacdo de apresentaram obrigacéo de
em adolescentes RI. 3,3% identificar o
adolescentes. obesos e apresentaram aparecimento
identificar a intolerancia de
presenca de aglicose e complicacdes
DM2 nelas. nenhum DM2. como
resisténcia a
insulina e
diabetes
mellitus (DM).
RODRIGUE | Relag&o entre | Determinar a 60 29.9% das Uma relagéo
Zetal., composicao relacdo entre mulheres mulheres com positiva
2018 corporal e 0s niveis entre 18 e sobrepeso/obe | significativa foi
concentracdo séricos de 21 anos. sidade. O valor encontrada
sérica de leptina e mediano da entre a
leptina em composicao leptina sérica concentragao
universitarias. corporal em foi de 6,49 de leptina e a
uma ng/ml (1,91- composicao
populacéo de 16,25), corporal.
mulheres apresentando Mulheres
jovens. valores de obesas
hiperleptinemia apresentaram
em 18 maiores
mulheres, 30% | concentracdes

e 26% com RI.

de leptina em
comparacgao
com aquelas
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dentro da faixa

de peso
normal.
GRADOS et | Determinacdo | Determinar o 10 Ap6s 15 e 30 As
al., 2018. do indice indice voluntarios minutos do concentragdes
glicémico de glicémico de de ambos consumo de de glicose no
um produto a um produto 0S SExX0s. glicose anidra, sangue apos o
base de elaborado a a glicemia no consumo do
amaranto, partir de grupo controle produto AQT,
quinoa e farinhas de atingiu de 115 comecam a
tarwi,para amaranto, a 118 mg/Dl, diminuir
tratamento quinoa e enquanto, lentamente até
coadjuvante tarwi apés o 0s niveis
da diabetes (produto consumo do basais. Isso
tipo2e nutracéutico: produto pode ser
obesidade. “‘AQT nutracéutico os explicado,
Regulador picos maximos pelo alto teor
Metabdlico), em 0S mesmos de
através da tempos foram fitoquimicos,
resposta de954e saponinas,
glicémica 106,4 mg/Dl. fenais,fitoester
pés- prandial, ois.
apos o
consumo em
relacdo a
glicose
anidra.
ZARE et al., Eficacia da Avaliar o 138 A A canela pode
2018 canela em efeito da pacientes suplementacgédo melhorar os
pacientes suplementag com de canela parametros
com diabetes 8o de canela diagnéstico levou a antropomeétric
mellitus tipo em de DM 2. melhora de os,indices
2: um estudo resultados IMC, gordura glicémicos e
randomizado, antropometri corporal e perfil lipidico.
ensaio clinico cos, visceral,
controlado. glicémicos e HbA1C,
lipidicos de insulina de
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pacientes jejum e RI.
com DM tipo
2.

Fonte: Autora (2022)

Tem sido relatado em diversos estudos o0 alto nimero de pessoas obesas
com presenca de adipocinas pré-inflamatérias e resisténcia a insulina. No estudo de
Rodriguez et al., (2018), foi evidenciado a relacdo direta entre obesidade, altos
niveis de adipocinas como a leptina, observando que o IMC elevado aumenta a
probabilidade de sofrer de hiperleptinemia e quase metade das mulheres jovens
participantes do estudo estavam com resisténcia & insulina, correlacionado a
obesidade,ademais, condi¢cdes de sobrepeso e obesidade, tem sido frequente em
idades mais precoces. Quanto a isso, Nogueira et al., (2020), destacam que, a
obesidade também tem afetado criancas e adolescentes, na sua pesquisa, 0
percentual de adolescentes obesos, tinha como fator principal a proximidade da
residéncia com restaurantes fast food,sendo assim,0s ambientes alimentares, que
sdo,ambientes  fisicos, = econdmicos,politicos e  socioculturais  coletivos,
desempenham um papel importante nas escolhas de alimentos e status de peso de
um individuo.

Conjuntamente, tem sido observado um aumento nas taxas de diabetes
mellitus tipo 2, onde, Amiri e seus colaboradores (2021), confirmam a associacao
dos indices da obesidade com o desenvolvimento da diabetes mellitus tipo 2, atraves
de seu estudo, com diabéticos e pessoas saudaveis,em que,todos os indices
antropomeétricos foram maiores nos pacientes com DM2 e esses indices estavam
fortemente associados ao parametros bioquimicos da diabetes mellitus. Também, é
abordado em seu estudo, a estimativa da Federacdo Internacional de Diabetes
(IDF),que a prevaléncia de diabetes mellitus (DM), pode ser mais de 642 milhdes de
pessoas até 2040.

Essa realidade tem avangcado também fortemente no puablico infantil, de

acordo com Frithioff-Bojsoe et al., (2019), ha uma prevaléncia alarmante da
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obesidade na populagéo pediatrica, das 2.258 criancas estudadas em sua pesquisa,
1.425 estavam com sobrepeso/obesidade, sendo identificado também que, a
puberdade esta normalmente associada a uma resisténcia transitéria & insulina e
gue essa presenca da resisténcia a insulina diante do sobrepeso/obesidade continua
a aumentar apos o fim da puberdade, isso ocorre porque, os resultados desse
estudo demostraram a correlacdo entre adipocinas e varios marcadores de
disglicemia e resisténcia a insulina.

E essas adipocinas, conforme Amiri e seus colaboradores (2021), presentes
de forma alterada no individuo obeso, estdo associadas a resisténcia a insulina e
podem levar ao desenvolvimento de DM2. Assim como Frithioff-Bojsoe et al., (2019),
indentificou em sua pesquisa, que apés ajuste para idade e grau de obesidade,
meninas com sobrepeso/obesidade, tiveram uma relacao leptina/insulina, na faixa do
quartil superior, levando a uma maior chance de disglicémia e resisténcia & insulina,
da mesma forma, nos meninos, uma relacdo leptina/adiponectina no quartil superior
foi associado a uma chance maior de ter resisténcia a insulina.

Assim como descoberto por Derosa et al., (2020) em sua pesquisa que, nos
pacientes disglicémicos, a adiponectina foi menor e a resistina maior, enquanto nos
pacientes diabéticos, a adiponectina foi menor e a resistina maior, parametros que
aumentaram o risco de desenvolver diabetes mellitus tipo 2. Além disso, foi sugerido
gue, a disfuncao do tecido adiposo, em vez da quantidade de massa gorda, pode ser
um fator chave na fisiopatologia da doenca metabdlica relacionada a obesidade,
mas, sendo o aumento da massa gorda responsavel pela disfungcdo do tecido
adiposo.

Ja na pesquisa de Pajuelo et al., (2018), foi possivel correlacionar também
gue, os adolescentes que apresentaram resisténcia a insulina, apresentaram
maiores médias das variaveis estudadas, que foram IMC, niveis séricos de insulina,
glicose, perfil lipidico, teste oral de tolerancia a glicose (TOTG), LDL-C, com uma
diferenca estaticamente significante, comparado ao grupo que nao teve resisténcia a
insulina.

Conseguimos enxergar, assim como Pajuelo et al., (2018) fala, que a
obesidade tem aumentado em todas as faixas etarias (pré-escolar, criancgas,
adolescentes e adultos), diante disso, Nogueira et al., (2020), falam que, criangas e

adolescentes devem ser alvo de programas de prevencao da obesidade. Pajuelo et
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al., (2018) também fala que, a presenca da obesidade em idade precoce implica na
obrigacéo de identificar o aparecimento de complicacbes como resisténcia a insulina
e diabetes mellitus (DM).

Dessa forma, nos estudos de Grados et al., (2018), Basu et al (2021), Zare
et al.,, (2018) e Ruyvaran et al.,, (2021), abordam estratégias nutricionais para
reducdo da inflamacéo e risco de diabetes mellitus tipo 2.

Ruyvaran et al.,, (2021) descreve em seu estudo o uso do cartamo, uma
planta medicinal, com suas partes mais eficazes sendo as florzinhas, sementes e
Oleo de cartamo, nesse estudo foi utilizado o 6leo de cartamo, que teve seus efeitos
na reducdo da HbA1C, fatores inflamatoérios e resisténcia & insulina, com o tempo
minimo de 16 semanas. Zare et al., (2018), falam que, os medicamentos
fitoterapicos formam a maior parte das terapias para diferentes doencas crénicas, a
canela utilizada em seu estudo € considerada adequada para pacientes com
obesidade e diabetes e todos os resultados estaticamente significativos, como 0s
desfechos glicémicos, foram mais proeminentes em pacientes com IMC mais
elevado e que a diminui¢cdo nos resultados glicémicos foi através de uma diminui¢cao
na resisténcia & insulina. Além disso, os desfechos antropométricos, mostrou que a
suplementacdo de canela pode diminuir a gordura corporal e aumentar a massa
magra corporal, 500mg de suplementacédo 2 vezes ao dia,conforme os achados do
estudo, melhora todos os parametros em pacientes com IMC elevado.

No estudo de Basu et al., (2021), o uso de 32g de morango liofilizado em
pé/dia, demonstrou reduzir os riscos metabdlicos, resultou em um efeito significativo
principal para insulina sérica e resisténcia & insulina, os achados também reveleram
reducdes significativas na insulina de jejum. Os beneficios de frutas de bagas
inteiras, em especial 0 morango, tem sido enfatizado por seus efeitos distintos na
melhoria da sindrome metabdlica, uma constelacdo de riscos de diabetes, sendo o
morango rico em compostos biativos. Os achados desse estudo, apoiam o papel
dos morangos dietéticos em uma abordagem terapéutica de nutricho médica para
prevencao do diabetes.

Ja no estudo de Grados et al., (2018), utilizou um produto nutracéutico, a base
de amaranto, quinoa e tarwi, com indice glicémico de 30.6%, considerado um
produto de baixo indice glicémico, onde, os 10 voluntarios saudaveis apds ingerir

uma dose de glicose anidra, aumentando a glicemia, ingeriram o produto
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nutracéutico, obtendo reducdo dessa glicemia. Os alimentos escolhidos para formar
o produto nutracéutico, possuem uma boa quantidade de fibras, conseguindo atuar
no metabolismo intermediario, reduzindo a absorcao intestinal de glicose e gordura,
sendo assim, as concentracdes de glicose no sangue apos o consumo do produto,
comecam a diminuir continuamente até retornarem aos niveis basais, além disso, o0s
alimentos escolhidos para o produto nutracéutico, possuem alto teor de fitoquimicos
benéficos para a saude, como vitamina E, ferro, zinco e magnésio, além de
saponinas, fendis e fitoesterodis, esses compostos biativos atenuam o metabolismo
de carboidratos e a hiperglicemia, como um todo, é absorvido lentamente e possui
um indice glicémico baixo, esse estudo apoia 0 uso desse produto em diabéticos e

obesos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho mostrou através da literatura, a associacdo direta da
obesidade com o desenvolvimento da resisténcia a insulina, onde, de acordo com o0s
estudos utilizados, o acumulo de tecido adiposo, caracteristica da obesidade, tem
como consequéncia a resisténcia a insulina e diabetes, tendo em vista, o estado
inflamatério presente na obesidade que desencadeia a producdo de adipocinas pro-
inflamatdrias, capazes de alterar a sinalizacdo celular de receptores de insulina, fator
esse, que contribui para a resisténcia a insulina, despertando o risco do
desenvolvimento de diabetes mellitus tipo 2. Portanto, sabendo da forte relagdo da
obesidade com a resisténcia a insulina, esse trabalho também relatou, estudos do
efeito positivo da terapia nutricional, baseada na utilizacdo de alimentos funcionais,
fitoterapicos e nutracéuticos, que foram capazes de levar a reducdo de
concentragbes de glicose no sangue, resisténcia & insulina, insulina de jejum,
HbAlc, melhora de gordura corporal e IMC.

Esses resultados foram obtidos devido a presenca de substancias bioativas,
presentes nesses alimentos e plantas,além do baixo indice glicémico, permitindo
reducdo da obesidade e da resisténcia & insulina e melhor controle da diabetes
mellitus tipo 2. Sendo assim, € de grande importancia, o interesse de académicos de
nutricdo e profissionais nutricionistas, em pesquisas de condutas nutricionais para

reducdo da obesidade e resisténcia a insulina, tornando mais amplo, as opcoes de
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fitoterdpicos e alimentos que proporcionem uma melhor qualidade de vida,
favorecendo uma mudanca nos indices atuais da obesidade e diabetes mellitus tipo
2. Neste contexto, conseguimos enxergar nesse trabalho, condutas nutricionais que
poderao ser aplicadas por profissionais nutricionistas em seus respectivos pacientes,
além disso, através deste, também esta sendo repassado para populacdo sobre
essa tematica e que existem estratégias nutricionais de combate a obesidade e suas
complicacoes.

No entanto, é necessario mais estudos nessa tematica, tornando abrangente
na literatura, fontes que confirmem a resisténcia & insulina como consequéncia da
obesidade, além disso, aumentar as op¢des de estratégias a serem utilizadas pelo
profissional nutricionista no paciente com obesidade e/ou resisténcia & insulina,

garantindo a seguranca na prescri¢cao e resultados positivos no tratamento.
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IMPORTANCIA DO USO DE PROBIOTICOS NO TRATAMENTO DE OBESIDADE

1
2

Luciana Teixeira de Melo
Dalyane Lais da Silva Dantas

RESUMO

A obesidade é uma doenca cronica ndo transmissivel (DCNT), oriunda do excesso
de gordura corporal, e geralmente esta diretamente relacionada a ingestdo de
alimentos hipercalo6ricos e vida sedentéria, sendo um forte problema de saude
publica atual que acarreta negativamente na microbiota intestinal humana. O objetivo
do estudo se descreveu por meio de revisédo de literatura, a associacdo positiva da
utilizacdo de probidticos no tratamento de individuos obesos, o qual foi utilizado
como ferramenta de coleta de dados as bases eletronicas como SciELO,
Coordenacdo de Aperfeicoamento Pessoal de Nivel Superior (CAPES), biblioteca
on-line da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Google académico e Revista
Interdisciplinar de Estudos em Saude. A microbiota intestinal humana, também é
conhecida como flora intestinal, e abriga trilhbes de microrganismos que
desempenham importantes papéis no organismo, como exemplos, funcbes
metabdlicas do hospedeiro com producdo de uma ampla variedade de nutrientes,
além de, exercicios de efeitos imunomoduladores, auxiliando a competéncia de
barreira intestinal. A administracdo de probioticos tem sido amplamente utilizada
para modular a microbiota intestinal. Visto que, a homeostase da microbiota
intestinal favorece na reducdo de peso corporal, melhoram marcadores
inflamatorios, doengas metabdlicas, dentre outras. Logo, diante dos resultados
obtidos por meio dos estudos, conclui-se que ha acao positiva na utilizacdo dos
probiéticos associados a hébitos saudaveis no tratamento para a obesidade,
resultando significativamente na modulacéo intestinal de individuos obesos. Enfatizo
através de estudos, a necessidade de mais pesquisas acerca do tema, com
finalidade de garantir a efetividade na patologia.

Palavras-chave: nutricdo; disbiose; alimentacéao; dieta.
ABSTRACT

Obesity is a chronic non-communicable disease (NCD), deriving from excess body
fat, and is usually directly related to the intake of hypercaloric foods and a sedentary
lifestyle, being a strong current public health problem that negatively affects the
human intestinal microbiota. The objective of the study was described through a
literature review, the positive association of the use of probiotics in the treatment of
obese individuals, which was used as a data collection tool electronic databases
such as SciELO, Coordination for Higher Education Personnel Improvement
(CAPES), the World Health Organization (WHO) online library, and Google Academic
and Interdisciplinary Journal of Health Studies. The human gut microbiota, also
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known as intestinal flora, harbors trillions of microorganisms that play important roles
in the body, as examples, host metabolic functions with the production of a wide
variety of nutrients, in addition to exercises with immunomodulatory effects, helping
the intestinal barrier competence. The administration of probiotics has been widely
used to modulate the intestinal microbiota. Given that the homeostasis of the
intestinal microbiota favors the reduction of body weight, improves inflammatory
markers, metabolic diseases, among others. Therefore, given the results obtained
through the studies, one can conclude that there is a positive action in the use of
probiotics associated with healthy habits in the treatment for obesity, resulting
significantly in the intestinal modulation of obese individuals. | emphasize through
studies, the need for more research on the subject, in order to ensure the
effectiveness in the pathology.

Keywords: nutrition; dysbiosis; nourishment; diet.

1 INTRODUCAO

A obesidade é uma doenca crbnica néo transmissivel (DCNT), descrita como
um acumulo anormal ou excessivo de gordura corporal que apresenta repercussao
negativa a saude, podendo apresentar associacdo com outras DCNTs, como as
doencas cardiovasculares (DCV), diabetes, disturbios musculoesqueléticos e alguns
tipos de canceres (WHO, 2020).

Estudos demonstraram que boa parte das pessoas portadoras da obesidade,
que passam por tratamentos para o emagrecimento, voltam a aumentar o peso
corporal (efeito rebote), mesmo para aqueles que optam por cirurgia bariatrica.
Nesse sentido, € importante mencionar que a obesidade é decorrente de multiplos
fatores, o que dificulta a execucdo de um tratamento especifico. De forma
simplificada, os fatores relacionados a fisiopatologia da obesidade podem ser
enddégenos (genéticos, psicoldégicos e associados a alteracdbes do eixo
neuroenddcrino-metabdlico) e exogenos (habitos alimentares, sedentarismo,
gualidade do sono), devendo os fatores exdgenos serem controlados, visando o
combate & obesidade (DAMASQO; CAMPOS, 2021).

A obesidade esta diretamente relacionada com a ingestdo de alimentos
hipercaldricos e ao estilo de vida sedentério atual, adotado pela sociedade. Também
pode ser adjunta as diferentes composicdes do microbioma intestinal,
caracteristicamente conhecido pela sua diversidade microbiana (HARTSTRA et al.,
2015). Portanto, a obesidade € um forte problema de saude publica, e por isto, é
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melhor prevenir desde a infancia e adolescéncia, do que remediar no decorrer da
vida, considerando que a obesidade pode n#o ter cura, apenas controle (DAMASO;
CAMPOS, 2021).

Por sua vez, a microbiota intestinal humana, também conhecida como flora
intestinal compreende cerca de 100 trilhdes de microrganismos, que abrangem
funcdes metabdlicas do hospedeiro com producdo de uma ampla variedade de
nutrientes, e exercicio de efeito imunomodulador auxiliando a competéncia da
barreira intestinal (YU et al., 2012; LUBBERT; SALZBERGER; MOSSNER, 2017).

Segundo Almeida (2009), os povos orientais defendem a tese de que todas as
doencas ou a maioria delas possuem sua etiologia no intestino, sendo esta
consideracdo, cada vez mais confirmada através dos ultimos estudos. Alguns tém
associado a microbiota intestinal a condicao inflamatéria que ocorre na obesidade,
devido a presenca da disbiose (BENETTI et al., 2017).

Como pratica do tratamento, os probiéticos sdo descritos como
microrganismos vivos que, ao serem administrados em quantidades adequadas,
oferecem vantagens para a saude do hospedeiro e a acao desses produtos deve ser
demonstrada para cada cepa. Entre seus efeitos, destacam-se normalizacdo da
microbiota, diminuicdo da permeabilidade intestinal, protecdo contra invasores
patogénicos, auxilio nos reestabelecimentos pés antibioticoterapia e estimulacdo do
sistema imunolégico (WALL et al., 2009; SANTOS; VARAVALHO, 2011).

A influéncia benéfica dos probidticos sobre a microbiota intestinal humana
inclui fatores como efeitos antagbnicos, competicdo e efeitos imunoldgicos,
resultando em um aumento da resisténcia contra patégenos (PUUPPONEN-PIMIA et
al., 2002).

Assim sendo, estudos recentes tém associado a microbiota intestinal ao
estado inflamatério que ocorre na obesidade, sugerindo que alteracbes na sua
composicao e na sua diversidade em obesos podem desempenhar papel importante
no desenvolvimento de desordens metabdlicas. Dessa forma, a evidéncia de que a
composicdo da microbiota pode ser diferente entre individuos magros e obesos
reforcou a hipétese da sua influéncia na fisiopatologia da obesidade (BENSON,
2010).

Portanto, este estudo descreveu por meio de uma revisdo de literatura, a

associacao positiva entre a importancia da manutencéo da saude intestinal, por meio
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da utilizagdo de probioticos no tratamento de individuos obesos.

Logo, a modulacédo intestinal através do emprego de probidticos podera
auxiliar na prevencao e/ou tratamento da obesidade, pelo fato que ha diversos
estudos que evidenciam a prevencao e tratamento em diversas patologias, como
doencas cronicas ndo transmissiveis, onde dentre elas, a obesidade é destacada

como possivel patologia a ser tratada.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT)

Apesar das desigualdades econOmicas e socioculturais da populagéo
brasileira, a urbanizacéo se intensificou e a globalizacdo universalizou o acesso aos
alimentos ultra processados, e este cenario atua diretamente na desvalorizacdo do
consumo de alimentos in natura e ricos em fibras, em contrapartida tem-se
estimulado a ingestao de alimentos ricos em acgucares, gorduras e sal, de modo que
0 consumo excessivo desses ingredientes influéncia de forma direta no
desenvolvimento de doencas cronicas nao transmissiveis — DCNTs (MONTEIRO;
MONDINI; COSTA, 2000; FERREIRA et al., 2005).

As doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) séo as principais causas de
morte global, além de ocasionar mortalidade prematura, incapacidade, perda da
gualidade de vida, reducdo da produtividade e impactos financeiros as familias,
comunidades e sociedade (MALTA et al., 2021).

Tais doencas demonstram um papel fundamental no atual perfil de saide dos
brasileiros, caracterizado pelo aumento crescente do numero de individuos com
sobrepeso e obesidade. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o
enfretamento da obesidade é um dos mais graves problemas de saude publica no
Brasil e esta DCNTs aumentou 67,8% nos ultimos treze anos (ABESO, 2018).

Além disso, de acordo com a Pesquisa de Vigilancia de Fatores de Risco e
Protecdo para Doencas Crbnicas por Inquérito Telefénico (Vigitel), realizado pelo
Ministério da Saude, mesmo tendo se mantido estavel entre os anos de 2015 e
2017, o aumento da taxa de obesidade foi maior entre os adultos de 25 a 34 anos e
de 35 a 44 anos, com 84,2% e 81,1%, respectivamente. Embora o excesso de peso
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seja mais comum entre os homens, em 2018, as mulheres obtiveram indice
relativamente maior, correspondendo a 20,7% enquanto, o percentual masculino foi
equivalente 18,7% (ABESO, 2018).

A pratica regular de atividade fisica (AF) melhora aspectos que refletem na
saude e qualidade de vida do individuo. De tal modo que, ser ativo fisicamente
favorece a manutencdo do peso em niveis saudaveis, propicia a saude mental e &
determinante no tratamento e prevencdo de doencas cronicas. Simultaneamente
esses fatores colaboram para o desenvolvimento social, cultural e econémico de
uma sociedade. Em contrapartida, a inatividade fisica (IF) contribui para uma
condicao pouco favoravel (WHO, 2018)

Diante dos dados de monitoramento da prevaléncia das DCNTs, o Brasil
reconhece a necessidade de enfrentamento das mesmas e isso registra-se em
importantes iniciativas setoriais e intersetoriais tais como, o Plano de Acdes
Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas Crbénicas Nao Transmissiveis no
Brasil (2011-2022), a Estratégia Intersetorial de Prevencao e Controle da Obesidade
(2014) e o Plano Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional -PLANSAN
(20162019) (OPAS/OMS, 2014).

2.1.2 Obesidade

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a obesidade é uma
doenca crénica que consiste no acumulo de gordura corporal que compromete a
saude do individuo, utilizando como base o indice de Massa Corporal (IMC) igual ou
superior a 30 kg/m?, cuja classificacao prevalece desde 1997 (WHO, 2020). Portanto,
a obesidade interfere na qualidade de vida, na capacidade funcional, aumenta o
risco de mortalidade e estd associada as principais doencas crbénicas como
hipertensédo arterial (HAS), diabetes mellitus tipo 2 (DM 2), doencas
cardiovasculares, doenca renal (MELO, 2011).

Aproximadamente 3,4 milhdes de adultos morrem a cada ano como resultado
desse excesso de peso. Foi estimado que, em 2008, aproximadamente 35% da
populacdo mundial com mais de 20 anos apresentava sobrepeso e 11% obesidade
(WHO, 2014).

Uma das questfes que tem surgido nos ultimos anos € a ligacdo entre a
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obesidade e composicéo e funcionalidade da microbiota intestinal (CLARKE et al.,
2012). Processos de disbiose, ou seja, um rompimento no equilibrio normal entre
microbiota intestinal e hospedeiro, tém sido associados além da obesidade, com
estados de subnutricdo, doenca inflamatoria intestinal, desordens neuroldgicas e
cancer (LOZUPONE et al., 2012).

2.2 Microbiota intestinal

Os micro-organismos intestinais sao definidos como o grupo de bactérias
associadas ao ser humano. S&o células microbianas que mantém uma relagéo
simbidtica para a manutencdo da saude a partir do equilibrio da flora intestinal
(VALERO; COLINA; HERRERA, 2015).

No intestino, a microbiota é um conjunto de microrganismos que colonizam
este 6rgdo, chamado de flora. Estas popula¢des estéo localizadas entre a mucosa e
o limen intestinal (BEDANI; ROSSI, 2009; TOMAS; GREER, 2010).

Dessas bactérias, estima-se que 70% estejam no intestino grosso e
delgado, coexistindo e interagindo com o objetivo de defender contra infeccdo de
microrganismo patogénicos, realizar funcdo metabdlica, com elaboracdo de uma
ampla variedade de nutrientes e ter finalidade de imunomodulador (OLIVEIRA,;
HAMMES, 2016).

O microbioma intestinal interage com diversos sistemas como gastrointestinal,
imunoldgico, nervoso e outros. A adequada composi¢cdo de microrganismos da
microbiota intestinal acarreta no equilibrio e bom funcionamento necessario para
manter a resposta fisiologica do organismo (ESTRADA, CONTRERAS, 2019;
HUTCHINSON et al., 2020).

O estudo sobre a microbiota intestinal aconteceu a partir das evidéncias de
seus beneficios para a salde humana. Em 1908 Elie Metchnikoff, postulou que
bactérias fermentativas presentes em leites fermentados favoreciam a saude
intestinal na alteracdo da flora intestinal patogénica pela benéfica, o que o conduziu
a receber o Prémio Novel no Instituto Pasteur (MACHOWIAK et al., 2013).

A composicdo da microbiota intestinal pode ser alterada a partir da
alimentacéo, da idade e da genética (WU et al., 2011). A microbiota em individuos
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saudaveis apresenta caracteristicas mais resistentes que podem superar alteragées
fisiologicas como a senilidade, tornando-se assim, um instrumento de diagndéstico e
prevencdo de doencas em diversas faixas etarias (FAITH; GURUGE;
CHARBONNEAU; SUBRAMANIAN; SEEDORF; GOODMAN, 2013).

Os filos de colonizagdo comum no trato gastrointestinal (TGI) humano s&o os
Firmicutes, Bacteroidetes, Proteobacteria e Actinobacteria com representatividade
em torno de 98% da microbiota intestinal (LOPETUSO et al., 2014). Estima-se que
30-40 espécies de bactérias dominam o ecossistema da microbiota intestinal, nas
guais compreendem o0s géneros Bacteroides, Bifidobacterium, Eubacterium,
Fusobacterium, Clostridium e Lactobacillus (MCLOUGHLIN; MILLS; 2011).

Assim, a parede intestinal abriga tanto bactérias benéficas quanto
patogénicas, e para que o intestino tenha um funcionamento étimo € preciso que
haja um equilibrio entre estas populagdes (ROCHA, 2015). O desequilibrio pode ser
ocasionado por fatores internos ou externos ao hospedeiro, incluindo o tipo de parto,
a alimentacdo, o uso de antibidticos, de prebidticos e de probidticos, fatores
geneéticos, idade, estresse, entre outros, aos quais o individuo seja submetido, o que
potencialmente se refletira na modificacdo desta microbiota, ocorrendo diminuicao
de bactérias benéficas e proporcionalmente promovendo o aumento de patégenos,
caracterizando um quadro comum de disbiose intestinal (ZHANG et al., 2015).

A relagéo estabelecida entre humanos e microbiota é simbiotica e, enquanto o
hospedeiro fornece abrigo e nutrientes que permitem a sobrevivéncia e crescimento
dos micro-organismos, a microbiota desempenha diversas fungdes importantes ao
hospedeiro, dentre as quais, estdo a ajuda no desenvolvimento e funcionalidade do
sistema imune; participacdo em processos de angiogénese; regulacdo do acumulo
de gordura, a degradacdo e biotransformacdo de alimentos; fornecimento de
protecdo contra doencas infecciosas através da competicdo por espago com micro-
organismos patogenos (SINGH et al, 2013). Além disso, € evidenciada a
participacdo na producdo de vitaminas, principalmente vitamina K e alguns tipos de
vitaminas do complexo B, como a vitamina B12, a biotina, o acido fdlico e o
pantotenato (HOOPER; MIDTVEDT; GORDON, 2002).

Bactérias intestinais utilizam principalmente processos fermentativos para
gerar energia produzindo, consequentemente, acidos graxos de cadeia curta

(AGCC) a partir de carboidratos. Esses AGCC séao utilizados como fonte de energia
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pelo hospedeiro. Os micro-organismos que habitam o intestino humano fornecem
também aminoacidos e participam no processo de degradacdo de xenobidticos
(QUIN et al., 2010). Desta forma, a microbiota intestinal pode ser considerada um
orgdo vital, que transporta metabdlitos essenciais e que desempenha funcbes
protetivas, estruturais e histolégicas, auxiliando na manutencdo da homeostase
corporal (PRAKASH et al., 2011).

Em 2010, Kadooka et al., observaram a partir da suplementacdo de
Lactobacillus gasseri, em individuos durante 12 semanas, a reducdo da gordura
visceral e subcutanea, além do peso, circunferéncia da cintura e quadril e IMC em
adultos com sobrepeso, em comparacdo com O grupo que apenas recebeu leite
fermentado (KADOOKA et al., 2013).

Pesquisadores ao realizarem um estudo com pacientes diabéticos e com
sobrepeso analisaram que o grupo que foi suplementado com probiético (iogurte
composto de Lactobacillus acidophilus e Bifidobactérias) apresentou resultados
benéficos sobre o grupo com o alimento convencional, tais como diminuicdo da
glicose basal e hemoglobina glicada, além de glicemia de jejum (EJTAHED et al.,
2012).

2.3 Probidticos

O termo probidtico origina-se do grego e significa “para a vida”; embora essa
definicho tenha origem nos anos 1990, o0 interesse por micro-organismos
potencialmente benéficos a salde é de tempos antigos (RAIZEL et al., 2011).

Entre as ferramentas para modular a microbiota intestinal, uma das mais
importantes, € a utilizacdo dos probidticos. Que € definido pela OMS por
“‘microrganismos que, quando ingeridos em quantidades adequadas, exercem
beneficio a saude do hospedeiro” estimulando o crescimento de outros
microrganismos, modulando as mucosas sistémicas e a imunidade, melhorando o
equilibrio nutricional e a microbiota do trato intestinal (KOTZAMPASSI;
GIAMARELLOS-BOURBOULIS; STAVROU, 2014).

Nos dias atuais, os probidticos sédo utilizados na medicina humana tendo em

vista a prevengéao e o tratamento de patologias, a regulacdo da microbiota intestinal,
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a interdicdo da carcinogénese e em distirbios do metabolismo gastrintestinal. Os
micro-organismos pertencentes ao género Lactobacillus sdo caracterizados como
gram-positivos, e o género compreende 56 espécies; o género Bifidobacterium
habita no trato intestinal humano, em especial de criancas (85% a 99% da microflora
normal) (SANTOS; CANCADO, 2009).

As bactérias do género Lactobacillus estédo distribuidas em vérias cavidades
do trato gastrointestinal e integram uma importante parcela da microbiota, onde a
sua utilizacdo pode ser afetada por diversos fatores ambientais, a exemplo do pH,
disponibilidade de oxigénio, nivel de substrato especifico, presenca de secrecdes e
interacbes bacterianas. Por possuirem propriedades potencialmente probioticas,
uma das bactérias desse género, a L. acidophiluse L. casei, tem sido
abundantemente usada pelos laticinios para a produtividade de leites fermentados e
outros derivados lacteos. Esse género degrada amidalina, celobiose, frutose,
galactose, lactose, glicose, maltose e manose (RAIZEL et al., 2011).

Alguns géneros de bactérias intestinais, como o0 Lactobacillus e o
Bifidobacterium, os quais sdo os mais utilizados pelas industrias, estdo de modo
direto associados como impulso da resposta imune pelo crescimento da producéo de
anticorpos, ativacdo de macrofagos, proliferacdo de células T, producéo de interferon
e outros beneficios (VARALLO; THOME; TESHIMA, 2008, p. 87). Além disso, outros
géneros de bactérias, como Streptococcus, Enterococcus e Bacillus, bem como
membros do género de levedura Saccharomyces podem ter propriedades probidticas
(HEMPEL et al.,, 2011). As espécies mais comuns incluem: Lactobacillus
acidophilus, Lactobacillus johnsonii, Lactobacillus gasseri, Lactobacillus casei,
Lactobacillus rhamnosus, Lactobacillus plantarum, Bifidobacterium longum,
Bifidobacterium breve, Bifidobacterium bifidum, Bifidobacterium infantis (ISHIBASHI;
YAMAZAKI, 2011).

Algumas bactérias, ndo regularmente presentes no trato gastrointestinal,
como espécies de Lactobacillus bulgaricus, Streptococcus thermophilus,
Leuconostoc e Lactococcus também podem pertencer a categoria de
microrganismos probioticos e séo geralmente usadas como iniciadores em produtos
lacteos (ISHIBASHI; YAMAZAKI, 2001).

Deve-se notar que nem todas as bactérias de um determinado género ou

espécie possuem caracteristicas probidticas, elas sdo atribuidas apenas a cepas
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especificas cada cepa possui atuacdo diferenciada, podendo promover beneficios
variados, inclusive apresentar variagdes entre um mesmo género. Dentre os diversos
beneficios destacados pelo uso de probidticos, estdo o seu efetivo papel no
tratamento de doengas cronicas ndo transmissiveis (HILL et al., 2014).

As bactérias probidticas produzem ainda substadncias denominadas
bacteriocinas, que por sua vez, auxiliam na destruicdo dos microrganismos
indesejaveis (COSTA; VARAVALLO, 2011).

A presenca macica das bactérias probidticas no intestino torna o meio
desfavoravel ao crescimento de bactérias patogénicas, devido a competicdo por
sitios de ligacdo e nutrientes. Sendo assim, as bactérias patogénicas néao
conseguem se ligar em quantidade aos receptores celulares. E as poucas que
conseguem se fixar nas células intestinais tém a multiplicacdo e desenvolvimento
limitados, por inibicido competitiva (COSTA et al, 2013; MUNOZ; DIAZ;
TINAHONES, 2016).

2.4 Uso de probidticos no tratamento da obesidade

Segundo Moreira et al. 2012, ha estudos que associam a obesidade a
microbiota intestinal devido a sua capacidade de regular os genes que atuam no
gasto e no armazenamento de energia. Em relacdo a diferenciacdo da microbiota
intestinal da pessoa obesa e eutrdfica, alguns estudos apontam o excesso do filo
Firmicutes em relacdo ao Bacterioides na microbiota intestinal de pessoas com
obesidade. Pois, a proliferagdo desse filo ocorre devido ao consumo elevado de
calorias, a proliferacdo permite que o0s nutrientes sejam extraidos e estocados de
forma eficaz, promovendo o aumento de peso (DURCO; MAYNARD, 2018). Aléem
disso, uma microbiota intestinal desequilibrada pode causar efeitos adversos a
saude do hospedeiro, como constipacgdo, disbiose, inflamacéo e doencas intestinais,
entre outros (SCHMID et al., 2018). Portanto, uma alimentacdo saudavel incluindo os
probidticos € necessaria para que seja possivel promover o equilibrio da microbiota
intestinal e saude em geral (SANTOS; RICCI, 2016). A dieta caracterizada pelo
elevado teor de gorduras e baixo consumo em fibras € um dos principais fatores para

proliferacdo de bactérias principalmente patogénica na microbiota intestinal
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(JUMPERTZ et al., 2011).

O processo de inflamacdo desencadeado pela disbiose, em parte devido a
liberacdo de lipopolissacarideos (LPS), influencia a producdo de citocinas e ativam
células imunes (TORRES et al., 2017; HUTCHINSON et al., 2020). Os LPS séao
encontrados na membrana externa de bactérias gramnegativas e estao relacionados
a endotoxemia metabdlica, condicdo que consiste em altos niveis de endotoxinas
circulantes. A liberacdo de LPS e o0 aumento da ativacédo das células imunes podem
afetar a funcdo da barreira epitelial (KONIGE et al., 2016; BELLENGERE et al.,
2019; HUTCHINSON et al., 2020) e propiciar maior permeabilidade intestinal,
consequentemente desencadear reacbes proé-inflamatérias e acentuar o estado
inflamatorio intestinal e sistémico (AGUSTI et al., 2018; DUMITRESCU et al., 2018;
HUTCHINSON et al., 2020).

3 METODOLOGIA

Esta pesquisa foi desenvolvida através uma revisao bibliogréfica, que abordou
o tema do tratamento da obesidade com o uso de probidticos, o qual foi
desenvolvido por artigos de bases cientificas, através de pesquisa em sites de busca
e bases de dados, como, sciELO, Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES), biblioteca on-line da Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), Google académico e Revista Interdisciplinar de Estudos em Saude.

Ao explorar os meios de bases de dados, foram utilizados termos como,
“Probidticos”, “Relagao de Probidticos e Microbiota intestinal”’, “Microbiota intestinal
em obesos”, “Obesidade”, sendo utilizados separadamente, e em combinagdo com
os idiomas portugués, inglés e espanhol, limitando-se ao periodo de publicacédo de
2017 a 2022. O principal critério de inclusdo, foi o emprego de trabalhos que
abordassem a tematica de forma sucinta frente ao objetivo tracado.

Os critérios de exclusdo foram baseados em estudos desatualizados e que
nao se relacionasse diretamente com o tema e objetivo proposto. Por fim, todos os
artigos foram lidos, selecionados, arquivados em nuvem para assim, iniciar o projeto

dos resultados e discussées, que € descrito no item a seguir.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
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Para compor os resultados que apontam o0 uso de probiéticos como
tratamento da obesidade (Quadro 1), se apresenta as pesquisas a seguir.

Quadro 1 - Estudos acerca do uso de probidticos ao tratamento da obesidade.

AUTOR/ANO OBJETIVO METODOLOGIA CONCLUSAO
BENETTI et al., Tem como objetivo Revisao Evidéncias atuais em
2017. avaliar as mais

recentes informacdes
sobre a diversidade
microbiana do trato
intestinal e a sua
relagcdo com a

obesidade.

bibliografica em
gue foram
incluidos estudos
publicados entre
0s anos de 2004 a
2016

humanos,
complementarmente as
obtidas através de
estudos em modelos
de animais deixam
claro que, de fato
existe relacédo entre a
manipulacao da
microbiota intestinal e a
obesidade. Os padrdes
dietéticos interferem na
composicao da
microbiota e tém
relevancia na
modulacéo metabdlica
e regulacdo da
adiposidade corporal. A
maior proporcéao de
Firmicutes em relacéo
aos Bacteroidetes esta
relacionado a
obesidade e distarbios
metabdlicos. A
utilizacao de
probidticos, prebibticos

e simbibticos na

alimentacéo representa
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uma medida preventiva
ou terapéutica, por
favorecer uma
composicao saudavel e
maior funcionalidade
da microbiota,
diminuindo LPS
circulante, endotoxemia
e inflamagéo crénica
subclinica.

NUNES;
GARRIDO, 2018.

Objetiva-se em
esclarecer os
principais efeitos de
prebiodticos e
probioticos nas
alteracdes
metabdlicas e da
microbiota intestinal

na obesidade.

Revisao de

literatura.

A administracdo de
probidticos
e prebioticos tem sido
amplamente utilizada
para manipular a
microbiota intestinal.
No entanto, apesar de
varios estudos
relatarem resultados
promissores, ainda nao
ha evidéncia clinica
so6lida recomendando
seu uso terapéutico
para doencas
metabdlicas. Também
faltam estudos clinicos
de longo prazo.
Portanto, estudos
adicionais e ensaios
clinicos randomizados,
usando probiéticos
e prebidticos, séo
necessarios para

entender melhor seu
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impacto na
manipulacao da
microbiota intestinal.
Os estudos sobre a
influéncia de nutrientes
especificos e/ou
alimentos funcionais
para tratar a obesidade
estdo no inicio e ainda
séo inconclusivos para
gue se possa identificar
estratégias nutricionais
capazes de promover
modulacéo da
microbiota intestinal e
minimizar as
complicacdes da
obesidade. A partir da
determinacgéao de
estratégias eficazes
para a combinacao de
dietas com utilizag&o
de prebidticos e/ou
probidticos sera
possivel estabelecer
uma forma de
alimentacdo
personalizada e/ou
estratégias
terapéuticas para a
manipulacdo da
microbiota intestinal a
favor da manutencéo
da saude dos

individuos.
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SOARES, 2019.

O objetivo deste
estudo foi apresentar
a relacao ao consumo

de probidticos e

consequentemente
seus efeitos no
tratamento da
obesidade, além da
melhora da fungéo
intestinal de pessoas
que sofrem com esta

doenca.

Revisdo integrativa

de literatura.

A partir de estudos
realizados em animais
e humanos, é possivel
avaliar a relacdo entre

a manipulacao de
probiéticos e sua acao
na obesidade.
Entretanto, ainda sao
escassas e divergentes
as informacdes sobre a
guantidade das doses
das cepas, tempo de
tratamento, populagao
avaliada e as formas
de administracado,
impossibilitando
condutas definidas na
prética clinica.

As cepas mais
utilizadas nos estudos
foras os Lactobacillus e
Bifidobacterium, além
de outras bactérias

gram-positivas.

FERREIRA
etal.,2021

Objetivou-se em
descrever a
importancia do
equilibrio da
microbiota intestinal
na prevencéo da
obesidade.

Pesquisa descritiva
embasada em
referéncias
bibliograficas e

cientificas.

E posto em énfase a
importancia do
equilibrio da microbiota
intestinal, visto que a
desordem, pode ser
uma causa da
obesidade. Sabe-se
que através da

estabilidade entre as
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comunidades
microbianas, pode-se
garantir um bom
prognostico.

O estudo permitiu
também elucidar a
notoriedade no
tratamento da
microbiota intestinal
com simbiéticos,
probidticos e
prebidticos, além na
melhoria na qualidade

de habitos alimentares.

MATQOS, 2021.

O estudo visa avaliar
a eficacia do uso de
probidticos na
alteracdo da
microbiota intestinal

de pacientes obesos.

Uma revisao
sistematica e

metanalise.

O desfecho desta
revisao sistematica e
metanalise sugere que
o efeito de
suplementos
probidticos na
microbiota intestinal de
pacientes obesos tem
resultados
inconclusivos. Embora
a literatura relate que
probiéticos exercem
efeitos favoraveis,
alguns estudos
reportaram que nao
ocorreram mudancas
significativas na
diversidade da

microbiota intestinal.
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COSTA, 2021.

Aborda sobre o efeito
da modulacao
intestinal nas
condicdes de um
individuo com
obesidade, assim
como mostra que o
desequilibrio da
microbiota pode levar
ao desenvolvimento
da obesidade, além
de analisar a agéo
dos probiéticos na
manutencdo da

microbiota saudavel.

Esse estudo
propds uma
revisdo narrativa,
por estudos feitos
nos ultimos dez
anos (2010 a
2020).

Concluiram que o
uso de probidticos na
modulacao a favor do
emagrecimento foram

efetivos, podendo
perceber tanto a
diminuicdo do IMC
como melhora do
LDL (lipoproteina de
baixa densidade) por
exemplo, utilizando
cepas como
Lactobacillus
acidophilus casei,
Bifidobaterium
bifidum,
Bifidobacterium lactis,
entre outras.
Dessa forma, o que se
observou foram as
alegac0Oes de saude
sobre os probioticos
presentes no intestino,
aliados a uma
alimentacédo saudavel,
ficando evidente a
reducao de
comorbidades
associadas a

obesidade.

LACERDA,;
BENINCA,
MACEDO, 2022.

O trabalho tem como

objetivo identificar

microrganismos

Pesquisa
sistemética de

literatura.

Todos os estudos
realizados usando as

cepas, seja elas em
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relacionados com a conjunto ou
perda de peso entre a separadamente
populacéo obesa, mostraram redugdo em
evidenciando as parametros
cepas descritas na antropométricos. Em
literatura. Muitos casos esses

valores né&o diferiram
muito quanto ao peso
na balanca, porém,
houveram mudancas
significativas em outros
parametros como as
circunferéncias, e de
massa gordurosa pode
ser notada em todas as
pesquisas realizadas.
Zarrati et al., (2014)
estudaram o uso de um
iogurte enriquecido de
Lactobacillus
acidophilus Lab5,
Bifidobacterium BB12 e
Lactobacillus casei
DNO0O01, na redugéo do
peso além do efeito
anti-inflamatério do
mesmo, com essa
pesquisa evidenciaram
gue além da reducgéo
do IMC na populacgéo
estudada, o efeito
sinergético da dieta e
do uso do probiotico
interfeririam na

expressao de células T,
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as especificas que
expressédo subgrupos
de células
mononucleares do

sangue periférico.

microbiota intestinal e
sua relagdo com a
obesidade,
ressaltando o efeito
terapéutico do uso de

probidticos.

baseada na leitura
e analise de

estudos cientificos.

VITIATO; O estudo tem como Revisao integrativa A homeostase da
BENINCA; objetivo, apresentar de literatura cuja microbiota intestinal
MAZUR, 2022. uma revisao sobre a metodologia é favorece a reducéo de

peso corporal,
melhoram marcadores
inflamatdrios e fatores
de risco para o
desenvolvimento de
doencas metabdlicas,
como a obesidade. No
entanto, sugere-se que
sS&80 necessarios mais
estudos sobre o
desenvolvimento de
ferramentas
terapéuticas, bem
como melhoria na
técnica de identificacédo
das cepas mais
eficazes, o que ajudara
no avang¢o do uso dos
probioticos como
tratamento de diversas

patologias.

Fonte: Dados da pesquisa (2022).

A utilizacdo de probidticos para o tratamento das DCNT € evidenciada por

diversos estudos, mas, é preciso entender a etiologia da doenca e os diversos
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fatores que estao ligados a ela. Maranhao et al., (2017) descrevem, que a obesidade
€ uma condicao presente ha muitos anos, porém, devido ao conhecimento de suas
causas e consequéncias, passou a ser considerada uma doenca cronica nao
transmissivel — DCNT. E estimado que esta doenca possa ser influenciada
geneticamente em um percentual que vai de 25% a 40% dos casos confirmados,
porém, os demais fatores advém do estilo de vida em relacdo ao habito alimentar e
ao sedentarismo, sendo considerados os maiores determinantes do aumento de
peso no mundo.

Estudos recentes revelam que a microbiota intestinal desempenha um
importante papel na fisiopatologia da obesidade e suas alteracées metabdlicas como
controle de peso corporal e homeostase energética. Sugerindo que analises de filos
e espécies de bactérias especificas como os probidticos, diferem entre individuos
saudaveis e aqueles com estado nutricional de sobrepeso e obesidade. Pesquisas
em animais mostram resultados positivos do uso de probidticos como coadjuvantes
no tratamento da obesidade, contudo os estudos em humanos ainda apresentam
dados controversos. Portanto, € de suma importancia a conducéo de revisdes de
literatura acerca do tema em questdo (SANTOS; RICCI, 2016; NUNES et al., 2018;
SOARES, 2019).

Ferreira et al.,, (2021), desenvolveram uma pesquisa com énfase na
importancia do equilibrio da microbiota intestinal, e pontuaram que um desequilibrio
da populacdo de microrganismos neste 6rgdo, pode contribuir para o surgimento da
obesidade. Foi elucidado no estudo que para o tratamento na microbiota intestinal, é
necessario o uso de probioticos, prebibticos e simbiodticos, além da qualidade nos
habitos alimentares e estilo de vida do individuo.

Corroborando com o estudo anteriormente descrito, Nunes; Garrido (2018),
afirmam em sua pesquisa que a administracdo de probidticos e prebibticos tem sido
amplamente utilizada para modular a microbiota intestinal. Os beneficios dos
probidticos vém da capacidade de producdo de acidos organicos, bactericidas e
outras substancias produzidas por esses microrganismos no meio intestinal, tais
substancias favorecem a existéncia de bactérias benéficas ao intestino e contribui
para a diminuicdo de bactérias maléficas garantindo assim a homeostase da
microbiota intestinal (GARCIA et al., 2020).

Para ser considerado como um bom probidtico, os microrganismos devem
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estar aptos a sobreviver pelos diversos estagios da digestéo, entre eles, estdo acao
da acidose que ocorre no estbmago e a presenca de enzimas e de sais durante o
transito intestinal. Estima-se que apdés a ingestdo, a taxa de sobrevivéncia
microbiana € de 20 a 40%, podendo variar de acordo com o veiculo que abriga 0
microrganismo e as condi¢des da digestao.

J& os prebidticos sédo definidos por substratos de origem vegetal, classificados
como carboidrato ndo digerivel, seletivamente fermentado por microrganismos do
intestino, e podendo ser sollUveis ou ndo sollveis, que sdo encontrados em graos
como a soja, verduras e legumes como a chicéria, leite materno (THOMSON et al.,
2011). Por sua vez, a classe de produtos denominada como simbioticos, sao
definidos como a juncdo de probidticos e prebidticos presentes na mesma
formulacdo de suplementos alimentares ou alimentos e s&o indicados para reparo e
diminuicdo da inflamacgao da atividade intestinal (RAIZEL; SANTINI; KOPPE, 2011).

Vitiato; Beninca; Mazur (2022), descrevem que a homeostase da microbiota
intestinal, favorece a reducao de peso corporal, melhora os marcadores inflamatorios
e fatores de risco para doencas metabdlicas, assim como, para a obesidade. Porém,
este mesmo estudo se define como inconclusivo, e sugere melhores técnicas de
aperfeicoamento na area dos probidticos, no proposito da eficacia em doencas, ndo
s6 como a obesidade, mas outras, sendo especificado em cepas, tempo de
utilizag&o dentre outros fatores, para assim efetivar o uso em benéfico na microbiota
intestinal no auxilio das patologias.

Lacerda; Benincd; Macedo (2022), realizaram estudos com cepas em
conjunto e separadamente, as quais mostraram reducdo em parametros
antropometricos. Alguns desses valores nao diferiram consideravelmente quando
aferido na balanca, porém, obtém mudancas significativas em outros parametros de
medidas. S&o considerados no estudo geral a utilizagdo de grupos alimentares
balanceados em micronutrientes e macronutrientes, pratica regular de atividade
fisica, para que assim, haja um conjunto na reducdo das medidas corpolreas e
gualidade de vida, havendo todo o contexto dos novos habitos com a modulacao
intestinal.

Costa (2021), propds uma revisao narrativa de estudos feitos nos ultimos dez
anos (2010 a 2020), onde conclui a efetividade da utilizagdo dos probiéticos na

modulacgéo intestinal, atuando no tratamento para obesidade, além de haver melhora
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na LDL (lipoproteina de baixa densidade). Neste estudo, foram efetivados
resultados, na utilizacdo de cepas, dentre elas, sdo citadas as espécies: lactobacillus
acidophillus casei, bifidobacterium bifidum, bifidubacterium lactis, entre outras.
Soares (2019), refere em seus estudos, que as cepas de maior utilizagdo para a
modulacdo sao Lactobacillus e Bifidobacterium, corroborando com o que fora citado
antes.

Vale ainda ressaltar que para Matos (2021), ndo ha conclusdo em estudos
para a utilizacdo dos probidticos no tratamento para pacientes obesos, embora a
literatura relate o papel do probiético no organismo humano. Alguns estudos néo
concluiram que ocorreram mudancas significativas na microbiota, podendo ser na
variacdo das cepas, em quantidades e pelo tempo, ndo sendo especificado pelo
autor.

Benetti et al., (2017) descrevem que as evidéncias atuais, apontam que 0sS
padrbes dietéticos interferem na composicdo da microbiota intestinal e tém
relevancia na modulacdo metabdlica e regulacdo da adiposidade corporal, sendo
afirmativo que a alimentagdo tem absoluta influéncia na modulagéo intestinal
humana. A utilizacdo de probidticos, prebibticos e simbidticos, assim como ja
afirmado anteriormente, representa uma medida preventiva e terapéutica na saude
intestinal, por favorecer na composicdo saudavel e maior funcionalidade da
microbiota intestinal. Eles concluem que garantir uma microbiota saudavel e
equilibrada é um dos focos do tratamento da obesidade. A dieta adequada para o
tratamento da disbiose em conjunto com a suplementacado, auxiliard na reducdo da
massa corporea, sendo assim, os estudos seguem em andamento.

Os estudos divergem entre si, quando se trata do tempo de tratamento e
cepas utilizadas, onde de fato, ha necessidade de estudos que se referem a tempo
de utilizacdo, quantidade, cepas, além de mudancas de hébitos alimentares,
conforme descrito nas pesquisas de Matos (2021) e Vitiato; Beninca; Mazur (2022),
desse modo, hd uma necessidade com relacdo ao estudo dos beneficios e
aplicabilidades de probidticos, de maneira ainda mais profunda, com enfoque
especificamente ao tratamento de DCNT, como a obesidade, devido a sua

severidade e aumento no nimero de casos em todo o mundo.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade € um caso de saude publica que cresce a cada dia, assim como
mostram as pesquisas dos ultimos anos. Atualmente, a vida da populacdo mudou
consideravelmente, trazendo consigo a alta utilizacdo de produtos industrializados,
gue proporcionam uma durabilidade maior e menor tempo em preparo. O elevado
consumo de industrializados, gera consequéncias a saude, acarretando problemas,
a exemplo das doencgas cronicas nao transmissiveis.

Referente ao cenario atual, a busca por estudos deve ser incessante,
sabendo que o consumo exacerbado de alimentos industrializados, afeta
diretamente a microbiota intestinal, gerando desequilibrio no organismo humano, o
gue apontam que a alimentacao também prediz a saude intestinal.

Por fim, estudos mais recentes demonstram que a utilizacdo de probioticos
geram efeitos positivos na microbiota intestinal, mas os seus mecanismos de acéo,
ainda sdo prematuros e ndo estdo totalmente elucidados, principalmente com
relacdo a prevencao e tratamento da obesidade, sabendo que se faz necessario a
mudanca de habitos como um todo. De todo modo, ainda sdo apontados como uma
estratégia possivelmente promissora, que podera estar inserida em tratamentos para

individuos obesos na busca por éxito.
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COMORBIDADES EM GESTANTES ATENDIDAS NA UNIDADE BASICA DE
SAUDE EM GUARABIRA-PB

Maria das Gracas Ginl dos Santos®
Priscilla Maria Pereira Maciel ?

RESUMO

A obesidade é caracterizada pelo desequilibrio metabdlico, entre gasto calérico e a
alimentacdo, ocasionando um acumulo de tecido adiposo no organismo, sendo
apontada como um grande problema de saude publica, que afeta grande parte da
populacdo. O excesso de peso e obesidade na gestacdo é uma situacdo
preocupante, pois acarreta comorbidades na gestacdo como diabetes gestacional e
hipertensdo. Trata-se de um estudo quantitativo e descritivo realizado em uma
Unidade Basica de Saude no municipio de Guarabira-PB. A populacdo analisada
constitui de um grupo de 40 gestantes com idade superior a 18 anos, foi analisado o
perfil nutricional e as comorbidades existentes na gestagdo. A prevaléncia foi de
52,5% de gestantes obesas totalizando 21 obesas das 40 analisadas; em relacéo as
comorbidades durante a gestacdo 30% das gestantes que apresentaram obesidade
desenvolveram hipertensdo e 15% diabetes gestacional, enquanto que antes da
gestacdo apenas 2,5% das gestantes foram detectadas obesas e hipertensas e
nenhuma das entrevistadas eram diabéticas. Sendo assim entre as gestantes
avaliadas neste estudo, a obesidade e sobrepeso podem constituir o fator
predisponente para a hipertensdo e diabetes no grupo avaliado. Portanto, destaca-
se a importancia do acompanhamento nutricional a fim de prevenir a obesidade
gestacional e comorbidades associadas.

Palavras-chave: obesidade; gestacao; comorbidades.
ABSTRACT

Obesity is characterized by the metabolic imbalance between caloric expenditure and
food, causing an accumulation of adipose tissue in the body, being identified as an
important public health problem that affects a large part of the population. Overweight
and obesity in pregnancy is a worrying situation, since it causes comorbidities in
pregnancy such as gestational diabetes and high blood pressure. This is a
guantitative and descriptive study carried out in a Basic Health Unit in the
municipality of Guarabira-PB. The analyzed population is a group of 40 pregnant
women over 18 years of age, the nutritional profile and existing comorbidities during
pregnancy were analyzed. The prevalence was 52.5% of obese pregnant women,
totaling 21 obese of the 40 analyzed; In relation to comorbidities during pregnancy,
30% of pregnant women who presented obesity developed arterial hypertension and
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15% gestational diabetes, while before pregnancy it was only found that 2.5% of
pregnant women were obese and hypertensive and none of the interviewees was
diabetic. Thus, among the pregnant women evaluated in this study, obesity and
overweight may constitute the predisposing factor for arterial hypertension and
diabetes in the evaluated group. Therefore, the importance of nutritional monitoring to
prevent gestational obesity and associated comorbidities is highlighted.

Keywords: obesity; gestation; comorbidities.

1 INTRODUCAO

A obesidade € caracterizada pelo desequilibrio metabdlico, entre gasto
caldrico e a ingestdo caldrica, gerando o acumulo de reservas de tecido adiposo no
organismo, que muitas vezes predispde o individuo a outros problemas de saulde,
como hipertenséo e diabetes ocasionando muitos prejuizos a satde. E apontada
como um grave problema de saulde publica, pois afeta grande parte da populacdo
além de ser um fator de risco para complicagdes na gestacao (SILVA, 2018).

A prevaléncia de sobrepeso e obesidade estdo chegando a dados alarmantes
mundialmente. Nos paises desenvolvidos grande parte das mulheres em idade fértil
estdo com sobrepeso ou com obesidade (SILVA et al.,, 2021). A obesidade afeta
mais de 600 milhdes de adultos em todo o mundo, somente nos Estados Unidos
cerca de 23% das mulheres em idade fértil estdo obesas (BARROS; ALVES;
ROCHA, 2019).

O sobrepeso e a obesidade na gestacdo € uma situacao preocupante, porque
ocasiona riscos de complicacbes maternas e perinatais, sobretudo quando esta
presente no inicio do primeiro trimestre de gestacdo. Estas complicagbes podem
afetar tanto a mée quanto o neonato. Nas gestantes sdo geralmente diabetes, pré-
eclampsia, hipertenséo, maior incidéncia de cesariana, risco de morte materna entre
outras (SOARES et al.,, 2021). As consequéncias futuras para a crianca incluem
hipoglicemia, macrossomia e até mesmo a permanéncia em unidade de terapia
intensiva neonatal (SILVA et al., 2021).

No periodo da gravidez a mulher passa por varias modificacdes fisioldgicas e
metabolicas que resulta no aumento das demandas energéticas essenciais para
gerar uma nova vida é imprescindivel iniciar a gestacdo com o peso adequado e

manter o ganho recomendado durante a gravidez, pois assegura o crescimento fetal,
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a formacdo do liquido amniético da placenta, aumento do volume sanguineo,
aumento das mamas, a expansao do utero (CAMILO, 2021).

O peso pré gestacional € um indicador importante na saude da gestante e do
feto, pois aquelas com maior indice de Massa Corporal (IMC), podem ter um grande
ganho de peso comparado ao valor recomendado e terem filhos com peso elevado
(BEZERRA, 2020). O ministério de Saude propde que durante a primeira consulta
seja feita a afericdo do peso, altura e calculo gestacional, o que permite a
classificagcdo do IMC por semana gestacional. Estes parametros permitem avaliar o
estado nutricional e acompanhar o ganho de peso até o fim da gestacdo visando
garantir a manutencao do peso adequado (GONCALVES et al., 2018).

E de extrema importdncia que as gestantes com sobrepeso e obesidade,
sejam acompanhadas até o periodo pds- gestacional com a finalidade de reduzir as
complicacbes perinatais, recebendo orientacbes nutricionais de forma
individualizada, pois a obesidade aliada a gravidez necessita de varios cuidados,
pois pode trazer complicaces para mée e o feto (BRANDAO et al., 2019).

O presente estudo teve como objetivo estimar a prevaléncia de gestantes
obesas em uma Unidade de saude em Guarabira-PB e a associacdo com

comorbidades na gestacao.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 OBESIDADE E GESTACAO

Conforme o Ministério da Saude, o numero de obesos no pais cresceu de
67,8% nos ultimos treze anos, pois, em 2006, 11,8% da populacdo era obesa,
aumentando, assim, para 19,8% em 2018. Considerando os adultos obesos 84,2%
apresentam idade entre 25 - 34 anos, e 81%, idade de 35 - 44 anos, esse percentual
€ de 81,1%. Destaca-se, também, que ha um aumento do percentual em mulheres
obesas (20,7%) em relacdo aos homens (18,7%) (OLIVEIRA et al., 2020).

A obesidade € uma doencga crbnica cuja prevaléncia estéa crescendo em todas
as faixas etarias. Esta doenca é determinada como a acumulacédo anormal excessiva
de gordura que pode interferir na saude predispondo a outras doencas (SILVA,

2018).
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A gestacdo acarreta transformacdes fisicas no corpo da mulher, como por
exemplo, o aumento do peso, por ser um periodo delicado na vida da mulher, ha
uma maior facilidade para esse ganho de peso, atingir o sobrepeso e até a
obesidade (SILVA, 2021).

A obesidade é um dos principais problemas de saude publica tanto para
paises desenvolvidos, como em desenvolvimento. Sua etiologia provém da interacéo
de vérios fatores genéticos, ambientais, culturais, emocionais. E uma epidemia em
avango e a alimentacdo inadequada e o sedentarismo, vém colaborando de forma
significativa para este crescimento. Causada pelo excesso de calorias associado ao
baixo gasto energético, gerando acumulo de gordura corporal (MARQUES et al.,
2019).

Considerando que a leptina é fundamental na regulagdo do balanco
energético corporal, individuos que possuem uma mutacdo no gene oh sao
incapazes de produzir leptina, apresentando obesidade moérbida (LACERDA;
MALHEIROS; ABREU, 2016).

O ganho de peso gestacional apresenta mudancas ocasionadas com a
gestacdo, incluindo o acumulo de gordura corporal na gestante, o aumento da
mama, desenvolvimento do feto e da placenta e o aumento do Utero gravidico, o
ganho de peso em excesso eleva as chances de cesariana e recém-nascido grande
para idade gestacional, ja o ganho de peso abaixo do normal aumentam as chances
do recém-nascido ser prematuro, com baixo peso ao nascer (ARAUJO, 2021).

Tabela 1- Ganho de peso recomendado de acordo com o IMC materno pré-

gestacional
Estado IMC (kg / m2) Ganho de peso Ganho de peso
nutricional Durante a por
Antes da gestacéo semanano 2°e
gestacao 3° trimestre (Kg)
Baixo peso <18,5 12,5-18 0,5
Peso adequado 18,5-24,9 11-16 0,4
sobrepeso 25,0-29,9 7-11,5 0,3
Obesidade =30,0 5-9 0,2

Fonte: Istitute of Medicine (IOM- 2009) In (ABESO, 2019).
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O ganho de peso gestacional recomendado depende do estado nutricional
inicial da gestante (baixo peso, adequado, sobrepeso ou obesidade), existe uma
faixa de ganho por trimestre demonstrado na (Tabela 1), sendo muito importante
que a gestante seja informada sobre o peso que deve ganhar. Para gestantes com
baixo peso devem ganhar 2,3 kg no primeiro trimestre e 0,5 kg/ semana nos
segundo e terceiro trimestre. Ja as gestantes com IMC adequado devem ganhar 1,6
kg no primeiro trimestre e 0,4 kg/ semana nos segundo e terceiro trimestre
Gestantes com sobrepeso devem ganhar até 0,9 kg no primeiro trimestre, e as
gestantes obesas ndo necessitam ganhar peso no primeiro trimestre, apos o terceiro
trimestre as gestantes obesas e com sobrepeso devem ganhar até 0,3 kg/ semana e
0,2 kg/semana. O diagndstico e acompanhamento nutricional € feito através do
grafico de Atalah, conforme a idade gestacional e o IMC (ABESO, 2019).

2.2 COMPLICACOES MATERNO-INFANTIS ASSOCIADAS A OBESIDADE NA
GESTACAO

Oliveira (2019) discursa sobre os varios fatores que sao capazes de interferir
na evolucdo do periodo gestacional, o habito alimentar mostra um papel de
destaque, pois acomete no estado nutricional da gestante, refletindo efeitos na
condicao de saude materna e infantil. A obesidade materna e o ganho de peso
excessivo aumentam os riscos para uma série de complicagdes maternas, tais como
o diabetes gestacional, sindrome hipertensiva na gravidez, complicacdes durante o
parto, retencdo ponderal materna no pos-parto, aumento nas taxas de

morbimortalidade materna.
2.2.1 Diabetes

Diabetes Mellitus é caracterizado pela resisténcia a insulina, que pode
acarretar a um quadro de hiperglicemia materno e hiperinsulinismo fetal. Essa
condicdo acomete, geralmente no segundo e terceiro trimestre gestacional, é
revertida para tolerancia normal apds o parto. No periodo da gravidez, uma das

funcbes da placenta € produzir altos niveis de horménios, que sdo a prolactina,
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lactbgeno e estrogeno. Esses horménios sdo responsaveis pelo o aumento da
resisténcia insulinica materna. Porém esses horménios afetam a acdo da insulina e,
ocasionam um aumento da glicemia. As complica¢cdes associadas ao DMG, séo a
pré-eclampsia e o parto do tipo cesarea, outro risco para o feto destacam-se a
prematuridade, macrossomia, distorcia de ombro, hipoglicemia e a morte perinatal
(DOURADO; REIS, 2020).

Gestantes diabéticas podem ser mais propensas a terem bacteridria
assintoméatica do que as que ndo tem diabetes, podendo evoluir para pielonefrite se
nao for tratada, a malformacdo congénita também pode ser uma consequéncia da
diabetes que pode ser explicada por um descontrole metabdlico, alteracbes
vasculares placentéarias, teratogenicidade dos hipoglicemiantes orais usados
inadvertidamente. Algumas gestantes tem fatores de risco como o acumulo de
gordura na regido da barriga, histérico familiar de diabetes, complicacdes em
gravidez anterior e hipertensdo (FERNANDES, 2020).

As gestantes precisam de pelo menos seis consultas de pré-natal, onde os
profissionais que acompanham a evolugdo gestacional devem avaliar o estado
nutricional usando o indice de massa corporal segundo a idade gestacional,
realizando a orientacdo nutricional adequada a cada gestante, mulheres que estao
em sobrepeso, obesidade ou baixo peso, estdo mais propensas a desenvolverem
comorbidades tais como hipertensdo, diabetes e caréncias nutricionais (GUERRA et
al., 2018).

E de grande relevancia o diagnostico precoce de gestantes com diabetes
gestacional, pois minimiza os danos como alteraces metabdlicas que prejudicam
tanto a mae quanto o filho. As gestantes que apresentam diabetes mellitus
gestacional, apés o puerpério a maioria normalizam os niveis de glicose, mas é
essencial que no pés parto elas sejam acompanhadas com o objetivo de detectar
niveis de glicose descompensadas (BATISTA et al., 2021).

2.2.2 Hipertensao

A hipertensao arterial € uma doenca de causa multifatorial, diversos fatores
contribuem para seu aparecimento na gestacdo, como gravidez de mulheres
primigestas, idade avancada da gestante, diabetes, neuropatias, histéria familiar
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prévia da doenca, neoplasia trofoblastica e a obesidade aliada a gestacdo. O
excesso de peso da mde € um fator de risco para o surgimento da doenca
(BRANDAO:; SILVA; SIQUEIRA, 2019).

A hipertensdo na gestacdo traz complicagbes como abortamento, parto
prematuro, restricdo do crescimento fetal, descolamento da placenta, sofrimento fetal
e afec¢des em Orgaos vitais apds o nascimento. O agravamento da hipertensdo, no
entanto, € quando a doenca evolui para pré-eclampsia, eclampsia ou sindrome
hemdlise, elevacdo de enzimas hepéticas e baixa contagem de plaquetas, que sédo
sindromes do grande risco para a vida materna (SOUSA et al., 2020).

2.2.3 Pré — eclampsia

A pré-eclampsia causa danos para a salude da gestante durante e apds a
gestacdo aumentando os riscos cardiovasculares tanto para mulher, quanto para a
crianca que nasce de gestacdo afetada pela pré- eclampsia, aumentando os riscos
de terem hipertenséo, sindromes metabdlicas, doencas cardiovasculares mais cedo
em suas vidas. A ocorréncia da pré- eclampsia tem aumentado devido a obesidade,
idade materna (KAHHAL; FRANCISCO; ZUGAIB; 2018).

A fisiopatologia ocorre na perfusdo placentaria reduzida resultando numa
invaséao trofoblastica irregular nas artérias espiraladas, alterando a fun¢éo endotelial,
intensificando o processo inflamatério, redu¢cdo dos niveis de prostaglandinas
(PG12) e aumento da acdo do tromboxano (TXA2). As manifestacfes sistémicas
podem gerar danos em muitos 6rgaos, como figado, cérebro e rins (CORTINHAS et
al., 2019).

A pré eclampsia é conhecida pela elevacdo dos valores de presséo arterial
maior ou igual a 140 mmHG e diastolica maior ou igual a 90 mmHg em mulheres
com pressao normal antes da gravidez, além do valor de proteinuria maior que 300
mg/24h em gestantes apos 20 semanas. Sua etiologia € de origem desconhecida,
mas existe alguns fatores de risco como: estado nutricional pré gestacional ou
gestacional inadequado, histérico familiar e/ou pessoal de pré eclampsia, obesidade,
doencas cronicas, dietas hipersddicas ou hipoproteicas, mas condi¢cdes
socioecondmicas, extremos de idade reprodutiva (CORTINHAS et al., 2019).

2.2.4 Macrossomia Fetal
290



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

A macrossomia é a alteracdo mais frequente constatada em gestacdes
complicadas por hiperglicemia diaria ou diabetes. Macrossomia define-se como peso
ao nascimento maior que 4000g, independente de variagbes demograficas e do
tempo gestacional. Além disso, pode-se associar o0 peso fetal de acordo com a idade
gestacional, que caracterizara os neonatos grandes para a idade gestacional (GIG)
quando o peso exceder o percentil 90 (BRANDAO; SILVA; SIQUEIRA, 2019).

O peso é considerado um indicador de saude do bebé ao nascer, seja o baixo
peso inferior a 2500 gramas, ou o peso elevado 4000 gramas denominado
macrossomia, ou seja, grande para a idade ambas situacfes trazem complicacdes
para a saude. A elevacdo do peso ao nascer possui varias causas idade avancada,
multiparidade, diabetes (SOUZA, 2019).

Os fetos macrossémicos comparados aos fetos normais tem chance de
apresentar um baixo APGAR em torno de 7 no primeiro e quinto minuto de vida, o
teste de Apgar avalia o estado geral do recém-nascido, nos primeiros minutos e 5
minutos ap0s o parto, bebes macrossémicos apresentam valores abaixo nessa
avaliacdo pois podem ter presenca de meconio, hipoglicemia asfixia intraparto e
tocotraumatismo (TEIXEIRA et al., 2018).

2.2.5 Tromboembolismo

O tromboembolismo venoso ocorre devido a associacdes dos fatores,
conhecidos como triade de Virchow, lesdo endotelial, estase venosa e modificacdes
da constituichio do sangue que levam ao estado de hipercoagulabilidade sao
relevantes para a ocorréncia do TEV. Os elementos dessa triade ocorrem
fisiologicamente no curso da gravidez. As mudancas no corpo da gravida geram o
aumento da capacidade e distensibilidade dos vasos, o0 que por si s6 pode aumentar
a estase sanguinea. Além disto os niveis de fatores de coagulacio como I, VII, VIII,
X e de von Willebrand questdo elevados durante a gravidez juntamente com a
producdo de fibrinogénio o que contribui ainda mais para o estado pré-trombético
encontrado nas gestantes. Esses eventos tromboembolicos estdo entre as principais
causas de morbidade materna e mortalidade no periodo gestacional e puerperal e

aumentam as chances de ocorréncia quando aliados a fatores de risco como a
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obesidade (BRANDAO; SILVA; SIQUEIRA, 2019).

As mulheres se tornam mais propensas a trombose durante a gravidez, o
parto e o periodo puerperal, a prépria gravidez acarreta uma situacao fisiologica de
hipofibrindlise e hipercoagulabilidade que beneficia as gestantes, porém pode
contribuir para doenca tromboembdlica e a incapacidade vascular placentaria
(BATISTA, 2020).

O tromboembolismo venoso (TEV) compromete o desenvolvimento da
gestacdo trazendo complicacdes que podem ser letais a paciente, faz parte das
patologias que podem surgir durante a gestacdo de forma adquirida ou hereditaria
causando alteracao na hemostasia (SILVA et al., 2021).

As complicacbes obstétricas do tromboembolismo ocasionadas pela
compresséo da veia cava inferior pelo peso do feto no Utero favorecem a estagnacao
do sangue contribuindo para o surgimento de fenémenos tromboéticos ocasionando
até morte fetal, abortos e parto prematuro, a trombose excessiva na placenta, infarto
placentario e secundario e insuficiéncia uteroplacentaria (CORREIA et al., 2019).

Na gestacdo o risco de ter tromboembolismo venoso € dez vezes maior do
gue as mulheres que ndo estdo gravidas, e o periodo puerperal entre 12 semanas
apés o parto aumenta a chance em 35 vezes. Geralmente acomete os membros
inferiores das gestantes esquerdo e no seguimento ileo — femoral que pode ser
explicado por compressao na veia iliaca esquerda pela artéria direita contra a quinta

vértebra lombar ocasionada pelo Utero gravidico (OLIVEIRA et al., 2020).

2.3 ASPECTOS NUTRICIONAIS DURANTE A GESTACAO

Como lembra Camilo (2021), uma gestacdo saudavel necessita de uma
nutricdo adequada, o acompanhamento nutricional precisa motivar o consumo
alimentar adequado da gestante, proporcionando suas necessidades energéticas e
proporcionando um ganho de peso apropriado. Deve-se monitorar e avaliar o peso
pré gestacional, o peso gestacional atual, além das préaticas alimentares, o ganho de
peso durante a gestacdo, o IMC gestacional, a nutricdo materna tem ganhado
relevancia pois a intervengdo nutricional reduz complicagbes na salde materno

infantil.

292



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

Para evitar o consumo alimentar inadequado das gestantes, sua alimentacdo
deve contemplar os diferentes grupos alimentares em propor¢cdes adequadas, a
exemplo das frutas, hortalicas, raizes, tubérculos, carnes, leite, leguminosas, 0Oleos,
acucares e gorduras seguindo as recomendacdes do Guia Alimentar para a
Populacao Brasileira proporcionando uma alimentacdo adequada com variedade e
harmonia prevenindo deficiéncias nutricionais (ARAUJO et al., 2016).

Estudo conduzido na China mostrou relacdo entre maior indice de massa
corporal (IMC) pré-gestacional e ganho de peso gestacional excessivo, decorrente
ao aumento do risco para sindrome hipertensiva da gravidez (CAMPOS et al., 2019).

3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma pesquisa de campo, de carater descritivo e
guantitativo. Além de envolver um levantamento bibliografico que respalda toda
elaboracdo deste trabalho e tem o propésito de compreender e explicar o objeto
estudado.

A pesquisa foi realizada com 40 gestantes atendidas pela Unidade Basica de
Saude Dr. Osvaldo Azevedo do Municipio de Guarabira — PB, mediante termo de
anuéncia concedido pela Secretaria de Saude do Municipio. Para a coleta de dados
foi utilizado um questionario estruturado (APENDICE A) elaborado e aplicado pelos
autores deste estudo, que abordou questdes sobre idade, escolaridade e aspectos
relativos a gestacdo e perfil antropométrico das participantes. Foi feita avaliacdo do
estado nutricional a partir da obtencdo das medidas do peso da gestante e da altura,
numa balanca eletrénica com estadidmetro de capacidade para 200 kg, em seguida
foi calculado o IMC, o qual foi avaliado através do grafico de acompanhamento
Nutricional das gestantes (ANEXO C). A aplicacdo do questionario foi realizada ap6s
a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE/ ANEXO B). Os
participantes da pesquisa tiveram o direito de ndo responder qualquer questdo sem
necessidade de explicacdo ou justificativa para tal, podendo também se retirar da
pesquisa a qualquer momento.

A amostragem adotada no estudo foi por conveniéncia e a escolha se justifica
pelo tipo de estudo proposto. Os critérios de inclusdo na pesquisa foram: Gestantes,

usuarias da UBS — Dr. Osvaldo Azevedo do municipio de Guarabira-PB, que
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aceitaram participar livremente da pesquisa (TCLE). Os critérios de exclusdo da
pesquisa foram: Gestantes que ndo assinarem o TCLE e que ndo sejam usuarias da
UBS — Dr. Osvaldo Azevedo do municipio de Guarabira/PB.

O presente projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) do Centro Universitario UNIESP. ApGs a analise e aprovacao do
CEP 5.270,392 (ANEXO A), foi realizado um levantamento e identificacdo das
gestantes atendidas na UBS- Dr. Osvaldo Azevedo para o planejamento para
aplicacdo do questionario de pesquisa dentro do tempo maximo de 60 (sessenta)
dias ou até que todas gestantes cadastradas fossem contactadas.

Apoés aplicacdo dos questionarios, os dados coletados foram inseridos e

analisados no editor de planilhas Microsoft Excel.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacdo aos dados demogréaficos tabela 2, observou que as gestantes
analisadas na pesquisa a maioria apresentaram idade entre 18 a 25 anos, numa
pesquisa feita pela Vigitel em 2016 constatou que 50,5% das mulheres acima de 18
anos apresentaram sobrepeso e 19,6% obesidade ((MONTESCHIO et al., 2021). A
situacdo conjugal prevaleceu o numero de casadas; sobre o grau de escolaridade
constatou-se que a maioria cursou pelo menos o ensino fundamental completo o que
caracteriza um certo conhecimento sobre alimentacdo saudavel, assim como a
pesquisa realizada em um municipio do Parana onde as gestantes apresentaram de
10 a 13 anos de estudos (SOARES et al., 2021).

TABELA 2 - Dados sociodemogréficos das gestantes

IDADE
18 a 25 anos 25 a 30 anos = 31 a 35 anos
23 11 6
SITUACAO CONJUGAL
Solteira Casada Relacao estavel
12 20 8

GRAU DE ESCOLARIDADE
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ENSINO MEDIO COMPLETO ENSINO FUNDAMENTAL ENSINO FUNDAMENTAL
INCOMPLETO COMPLETO

18 20 2

Fonte: Autor - 2022

O sobrepeso e obesidade na gestacdo € uma situacdo preocupante pois
acarreta riscos para o desenvolvimento de comorbidades durante a gestagdo como
diabetes e hipertensdo. No presente estudo foi avaliado as gestantes atendidas em
uma Unidade de Saude no municipio de Guarabira, Paraiba. A populagédo analisada
constitui um grupo de 40 gestantes com idade superior a 18 anos, em que foi
analisado o perfil nutricional e de comorbidades existentes durante a gestacdo. De
acordo com a figura 1, foi constatado que 35% das gestantes foram consideradas
eutréficas, 7,5 apresentaram sobrepeso, 52,5% obesas e 5% apresentaram baixo
peso. Concluindo-se que entre as gestantes avaliadas a obesidade é prevalente.
Resultado semelhante foi observado em um estudo realizado no municipio de
Guarapuava no Parana de 314 gestantes 115 apresentaram obesidade gestacional,
ou seja 36,6% numa pesquisa feita em 2017 (SOARES et al., 2021).

Foi analisado nessa pesquisa o estado nutricional pré gestacional, que
constatou que 50% das gestantes estavam eutréficas antes da gestacdo; 35%
apresentavam sobrepeso e 15% obesidade, evidenciando o excessivo ganho de
peso durante a gestacdo. Em uma pesquisa feita em Recife de 87 gestantes 44
apresentaram um grande aumento no IMC comparado ao pré gestacional jA no
segundo semestre de gestacdo (MARQUES; SILVA, 2021).

Segundo uma pesquisa realizada com gestantes de alto risco no Hospital
Regional do Sudoeste do Parana Dr. Walter Alberto Pecoits no ano de 2017, foram
analisados 421 prontuarios de pacientes gestantes e foi constatada que 41% das
gestantes estavam obesas (MARTINS et al.,, 2020). Esse aumento de gestantes
obesas pode ser relacionado ao sobrepeso antes da gestacdo, o crescimento do
namero de pessoas obesas e com sobrepeso tem sido notavel nesses ultimos anos,
os fatores socioculturais; comportamentais; a dificuldade ao acesso a servigco de
saude também contribui para o grande numero de gestantes obesas.
(MONTESCHIO et al., 2021).
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Figura 1- Classificacao do estado nutricional de gestantes atendidas na Unidade de

Saude foi utilizado como parametro o IMC e o grafico de Atalah
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Fonte: Dados da pesquisa — 2022

A obesidade gestacional tem consequéncias negativas durante toda a
gestacdo, geralmente ela vem associada a varios distlrbios. O sobrepeso e a
obesidade na gestagdo sédo considerados um grande problema de saude publica,
pois altera toda a gestacdo podendo causar prejuizos para mae e o feto, a propria
gestacdo podera desencadear a obesidade ou se agravar quando ela for pré
existente (MARQUES et al., 2019).

Em relacdo aos dados obstétricos analisados nessa pesquisa prevaleceu um
maior namero de gestantes primigestas. Estes dados foram semelhantes ao
encontrados por Sousa et al.,, (2020) em uma pesquisa realizada nas Unidades
Basicas de Saude em Fortaleza, que constatou que 50% das gestantes que
participaram do estudo eram primigestas.

O ganho de peso excessivo na gravidez é algo muito preocupante, pois
acarreta diversos problemas de saude tanto para mée quanto para o feto, pois &
grande a propensdo dessas gestantes apresentarem comorbidades durante a
gestacdo como hipertensdo, diabetes gestacional, j& para o feto macrossomia, morte
fetal, além de parto prematuro e cesaria (PIRES; GONCALVES, 2021).

Gestantes obesas tem maior propensao a terem diabetes mellitus gestacional
(DMG), quando comparada a gravidas eutréficas. Apesar que existam muitos fatores
de risco como gravidez gemelar, etnia, idade, historia familiar, foi constatado que a
obesidade é um fator de risco para DMG, e as complica¢des durante a gestacdo sao
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a macrossomia, pré-eclampsia (SILVA, 2018).

De acordo com os dados desta pesquisa que avaliou também a presenca de
comorbidades nas gestantes. Foi observado que durante a gravidez 30% das
gestantes que apresentaram obesidade desenvolveram hipertensdo e 15% diabetes
gestacional. Enquanto que antes da gestacdo apenas 2,5% das gestantes foram
detectadas obesas e hipertensas e nenhuma das entrevistadas eram diabéticas
figura 2, jA em uma pesquisa feita em Cascavel (no Parana) constatou-se que 18%
das gestantes apresentaram diabetes gestacional junto com obesidade e sobrepeso
(ROSSETT et al., 2020). Diferentemente do encontrado nesta pesquisa Rufino et al.,
(2018) realizou uma pesquisa em um Centro de Saude no Ceara com gestantes e
constatou que tanto as obesas quanto eutréficas ndo apresentaram problemas de
hipertensdo durante a gravidez. Em outra pesquisa feita no ambulatério de
Ginecologia e Obstetricia de um Hospital Universitario em Niterdi foi analisado os
prontuarios no ano de 2013 onde 14% das gestantes desenvolveram diabetes
durante a gestacédo e 35,5% apresentaram obesidade na gestacdo (GUERRA et al.,
2018). Na pesquisa de Weiderpass et al., 2021 em (Santos - SP) realizada em 2018

constatou que 59,1% das gestantes eram obesas e 18,2% eutrdficas.

Figura 2- Presenca de comorbidade antes e durante a gestacéo

35
30
25
20
15

10
5 0 5% 52,5%

- u
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Fonte: Dados da pesquisa- 2022

Sobre os fatores de riscos para o desenvolvimento de hipertensdo na
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gravidez, o ganho de peso excessivo durante a gestacéo; nuliparidade, o sobrepeso
ou obesidade durante a gestacdo atinge o metabolismo lipidico e 0 metabolismo da
glicose que ocorre no figado ocasionando hiperglicemia. As gestantes que
apresentam hipertenséo e diabetes gestacional aumentam o risco de desenvolverem
pré- eclampsia quando comparado com as gestantes que ndo tem nenhuma dessas
doencas. (FERREIRA, 2019).

E necesséario maior atencdo em relacdo a assisténcia prestada a gestantes
por parte dos profissionais de saude, pois se trata de um periodo critico, que
necessita maiores cuidados, e quando a obesidade estd associada a gravidez os
cuidados devem ser maiores, devido as possiveis complicacdes que possam surgir
tanto para a mae quanto para o feto (BRANDAO; SILVA; SIQUEIRA, 2019).

A gestacdo é um periodo que necessita de maiores demandas nutricionais e
metabdlicas; resultados de estudos apontam que o consumo alimentar das
gestantes € deficiente no que se refere a ingestao de alimentos ricos em nutrientes
fundamentais na gestacdo, e um aumento no consumo de alimentos caldricos, e
com poucos nutrientes (ARAUJO et al., 2016).

Diante dos dados expostos € de extrema importancia uma atencao especial e
individualizada para as gestantes, pois o periodo da gravidez acarreta diversas
transformacdes é necessario um acompanhamento com equipe multidisciplinar entre
eles o nutricionista que atua na forma da prevencéo e a informacdo a gestantes ja

obesas, reduzindo as possiveis complicacdes (SOARES et al., 2021).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado mostrou um grande numero de gestantes obesas e
também a associacdo de comorbidades como hipertenséo e diabetes na gestacédo, o
perfil dessas gestantes apresentaram situacdo conjugal de maioria casadas, com
pelo menos o ensino fundamental completo, o que significa um certo conhecimento
sobre alimentacdo saudavel, porém por ndo terem orientacdo nutricional durante o
periodo da gravidez ndo se alimentam da forma adequada, ressaltando a
necessidade de ter um acompanhamento nutricional com o profissional habilitado o
nutricionista desde o inicio da gestacdo, o que contribuiria para a manutencao do

peso correto durante a gravidez, evitando assim o maior risco de desenvolver
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obesidade gestacional e as comorbidades associadas durante a gestagao.
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RELACAO ENTRE VITAMINA K E OSTEOCALCINA NA ETIOLOGIA DA
OSTEOPOROSE: UMA REVISAO

Marianne Dantas Morais de Sousa®
José Caetano da Silva Filho?

RESUMO

A vitamina K pode ser dividida em K1, K2 e K3, onde a vitamina K1 é conhecida
como filoquinona, ja a K2 é chamada de menaquinona, enquanto que a K3 é
considerada um composto sintético. A osteocalcina € uma proteina que € encontrada
nos 0ssos, em que provoca efeitos regulatorio incidentes na organizacdo da matriz
extracelular 6ssea. Este estudo teve como objetivo relacionar a vitamina K com a
osteocalcina na etiologia da osteoporose. Foi realizada uma pesquisa bibliografica
nos bancos de dados Scielo e PubMed, utilizando como descritores os termos
‘vitamina K”, “osteocalcina”, “osteoporose” e “etiologia® e seus respectivos
equivalentes em inglés e espanhol. Com a suplementacédo da vitamina K, ocorre
beneficios na qualidade 6ssea de cada individuo, onde vai proporcionar uma melhor
resisténcia 0ssea, através do aumento da densidade mineral 0ssea, em que desta
maneira proporciona menos risco de fraturas e previne para que nao haja o
surgimento da osteoporose. Com o uso de vitamina K2 com dose equivalente a 135
mg diariamente, constatou-se que ndo houve efeitos colaterais e também o uso da
guantidade de 350 ug de MK-7 semanalmente, e com a inclusdo do natto em sua
alimentacéo existe desta maneira a reducao de faturas osteoporaéticas.

Palavras-chaves: vitamina K; osteocalcina; osteoporose; etiologia.

ABSTRACT

Vitamin K can be divided into K1, K2 and K3, where vitamin K1 is known as
phylloquinone, K2 is called menaquinone, while K3 is considered a synthetic
compound. Osteocalcin is a protein that is found in bones, in which it causes
regulatory effects incident on the organization of the bone extracellular matrix. This
study aimed to relate vitamin K with osteocalcin in the etiology of osteoporosis. A
bibliographic search was carried out in the Scielo and PubMed databases, using the
terms “vitamin K”, “osteocalcin”, “osteoporosis” and “etiology” and their respective
equivalents in English and Spanish as descriptors. With vitamin K supplementation,
there are benefits in the bone quality of each individual, which will provide better
bone strength, through the increase in bone mineral density, which in this way
provides less risk of fractures and prevents the appearance of bone fractures.
osteoporosis. With the use of vitamin K2 with a dose equivalent to 135 mg daily, it
was found that there were no side effects and also the use of the amount of 350 ug
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of MK-7 weekly, and with the inclusion of cream in their food, there is a reduction of
osteoporotic bills.

Keywords: vitamin K; osteocalcin; osteoporosis; etiology.

1 INTRODUCAO

No inicio da década de 30 o bioquimico dinamarqués Henrik Dan em suas
pesquisas descobriu a vitamina K, durante a realizacdo do seu trabalho sobre o
metabolismo do colesterol, foi observado uma tendéncia espontanea para o
desenvolvimento de hemorragia em pintos cuja alimentacdo era composta por racao
de frango livre de colesterol e gordura, sendo de grande importancia para essa nova
descoberta a existéncia de uma nova vitamina lipossoliuvel e o seu efeito na
coagulacéo sanguinea (GROBER et al., 2014).

Estudos mais aprofundados da funcdo bioquimica da vitamina K foram
realizados no final da década de 1970 como sendo uma coenzima, a vitamina K &
muito importante para a y-carboxilagdo de residuos especificos de &cido glutamico
em diversas proteinas que sdo dependentes de vitamina K. os compostos de acido
y-carboxiglutamico sdo os resultantes que fazem a ligacdo complexa de ions de
célcio, onde acontece uma modificacdo da proteina, em que se constitui como uma
pré-condicdo para a sua funcio fisiologica (GROBER et al., 2014).

A vitamina K pode ser encontrada em alimentos de origem animal e vegetal,
sendo suas formas naturais denominadas de vitamina K1 e K2 ou filoquinona e
menaquinona, respectivamente. A menadiona que é denominada de K3 é um
composto sintético transformado em K2 (MIRANDA et al., 2017).

A deficiéncia da vitamina K2 esta relacionada a incidéncia de osteoporose.
Para que isto ndo ocorra é necessario buscar fontes alimentares como as
provenientes da vitamina K2, menaquinona-4 (MK-4) que sdo: a manteiga, a gema
de ovo, a banha como também alimentos que sao de origem animal, sintese por
bactérias no trato intestinal. J& a menaquinona-7 (MK-7) pode-se encontrar nos
alimentos fermentados, em alguns queijos, e por fim aqueles extraidos do natto, ou
seja, a soja fermentada (SCHWALFENBERG, 2017).

A funcao primaria do esqueleto é o de fornecer o suporte mecéanico do corpo,

para entdo responder a forcas mecanicas externas ou sinais moleculares em que vai
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funcionar como um reservatdrio para o metabolismo mineral normal. Sofrendo entéo
0 esqueleto a remodelacdo continua do osso, ocorrendo a remocao do 0sso antigo
pelos osteoclastos e posteriormente a substituicdo por um 0SSO novo através dos
osteoblastos. Portanto no estado estacionario, com acoplamento de sua formacéo e
a sua reabsorgdo 6ssea mantém assim a massa 0ssea (MANDATORI et al., 2021).

Uma das principais proteinas ndo colagenas encontradas nos 0ssos é a
osteocalcina, sendo secretada por osteoblastos e algumas outras células, onde, ao
ligar-se a ions célcio e cristais de hidroxiapatita, a osteocalcina parece ser capaz de
exercer os devidos efeitos regulatérios na organizagdo da matriz extracelular 6ssea
como também modular o tamanho e a forma desses cristais de hidroxiapatita
(AKBARI; RASOULI-GHAHROUDI, 2018).

A osteocalcina tem na sua origem da sintese osteoblastica em que é
depositada no 0sso ou entdo liberada na circulagcdo, na qual se correlaciona com
medidas histolégicas de formacédo 6ssea. No entanto em humanos acontece que a
porcentagem de osteocalcina circulante que nao é y-carboxilada € usada como
biomarcador de status de vitamina K (GUNDBERG; LIAN; BOOTH, 2012).

A vitamina K2 possui dois subtipos, sendo um deles o MK-4 e o0 MK-7 onde
esse sao eficazes no processo de construcdo 6ssea. Ja no processo de renovacao
0ssea duas células Ossea estdo envolvidas, das quais sdo: os osteoclastos que se
apresenta como responsavel pela reabsorcéo 0ssea, enquanto que os osteoblastos
estdo responsaveis pela formacdo 6ssea, em que ambas as atividades devem ser
equilibradas (ALHAJRI et al., 2021).

O papel essencial da vitamina K € a de prevenir a inducdo de apoptose em
osteoblastos e também inibir a apoptose, melhorando de uma forma mais eficaz a
funcéo dos osteoblastos. A vitamina K previne também a reabsorcao éssea através
de véarios mecanismos onde previne a formacado de osteoclastos direta ou entédo
indiretamente (AKBARI; RASOULI-GHAHROUDI, 2018).

A funcdo dos osteoblastos € melhorada por meio da vitamina K2, na qual
regula de forma positiva os marcadores de remodelacdo 0ssea, gerando assim um
efeito osteoprotetor. A estimulagéo de citocinas como osteoprotegerina a expressao
do ligante do ativador do receptor do fator nuclear (NF) K-B tanto em osteoblastos
como em osteoclastos, a vitamina K2, podendo dar apoio a formacéo 6ssea em que

suprime a reabsorcdo 0ssea, proporcionando uma melhora na diferenciacdo dos
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osteoblastos (ALHAJRI et al., 2021)

A osteoporose é uma doenca de perda Ossea, existindo varios fatores que
podem contribuir para o desenvolvimento desta patologia, onde podemos considerar
gue a incidéncia acontece em sua maioria nas mulheres do que em homens devido
a menopausa (BRASIL, 2021).

A vitamina K proporciona varios beneficios, tanto para a coagulacdo
sanguinea quanto para o fortalecimento dos ossos, sendo importante destacar tais
fungcdes como uma forma de aprimorar 0os conhecimentos para evitar patologias
futuras que possam surgir. Diante disso foi abordada a seguinte questao
problematizadora: qual é a relacdo entre a vitamina K e a osteocalcina para a
etiologia da osteoporose? Para tanto o estudo foi uma revisdo bibliografica,
possuindo como objetivo relacionar a vitamina K com a osteocalcina na etiologia da
osteoporose.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 VITAMINA K

Temos que a descoberta da vitamina K foi de suma importancia em razao da
mesma ser devidamente responsavel por fatores relacionados a coagulacdo do
sangue, como também no metabolismo 6sseo trazendo dessa forma uma melhora
para a nossa saude (DORES, 2010).

Essa descoberta aconteceu na década de 30 em que Henrik Dam fez
observacdo em aves na qual eram alimentadas com racfes ricas em gordura,
desenvolvendo assim sangramentos espontaneos. Posteriormente verificou-se que
esta situacdo poderia entao ser revertida através da oferta de uma substancia nao
identificada em que Henrik Dam chamou de vitamina K (REZENDE et al., 2012).

Segundo Déres (2010) em suas pesquisas tanto Dam na Dinamarca como
Doisy em Saint Louis nos Estados Unidos da América no ano de 1939 isolaram a
vitamina K através da alfafa na qual estabeleceram a sua estrutura quimica. Onde
suas formas naturais sdo conhecidas como a filoquinona (vitamina K1) e as
menaquinonas (vitamina K2). A filoquinona € mais abundante em vegetais de folhas
escuras e a menaquinona é mais comum em animais, por fim temos a menadiona

(vitamina K3), sendo considerado um composto sintético que sera convertido em K2
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no intestino (AKBARI; RASOULI-GHAHROUDI, 2018) (FIGURA 1).

Todas essas substancias apresentam em comum a capacidade de mediar
processos fisiologicos anti-hemorragicos (de coagulacdo), embora, quimicamente
possuam diferengcas em suas cadeias laterais. O processamento da coagulagao
sanguinea € necessério ter a transformacado do fibrinogénio em fibrina insoltvel, o
gue ocorre pela acdo enzimética da trombina, a qual € oriunda da conversao da
protrombina pela atividade de diversos fatores dependentes da vitamina k, tais
como: A proconvertina (fator VII), fator anti-hemofilico B (fator IX), j& com o fator
Stuart (fator X). Acontece que a vitamina K tem influéncia na sintese de proteinas
gue estdo presentes no plasma, no 0sso, nos rins entre outros (DUTRA DE
OLIVEIRA, 2008).

Figura 1: Estrutura quimica da Filoquinona e da Menaguinona
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2.2 ABSORCAO E METABOLISMO DA VITAMINA K

A absorcao da vitamina K é feita no intestino delgado e o seu transporte &
feito pelas vias linfaticas, neste sentido necessita de um fluxo normal da bile e suco
pancreético e também de um teor adequado de gordura na alimentacdo em que vai

aumentar a absor¢cdo da devida vitamina, através do estimulo da secrecdo biliar
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como também pela formac&o de micelas. Depois de alcancar o figado, temos que a
filoquinona é reduzida a hidronaftoginona (KH2) (COZZOLINO; COMINETTI, 2020).
O figado tem, portanto, um papel exclusivo na transformacéo metabdlica, pois leva a
excrecdo da vitamina K do organismo (DORES; PAIVA; CAMPANA, 2001). Quanto a
eficiéncia da absor¢éo da vitamina K, podendo ser bastante variada, onde é menos
eficiente em que seja proveniente de folhas verdes, pois a vitamina esta ligada as
membranas dos tilacoides e cloroplastos e sendo mais eficientes quando estes sao
provenientes dos alimentos processados (COZZOLINO; COMINETTI, 2020). Temos
os fatores nado dietéticos tais como a idade, o sexo, a menopausa, podem afetar o
metabolismo de vitamina K (DAMON et al., 2005, apud SOUZA, 2011).

2.3 OSTEOCALCINA

A osteocalcina € uma proteina secretada por osteoblastos maduros,
condrdcitos hipertrofiados e odontoblastos e possui seu gene localizado no
cromossomo 1 (1g25—g31) sendo entdo constituida por uma sequéncia de 49
aminoacidos cujas posicdes 17, 21 e 24 em que sdo ocupadas pelo acido vy.
carboxiglutamico (GLA), no qual é responséavel pela fixagcdo do calcio como também
da hidroxipatita na matriz extracelular, assim responsavel pela efetiva mineralizacao
em gue se verifica no tecido 6sseo (AVOLIO et al; 2008).

A vitamina K2 ativa a osteocalcina em que in vitro demonstrou possibilitar a
proliferacdo de células beta pancreaticas e também o aumento da insulina. Este
mecanismo especifico que atualmente esta sendo pesquisado existindo a hipotese
de que a osteocalcina, a lectina e a adiponectina tém uma rede intricada para o
metabolismo da glicose em que pode ser modulada pela vitamina K2 (HALDER et
al., 2019).

Em estudo observacional recente houve uma avaliacdo associada entre 0s
niveis séricos de osteocalcina e o desempenho cognitivo em individuos adultos
saudaveis, demonstrando que estavam compativeis com medidas de funcionamento
executivo e a cognigéo global nas mulheres consideradas mais velhas. Neste estudo
as concentracdes baixas de osteocalcina sérica foram vinculadas a alteracdes
microestruturais cerebrais no putamen, tdlamo e caudado e com o pior desempenho

cognitivo. Com essas descobertas, ocorre que ampliaram as funcdes
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desempenhadas através da osteocalcina para incluir o cérebro e o processamento
neural (DIAZ-FRANCO; LEON; VILLAFAN-BERNAL, 2019).

2.4 VITAMINA K E OSTEOCALCINA NA SAUDE OSSEA

Na vitamina K consta, no entanto ser um micronutriente bastante importante
para a saude do osso. Sendo o seu papel na modificacdo pos-traducdo de varias
proteinas da matriz, em que estd incluida a osteocalcina, na qual estd bem
estabelecido. Temos entédo que apds a reabsorcdo 6ssea a osteocalcina €, portanto,
liberada e penetra no sangue. E, porém deste modo a sua atuacdo como marcador
0sseo sérico para entdo desta maneira predizer o risco de fratura. (MAHAN;
RAYMOND, 2020).

Com relacao a osteocalcina podemos assim falar que esta é uma proteina da
matriz 6ssea, constitui deste modo ser bastante importante para a formacao éssea,
onde ird proteger contra o risco de alguma fratura na vida dos idosos (MAHAN;
RAYMOND, 2020).

Acontece que a osteocalcina pode porém ser descrita como sendo uma
proteina ndo colagenosa, considerada mais abundante nos 0ssos e no periodo de
sua biossintese, onde temos que ela sofre varias modificacdes, incluindo portanto
trés residuos de glutamato em g-acido carboxiglutamico (gla), pela g-gletamil-
carboxidose que é dependente de vitamina K. Com isso a g-carboxilacdo é bastante
importante para que a devida proteina tenha entdo uma afinidade com ions de
minerais no qual vai permitir que a osteocalcina atraia deste modo os ions de calcio,
em que vai incorporar em cristais de hidroxiapatita, sendo a sua composicao ser
aproximadamente 70% dos ossos (MARINHO;MORAES;MAFRA, 2012).

Pode-se porém considerar o estado de deficiéncia aquele em que pelo menos
uma proteina GLA esteja descarboxilada, onde esta pode ser revertida através da
administracdo extra de vitamina K. Ocorre entdo que a carboxilacdo completa das
proteinas-gla 0ssea necessita de maiores quantidades desta vitamina, grande parte
da populagéo bioquimicamente estdo com deficiéncia de vitamina K. podemos assim
dizer que a deficiéncia dietética da vitamina K e também o seu antagonismo podem
no entanto provocar a descarboxilagdo tanto parcial ou entdo total da osteocalcina,

sendo esta importante proteina da matriz 6ssea (VERMEER; HAMULYAK, 1991,
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apud DORES, 2001).

Ao falar da formacdo de residuos do acido gama carboxiglutamico (GLA),
ocorre entdo que a vitamina K é considerado um cofator para a enzima, gama
glutamil carboxilase (GGCX), em que é responsavel para a formacao da GLA. Onde
a partir de residuos de acido glutamico (GLU). Portanto, temos que esses residuos
especificos de acido glutamico tricarboxilico serve entdo como pontos de unido aos
fons calcio no qual sdo necessarios para transformar os fatores dependentes da
vitamina K, tendo desta maneira uma classe de proteinas em que sdo dependentes
de vitamina K (PDVK) em seus devidos estados enzimaticamente ativos (DORES,
2010).

Porém nem todos os trés residuos de acidos glutamico na osteocalcina sao
considerados totalmente carboxilados e incorporados entdo aos cristais de
hidroxiapatita e o grau de carboxilacdo pode desta maneira ter uma variagdo. Temos
gue o status da vitamina K é devidamente importante, pois vai reduzir a liberacdo de
osteocalcina na circulacdo geral, aumentando dessa forma a calcificacdo dos 0ssos
(MARINHO; MORAES; MAFRA, 2012).

Ocorre a renovacdo do esqueleto por meio de duas formas tanto pela
modelagem éssea quanto pela remodelacdo 6ssea. Com relacdo a primeira esta tem
a sua ocorréncia durante o crescimento e desenvolvimento na infancia, em que se
relaciona com a formacéo dos ossos atraveés dos osteoblastos, assim como a sua
reabsorcdo do 0sso pelos osteoclastos em uma determinada superficie. Teremos a
realizacdo da remodelacdo Ossea posteriormente o0 esqueleto atingir a sua
maturidade quando estiver na sua idade adulta (ALLEN; BURR, 2014, apud
MYNENI; MEZEY 2016).

Sendo, portanto, a vitamina K de suma importancia para o desenvolvimento
precoce do esqueleto e da mesma forma, ao se tratar da manutencdo do 0Sso
maduro sadio (AKBARI; RASOULI-GHAHROUDI, 2018).

Ao falar da renovacdo do esqueleto através da vitamina K € bastante
importante pois acontece pela modelagem Ossea que se dara no momento do
crescimento e o seu desenvolvimento na infancia, enquanto que para a remodelacéo
0ssea essa se dara depois quando o esqueleto estiver na sua maturagdo existindo
assim a formagao do osso maduro.

O papel da vitamina K2 é considerada de muita importancia pois € bastante
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eficaz para a saude Ossea, onde essa vitamina estimula a diferenciacdo dos
osteoblastos, inibindo assim a diferenciacdo de adipécitos. Na qual acontece que a
vitamina K2 protege os osteoblastos da apoptose (URAYAMA et al., 2000, apud
MYNENI; MEZEY, 2016). Com o aumento do numero de osteoblastos resulta entdo
da formacao de uma maior quantidade de ostedcitos, havendo, portanto, uma maior
ocupacao lacunar dessas células, como também na reducéo da porosidade cortical
(IWAMOTO et al., 2008, apud MYNENI; MEZEY, 2016). A partir dai temos que esta
vitamina inibi a formacédo dos osteoclastos ou inibir a expressdo de RANKL,
promovendo deste modo a apoptose de osteoclastos (KAMEDA et al., 1996, apud
MYNENI; MEZEY, 2016).

2.5 FISIOPATOLOGIA DA OSTEOPOROSE

Segundo Hall (2017) a osteoporose consiste em um distirbio metabdlico
onde a reabsorcdo 0ssea excede a deposicao 6ssea, pois a atividade osteoblastica
No 0SSO costuma estar abaixo do normal e como consequéncia a deposicdo de
osteoide esta deprimida, tendo como resultado a fragilidade e a fraqueza dos 0ssos,
no qual sdo mais facilmente fraturados.

Portanto como a osteoporose € considerada uma doenca de perda éssea
temos que estas alteracdes é mais frequente no sexo feminino devido ocorrer apés a
menopausa, por causa da queda de estrogénio, mas acontece nos homens
considerados mais idosos desenvolverem a osteoporose levando a estes terem a
perda 6ssea em decorréncia da idade ocorrendo deste modo as pequenas fraturas
nos 0ssos (SILVETHORN, 2017).

Os fatores de risco para se ter osteoporose pode-se entao ter como influéncia
pela sua idade, pelo género, a sua origem étnica, pois geralmente acontece que
guanto mais idoso o risco de desenvolver a patologia é bem maior. Podemos assim
dizer que nas mulheres, estas sdo bem mais capazes de adquirir essa doenca do
gue os homens, mas, no entanto, eles também podem sofrer de osteoporose, onde
cerca de 20-25% das fraturas de quadril em que acontecem em homens com uma
idade mais avangcada tem assim uma maior probabilidade de ocorrer alguma
deficiéncia 6éssea ou entdo de ir a 6bito apds uma fratura de quadril (BRASIL, 2021).

Ocorre que alguns medicamentos podem afetar colateralmente e
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consequentemente enfraquecem 0S 0ssos como também aumentar o risco de
alguma fratura provocada através de queda, até o uso de medicamentos especificos
para essa patologia pode compreender algum farmaco que vai atuar na inibicéo e a
reabsorcdo Ossea facilitando deste modo o aumento no risco de fraturas (BRASIL,
2021).

As doencas que sdo mais comuns para desenvolver a osteoporose Sao:
problemas nutricionais ou gastrointestinais, doenca renal crénica, artrite reumatoide,
doencas hereditarias, as doencas endodcrinas (tais como diabetes, sindrome de
Cushing, hiperparatiroidismo, entre outras), HIV (BRASIL, 2021).

Mulheres na qual estdo no periodo pés menopausa e aquelas em gue houve
uma retirada dos ovarios ou entdo aconteceu uma menopausa precoce, isto €, antes
dos quarenta e cinco anos, devem, portanto, ter um cuidado maior na sua saude
0ssea, pois existem cerca de 10 milhdes de pessoas entre homens e mulheres que
convivem com a osteoporose no Brasil. Onde apenas 20% sabem que tem a doenca
no qual provoca 200 mil mortes por ano no pais, em que essa doenca € considerada
silenciosa e que raramente consta algum sintoma antes mesmo de apresentar

alguma consequéncia que seja mais grave, no caso as fraturas (BRASIL, 2021).

3 METODOLOGIA

O trabalho foi desenvolvido através de pesquisa bibliografica nos bancos de
dados SciELO e PubMed, utilizando como descritores os termos “vitamina K”,
“osteocalcina”, “osteoporose” e “etiologia” e seus respectivos equivalentes em inglés.
foram utilizados os operadores booleanos “AND” e “NOT” para dirigir a busca,
seguindo as seguintes combinacdes: (i) vitamina K “AND” osteocalcina “AND”
osteoporose “AND” etiologia; (ii) vitamina K “AND” osteocalcina “AND” osteoporose
“‘NOT” etiologia.

A selecdo dos trabalhos ocorreu a partir dos seguintes critérios de incluséo:
acesso a integra de artigos publicados entre 2010 e 2022, escritos em portugués,
inglés ou espanhol, que sejam do tipo: metanalise, estudo pré-clinico in vivo e
estudo clinico (observacional transversal e de coorte).

Os critérios de exclusado sédo: falta de acesso a integra dos trabalhos; artigos

escritos em lingua distinta do portugués, do inglés e do espanhol; trabalhos
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académicos de TCC, tese, dissertacdo e anais de congressos; capitulos de livro.
4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Seguindo os critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos, foram
selecionados 8 artigos, sendo 7 escritos em inglés e 1 em espanhol, publicados

entre os anos de 2011 e 2021, conforme o quadro 1.

Quadro 1- Beneficios do MK-4, do MK-7 e da vitamina K. Suplementacdo de

vitamina K2
AUTOR/ANO TITULO RESULTADOS
MANDATORI, Domitilla | The dual role of vitamin Foi ocasionado um
et al. (2021) K2 in “ Bone-vascular | aumento significativo na

crosstalk™ Opposite densidade mineral
effects on boné loss and | 6ssea em 219 mulheres
vascular calcification osteopordticas apds um
periodo de um ano de
suplementacéo da
vitamina K2

AKBULUT, Asim Cengiz | Vitamin K2 needs na A suplementacéo de
et al. (2020) RDI separate from vitamina K2 em doses
vitamin K1 de 135mg por dia ndo
produziram efeitos
colaterais para
mulheres com
osteoporose. O uso de
350 ug de MK-7 por
semana apresentaram
um risco reduzido de
fraturas osteoporoticas.
Com a incluséao do natto
na alimentacao rico em
vitamina K2 se tem um
menor risco de fratura e
uma densidade 0ssea
mais forte.

MOTOOKA, Natsuko; The Affect of Lifestyle Foi constatado neste

MATSUO, Hiroya. on Bone Mineral Density estudo de 194
(2020) and Bone Turnover in estudantes de
Young Women Universidade do sexo
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feminino com o intuito
dos profissionais da
area de saude e
educadores o de
conscientizar essas
mulheres jovens na
prevencao da
osteopenia com a
mudancas em seus
habitos alimentares e
realizacdo de atividade
fisica diariamente.

SATO, Toshiro; INABA,
Naoko; YAMASHITA,
Takatoshi (2020)

MK-7 and its effects on
boné quality and
strength

O MK-4 aumenta o
acumulo de colageno,
assim como foi
confirmado que o MK-7
aumentou a producao
de colageno através do
uso dos osteoblastos,
onde juntamente com
0S minerais 6sseos foi
fundamental para uma
formacao 6ssea mais
fortalecida.

MARIA, Sifat et al
(2017)

Melatonin-
micronutrients
osteopenia treatment
study

O estudo comprovou
gue no colo do fémur
esquerdo aqueles que
receberam vitamina K2
(MSDK) tiveram uma
alteracdo média da
densidade mineral
ossea de 2,2% no
periodo de um ano, ja
0s participantes do
grupo de placebo
tiveram uma alteracao
média do DMO de -
3,6%. No quadril
esquerdo total o grupo
gue se utilizou de
MSDK e o placebo
obtiveram alteragéo
média de BMD que
foram de 5,03% e 2,2%
respectivamente.

LOMBAN, Beatriz

Ingesta de vitaminas D

Foi analisado a ingestéo
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Navia; SOTO, Ester
Cuadrado; ORTEGA,
Rosa M (2015)

y K, y su repercusion
para la salud en la
poblacion femenina

da vitamina K menor do
gue a recomendada.
Constatou-se que em
uma situacdo em que se
tenha deficiéncia de
vitamina K esta estaria
associada a uma menor
densidade 6ssea e
também a um aumento
do risco de fraturas.

KNAPEN, MHJ et al.
(2013)

Three-year low -dose

menaquinone-7
suplementation helps
decrease boné loss in
healthy postmenopausal
women

A utilizacao de MK-7
proporcionou uma
melhora significativa no
status de vitamina K e
diminuiu a provocacao
do declinio relacionado
a idade no BMC e BMD
na coluna lombar e colo
do fémur, porém o
mesmo ndo ocorreu no
quadril total. O MK-7
afetou de maneira
favoravel a resisténcia
0ssea e diminuiu
significativamente a
perda na altura vertebral
na regido toracica
inferior no local médio
das vértebras.

JE, Sang Hyeon et al.
(2011)

Vitamin K Supplement
Along with Vitamin D
and Calcium Reduced
Serum Concentration of
Undercarboxylated
Osteocalcin While
Increasing Bone Mineral
Density in Korean
Postmenopausal
Women over Sixty-
Years-Old

Apds um periodo de
seis meses de
tratamento com a
vitamina K em mulheres
com a idade superior de
sessenta anos na pos-
menopausa, teve um
aumento consideravel
na DMO de L3 em
relacdo com o grupo de
controle. O mesmo
pode ser observado
para a osteocalcina,
tendo um nivel maior
para o grupo que fez o
tratamento com a
vitamina K.
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Fonte: Préprio autor - 2022

A suplementacdo da vitamina K2 é relevante para fortalecer a densidade
mineral 6ssea no qual foi apresentado que os estudos sobre o0 MK-4 e MK-7 em que
comprovam a sua eficacia no risco de haver alguma fratura na populagdo de
pessoas com osteopenia e osteoporose, aumentando o acumulo de colageno
juntamente com os minerais sendo de suma importancia para a formacdo Ossea
fortalecida.

Os principais beneficios do MK-7 sdo o de manter e proporcionar a qualidade
0ssea, ocasionando assim uma melhora na resisténcia 6ssea. O natto é uma soja
fermentada que é um alimento tradicional japonés bastante rico em MK-7. Além da
carboxilacdo da osteocalcina, que modula o depoésito de célcio no osso o MK-4 faz
com que haja niveis maiores e uma acumulacdo de colageno, da mesma forma o
MK-7 gerou um aumento na producdo do colageno por meio dos osteoblastos, onde
0 colageno é essencial na flexibilidade e também na elasticidade dos ossos no qual
€ responsavel pela produgcdo da matriz em que se acumulam o calcio e outros
minerais (SATO; INABA; YAMASHITA, 2020). Com a suplementagao de MK-7 por
meio desse as mulheres na pds-menopausa podem ter um maior auxilio na
prevencao da perda éssea, pois melhora bastante o status da vitamina K e diminui o
declinio relacionado a idade na densidade mineral 6ssea e na forga 6ssea (KNAPEN
et al., 2013).

Em termo de absorcdo o MK-7 tem mais eficacia tanto na absor¢do como na
biodisponibilidade, pois é absorvido num periodo de quatro horas depois da ingestao
e tem uma meia-vida mais longa de 72h e que dura até 144h na circulacéo
(AKBULUT et al., 2020).

A vitamina K2 pode ser recomendada como um composto bioativo natural
com a capacidade de prevenir como também tratar as patologias metabdlicas
Osseas tal como a osteoporose no qual implica em promover a saude Ossea
(MANDATORI et al., 2021).

O tratamento com a vitamina K2 reduz de maneira significativa o nivel de
osteocalcina subcarboxilada (ucOC) e aumenta a forma carboxilada ativa. Os efeitos

anabdlicos da vitamina K2 quanto ao nivel 6sseo também sédo feitos por meio da
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regulacdo de diferentes vias implicadas na atividade e diferenciacdo dos
osteoclastos, entre estes esta a inibicdo do fator nuclear NF-KB (MANDATORI et al.,
2021).

Em consideracdo a vitamina K e seus beneficios para a saude 0ssea a sua
ingestdo em um quantitativo menor do que foi recomendado faz com que o individuo
configure um quadro de insuficiéncia dessa vitamina, sendo essa relacionada a uma
menor densidade 6ssea, causando dessa forma um comprometimento da mesma
em um maior risco de fratura (LOMBAN; SOTO; ORTEGA, 2015).

O estudo selecionou 381 mulheres no pés-menopausa e foi realizado durante

0 periodo de um ano com a suplementacdo de filoquinona em mulheres norte-
americanas na qual estavam saudaveis na pdés-menopausa porem ndo se constatou
nenhum efeito da filoquinona ou MK-4 para os marcadores séricos de remodelacéo
0ssea, DMO da coluna lombar e quadril. Devido ao curto periodo em andlise nao foi
possivel haver alguma comprovacdo da eficiéncia da vitamina K, devendo desse
modo haver um maior periodo de estudo para constatar essa eficiéncia (BINKLEY et
al., 2009)

A dieta enriquecida com vitamina K2 tem sido utilizada ha vérias geracfes
sem constatacéo de efeitos colaterais adversos, levando em consideracdo a questéao
cultural apresentou-se como um motivo pelo qual o Japéo é caracterizado como o
pais com menor indice de fratura e uma densidade éssea mais fortes em
comparacao com outros paises. As autoridades médicas japonesas fazem uma
prescricao de 45 mg/dia de vitamina K2, sendo 15 mg de MK-4 ministrado trés vezes
ao dia para mulheres com osteoporose, mesmo com o0 recebimento dessa
guantidade de doses néo houve efeitos colaterais (AKBULUT et al., 2020).

Devido a concentracdo de vitamina K no corpo ser baixa, se tera uma
guantidade insuficiente de osteocalcina para completar a y-carboxilagéo,
consequentemente, a concentracéo de osteocalcina subcarboxilada (ucOC) aumenta
enguanto a afinidade do calcio com a matriz 6ssea diminui. Porém o Gla-residuos de
osteocalcina vai combinar com o calcio e desse modo requerem vitamina K para
ativar o local da reacéo (JE et al., 2011).

Em um estudo anterior com mulheres coreanas em que constatou uma
associagao inversa correspondente entre osteocalcina subcarboxilada (ucOC) e a

densidade mineral 6ssea. Essa dicotomia pode ser parcialmente em razdo da
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diferenca étnica como também da idade nos individuos no metabolismo 6sseo ou na
resposta da vitamina K ou osteocalcina subcarboxilada (ucOC). A eficacia da
vitamina K tem sido estudada na prevencédo tanto da perda Ossea, quanto na
melhora da densidade mineral 6ssea em mulheres que estejam em uma faixa etéria
entre 50 e 59 anos, onde em tais estudos foi comprovada uma maior eficacia para as
mulheres que se enquadram nessas idades em especial para aquelas que estdo na
perimenopausa ou naquelas mulheres que possuam poucos anos de menopausa
(JE et al., 2011).

A densidade mineral 6ssea em mulheres jovens é afetada devido a ingestéo
de célcio estilo de vida como os seus habitos alimentares e também a ingestdo de
nutrientes, os niveis de vitamina K e D no qual com a sua insuficiéncia pode entéao
contribuir para que haja uma baixa densidade mineral 6ssea (DMO) por meio da
alteracéo do turnover 6sseo (MOTOOKA; MATSUOQ, 2020).

No percentual de osteopenia das 194 mulheres jovens universitarias, foram

observadas 11,9% deste montante, onde ocorre que a possibilidade de mudanca no
seu estilo de vida possa ter influenciado na reducéo da densidade mineral 6ssea nas
mulheres jovens ja apresentarem baixa DMO e que a sua massa 0ssea vai diminuir
cerca de 20% apOs a menopausa, podendo desse modo resultar em alta prevaléncia
de osteoporose no futuro. Em relacdo a todos esses efeitos é essencial que o0s
profissionais de saude oriente as mulheres jovens a prevenir a osteopenia como
também promover a salde déssea através de habitos alimentares regulares ao tomar
o café da manha e ao fazer alguma atividade fisica (MOTOOKA; MATSUQ, 2020).

E necessério iniciar terapias de intervencdo 6ssea o mais cedo possivel pois

vai reverter a perda 6ssea de uma populacdo osteopénica. Um estudo prévio € de
grande importancia devido as taxas de fraturas serem recorrentes em sua maioria
nos casos de osteoporose, ocorre que novas fraturas surgem naquelas pessoas
osteopénica. Com essa mudanca para que haja uma intervengdo precoce com a
osteopenia ao contrario de osteoporose, leva entdo a prevencdo da maioria das
fraturas, sendo assim as mulheres osteopénicas que tomaram vitamina K2 (MSDK)
pelo periodo de um ano teve resultado positivo na densidade mineral 6ssea do colo
do fémur esquerdo e da coluna lombar, onde demonstrou um risco menor de fratura
osteoporética (MARIA et al., 2017).

Feita a suplementacéo da vitamina D mais o célcio juntamente com a vitamina
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K teve como resultado uma melhora consideravel da densidade mineral 6ssea de L3,
guando comparado com a suplementacdo usando a vitamina D e o calcio em
mulheres coreanas na po0s-menopausa, tendo a sua faixa etaria superior a sessenta
anos. Também foi verificada uma mudanca favoravel na densidade mineral 6ssea do
fémur no grupo de vitamina K que recebiam em sua composicdo a suplementacéo
de vitamina K mais vitamina D e mais o calcio, mas o aumento foi semelhante
guando observou-se o grupo controle que recebiam uma suplementacéao de vitamina
D mais célcio (JE et al., 2011).

A obesidade tem sido relacionada com os niveis de vitamina K que se
encontram no tecido adiposo, refletindo assim em sua natureza lipossoluvel.
Pacientes obesos apresentam uma menor concentragdo de osteocalcina
subcarboxilada (ucOC) e a sua relacdo osteocalcina subcarboxilada (ucOC) e
osteocalcina mostrou-se negativamente relacionada com o indice de massa corporal
(JE et al., 2011).

Estando a vitamina K em associacdo com a osteocalcina em niveis de
guantidades baixas vai acarretar o risco do paciente ter uma predisposi¢cado maior de
acontecer alguma fratura 6ssea em comprometimento da qualidade de vida para

aguelas pessoas que se enquadram nessa situagao.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar do amplo conhecimento da funcdo da vitamina K estar voltado
principalmente para a coagulacdo sanguinea, esta proporciona uma contribuicdo
para uma densidade 6ssea mais forte e posteriormente um menor risco de fratura.

Existem varios tipos de alimentos do qual podemos considerar como fonte
alimentar da vitamina K2, mas levando em consideragdo a cultura dos paises
asidticos, principalmente o Japdo, onde se €é bastante consumido o0 natto.
Comprovou-se que este alimento € rico em vitamina K2 e que as mulheres que o
consome possui um menor risco de fratura e uma densidade 6ssea mais forte.

Ao se fazer a suplementacdo de vitamina K2 constatou-se que nao existe
alguma toxidade associada a altas quantidade, havendo através desta um grande
aumento na sua densidade mineral 6ssea em mulheres osteoporéticas. Considera-

se os dois tipos de vitamina K2 em suplementos que sdo o MK-4 e o MK-7 em que
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com o seu uso em forma de haver um suporte maior dessa vitamina para entao
produzir um maior acumulo de colageno como também um aumento na sua
producdo, com isso vai existir um menor risco de fratura como também a sua
densidade 6ssea fica fortalecida.

Este estudo contribuiu para um maior esclarecimento sobre os efeitos da
vitamina K para a saude de pessoas que tenham osteoporose e maneiras para
promover o fortalecimento da densidade mineral 6ssea como uma forma de
prevencdo de futuras fraturas fazendo desta maneira que todos os individuos

tenham uma qualidade de vida melhor.
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CONSEQUENCIAS DA OBESIDADE EM CRIANCAS PORTADORAS DE
SINDROME DE DOWN

Nicoly Barbosa Teixeira Silva*
Newton da Silva Pereira Jinior?

RESUMO

A Sindrome de Down é uma condicdo genética caracterizada por um erro na
distribuicdo dos cromossomos das células durante a divisdo celular do embrido e
gue manifesta-se através de um atraso no desenvolvimento neuropsicomotor das
criancas. Diversos estudos comprovam que a prevaléncia da obesidade é maior em
criangas portadoras da Sindrome de Down do que nas crian¢as nao sindrémicas. O
objetivo deste estudo é integrar o que a literatura cientifica tem abordado sobre as
consequéncias da obesidade em criangas portadores de Sindrome de Down. Foi
realizado um estudo de revisédo integrativa da literatura, através da busca de estudos
nos idiomas portugués, inglés e espanhol entre os anos 2008 a 2021 em bibliotecas
digitais e bases de dados. As buscas resultaram num total de 539 artigos. Apos a
leitura dos titulos e resumos foram excluidos 536 artigos por ndo apresentarem
interesse direto ao tema, resultando em 3 artigos para analise completa do texto. Os
resultados encontrados evidenciaram que a que a obesidade e sobrepeso sao
frequentes nos portadores da Sindrome de Down. Isso ocorre devido as alteracdes
metabdlicas e genéticas levando a alteragbes anatdmicas e funcionais no trato
gastrintestinal, distdrbios na mastigacao e degluticdo e seletividade alimentar. Essas
alteracdes favorecem habitos alimentares inadequados, levando a alteragbes no
metabolismo basal e proporcionando disturbio nutricional. Portanto, a obesidade traz
uma quantidade consideravel de consequéncias, principalmente nas criancas
portadoras da Sindrome de Down, identificando nesse publico um aumento no
consumo de alimentos ricos em calorias associado a falta de atividade fisica o que
pode acarretar no acumulo de gordura.

Palavras-chave: sindrome de down; obesidade infantil; nutrig&o.
ABSTRACT

Down Syndrome is a genetic condition characterized by an error in the distribution of
chromosomes in cells during cell division of the embryo, this syndrome presents itself
through a delay in the mental and neuropsychological development of children.
Several studies prove that the prevalence of Obesity is higher in children with Down
syndrome than in non-syndromicchildren. The objective of this study was to integrate
what the scientific literature has addressed about the consequences of obesity in
children with Down syndrome. An integrative literature review study was carried out,
through the search for studies in Portuguese, English and Spanishbetween the years
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2008 to 2021 in digital libraries and databases. The searches resulted in a total of
539 articles. After reading the titles and abstracts, 536 articles were excluded
because they were not directly interested in the topic, resulting in 3 articles for full
text analysis. The results found showed that obesity and overweight are frequent in
DS patients, this is due to metabolic and genetic changes, they can present
anatomical and functional changes in the gastrointestinal tract, causing disorders in
chewing and swallowing, and food selectivity. This favors inadequate eating habits,
leading to changes in basal metabolism and providing nutritional disorder. It is
concluded through the studies that obesity brings a considerable amount of
consequences, especially in children with DS, identifying in this public an increase in
the consumption of foods rich in calories as a form of pleasure, associated with the
lack of physical activity, which can lead to in fat accumulation.

Keywords: down syndrome; childhood obesity; nutrition.

1INTRODUCAO

A Sindrome de Down (SD) também conhecida também como Trissomia do
cromossomo 21 foi descrita por John Langdon Down, um médico pediatra inglés do
Hospital John Hopkins em Londres, em 1866. Down relacionou esta sindrome
inadequadamente de idiotia mongol6ide (COELHO, 2016). Apds Jerbme Lejeune ter
descoberto a causa genética da Sindrome de Down,em 1959, o que contribuiu para o
conhecimento cientifico da doengca, a SD foi reconhecida oficialmente pela
Organizacdo Mundial de Saude (OMS) em 1965 (HERAULT et al. 2017).

Muitos estudos comprovam que a prevaléncia da obesidade em individuos
com SD é maior do que nas pessoas ndo portadores dessa sindrome (JIMENEZ et
al. 2015). A OMS tema obesidade como um dos principais desafios de saude publica
do século XXI na Europa. A obesidade associa-se ao aumento da mortalidade,
mobilidade e consequentemente a limitagcdo do bem-estar do paciente. No caso da
SD, a obesidade € o fator de agravamento de certas patologias como, por exemplo,
as cardiopatas congénitas e outras patologias associadas, como o hipotireoidismo
(CHAVES; CAMPOS; NAVARRO, 2008).

As criangas portadoras da SD possuem geralmente dificuldade na
mastigacdo, degluticdo, absorcdo dos nutrientes e a maioria também apresenta
constipacao intestinal, sendo esses os fatores que contribuem para que a crianca
adquira sobrepeso e obesidade. Estudos recentes apontaram a alta prevaléncia de
sobrepeso e obesidade em SD, entre todas as outras sindromes existentes, sendo
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esta encontrada em idade cada vez mais precoce, tornando-se um fator de risco para
diversas doencas como hipertensdo, diabetes mellitus, alteracdes ortopédicas,
aumentando também a prevaléncia para alguns tipos de cancer (AQUINO, 2013).

Algumas alteracdes estruturais desses individuos interferem negativamente
nos habitos dos mesmos, impossibilitando assim a boa alimentacdo e a prética de
exercicios fisicos, sendo esta uma condicdo desde a infancia, devido a falta de
estimulos adequados. A maioria dos portadores de SD apresenta sobrepeso ou
obesidade, como consequéncia da diminuicdo da taxa metabdlica basal. Sendo
assim, o ser humano precisa de alimentos ricos em nutrientes que lhes traga o
equilibrio para realizacdo das atividades fisicas promovendo melhor qualidade de
vida (AMORIM; MOREIRA; CARRARO, 1999).

Criangcas com SD tem a alimentagcdo inadequada como a principal causa do
surgimento de patologias tais como a obesidade, diabetes e hipertensao, ja& que
apresentam uma predisposi¢cao genética maior dos que ndo sao portadores da SD.
Devido a dificuldade na alimentacdo, € muito dificil ter um avanco alimentar
adequado, o que faz com que as criangas nao tenham a evolugdo necessaria para o
equilibrio nutricional, acostumando-se assim com alimentos liquidos e semiliquidos,

aumentando a taxa de gordura e agucar na dieta (MAGENISet al. 2018).

Dessa forma, o acompanhamento nutricional € de suma importancia, pois visa
melhorar a qualidade de vida do paciente e prevencdo de possiveis patologias que
sdo mais faceis devidoa essa condi¢cdo. Assim, a orientagdo nutricional para esses
individuos requer uma atencdo especial, pois esses individuos necessitam de uma
dieta que estimule o desenvolvimento neurale reduza a predisposi¢cdo a obesidade
(CHAVES; CAMPOS; NAVARRO, 2008).

Sendo assim, o objetivo deste estudo é integrar o que a literatura cientifica tem
abordado sobre as consequéncias da obesidade em criangas portadoras de

Sindrome de Down.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 SINDROME DE DOWN

A SD é uma condigdo genética caracterizada por um erro na distribuicdo dos
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cromossomos das células durante a divisdo celular do embrido, causada pela
presenca de trés cromossomos 21 em vez de dois, sendo alteracdo genética na SD
presente desde o desenvolvimento intra-uterino do feto pode ocorrer de trés formas:
trissomia 21 simples, translocacdo cromossOmica ou mosaicismo (COELHO;
ALMEIDA, 2020).

A SD apresenta a causa mais comum de atraso mental e essas criancas
apresentam atraso no desenvolvimento neuropsicologico, com predominancia de
défices motores na infancia e déficts cognitivos na idade escolar, além de mais
chances de desenvolver a doenca de Alzheimer e epilepsia do que a populagéo
geral. Sdo comuns também as alteracbes de comportamento, sintomas
caracteristicos de autismo, hiperatividade e défice de atencdo (CARMONA-IRAGUI
et al. 2019).

O acumulo excessivo de gordura corporal resulta na obesidade e essa
doenca pode comprometer a saude dos individuos acarretando certos prejuizos,
como por exemplo, alteracdes metabolicas e dificuldades respiratorias, além de
apresentar fatores de risco para enfermidades como doencas cardiovasculares,
diabetes mellitus tipo Il e até alguns tipos de cancer (CHAVES; CAMPOS;
NAVARRO, 2008). A obesidade tem mais dominio em criancas sindrémicas, de
acordo com um estudo comparativo entre criancas portadores de SD e criancassem
SD, além de problemas na tireoide, na dificuldade de crescimento, na mastigacao e
na degluticdo dos alimentos (GESTAL; MANSOLDO, 2008).

2.2 CONSEQUENCIAS DA OBESIDADE NA SINDROME DE DOWN

Entre todas as sindromes existentes, estudos recentes tém dado énfase a alta
prevalénciado sobrepeso e obesidade em portadores de SD, sendo encontradas em
faixas etarias cada vez mais precoces, podendo ser um grande fator de risco para
varias patologias como doencas coronarias, diabetes mellitus, hipertenséao,
alteracdes ortopédicas, além de aumentar a prevaléncia para alguns tipos de cancer
(AQUINO, 2013).

A maioria das criancas portadoras de SD, geralmente apresenta constipacéo
intestinal, dificuldade no processo de mastigacdo e problemas na absorcéo dos
nutrientes que sdo fatores que acarretam obesidade. Além disso, os portadores de
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SD tém uma tendéncia maior a ter hipotiroidismo, um disturbio da glandula tireoide
gue a torna incapaz de produzir horménio tireoidiano suficiente, podendo acarretar
comprometer a frequéncia cardiaca, temperatura corporal e outros aspectos
relacionados ao metabolismo. Tem sido demonstradas alteragdes nafungéo e no
metabolismo dos hormdénios da glandula tireoide, que caracteriza o hipotireoidismo
subclinico (VENDRUSCOLO-BRANCHER et al. 2021).

Os pacientes com SD tém como regra geral tendéncia para o excesso de
peso. Nos Estados Unidos da América, por exemplo, por volta dos nove anos de
idade, uma boa parte das criangas com Sindrome de Down esta acima do
percentual 95 para peso (MAGENIS et al.2018).

2.3 OBESIDADE E SINDROME DE DOWN

Nos Uultimos anos a obesidade infantii vem tornando-se um problema
nutricional cada vez mais grave, uma vez que pode ocasionar hipertensao, diabetes
tipo 2 e colesterol alto. As criancas portadoras da SD tém tendéncia a
obesidade, devido a hipotonia geral de seusmusculos. A obesidade infantil pode
ser associada ao estilo de vida do paciente, que normalmente é sedentario, e
principalmente por predisposicédo genética. Se a precaucdo nao fortomada desde a
infancia, a crianga com sobrepeso futuramente se tornara um adulto obeso
(WANDERLEY; FERREIRA, 2010).

A prevaléncia da obesidade é maior em portadores de retardo mental do
gue napopulacao geral. Estudos relatam o alto indice de obesidade em adultos com
retardo mental entre 10% e 16%, sendo em sua maioria mais observado em
mulheres do que em homens (WANDERLEY; FERREIRA, 2010).

A SD leva o cérebro a prejuizos no seu desenvolvimento, 0 que acarreta
déficits cognitivos como a dificuldade de assimilar as informacdes recebidas. Essas
limitacBes cognitivas podem atrapalhar a pratica de atividade fisica, o que contribui
para a obesidade, juntamente com a alimentacdo inadequada. Ademais, devido a
hipotonia muscular, o portador de SD tem uma menor flexibilidade, dificuldade de
saciedade e por isso consomem mais alimento que 0 necesséario, e até o
desinteresse em se exercitar, e faz com que a crianga gaste menos energia do que
as criancas que nao tém SD, além de levar a constipacao intestinal cronicadevido a
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forca insuficiente do intestino para eliminar as fezes (HENDGES; GRAVE; PERICO,
2021).

Quando a crianca portadora da SD faz o acompanhamento de crescimento
regularmente ajuda o profissional da saude a identificar os problemas existentes,
auxiliando para que a intervencédo seja iniciada rapidamente para que o crescimento
a longo prazo ndo seja comprometido. O aumento de peso acelerado e a curva de
crescimento lento ocasiona o desenvolvimento da obesidade. A auséncia de ganho
de peso durante um periodo de meses pode indicar desnutricdo ou alguma outra
enfermidade (MAGENIS et al. 2018)

2.4  ALIMENTACAO X SINDROME DE DOWN

Com relagéo a alimentacgao e nutricdo dos portadores de SD, sdo encontrados
poucos estudos na literatura. Sabe-se que de 39% a 56% das criangcas com SD,
apresentam ou irdo apresentar dificuldade na degluticdo (JIMENEZ et al. 2015).

Muitas criancas com SD também apresentam distarbios quanto aos habitos
alimentares, devido as alteracdes anatdbmico-estruturais e hipotonias frequentemente
presentes. Isso pode ser eventualmente observado em criangas normais, mas no
geral sdo temporarios. No caso das criancas portadoras de SD, é dificil reconhecer
guando ela esta pronta para uma evolucdo na pratica alimentar, e a resposta
emocional dos pais na frente delas também interfere na alimentacdo
(SAGHAZADEH et al. 2017).

Nos casos de hipotonia e hipoatividade, como é o caso da SD, pode ter o
gasto caldrico diminuido, e a deficiéncia mental pode interferir no controle da dieta
(GESTAL; MANSOLDO, 2008). A educagdo nutricional € muito importante nos
primeiros anos de vida, porque é nessa fase que o bebé conhece o sabor dos
alimentos e leva os habitos até o fim da vida. Aléem disso,também é recomendada a

pratica de exercicios fisicos que ajuda no controle do peso.
2.5IMPORTANCIA DA NUTRICAO NA SINDROME DE DOWN

Pesquisadores garantem que a dieta tem um profundo efeito cerebral e no

sistema nervoso como também nas emocodes. A dieta prescrita para os portadores de
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SD nédo deve contergliten nem caseina porque o0s pacientes portadores de disturbios
neuropsiquiatricos ou distdrbios do desenvolvimento ndo conseguem quebrar a
caseina e o glaten, sendo geralmente dispostos ao elevado transporte destes
peptideos (MAGENIS et al. 2018; SAGHAZADEH et al. 2017).

A avaliagao nutricional desses pacientes, sao de grande importancia para Ihes
garantir aestabilidade da saude, porque fornece as informacfes necessarias para
avaliar o risco de desenvolver doencas (DE OLIVEIRA; RAPINA; SINGH, 2018).
Portanto, uma ma alimentacdo e algumas caracteristicas dos portadores da SD,
proporcionam a estes a obesidade(CHAVES; CAMPOS; NAVARRO, 2008).

Assim, torna-se de grande importancia o tratamento preventivo a estes
pacientes, com a finalidade de reduzir outras patologias especificas da SD. O
acompanhamento nutricional é ideal para garantir a qualidade de vida do paciente e
a prevencao a ocorréncia de complicagcdeshabituais e severas (CHAVES; CAMPOS,;
NAVARRO, 2008).

2.6 CONDUTA NUTRICIONAL EM CRIANCAS OBESAS COM SINDROME DE
DOWN

A avaliacdo nutricional € um método que ajuda na reducdo alimentar, pois
procura encontrar distarbios nutricionais para que ocorra uma correta intervencao
nutricional, auxiliando assim na recupera¢do ou na manutencao do estado de saude
do paciente (ARAUJO et al. 2019). A andlise da avaliacdo nutricional acontece
através da anamnese que inclui dados como a historia dietética, histérico familiar,
dados socioecondmicos, medidas como peso e altura, e composicdo corporal
(VENDRUSCOLO-BRANCHER et al. 2021). A alimentacdo saudavel é essencial
para um bom desenvolvimento e saude, e para portadores de SD essa alimentacao
pode trazer resultados ainda mais importantes (BOSI; PRADO, 2011).

O bebé com SD deve receber aleitamento materno assim como todos o0s
outros bebés, porém sua succéo é insuficiente devido ao tbnus muscular diminuido
e, muitas vezes, a propriamae ndo esta em condigcbes de amamentar por causa do
estresse emocional causado pelo impacto da noticia (CARNEIRO et al. 2020). N&o
existe nenhum alimento melhor que o leite materno para o recém-nascido, com ou
sem SD.
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Quando a crianga estiver na idade de se alimentar de forma tradicional, deve-
se acostuma-la a ter uma alimentacdo mais saudavel, contendo poucas massas e
doces, e tambémé de extrema importancia ter o habito de comer até ficar satisfeito.
E necessario ter um acompanhamento nutricional junto com o pediatra, garantindo
um bom desenvolvimento da crianga portadora de SD. A alimentagcéo adequada e os
bons héabitos alimentares sdo de suma importancia para o melhor desenvolvimento
do organismo, ndo apenas para os individuos portadores da SD, mas para todas as
pessoas em especial os membros da familia, pois o tipo dealimento oferecido pelos
familiares acaba influenciando diretamente em sua educagdo alimentar. Os
portadores de SD ndo tem a sensacdo de saciedade, entdo sempre que esses
alimentos forem oferecidos eles serdo aceitos, fazendo a crianca comer cada vez
mais (ARAUJO et al. 2019).

3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisao integrativa de literatura com coleta de dados
realizadaem bases de dados primarios em bibliotecas digitais. A revisao integrativa
permite o resgate deinformacdes para andlise acerca de determinada pergunta em
pesquisa de acordo com o conhecimento atual diante da producéo cientifica. De
acordo com de Sousa et al. (2018), a revisédo integrativa resume o passado da
literatura empirica ou tedrica, fornecendo assim uma compreensado mais extensiva

de determinado assunto.

Assim, os critérios de inclusdo definidos foram: estudos publicados em inglés,
portugués e espanhol entre 2000 e 2021, que abordassem tematica relacionada as
consequéncias da obesidade em criancas portadoras de Sindrome de Down.
Delimitaram-se como critérios de excluséo: artigos de reflexao, artigos repetidos nas
bases de dados ou que ndo abordassem diretamente o tema de estudo.

Para o desenvolvimento do estudo, foram realizadas buscas na Biblioteca de
peridédicos Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e nas bases de dados:
American National Library of Medicine (PubMed) e Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Os descritores utilizados na SciELO foram:

“‘obesidade”, “sindrome de down” e “nutricdo”. Na busca via PubMed e LILACS foi

utilizado o seguinte esquema de palavras- chave: “nutrition” AND “obesity” AND
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“‘Down's syndrome”. Os dados foram coletados entre os periodos de mar¢co e maio

de 2022.
Apl6s uma analise dos artigos encontrados, realizou-se uma filtragem dos

estudos baseando-se nos critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos. A
figura 1 demonstra o processo de busca nas bases de dados de acordo com as

etapas adotadas para selecdo de artigospara este estudo.

Figura 1 - Fluxograma da busca nas bases de dados.

Artigos encontrados na base de

dados:
Via PubMed
N= 243
Total de artigos encontrados:
: N=539
Artigos encontrados na base de
dados: v
Via LILACS : :
N= 287 Artigos selecionados apos
leitura de titulo e resumo:
N=3
Artigos encontrados na biblioteca l
de periodicos:
Via SciELO Artigos selecionados apds
N=9 leitura completa dos estudos:
N=3

Fonte: O autor - 2022

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca nas bases de dados resultou um total de 539 artigos. Apoés a leitura
dos titulos e resumos de cada pesquisa, foram excluidos 536 artigos por néo
apresentarem interesse direto ao tema, resultando em 3 artigos para analise
completa do texto. A partir disso, foram estabelecidas as informagdes a serem

extraidas dos estudos escolhidos, sendo organizadas em um quadro com o0s itens:
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identificacdo do artigo, autor, titulo, ano de publicac&o, periddico e base de dados,

de acordo com o Quadro 1.

Quadro 1 - Identificacdo dos artigos de acordo com o autor, titulo, ano, periodico e

bases dedados.

AUTOR TITULO ANO | PERIODICO BASES DE
DADOS
Daniel et al. Avaliacdo do estado nutricional | 2021 |Ciéncia, cuidado LILACS
e da dieta de criancas e esalde

adolescentes comSindrome de

Down
Lopes etal. |Comparacao entre distribuicbes| 2008 | Assessment of SciELO
de referéncia para a anthropometricof
classificacdo do estado children and
nutricional de criancas e adolescentes
adolescentes com sindrome de with Down
Down syndrome
Pérez; Baré. Controle da obesidade em 2011 | Revista cubana LILACS
criancas com sindrome deDown de medicina

general integral

Fonte: O Autor - 2022

Para esta revisdo, foram selecionados artigos que abordassem tematica
relacionada as consequéncias da obesidade em criancas portadores de Sindrome
de Down. Os objetivos, metodologias, resultados e conclusées dos artigos
selecionados estdo representados no Quadro?2.
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Quadro 2 - Identificagao dos artigos de acordo com os objetivos, metodologia,

resultados econclusoes.

OBJETIVO

METODOLOGIA

RESULTADOS

CONCLUSOES

Avaliar a adequacao
dos componentes da
dieta e 0 do estado
nutricional de
criangas e
adolescentes com
sindrome de Down
em seguimento no
ambulatério de
pediatria genética do
Hospital das Clinicas

de Botucatu.

Estudo clinicocom
coleta dedados
clinicose avaliacao
nutricional, realizado
por meio de dados
antropometricos e
recordatoério alimentar
para avaliacdo
da dieta. Analise
estatistica dos testes
de Qui-quadrado e de
Tukey.

Houve excesso de
ingestao de lipideos
naquelas criangas
com sobrepeso e
obesidade, e a dieta
deficiente em fibras
foi prevalente a partir
do primeiro ano de
vida, bem como
excesso de calorias
e adequacéaode ferro
e zinco.

Entre os
adolescentes,
predominou a dieta
com déficits em
macro e
micronutrientes,
exceto em vitamina

C e colesterol.

A dieta com excesso
de calorias,
carboidratos e
lipideos, como
também com déficit
de fibras, aponta
uma alimentacao
pouco balanceada
entre criangas e
adolescentes com
SD, principalmente
apos o primeiro ano
de vida, apesar do
seu adequado

estadonutricional.

Avaliar a
concordancia da
categorizacéo dos
indices peso para
idade (P/1) e
estaturapara idade
(E/1) em individuos

com sindrome de

Desenvolveu-se
estudo transversal
emcriancas e
adolescentes com
sindrome de Down
assistidos em
instituicdes da regiao

metropolitana do Rio

as criangas, o P/l <
P5 variou 1,0 a
18,4%; para E/I, ndo
foi observada
concordancia na
classificagao. Entre
os adolescentes, a

categorizacao do P/

A concordéancia
entre as
classificac6es dos
indices P/l e E/I
geradas por
diferentes
distribuicdes

mostrou-se fraca. Os
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sobre sobrepeso e
obesidade por pais
de criangcas com
essasindrome e
sua resposta a
estratégia

educativa utilizada.

intervencao
educativa com um
desenho de estudo
antes-depois sobre o
conhecimentode
sobrepeso e
obesidade em
criangcascom
sindrome de Down
que frequentamo
Circulo Especial
Infantil “Zunzun” na
cidade de Havana,
de setembro a

novembro de 2008.

Down de Janeiro. Os <P5 variou 2,5 a |dados indicam que o
indices de P/l e E/I 5,0%; a desenvolvimento de
foram categorizados | concordancia para | curvas especificas
segundoos percentis |essa classificacdo foi| para individuos com
em trés curvas: duas | fraca; para E/l, a | sindrome de Down
para individuos com concordancia foi seria util para a
sindrome de Down e boa. identificacao de
outra para individuos distarbios ponderais,
saudaveis. Os limites como excesso de
usados na peso, que é
categorizagao foram frequentemente
opercentil 5 (P5) e o observado nesse
percentil 95 (P95). grupo.
Explorar o Foi realizada uma | Antes das oficinas, As oficinas
conhecimento estratégia de apenas 8 dos pais impactaram

e/ou mées
relataram ter
recebido

informacdes sobre

sobrepeso e

obesidade,

fornecidas pelo

Médico da Familia
epelo pediatra da
areade saude. Uma
maioria significativa
nao reconhecia a
obesidade como
doencga, e ndo se

sentiam capazes de

positivamente no
conhecimento sobre
a doenca, sua
relacdocomo fator
de risco associado a
outras doencgas, sua
interdependéncia
com a alimentacéo
excessiva, 0
sedentarismo e a
importancia de
programas
educativos que
incluam familiares

de criangas com
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28 pais e/ou maes
participaram.
Foi feito em 3 fases

eforam aplicadas 3

controlar os filhos.
Apos as oficinas,
houve um aumento

significativo no

sindrome de Down

na comunidade.

oficinas. reconhecimento da
obesidade como
doenca, e eles a

associaram a outros

problemas de saude.

Fonte: O Autor - 2022

O objetivo deste estudo € integrar o que a literatura cientifica tem abordado
sobre as consequéncias da obesidade em criancas portadoras de SD. Para isso foi
realizada uma busca cientifica na literatura, para solidificar e maximizar o
conhecimento dos profissionais de saude, em relagdo as consequéncias da
obesidade em criancas com essa sindrome.

Em geral, sabe-se que a obesidade e sobrepeso sao frequentes nos
portadores da SD. Devido as alteragcbes metabodlicas e genéticas, eles podem
apresentar alteracfes anatdmicas e funcionais no trato gastrintestinal, acarretando
distirbios na mastigacdo e degluticdo, e seletividade alimentar. Isso favorece
hébitos alimentares inadequados, levando a alteracdes no metabolismo basal e
proporcionando disturbio nutricional. De acordo com Kruszka et al. (2017), a alta
prevaléncia de sobrepeso e obesidade em individuos portadores de SD torna-se um
fator de risco para diversas doencas como hipertensdo, diabetes mellitus,
aumentando também a prevaléncia para alguns tipos de cancer. Foi narrado pelos
pais a falta de informacdo dos mesmos com relacdo a obesidade, relatando que os
médicos apenas tinham |hes falado sobre cardiopatia congénita e outras doencas
relacionadas a SD (PEREZ; BARO, 2011).

Além disso, alguns estudos revelaram que, ao contrario do que € bastante
descrito na literatura, nenhuma crianga ou adolescente apresentou baixa estatura em
sua amostra (DANIEL et al. 2021; LOPES et al. 2008). Deste modo, o0 aumento da

ingestdo de Zinco pode ser um contribuinte para a estatura adequada, visto que
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esse mineral esta diretamente ligado ao crescimento infantil. O estudo Daniel et al.
(2021) evidenciou as mudancas no perfil nutricionalsubsequentes da industrializacéo,
gue levam ao aumento da ingestéao de calorias e diminuicdo da pratica de atividades
fisicas, resultando consequentemente no acumulo de gordura.

Ademais, também foi recomendado, além do Zinco, o consumo de alimentos
ricos emSelénio, um mineral capaz de reforcar o sistema imunolégico e que possui
efeito antioxidante. O Zinco € um mineral extremamente importante para o
crescimento e imunidade, e sua deficiéncia esta diretamente ligada a uma dieta
desequilibrada desse micronutriente, devendo ser tratada por meio de ajustes na
dieta do individuo ou suplementando, como foi feito entre as criancas do estudo
(DANIEL et al. 2021). Em paralelo, foi observado no estudo de Lopes et al. (2008) a
fraca concordancia entre as distribuicbes de referéncia para a classificacdo do
estado nutricional de criancas e adolescentes portadores de SD, onde néo foi
utilizada a distribuicdo proposta por Mustacchi (2002), pois s6 abrangia a faixa etaria
de 1 a 8 anos.

Corroborando que a obesidade é muito prevalente em pessoas
portadoras da SD, Rodrigues (2008) apontou que a prevaléncia de sobrepeso e
obesidade € maior em portadores dessa sindrome do que na populacédo geral. A
obesidade se da nesses individuos, pois eles apresentam dificuldade na absorcédo
de nutrientes, hipotonia muscular, hipotireoidismo e a maioria se queixa de
constipacao intestinal, fatores esses que levam ao sobrepeso e a obesidade. Em
contrapartida, Francischi et al. (2000) afirma que a obesidade e o sobrepeso néo
estdo diretamente ligados a sindrome. Os portadores tém sim uma tendéncia a
obesidade, mas a maiorinfluéncia é o estilo de vida dos sindrémicos, uma vez que a
maioria vive uma vida sedentaria,com uma alimentacao inadequada, ingerindo assim
uma quantidade baixa de nutrientes e alta ingestdo de guloseimas, muitas vezes
oferecidas devido caréncias afetivas.

Roieski et al. (2010) reafirmam que a maioria dos sindrébmicos possuem
habitualmente uma dieta inadequada, com predominéncia em alimentos de facil
mastigagdo e alto valor caldrico, aumentando o risco do desenvolvimento do
sobrepeso e obesidade, enfatizando assim a importancia do acompanhamento
nutricional desde os primeiros anos de vida, para que se crie um habito alimentar

saudavel. Segundo de Moura (2009) a educacao nutricional para sindrémicos € de
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suma importancia para seu desenvolvimento, devendo fazer parte dessa educacéo:
a mastigacdo correta dos alimentos, o porcionamento desses alimentos quando
levados a boca, evitar os habitos de tomar refrigerantes e comer doces, incentivar
sempre o consumo de legumes, verduras e frutas, controlando também o consumo
de massas.

Desse modo, as principais descobertas sugerem gue as consequéncias da
obesidade em sindromicos estdo ligadas aos péssimos habitos alimentares,
diminuicdo na ingestdo de frutas e vegetais, aumento no consumo de alimentos
processados. Vale salientar que a realizacdo de consultas periédicas com um
nutricionista, desde os primeiros anos de vida da crianca, é de suma importancia
para um melhor controle, minimizando algumas consequéncias advindas das
limitacbes associadas a fatores genéticos e anatbmicos (DA MATA; PIGNATA,
2014).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, as evidéncias com base nos estudos analisados
confrmam que a obesidade vem trazendo uma quantidade consideravel de
consequéncias, principalmente nas criangas portadoras da SD, identificando nesse
publico um aumento no consumo de alimentos ricos em calorias como forma de
agrado, associado a falta de atividade fisica o que pode acarretar no acumulo de
gordura. Além disso, é importante ressaltar que além da obesidade serum problema
grave, traz como corolario doencas como: diabetes mellitus, hipertensédo eproblemas
cardiacos.

Para qualquer individuo, a préatica de habitos alimentares saudaveis tende a
trazer mais bem-estar e ancianidade. Entretanto, quando se trata de um portador de
SD, o acompanhamento nutricional feito por um profissional especializado na area
torna-se imprescindivel desde os primeiros anos de vida da crianca, para que ela
tenha um melhor desenvolvimento, melhor condicdo de saude, comodidade e

gualidade de vida.
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TERAPIA NUTRICIONAL ALIADA A DESNUTRICAO DE PACIENTES COM
CANCER DE INTESTINO

Ruan Santos de Medeiros®
Maria do Socorro Florencio Henriques?

RESUMO

No mundo, o cancer representa um grupo com mais de 100 doengas definidas pelo
crescimento desordenado das células que tem a capacidade de disseminar-se entre
os tecidos e 6rgaos adjacentes. Estudos mostram que o cancer de intestino esta na
segunda posicdo com maior frequéncia entre homens e mulheres no Brasil. Este
estudo tem como objetivo verificar a importancia da terapia nutricional em pacientes
com cancer de intestino. Trata-se de um estudo através de pesquisa bibliografica,
exploratoria, utilizando bases de dados como SciELO e PubMed, com a finalidade de
alcancar estudos nacionais e internacionais de grande relevancia publicados entre
2016 e 2021. Observou-se que a desnutricdo é um fator comum em pacientes com
cancer de intestino, sendo uma das principais preocupac¢des na recuperacao do
paciente, uma vez que o tumor e o tratamento produzem uma série de alteracdes no
metabolismo. Com isso, fica evidente a importancia do profissional nutricionista no
acompanhamento durante todo tratamento, com o intuito de fornecer uma terapia
nutricional adequada, controlar os sintomas e efeitos colaterais do tratamento que
sédo fundamentais na recuperagao e manutencao do estado nutricional.

Palavras-chaves: cancer; desnutricdo; terapia nutricional; intestino.

ABSTRACT

In the world, cancer represents a group with more than 100 illnesses. Cancer is the
disordered growth of cells, that has the capacity to spread between organs and
tissues. Studies demonstrate that bowel cancer is the second most common type of
cancer for both men and women in Brazil. The purpose of this study is to verify the
importance of nutritional therapy in patients with bowel cancer. It is a study lead
through bibliographic exploratory research, using resources like SciELO, PubMed,
and Google Scholar. The studies focus, is to obtain information from national and
international articles published between 2016 and 2021. It was observed that
malnutrition is a common factor in patients with bowel cancer. This is due to not only
the tumor but also the treatment producing a series of changes in the metabolism of
patients. For this reason, it is evident that a nutritionist is extremely important
throughout the treatment of a patient with bowel cancer. The nutritionist, who helps
with the appropriate nutritional therapy, will also assist in controlling the symptoms
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and side effects that the treatment may cause. The treatments are essential in the
maintenance and recovery for the patient’s nutritional status.

Keywords: cancer; malnutrition; nutritional therapy; intestine.

1 INTRODUCAO

Como definicdo, o cancer representa um grupo com mais de 100 doencgas
definido pelo crescimento desordenado das células que tem a capacidade de
disseminar-se entre os tecidos e 6rgaos adjacentes (BATISTA; MATTOS, 2015). Na
grande maioria dos casos, as células cancerigenas desenvolvem um tumor, no
entanto alguns canceres, como o da leucemia, raramente formam tumores. Ocorre
gue, estas células cancerosas acometem o0 sangue e 0rgdos que produzem as
células sanguineas, assim, indo a tecido onde elas se desenvolvem (INSTITUTO
ONCOGUIA, 2017).

Pesquisas apontam que ndo existe idade certa para o desenvolvimento do
cancer de intestino, mas sua deteccdo € mais facil em pessoas com mais de 50
anos, onde o0s sintomas mais comuns sao; mudanca no habito intestinal (diarreia ou
constipacéo), desconforto abdominal, sangramento nas fezes, sangramento anal sao
sinais de alerta. Estudos recente apontam uma pesquisa de sangue oculto nas fezes
(PSOF), com esse método foi possivel rastrear mais facil o cancer em pacientes,
assim, aumentando as chances de tratamento e diminuindo em até 16% a
mortalidade por esse cancer (SILVA et al., 2019).

No mundo o cancer é uma das doencas mais comuns em hospitais,
crescendo seus numeros a cada ano. A presenca da doenga causa grande impacto
social, atingindo o bem-estar fisico e psicolégico dos pacientes, assim, agravando
significativamente seu estado nutricional e sua qualidade de vida. A desnutricdo é
considerada um dos principais distdrbios nutricionais em pacientes com cancer, a
principal causa seria ao aumento de energia e nutrientes demandados pelo tumor e
devido a seus longos tratamentos (DALLACOSTA et al.,2017).

A avaliacdo nutricional é uma ferramenta primordial de diagnostico podendo
verificar o real estado nutricional dos pacientes a partir do processo de ingestao,
digestdo, absorcédo, utilizacdo e excrecdo dos nutrientes. O papel desses

profissionais tem por objetivo identificar se o paciente estéd em risco nutricional, se ja
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evoluiu para um estado de desnutricdo, identificar distirbios e determinar a
gravidade desses disturbios e, entdo, determinar as melhores condutas a serem
seguidas (MUSSOI,2014).

2 CANCER

O cancer é caracterizado pela rapida reproducdo de células anormais e
incontrolaveis que podem se espalhar para outras regides do corpo. As células se
diferenciam das células de origem e comecam a agir de maneira independente no
organismo, possuindo a capacidade de invadirem outros tecidos, podendo provocar
metastase. A etapa do desenvolvimento de uma neoplasia € chamada de
carcinogénese ou oncogénese e, geralmente, esse processo ocorre lentamente,
assim, podendo demorar anos para que a célula cancerosa se prolifere e um tumor
seja detectavel no organismo (SILVA; BERNADES,2017).

No ambito atual, o cancer representa um dos principais problemas de saude
mundial, em paises desenvolvidos e subdesenvolvido, que sofre com essa
enfermidade. E uma doenca crénico-degenerativa que acometam varias dimensdes
da vida humana, assim, causando importantes impactos econémicos na sociedade,
necessitando de tratamento adequado e especializado prolongado e oneroso
(TONON et al., 2007).

Para Bray et al. (2018) as doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) séo
as principais causadoras atualmente da maioria das mortes no mundo, e o cancer é
destacado como a principal causadora dessas mortes, e foi considerada como uma
importante barreira no aumento da expectativa de vida em todo o mundo atual. As
estatisticas de incidéncia e mortalidade por cancer crescem gradativamente em
todos os paises do mundo, esses dados indicam o envelhecimento e o crescimento
da populagdo, pois como mudancgas na prevaléncia e distribuicdo dos fatores de
risco para 0 cancer, varios estdo diretamente ligados ao desenvolvimento

socioecondmico.

2.1 CANCER DE INTESTINO

O cancer de intestino (ou colorretal) esta na segunda posicdo com mais
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frequéncia entre os homens e mulheres no Brasil, de acordo com o Instituto Nacional
do Céancer (INCA), s6 no ano de 2020 foi estimado cerca de 40.990 novos casos
detectados. O intestino grosso é a parte final do tubo digestivo, que esta localizado
entre o intestino delgado e o anus é dividido em célon e reto. O cdlon, se divide em
guatro tipos, que sao; cllon ascendente, que esta incluso o ceco e se localiza no
lado direito do abdome; colon transverso, que estad localizado na parte superior
direita do abdome; célon descendente, que fica na parte esquerda do abdome; e o
célon sigmoide, que possui sua forma em S e se conecta ao reto. Sua principal
funcdo é a extracdo de Agua e sais minerais dos alimentos digeridos e a absorgao
de importantes vitaminas (BUSSOLOTTI; 2021).

A neoplasia no intestino ocorre quando acontece algum tipo de alteracéo
nas células responséaveis, assim, podendo ser produzido um excesso de tecido que
da origem ao tumor, que poderd ser benigno ou maligno. O cancer pode crescer,
comprimindo e invadindo 6rgaos sadios a sua volta, onde podem se espalhar na
corrente sanguinea e indo geralmente para o figado, nddulos linfaticos, pulméo e
0ss0s. Nao se sabe exatamente quais sao as causas do cancer de intestino, mas 0s
principais fatores que esta relacionado o seu desenvolvimento sdo; a ma
alimentacéo, constipacéo intestinal, polipos, historico familiar, doencas inflamatérias,
doencas hereditarias. Logo a descoberta precoce aumenta as chances de cura
(PFIZER, 2019).

2.3 FISIOPATOLOGIA DO CANCER DE INTESTINO

De acordo com o INCA (2021) o cancer tem seu inicio ap6s uma mutacao
genética, ou seja, de uma alteracdo no DNA, que por um erro, passa a receber
instrugbes erradas para realizar suas atividades. As alteracbes iram ocorrer em
genes especiais, chamados proto-oncogenes, que em seu inicio sdo inativos em
células normais, quando ativados, 0s proto-oncogenes se transformam em
oncogénese, que sdo responsaveis pela transformacdo de células normais em
células cancerosas. Ha diversos tipos de cancer e sao caracterizados por seus
diferentes tipos de células do corpo, quando seu inicio se da em tecidos epiteliais,

como pele, ou mucosas, sdo chamados de carcinomas. Se seu ponto de inicio for
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em tecidos conjuntivos, como 0ss0s, musculo ou cartilagem, sdo chamados
sarcomas (LIMA et al., 2019)

Estudos realizados apontam que a maior parte dos tumores do colon e reto
sdo carcinomas. J& os tipos histoldgicos (neoplasias neuroendocrinas, hamartomas,
tumores mesenquimais, linfomas) séo incomuns. Dos carcinomas, cerca de mais de
90 por cento sdo adenocarcinomas. As pesquisas indicam que a juncdo de varios
eventos moleculares esta ligada na génese do carcinoma colorretal, sdo aplicadas
duas teorias na fisiopatologia desses canceres. A primeira € a sequéncia adeno-
carcinoma que define os casos de adenocarcinoma e ja a segunda teoria é a via de
instabilidade de microssatélites, que esta relacionada com a sindrome de céancer
colorretal hereditario ndo polipose (MAHAN; RAYMON, 2018).

A teoria da sequéncia adenoma-carcinoma é quando se tem duas coépias
do gene supressor de tumor polipos adenomatosos coli (APC). Assim, a
fisiopatologia do CCR tera o seu inicio logo quando ocorre uma mutacdo da APC,
fazendo com que ele perca a sua funcdo. Geralmente esse gene induz a degradacéo
da b-catenina, porém, como o APC estéa ativo ocorre 0 acumulo da b-catenina. Essa
substancia em grande quantidade acaba se deslocando para o nucleo celular e ativa
a transcricdo de genes responsaveis pela multiplicacdo celular. Esse processo pode
ser acompanhado de mutacfes dos genes KRAS e TP53, que trabalham regulando
a proliferacdo celular, apos esse processo de proliferacdo celular faz-se surgir os
adenomas com displasias celulares (MELGACO et al.,2021).

A segunda teoria abordada € a via de instabilidade de microssatélites, que
fala do aparecimento do cancer colorretal hereditario ndo poélipose. Em pacientes
gue ha perdas de genes relacionadas ao reparo do DNA, ha mutacbes que se
acumulam em repetices microssatélites, que pode ser chamado de instabilidade
microssatélites. Essas anomalias geram irregularidades em genes envolvidos no
controle do crescimento celular, como TGF-B tipo Il e a proteina pro apoptotica BAX.
Sao comuns também ocorrerem mutacdes no oncogénese BRAF e no silenciamento
de alguns genes devido a hipermetilacdo na ilha GpG. Assim, acontece o
crescimento celular descontrolado e a sobrevivéncia de células anormais. (MAHAN;
RAYMON, 2018).
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2.2.1 Epidemiologia

Um estudo apontou que em 2018, o cancer colorretal (CCR) foi o terceiro
incidéncia cerca de (10,2%) e o segundo em mortalidade (9,2%) no mundo, dentre
todos os canceres, que significa que 1 em cada 10 mortes por cancer em todo o
planeta. No brasil, estudo aponta que no ano de 2020 a 2022 serdo estimados cerca
de 20.520 novos casos em homens e 20.470 casos em mulheres. Em estados como
Amazébnia, o Mato Grosso (MT) se destaca como o primeiro em indices de CCR nas
mulheres, e o segundo em homens. A capital Cuiab4d onde foi realizado o estudo, as
estimativas das taxas de incidéncia apontam para 8,58 novos casos para 100 mil
habitantes para os homens, e 14,04 para as mulheres, para 2020. As taxas de
mortalidade estimassem para 15,6 6bitos para 100 mil habitantes para os homens e
9,07 para as mulheres (GROSSO; 2021).

De acordo com o INCA (2020), no Brasil, segundo dados, o cancer de colon
e reto em homens é o segundo mais incidentes nas regides Sudeste (28,62/100 mil)
e Centro-Oeste (15,40/100mil). A regido Sul é terceiro tumor mais comum (25,11/100
mil). Enquanto nas regides Nordeste (8,91/100 mil) e Norte (5,43/100 mil), ficam na
quarta posicdo. J& com as mulheres, € o segundo mais frequente nas regifes
Sudeste (26,18/100 mil) e Sul (23,65/100 mil). As regibes Centro-Oeste (15,24/100
mil), Nordeste (10,79/100mil) e Norte (6,48/100 mil) fica posicionado como terceiro

com mais incidentes.

2.3 TRATAMENTO DO CANCER

No céncer de colorretal existe diferentes formas de tratamento, que ira
depender do tamanho do tumor, localizacdo, extensao do tumor e como esta a
saude geral do paciente. (REDDY et al.,2015). Na atualidade existem vérias formas
terapéuticas para o tratamento do cancer colorretal como, cirurgia, quimioterapia e
radioterapia, que podem ser usadas isoladas ou associados (NICOLUSSI et
al.,2009).
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2.3.1 Cirurgia

A cirurgia é dos tratamentos mais importante ao combate do cancer e seu
controle; podendo ser preventivo, diagnostico, curativo, paliativo e reconstrutivo.
Através de um procedimento como a bidpsia, na maioria dos casos se da o
diagnostico e se torna essencial para a correta manejo da doenca (SULLIVAN et
al.,2015).

Na cirurgia do cancer colorretal o procedimento em que consiste na retirada
do tumor juntamente com a parte do célon ou reto e os linfonodos adjacentes. Em
todos os tumores da parte baixa do reto, muitas as vezes é feito a colonostomia
temporaria ou permanente. As principais cirurgias realizadas para o tratamento séo a
amputacdo abdominoperineal do reto (Miles), ressecc¢ao local por via transanal, por
acesso trans-sacral (kraske) ou inter-esfinctérico, retossignoidectomia ou ressecao
anterior do reto e as resseccOes ampliadas (ROLNY; 2016).

Um dos procedimentos mais importantes no tratamento do céancer
colorretal € a colostomia, uma técnica de exteriorizacdo do colon, assim, criando um
novo percurso para a saida do material fecal. Logo ap6s o procedimento da
colostomia, o paciente ira utilizar uma bolsa especial para a coleta do material fecal.
Grande parte dos pacientes necessitam apenas da colostomia temporaria para
permitir a cicatrizacdo da anastomose apés a um procedimento cirdrgico, sendo que
15% a 20% dos pacientes necessitam a uma colostomia permanente (ASSUNCAO
et al., 2021).

2.3.2 Radioterapia

A radioterapia € um dos tratamentos utilizado ao combate do cancer, € um
tratamento em que se emprega raios-x de alta energia acelerados com a funcéo de
cessar o crescimento e atividades das células cancerosas, aplicando-se doses pré-
calculada de radiac&o, para causar menor dono possivel as células normais ao seu
redor. A radioterapia em pacientes com CCR diminui as taxas de recidiva e tem o
objetivo de melhorar a sobrevida do paciente (SULTAN;2006).

O tratamento da radioterapia é muito agressivo ao corpo do paciente, a

radiacdo ionizante que € a utilizada pode trazer diversos efeitos colaterais negativos,
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como reacdes na pele, alteragdo no ritmo intestinal, perda de pelos, dentre outros,
iIsso a curto quanto a longo prazo. A quimioterapia pode ser usada antes do
procedimento cirargico (terapia neoadjuvante) para reducdo da massa tumoral e
assim facilitar a retirada do tumor, ou ap0s a cirurgia (terapia adjuvante), para
destruir células cancerosas que tenham permanecido no organismo (SOUZA et
al.,2016).

2.3.3 Quimioterapia

O tratamento da quimioterapia utiliza medicamentos anticancerigenos para
destruir células tumorais, e pode ser ministrada em diferentes momentos do
tratamento do cancer colorretal. Existe alguns tipos de quimioterapia e isso ir4
diferenciar de acordo com o tipo do tratamento. A quimioterapia adjuvante, €
realizada apods a cirurgia da retirada do tumor e serve para destruir as células
cancerosas deixas pelo tumor. A quimioterapia neoadjuvante ela serve para alguns
tipos de cancer, pois 0 seu objetivo sera de tentar reduzir o tumor antes da cirurgia,
assim facilitando o procedimento (INCA, 2019).

Esse tratamento por ser agressivo é ministrado por ciclos, para o corpo ter
um periodo de descanso e que possa se recuperar para continuar o tratamento. Os
medicamentos podem ser ministrados por via oral, intravenosa, intramuscular,
subcutanea, intratextual e tdpica, assim, atingindo todas as areas do corpo. Os
efeitos colaterais incluem a queda de cabelo, perda de apetite, nduseas, vémitos,
alteragOes na pele, fadiga, alteragdes no olfato e paladar. (CORDEIRO et al., 2021).

2.3.4 Cuidados Paliativos

O conceito de cuidados paliativos, sdo cuidados intensivos de conforto e
gestdo do fim da vida. Pacientes que lutam contra doencgas crénicas com risco de
vida, sdo submetidos a esses cuidados, que ir4 proporcionar todo um
acompanhamento a esses pacientes para promover o alivio da dor e de outros
sintomas, acompanhar o paciente e seus familiares durante todo o periodo da
doenca e apds a morte, promover a dignidade e conforto ao paciente, além de tratar

outros problemas fisicos, psicossociais e espirituais (MENDES,
350



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

VASCONCELLOS;2015).

24 A IMPORTANCIA DA TERAPIA NUTRICIONAL EM PACIENTES
ONCOLOGICOS

O paciente portador de cancer tem grandes alteracdes no seu estado
metabdlico e sendo muito propicio a desnutricdo, devido ndo somente ao tumor, mas
também aos tratamentos anticancerigenos. A terapia nutricional (TN) é indicada
visando a prevencdo da desnutricdo, manutencdo do estado nutricional dos
pacientes oncolégicos, bem como reverter distirbios metabdlicos e nutricionais que
iram dificultar a melhoria e sobrevivéncia desses pacientes. Além disso a TN tem a
funcdo de auxiliar positivamente ao tratamento oncoldgico e controlar seus efeitos
colaterais, melhorar a resposta imunoldgica e promover melhor qualidade de vida
(GENS, et al.,2020).

A terapia nutricional tem o objetivo de ajudar os pacientes com cancer a
obterem 0s nutrientes necessarios para manter o peso corporal, assim impedindo a
perda de massa corporal, combater infeccbes e constituindo novos tecidos. A
intervencao nutricional deve ser realizada de forma precoce, racional e individual
(SADERIO; 2012).

2.4.1 Tipos de terapia

A terapia nutricional nas ultimas décadas apresentou grandes mudancas,
através de inovacodes tecnoldgicas que aumentam sua eficacia e diminuem os riscos
de complicacBes. O suporte nutricional pode ser ministrado através da nutricao
enteral (NE) ou nutricdo parenteral (NP). Na grande maioria dos casos é feito 0 uso
da enteral (NE) por ser mais fisiolégico, apresenta custos baixos e menos
complicacbes (TOMAZ, FERNANDES;2017).

A nutricdo enteral consiste de alimentos para fins especiais, com nutrientes
controlados, podendo ser combinado ou isolado, elaborado para o uso de sondas ou
via oral podendo ser industrializado ou ndo. Ao preferir a via enteral é necessario
administrar o tempo apds decidir a via de acesso. Em curto prazos é feito por sondas

nasoenterais com posicao gastrica, jejunal ou duodenal, para periodos a longo prazo
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deve ser oferecida por meio da ostomia, gastrica ou jejunal (HOPPE;
PAPPEN,2019).

A terapia nutricional parenteral (TNP) é uma terapia médica utilizada para
pacientes que n&o conseguem absorver 0s nutrientes via oral, a NP pode ser
classificada como total ou parcial. Quando a NP é considerada total essa mistura
obrigatoriamente deve conter uma osmolaridade alta e 0 paciente necessita receber
essa NP exclusivamente como suporte nutricional. Quando a NP é considerada
parcial, essa mistura deverd possuir osmolaridade baixa, podendo assim ser
infundida através de acesso periférico, assim nao sendo a Unica terapia nutricional
administrada. (COELHO et al.,2014).

A estratégia nutricional vem sendo aplicada através de fornecimento de
férmulas nutricionais hipercaldricas e hiperpréteica. As recomendacdes devem ser
individualizadas para cada paciente, assim, as recomendacdes diarias de proteina
variam entre 1lg/kg/dia a 2g/kg/dia, ja as recomendacdes de lipidios ndo podem
exceder uma dose de 1g/kg/dia. As férmulas nutricionais foram introduzidas para
atrasar a degradacdo muscular e aumentar as funcdes de regulacdo imunoldgicas.
Estudos estdo analisando a eficacia dessas férmulas, mas o uso das mesmas vem
trazendo resultados significantes em pacientes desnutridos com cancer (GODOI,
FERNADES;2017).

2.5 DESNUTRICAO E CAQUEXIA

Segundo Cuppari (2014), o nivel e a incidéncia da desnutricdo irdo depender
do tipo, do local e estagio do tumor, dos 6rgdos envolvidos, os tipos de tratamento
utilizados e das respostas do paciente. Pacientes oncolédgicos tendem a apresentar
alto risco nutricional, sendo a desnutricdo e caquexia observadas nesses individuos.
Devido ao alto risco do paciente € necessario que haja uma intervenc¢ao nutricional
precoce (BORTOLETTO et al., 2018).

Para Bozzetti e Mariani, definiram a caquexia do cancer como uma
sindrome perigosa caracterizada por perda de peso grave, nao sendo gordura
necessariamente, que ocorre em resposta a falha na nutricAo convencional, que
pode estar associado a anorexia, astenia e saciedade precoce. A sindrome de

anorexia-caguexia do cancer foi classificada como um dos problemas mais
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frequentes e devastadores que afetam pacientes com neoplasias malignas. (GODI,
FERNANDES, 2017)

3 METODOLOGIA

A pesquisa quanto aos objetivos foi exploratéria, proporcionando maiores
informacfes sobre determinado assunto. A énfase dada foi quanto a analise da
terapia nutricional aliada a desnutricdo de pacientes com cancer de intestino. Para a
elaboracao do trabalho, foram utilizadas as palavras-chave: “Cancer”, “Desnutri¢ao”,”
Terapia nutricional”’, “Intestino”. A pesquisa foi realizada através de pesquisa
bibliografica em periédicos, bases de dados e revistas cientificas, como Eletronic
Library On-line (SciELO) e PubMed. Assim, sendo escolhido os artigos com maiores
destaques publicados nos anos de 2016-2021, idiomas inglés e portugués, estudos
transversais e longitudinais. E como critérios de exclusao foram excluidos artigos de

revisao, livros, documentos e artigos publicos com anais de congresso e lectures.

FIGURA 1: FLUXOGRAMA DA PESQUISA

Pergunta Norteadora
Como a terapia nutricional contribui para uma melhor nutrigdo em pacientes com cancer de intestino?

v

Palavras-chave Critérios de Inclusdo
“Cancer”; “Desnutri¢do”; ” Terapia |___, | Artigos com maiores destaques publicados nos ultimos
nutricional”; “Intestino” cinco anos (2016-2021)

v

Base de dados

[ Achados da pesquisa - 5000 ) Bases de dados e revistas cientificas, como Eletronic
Estudos excluidos - 4800 Library On-line (SciELO), PubMed e International

\ y Societv of Snorts Nutrition. (1ISSN)

f i N

Estudos selecionados — 15
Estudos utilizados - 09

353



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Estudos revelam a importancia da terapia nutricional adequada em pacientes
com cancer intestinal é fator preponderante para a ndo agravamento em seu quadro
nutricional, contribuindo para uma melhor nutricdo em pacientes com cancer nesse
orgao.

O quadro a seguir apresenta resultados de estudos como dados dos artigos
escolhidos para revisdo bibliografica, que foram avaliados para estabelecer essa
relacéo

Quadro 1 — Composicdo da amostra dos artigos referentes a Terapia nutricional

aliada a desnutricdo de pacientes com Cancer de Intestino

AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO METODOLOGIA | RESULTADOS
LOTICI, Prevaléncia de Avaliar a Trata-se de um Tumores do

ANTUNES. perda de peso, prevaléncia de estudo trato digestivo,
etal., 2014 caguexia e perda de peso, transversal, cabeca e
desnutricdo, em caguexia e realizado com 143 pescoco,
pacientes desnutricdo em pacientes pulméo e
oncoldgicos pacientes atendidos no pancreas

oncolégicos no ambulatério de apresentaram

momento do oncologia, onde o | respectivamente

diagnostico até | estado nutricional 13%, 8,8%,

o final do foi avaliado por | 10,75% e 20,9%
tratamento meio dos dados: de perda de
guimioterapico. localizacdo do peso, com mais

cancer, género, de 60% dos

idade, altura, peso | diagnosticados
usual, e alguns cm caquexia.
sintomas de
impacto

nutricional.
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SANTOS, Perfil nutricional | Relatar o perfil Foi realizado um O estado
BRANDAO. de pacientes nutricional dos | estudo transversal | nutricional inicial
et al., 2020 portadores de pacientes onde foram pela ASG-PPP
neoplasia do portadores de avaliados 65 evidenciou que,
trato gastro neoplasia pacientes, no 30,77% como
intestinal (TGI) | maligna do TGl | primeiro ciclo da | moderadamente
antes, durante e | antes, durante e | quimioterapia e/ou | desnutridos ou
ap6s tratamento apos finalizar imunoterapia, com suspeita de
sistémico tratamento sendo 47,69% do | desnutricdo, e
antieoplastico sexo feminino e 56,93% dos
sistémico 52,31% do sexo pacientes foram
masculino, a classificados
maioria da como
populagéo gravemente
estudada era desnutridos.
composta por
individuos idosos
(64,61%). Aplicou-
se a ASG-PPP,
com
acompanhamento
durante todo o
tratamento
antineoplasico.
TORRES; Estado Avaliar o estado | Trata-se de um A desnutricdo e
SALOMON, nutricional e nutricional e o | estudo transversal | necessidade de
2019 consumo consumo descritivo de intervencéo
alimentar de alimentar de carater nutricional foram
pacientes em pacientes em gquantitativo, encontradas em
tratamento de tratamento de realizado no 49% dos
cancer. cancer Centro de Céancer pacientes
atendidos em de Brasilia oncoloégicos
clinica do (Cettro), no pela ASG-PPP.
Distrito Federal. | periodo de margo Observou-se
a maio de 2019. A inadequacéao
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amostra foi

pacientes com

diagnéstico de

0S Sexos, com
idade maior ou
igual a 20 anos,

em tratamento

constituida por 45

cancer, adultos e

idosos de ambos

quanto ao
consumo
alimentar destes
pacientes,
principalmente
em relacdo a
frutas, leite e
derivados e

carnes.

independentemen
te do tipo.

CORUJA; Estado Identificar os Estudo Pacientes com
STEEMBURG nutricional e diferentes tipos retrospectivo cancer digestivo

0, 2016 tempo de de céancer, sua observacional, apresentaram
internacdo de | prevaléncia e as onde foram maior tempo de

pacientes possiveis incluidos internacao (2-

adultos alteragbes do

hospitalizados
com diferentes

tipos de cancer

estado
nutricional em
pacientes
adultos

hospitalizados.

prontuérios de
pacientes adultos,
de ambos os
sexos, maiores de
18 anos, com
qualquer tipo de
cancer. Foram
avaliados 354
prontuarios e
observada uma
maior prevaléncia
em quatro tipos
de canceres:
préstata (n=173),
tireoide (n=92),
digestivo (n=67) e

ovario e mama

34) dias, menor
indice de massa
corporal (IMC)

(24,8 +- 5,3
kg/m) e foram

associados
significativament
e a desnutricdo
(43,3%). O IMC
demostrou ter
uma correlacao
inversa e
significativa com
o tempo de

internagao.
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(n=22).

BORTOLETTO Perfil Identificar o Estudo clinico 44 8%
, M. M. etal., | sociodemografic perfil retrospectivo com | apresentavam
2018 o e nutricional | sociodemografic revisdo de suspeita de
de pacientes 0 e nutricional prontudrios desnutricao e
oncoldgicos em de pacientes eletrdnicos de 39,6% estavam
terapia oncoldgicos pacientes desnutridos. A
nutricional relacionando-o0s admitidos, no classificacédo do
enteral. aos efeitos da periodo de percentual da
TNE com setembro de 2016 | perda de peso
estado a abril de 2017, no inicio da TNE
nutricional e & em um hospital evidenciou
evolucgdao clinica | oncoldgico publico 88,5% com
desses e privado, no perda de peso
pacientes. municipio de Juiz grave e, apos
de Fora- MG. sete dias de
terapia, houve
uma reducao
nesse
percentual para
46,9%.
FERREIRA, Declinio do Alertar a Tratou-se de um Foi constatado
PARDO. et al., estado respeito da estudo uma prevaléncia
2021 nutricional incidéncia da observacional, do | de neoplasia no

infanto-juvenil
durante o
tratamento
oncolégico:
seus
agravamentos e
a relevancia da
terapia

nutricional.

desnutricdo em
pacientes
oncoldgicos e
da importancia
da terapia
nutricional
nesse

momento.

tipo transversal
descritivo. A

coleta de dados

foi feita por meio

da aplicagéo de

um questionario
online com os

pais ou

responsaveis de

publico

masculino, com
média de idade
de 12,5 anos,
pacientes, em
sua maioria, de
guimioterapia e

radioterapia.

Houve perda de
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14 criancas e/ou
adolescente na

faixa etaria de 7 a

peso
consideravel,
em 92,9% dos

19 anos. participantes da
pesquisa.
MORAES, Perfil nutricional Descrever a Estudo Dentre os 332
ARAUJO et al., de pacientes classificagdo do transversal avaliados
2018 oncoldgicos: estado descritivo, com segundo a
Métodos nutricional e coleta de dados | classificacédo da
subjetivos e tipos de dietas secundarios dos ASG-PPP,
caracteristicas de pacientes pacientes por observou-se a
da alimentacéo. oncoldgicos meio de fichas prevaléncia de
atendidos em fornecidas pelo bem nutridos
hospital de hospital do cancer | (57%), seguido
referéncia no Aldenora Belo. por
municipio de Foram analisados | moderadamente
Sao Luis (MA). | 332 pacientes, de desnutridos
ambos sexos, (24,4%),
com diagnostico finalizando por
conclusivo de gravemente
cancer. desnutrido
(18,6%).
SHODER,; Terapia Averiguar se as A técnica para A TNE supriu
PAPPEN, 2019 nutricional prescricdes selecdo da apenas 70,3%
enteral em dietoterapicas e | amostra utilizada das
adultos: o volume de foi retrospectiva, necessidades
Necessidade dieta enteral através de coleta energéticas
energética e administrado de dados por totais dos
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proteica
prescrita versus
volume

administrado.

atendem ao
requerimento
energeético e
proteico de
pacientes
adultos
hospitalizados
em uso

exclusivo de

nutricdo enteral.

meio da revisao
de prontuérios de
pacientes
oncoldgicos que
utilizaram nutricdo
enteral no
segundo semestre
de 2013, foram
analisados 38
prontuarios de
ambos 0S sexos,
entre adultos e

idoso.

pacientes. Em
relacéo ao
estado
nutricional
observou-se
que a maioria
dos pacientes
com 60 anos ou
mais,
apresentaram
que 50% eram
eutréficos, 16%
com baixo peso
e 33,3%
apresentaram

sobrepeso.

GUILHERME,
GENS,, et al
(2020)

Terapia
nutricional em
pacientes
oncoldgicos:
realidade de um
hospital de
referéncia em

Pernambuco

Analisar as
caracteristicas
da terapia
nutricional em
pacientes
oncoldgicos

hospitalizados.

Realizou-se um
estudo
retrospectivo do
tipo série de
casos, de 2016 a
2019, onde
avaliou-se a
terapia nutricional
(enteral e
parenteral),
realizada no
hospital de cancer

de Pernambuco.

A terapia enteral
foi
predominante
(72,6%), com
uso de formulas
industrializadas
do tipo
polimérica,
normocaldricas
e hiperproteicas
administrada
exclusivamente
por sonda
nasogastrica
(82,3%). A
terapia
parenteral mais

frequente foi a
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dotipo3eml,
administrada
exclusivamente
por acesso
central 88,7%.

Fonte: Autor - 2022

Lotici et al., (2014), realizou um estudo com 143 pacientes de ambos o0s
sexos, entre 0s canceres se destacam os de mama (40,6%), seguido pelo aparelho
digestivo (42,4%) em seguida cabeca e pescoco (10,5%). Foi constatado que houve
mudanca do peso corpéreo e reducdo de massa corporal dos pacientes nas trés
diferentes fases avaliadas, com excecdo aos pacientes com cancer de mama que
apresentaram um aumento de peso. A maior média de perda de peso est4d nos
tumores do aparelho digestivo com perdas superiores a 9,5 kg. Assim tornando
fundamental a intervencédo nutricional em todas as fases de tratamento, afim de
proporcionar uma melhor qualidade de vida ao paciente em todo o seu tratamento.

Baseado nessa linha de pensamento, Santos et al. (2020), realizou o estudo
com 65 pacientes em diferentes estagios do tratamento do cancer, com isso foi
constatado através da Avaliacdo Subjetiva Global que houve uma perda de peso,
diminuicdo da ingestédo alimentar significativa em todos os estagios de tratamento.
Constipacédo, nausea, saciedade precoce, disgeusia, xerostomia, anorexia, disfagia,
vomito, disosmia, diarréia, odionofagia, foram os principais sintomas apresentados
pelos pacientes no seu tratamento. Ficando também a importancia do nutricionista
em todas as fases de seu tratamento para recuperacdo e manutencdo do estado
nutricional.

No estudo de Torres, Salomon (2019), obteve resultados semelhantes a
pesquisa de Lotici et al., (2014), onde analisou 45 pacientes oncolégicos de ambos
0s sexos, foi usado como método de avaliagdo ASG-PP, onde apresentou que 51%
estavam bem nutridos, 25% moderadamente desnutridos e 24% gravemente
desnutridos. Durante o tratamento cerca de 36% dos pacientes tiveram perda de
peso alarmante, um dos fatores que justifica é a dificuldade de se alimentar onde

47% desses pacientes apresentaram alteracées no consumo alimentar, com isso,
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prejudicando a recuperagdo do tratamento antineoplasico.

De acordo com Coruja, Steemburgo (2016), seu estudo apresentou a relacao
do tempo de internagcdo com o agravamento do estado nutricional, foram analisados
354 prontuérios. Dentre os canceres analisados, o cancer digestivo apresentou
maior tempo de internagdo e risco nutricional em relagcdo aos outros grupos. Foi
observado através da ASG pacientes com cancer digestivo apresentavam ser
gravemente desnutridos decorrentes aos sintomas apresentados, sintomas esses,
semelhantes apresentado no estudo de SANTOS et al.,, (2020). Sendo de suma
importancia uma conduta dietoterapica mais especificas e individualizadas, afim de
reduzir o tempo de internacao.

Ferreira et al., (2021), realizou o estudo com criancas e adolescentes em
tratamento oncoldégicos, entre os 14 pacientes analisados 28,6% foram classificados
em baixo peso, 42,8% em eutrofia, 28,6% em sobrepeso. Porém ao analisar a perda
de peso apresentada pelos pacientes, 100% dos individuos foram classificados com
alto risco de desnutricdo, sendo que 92,9% tiveram perdas de massa corporal
superior a 5%, um parametro ja considerado para a definicdo da caquexia do cancer.
Os resultados apresentados sugerem a necessidade de uma intervencgao nutricional
precoce, uma vez que esses pacientes tém seu estado nutricional comprometido de
forma evolutiva.

Uma pesquisa realizada por Moraes et al., (2018), dentre os 332 avaliados de
ambos o0s sexos, observou-se a prevaléncia de tumores digestivos (31%), foi
utilizado o método de avaliagdo a ASG-PPP, constatou cerca de 43% dos pacientes
estdo no parametro de alto risco de desnutricdo. Dentre os tipos de dietas ofertadas
a esses pacientes, a prevaléncia da dieta livre ou branda (33,8%), sendo que
(35,8%) recebem a suplementacao oral, em seguida dieta liquida restrita (20%).
Ficou comprovado a necessidade de maior aporte calorico a esses pacientes com o
intuito da melhora do estado nutricional.

Bortoletto et al., (2018), apresentou um estudo com 96 prontuarios meédicos
onde foi constatado que 44,8% apresentaram suspeita de desnutricdo e 39,6% eram
desnutridos. Cerca de 60,4% dos pacientes ndo apresentaram um quadro de
caquexia, entretanto foi observado que 39,6%, se enquadram no estado de extrema
desnutricdo. A utilizacdo da TNE com sete dias, apresentou dados positivos com o

retardo da perda de peso e ganho de peso em alguns paciente, sendo importante o
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uso da TNE durante o tratamento antineoplasico e diminuindo, possivelmente o
tempo de internacéo.

Com relacdo ao uso da terapia nutricional enteral Shoder, Pappen (2019),
analisou 38 prontuarios de ambos sexos, de pacientes internados que apresentou
50% eram eutroficos, 16,6% apresentavam-se com baixo peso e 33,3% destes
pacientes estavam sobrepeso. 57,9% dos pacientes estudados tiveram a suspencao
da dieta enteral por conta de Obito. Foi demostrado que cerca de 18,4% dos
pacientes que realizaram o uso da TNE teve uma melhora no seu estado nutricional.
Dados semelhantes ao estudo de Bortoletto et al., (2018), onde foi comprovado que
houve diferenca no estado nutricional do paciente que fez o uso da TNE. Porém foi
constatado, que 29,7% das dietas ofertadas ndo adequaram a quantidade correta
das calorias e proteinas. Ficando evidente o acompanhamento individualizado do
nutricionista com esses pacientes.

Gilherme et al., (2020), realizaram a pesquisa onde foram avaliados 365
pacientes que fizeram o uso de algum tipo de TN, foi utilizado como avaliacao fisica
o IMC que predominou nos pacientes como baixo peso. A terapia mais comum
utilizada foi a enteral, logo em seguida a parenteral. O estudo referiu os benéficos da
TN em oncologia, pois pode reduzir o tempo de hospitalizacdo, melhorar o peso
corporal e qualidade de vida do paciente. Entretanto, € fundamental que o
nutricionista acompanhe e fagca o uso da TN nos estagios iniciais da doencga, pois 0
paciente tem uma maior chance de recuperacdo do seu caso, evitando futuras

complicagbes em seu estado nutricional MAGALHAES et al., (2018).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo mostrou que a desnutricdo € um fator importante e incidente que
acometem o0s pacientes com cancer de intestino, prejudicando o tratamento
antineoplasico, causando uma piora em seu estado nutricional, com isso,
aumentando seu tempo de internacdo no tratamento e as estatisticas de morte por
cancer. Para uma melhor recuperacédo é fundamental identificar com antecedéncia o
estado nutricional, além de introduzir uma terapia nutricional eficaz e adequada, com
0 objetivo de reduzir impactos causados por essa doencga.

Fica evidente no estudo a importancia do profissional nutricionista, no
362



DIALOGOS CIENTIFICOS EM NUTRICAO: PRODUCOES ACADEMICAS 2022.1

VOLUME |

contexto multidisciplinar do paciente com cancer de intestino em todas as fases da
doenca, aplicando uma terapia nutricional correta, proporcionando as necessidades
caloricas de cada paciente de forma correta, controlar os sintomas e manifestacdes
nutricionais e gastrointestinal causadas pela prépria patologia e efeitos colaterais de
medicamentos, com isso proporcionar uma melhor qualidade de vida e tratamento

ao paciente.
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