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RESUMO

A intervencdo nutricional € de grande relevancia para a redugcdo dos riscos do
desenvolvimento das Doencgas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT), é um importante
meio de controle e prevencdo de suas complicacdes secundarias a salde. Diante do
exposto, o objetivo do estudo foi analisar a importancia da intervencdo nutricional na
prevencado das DCNT através da leitura de artigos cientificos. Este estudo trata-se de
uma revisao sistematica de literatura, realizada através da leitura de artigos publicados
em revistas e jornais nas bases de dados Pubmed, Scielo, Lilacs, Bireme e sites de
informacdes, considerando a relevancia informativa. Apos a selecdo dos artigos foi
realizada a coleta de dados através da leitura exploratéria. A adocdo de uma dieta
mediterranea enriguecida com azeite de oliva extra-virgem apresentou maior reducéo
dos riscos de diabetes entre pessoas com alto risco cardiovascular, devido ao alto teor
de compostos anti-inflamatérios e antioxidantes. A pratica de atividade fisica e uma
alimentacdo equilibrada, pobre em gorduras saturadas demonstraram efeitos na
reducdo de medidas antropométricas, niveis glicémicos e pressoricos. Os estudos
evidenciaram a influéncia e a importancia de intervenc¢des nutricionais voltadas para a
prevencao, controle e reducdo das complica¢Bes das DCNT.

Palavras-chave: Doengas ndo transmissiveis. Fatores de risco. Comportamento
alimentar. Prevencéo de doencas.

ABSTRACT

Nutritional intervention is of great relevance for reducing the risks of the development of
Chronic Noncommunicable Diseases (NCD), it is an important means of controlling and
preventing its secondary health complications. Given the above, the objective of the
study was to analyze the importance of nutritional intervention in the prevention of NCD
through the reading of scientific articles. This study is a systematic review of the
literature, carried out by reading articles published in magazines and newspapers in the
databases Pubmed, Scielo, Lilacs, Bireme and information sites, considering the
informational relevance. After selecting the articles, data were collected through
exploratory reading. The adoption of a Mediterranean diet enriched with extra virgin olive
oil showed a greater reduction in the risk of diabetes among people at high
cardiovascular risk, due to the high content of anti-inflammatory and antioxidant
compounds. The practice of physical activity and a balanced diet, low in saturated fats
demonstrated effects in the reduction of anthropometric measurements, blood glucose
and blood pressure levels. Studies have shown the influence and importance of
nutritional interventions aimed at the prevention, control and reduction of NCD
complications.

Keywords: Non-communicable diseases. Risk factors. Eating behavior. Disease
prevention.
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1. INTRODUCAO

Das Ultimas décadas até os momentos atuais ocorreram mudancas sociais e
econdmicas que refletiram no perfil nutricional da populacéo, onde prevalecia as doencas
infecciosas e desnutricdo, o cenario foi gradualmente substituido pelas Doencas
Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT).!

Indicios apontam que o crescimento das DCNT esta relacionado ao aumento dos
principais fatores de risco como: consumo desenfreado de alimentos ndo saudaveis
associados ao sedentarismo, uso prejudicial do alcool tabagismo e obesidade?. Pode
estar também relacionada ao envelhecimento da sociedade e a fatores sociais como: ma
gualidade de vida, desigualdade social, baixa escolaridade, pouco acesso a informacao
e ser pertencente a grupo susceptivel.3

As doengas ndo transmissiveis relacionadas a obesidade levam a milhdes de
mortes em todo o mundo. A obesidade é caracterizada como epidemia desafiadora, é
considerada importante fator de risco por estar associada as principais DCNT.*

Para Goncalves et al.®> o indice de obesidade cresce de maneira alarmante em
varios paises, inumeros fatores sdo apontados como principais causas para 0 seu
desenvolvimento, como exemplo as altera¢des do proprio envelhecimento, mudancgas no
estilo de vida, a falta de atividade fisica, consumo de alimentos com elevada densidade
energeética, influéncia dos fatores sociais, econémicos e ambientais.

O sobrepeso e obesidade desde a infancia pode acarretar aumento dos casos de
doencas cronicas nao transmissiveis. Estratégia de prevencéo precoce como exemplo,
a nutricdo adequada durante a gestacado, infancia e adolescéncia podem-se obter
resultados relevantes na prevencdo das DCNT na fase adulta.®

Conforme Silva et al.” os fatores de risco para o desenvolvimento da hipertenséo
arterial podem estar relacionados com a predisposicdo genética, a idade, sexo, o
consumo excessivo de bebidas alcodlicas, tabagismo, sobrepeso ou a obesidade devido
ao estilo de vida pouco saudavel e o estresse. A hipertensao arterial estd na maioria das
vezes referente a distlirbios metabdlicos, € a doenca circulatdria que mais prevalece, esta
relacionada principalmente a alimentacédo inadequada com ingestdo elevada de sal.®

O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca cronico-degenerativa, de origem
multifatorial, sendo identificado pelo aumento dos niveis glicémicos, resultante da

auséncia ou da incapacidade da insulina desempenhar suas func¢des, acarretando varias
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complicacdes e enfermidades aos 6rgdos essenciais. As principais causas de risco para
o diabetes estédo relacionadas com o excesso de peso, pressao alta, hereditariedade,
sedentarismo, dieta pouco saudavel com consumo de alimentos industrializados e
gordurosos, e ainda a intolerancia a glicose.®

Atualmente, o diabetes est4d entre as principais causas que levam as
morbimortalidades, apresentando grande problema de saude publica. Estima-se que 382
milhdes de pessoas tém DM (8,3%), esse numero podera aumentar até 592 milhdes em
2035.10

No estudo de Mitcha et al.ll! estimou-se que os fatores alimentares estdo
relacionados a uma parcela consideravel de mortalidade por doencas cardiovasculares,
derrames e diabetes tipo 2.

A prética dietética cuidadosa é essencial no tratamento secundario de doencas
como diabetes e hipertenséo, e importante meio de controle dessas DCNT e de suas
complica¢cBes secundarias a saude, uma vez que essas doencas geralmente resultam de
estilos de vida ndo adequado.'? ** As orientacdes nutricionais e mudanca no estilo de
vida sdo essenciais para conseguir esse controle e ainda reduzir provaveis riscos de
complicagdes relacionadas a essas patologias.?

Conforme Garg et al.'* as intervencées como reducéo do peso corporal, pressdo
arterial, colesterol, glicemia, dieta balanceada, bem-estar mental, abstinéncia do fumo e
exercicios regulares tém demonstrado um impacto benéfico sobre os principais fatores
de risco das DCNT.

Neste contexto, o principal objetivo desse estudo foi analisar, por meio de uma
revisao sistematica da literatura, a importancia e os impactos da intervencdo nutricional

na prevencao das doencas cronicas ndo transmissiveis.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo trata-se de uma revisao sistematica de literatura, que foi realizada através
da leitura de artigos publicados em revistas e jornais nas bases de dados Pubmed, Scielo,
Lilacs, Bireme e sites de informacdes, considerando a relevancia informativa. O idioma nao
foi limitado para ter mais abrangéncia do referencial tedrico.

A amostra foi constituida por artigos cientificos sobre o tema proposto e/ou que
contenham o0s seguintes descritores: doencas nao transmissiveis, fatores de risco,

comportamento alimentar, prevengao de doencgas, para maior credibilidade da busca.
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A leitura e selecdo dos artigos foi feita no ano de 2019, priorizando 0os materiais
técnicos cientificos publicados em até cinco anos antes do ano de inicio da coleta (2014 a
2019).

Foram utilizados para coleta de material, artigos publicados em jornais, revistas
cientificas, e sites de informacgdes e considerados os artigos que apresentaram assuntos
referentes ao tema proposto e que corresponderam ao periodo selecionado de 2014 a
2019, e desconsiderados os que ndo apresentaram assuntos relacionados e néo
contemplaram ao periodo estipulado.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a leitura, os artigos foram selecionados de acordo com os critérios de incluséo
e exclusédo. Estudos internacionais corresponderam a 60% da pesquisa. Os nacionais
compreenderam em 40%. Dos 20 artigos selecionados, seis foram estudos que abordaram
intervengé&o nutricional, onde somente um destes artigos escolhidos é de estudo nacional.
Os dados descritivos mais relevantes dos seis estudos selecionados encontram -se na
Tabela 1, foram descritos os dados como: o nome do autor e ano de publicacéo; local; ano
da realizacao do estudo; numero de amostra; metodologia e intervencédo aplicada.

Esperava-se encontrar mais artigos relacionado a intervencdes na hipertenséo, os que
foram encontrados abordaram mais sobre as intervencbes na diabetes e obesidade,
intervencbes de educacdo nutricional em ambiente escolar e estudos de revisdo de
literatura e meta-analise.

Tabela 1- Dados descritivos dos estudos selecionados.

Autor e ano Local da Ano de Amostra Metodologia Intervencao nutricional
da publicacdo realizacd realizacéo utilizada aplicada
odo do estudo
estudo
Salas-Salvadé  Espanha 2003 a 3541 Estudo Dieta Mediterranea
et al.®® 2010 multicéntrico, suplementada com azeite
randomizado. de oliva extra virgem
(EVOO)
Diabetes EUA 2014 2776 Estudo clinico  Dieta saudavel com baixo
Prevention controlado e teor de gordura e baixas
Program randomizado calorias
Research
Group?®
Radovanovicl”  Parana- 2012 94 Ensaio clinico Intervencéo
Brasil randomizado multiprofissional
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Camolas et Lisboa- 2015 25 por grupo de  Ensaio clinico Intervengé&o nutricional
al.’® Portugal individuos com aleatorizado e  protocolada, direcionada a
obesidade 3 ou cego mudanca de estilo de vida
2 com comorbi- através do método
-dades. INDIVIDUO.
Honsek et al.*® Berlim 03/2010 a 180 Estudo de Suplementacao de extrato
10/2012 intervencéo de fibra insolGvel de aveia
prospectivo, e intervencéo alimentar.
randomizado,
duplo cego
Li et al.?° Estado 1980 a 84.628 Estudo Questionario
Unidos 2010 mulheres e prospectivo de semiquantitativo de
42.908 homens coorte frequéncia alimentar a cada
4 anos.

Fonte: Autoria Prépria (2019).

Salvadé Salas et al.'® concluiu nos seus estudos onde individuos foram designados
aleatoriamente e estratificados por local, sexo e idade, mas néo status de diabetes, para
receber 1 de 3 dietas: dieta mediterrdnea suplementada com azeite de oliva extra virgem
(EVOO), dieta mediterranea suplementada com nozes ou uma dieta controle (conselhos
sobre uma dieta com pouca gordura) em comparagdo com estas duas ultimas a dieta
mediterranea enriguecida com azeite de oliva extra virgem (EVOOQO) teve maior reducéo dos
riscos de diabetes entre pessoas com alto risco cardiovascular.

A dieta mediterranea tradicional € caracterizada pelo alto consumo de gréos e cereais,
oleaginosas, hortalicas, frutas e azeite de oliva, moderada ingestdo de peixe e alcool,
especialmente o vinho; e baixo consumo de lacteos, carnes e doces.?! Devido ao alto teor
de gorduras saturas, compostos e vitaminas antioxidantes (como as vitaminas A, C e E),
componentes bioativos e anti-inflamatorios (como o dmega 3) presentes nesta dieta
reduzem o risco de doencas cardiovasculares, exercendo efeitos benéficos sobre a
adiposidade corporal, resisténcia a insulina e outros disturbios metabélicos.??

O DPPOS (Diabetes Prevention Program Outcomes Study)!® mostrou que os
participantes do Programa de Mudanca de Estilo de Vida do DPP (Diabetes Prevention
Program) ou a metformina, reduziram ou atrasaram o diabetes tipo 2 por pelo menos 15
anos. Neste estudo comparou a metformina em 850 mg duas vezes por dia ou um programa
individual de intervencéo no estilo de vida comportamental com placebo. O programa de
estilo de vida incluiu um curriculo de 16 sessfes com sessdes individuais destinadas a
alcancar uma perda de peso de 7% através de uma dieta saudavel com baixo teor de
gordura e baixas calorias e 150 minutos por semana de atividade fisica de intensidade

moderada. Concluiu-se que os beneficios da intervencdo no estilo de vida, além da
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prevencgdo ou atraso do diabetes observado até o momento, incluem uma reducdo nos
fatores de risco para doencas cardiovasculares e sindrome metabdlica, prevaléncia
reduzida de sintomas do trato urinério inferior associados a obesidade e diabetes e melhor
gualidade de vida.

Para Radovanovic et al.!” o resultado da intervencdo mostrou-se efetivo, as
orientacbes em saude e nutricionais juntamente aos exercicios fisicos com uma equipe
multiprofissional, mostraram-se adequados e eficazes na reducao e/ou controle dos valores
da presséo, bioquimicos e antropométricos, principalmente para aqueles que participaram
de todo o processo da intervencado. Esta proposta de intervencdo € de extrema importancia
e viavel para o trabalho da equipe multiprofissional junto a pessoas com DCNT.

Uma das intervencdes nutricionais que exerce efeito de reducdo e/ou controle dos
niveis pressoricos € o padrao dietético DASH (Dietary Approaches to Stop Hypertension),
gue apresenta um alto teor de frutas e hortalicas, um teor moderado de lacteos e menor
teor de gordura e proteina animal, porém com uma quantidade consideravel de proteinas
vegetais.?

Nos estudos de Camolas et al.*®, apesar da duracdo de somente 6 meses, pode
apontar expectativas na efetividade da intervencao nutricional pelo método INDIVIDUO no
acompanhamento dos pacientes com obesidade, onde o0s pacientes participantes foram
direcionados a mudancas no estilo de vida através de estratégias fundamentadas que
tiveram como resultado a melhoria clinica e da qualidade de vida dos mesmos.

Ja neste estudo de Honsek et al.*® foi comparado o efeito de um extrato insoltvel de
fibra de aveia com o placebo no metabolismo da glicose e na incidéncia de diabetes, ele
concluiu que atualmente, ndo se pode fornecer fortes evidéncias de um efeito benéfico do
metabolismo onglicémico da fibra insolivel em cereais, embora estudos adicionais possam
apoiar efeitos menores da suplementacdo de fibras na reducdo dos niveis de glicose,
resisténcia a insulina e incidéncia de diabetes tipo 2.

Li et al.?® procurou investigar através do estudo prospectivo de coorte as associacées
de gorduras saturadas em comparacdao com gorduras insaturadas e diferentes fontes de
carboidratos em relacao ao risco de doenca cardiaca coronaria (DCC), acompanhando um
grupo de homens e mulheres durante 24 e 30 anos, avaliando a dieta pelo questionério
semiquantitativo de frequéncia alimentar a cada 4 anos. Os resultados indicaram que
gorduras insaturadas, especialmente os acidos graxos poli-insaturados e/ou carboidratos

de alta qualidade de graos integrais, podem ser usados para substituir gorduras saturadas
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e reduzir o risco de DCC. Por outro lado, carboidratos de amidos refinados, agucares

adicionados foram associados positivamente a um risco de doenga coronariana.

4. CONSIDERACOES FINAIS

De modo geral a maior parte dos estudos selecionados abordaram sobre as DCNT e
mostraram a influéncia e a importancia da intervencdo nutricional voltadas para a
prevencao, controle e reducdo das complicacbes das doencas cronicas ndo transmissiveis.

A adocdo da dieta mediterranea, por exemplo, enriquecida com azeite de oliva
extravirgem favoreceu a reducdo do risco de desenvolvimento de diabetes. Em suma,
intervencdes nutricionais que visdo a manutencao do peso saudavel e de um estilo de vida
ativo e alimentagdo com baixo teor de gordura saturada, alto teor de gorduras poli-
insaturadas, rica em fibras, frutas e vegetais reduziu parametros antropomeétricos, niveis
pressoricos e parametros bioquimicos relacionados ao aumento do risco cardiovascular e
de desenvolvimento de doencas como o diabetes, hipertensdo arterial, obesidade e
sindrome metabdlica

Durante a pesquisa exploratoria pode-se perceber a dificuldade em encontrar estudos
nacionais recentes, pois como critério de inclusdo os artigos deveriam compreender o
periodo de 2014 a 2019, sendo um fator limitante deste estudo de revisao.

Espera-se que mais estudos possam ser realizados com intuito de evidenciar a
relevancia da intervencédo nutricional na prevencao e tratamento das DCNT, avaliando a
historia pregressa e familiar dos participantes, monitoracdo de exames bioquimicos como
hemoglobina glicosilada, insulina basal, cortisol e mapeamento genético voltado para
averiguacao de genes que podem estar envolvidos com a predisposicdo de desenvolver
alguma dessas doencas e que podem ser superestimulados devido ao estilo de vida e

alimentacao inadequada.
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