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RESUMO

A dieta vegetariana se caracteriza por conter principalmente alimentos de origem
vegetal e por excluir carnes e derivados, podendo ou ndo ser consumidos ovos e
laticinios. Objetivo: Analisar os riscos e 0s beneficios da adesdo dessa dieta, bem
como 0 seu impacto nas fases da vida. Metodologia: Foi realizada uma revisao
bibliografica nas bases de dados eletrbnicas PUBMED, SciELO e Google
Académico, assim como pesquisas em livros que abordavam o tema nas linguas
inglesa e portuguesa. Resultados: Muitos sdo 0os motivos que levam a um individuo
a adotar a dieta vegetariana, um deles é a saude. Algumas pesquisas mostram a
baixa incidéncia de doencas crbnicas e alguns tipos de cancer, além do aumento da
expectativa de vida, entretanto, outras pesquisas mostram que essa dieta pode
trazer danos a saude, causadas por caréncias nutricionais devido a restricdo de
alguns alimentos nessa dieta. Concluséo: O baixo consumo de gorduras saturadas
e de colesterol associados a uma alta ingestdo de carboidratos complexos, fibras e
antioxidantes faz com que a dieta vegetariana apresente beneficios a saude.
Entretanto, ha evidéncias de que essa dieta pode ocasionar a deficiéncia de
vitaminas e minerais. Para os vegetarianos, em todas as fases da vida, € necessario
0 monitoramento dos niveis séricos desses nutrientes. Porém, a instituicdo de uma
dieta elaborada por um nutricionista, variada em legumes, frutas e vegetais pode
fornecer todos esses nutrientes, mas em alguns casos, a suplementagdo se faz

necessaria.

Palavras-chave: Dieta vegetariana. Saude. Doencas. Nutricdo. Nutrientes.



Abstract

The vegetarian diet is characterized mainly by foods of vegetable origin and by
excluding meats and derivatives, and can or not consume egg and dairy product.
Objective: To analyse the risk and benefits of adherence to this diet, like the impact
on the life stages. Methodology: A bibliographic review was carried out in the
electronic databases PUBMED, SciELO and Academic Google, as the researches in
books that deal with the subject in English and Portuguese languages.Results: The
individual has a lot reason to adopt the vegetarian diet, one of them is health. Some
research shows that the low incidence of chronic diseases and some types of cancer,
in addition to the increase in life expectancy, but, a different research shows that this
diet can harm the health caused by nutritional deficiencies due to the restriction of
some foods in this diet. Conclusions: The low consumption of saturated fat and
cholesterol associated with a high intake of complex carbohydrates, fiber and
antioxidants make the vegetarian diet have health benefits. However, there is
evidence that this diet can lead to vitamin and mineral deficiency. For vegetarians at
all stages of life, it is necessary to monitor the serum levels of these nutrients.
However, the institution of a diet prepared by a nutritionist, varied in vegetables, fruits
and vegetables can provide all these nutrients, but in some cases, supplementation

becomes necessary.

Key words: Vegetarian diet. Health. Diseases. Nutrition. Nutrients.
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1 INTRODUCAO

A alimentacdo é uma complexa e peculiar atividade do ser humano. O ato de
se alimentar une pessoas em todos os lugares do mundo e a escolha dos alimentos
envolvem fatores biosocioculturais. A exclusdo ou adicdo de certos elementos na
dieta se da por varios motivos (COUCEIRO et al, 2008).

O vegetarianismo é definido como o consumo de uma dieta constituida
principalmente por alimentos de origem vegetal e a exclusdo de produtos que séo de
origem animal, além de carnes, também peixes e frutos do mar, podendo ou ndo
consumir laticinios e ovos (SIQUEIRA et al, 2016).

Sao muitas as razbes que fazem com que os individuos sigam a dieta
vegetariana. Os motivos se relacionam com a saude, a religido, a ética, aos direitos
dos animais e ao meio ambiente (COUCEIRO et al, 2008). Vegetarianos alegam que
a matanca e o sofrimento dos animais para o consumo dos humanos seja cruel e
injusta. Eles acreditam que o homem nao tem o direito de manipular e destruir a
natureza. Outros optam por essa dieta como forma de contribuir na reducédo da fome
mundial, visto que um quarto da populacdo ndo tem acesso a alimentacéo (SILVA et
al, 2011). Segundo a Sociedade Vegetariana Brasileira, cerca de 50% dos
vegetarianos seguem esse regime com essa finalidade (SIQUEIRA et al, 2016).

Questdes ambientais e econdmicas também sdo fatores que contribuem para
a adocao do vegetarianismo. Florestas sdo dizimadas para dar lugar a pastos para
gados e os vegetarianos acreditam que estas deveriam ser utilizadas para lavoura,
na producdo de alimentos saudaveis, assim, mais pessoas se alimentariam,
reduzindo a fome dos individuos e também a poluicdo, visto que os produtores de
carne estao entre os mais poluidores de agua (SILVA te al, 2011).

Em relacdo a dieta vegetariana e a saude, pesquisas mostram uma baixa
incidéncia de doencas crénicas como diabetes mellitus, dislipidemias, obesidade,
hipertensdo, doencas cardiacas e cancer, sendo observado o aumento da
expectativa de vida (BRADBURY et al, 2014; RIBEIRO et al, 2008).

A American Dietetic Association afirma que ha um baixo consumo de
gorduras saturadas e colesterol e alta ingestdo de carboidratos complexos, fibras e
antioxidantes pelos vegetarianos (GRAIG et al, 2009). Além da dieta, esses

individuos apresentam um estilo de vida considerado saudavel, com elevado
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consumo de frutas e vegetais, associado a pratica de atividade fisica, e 0 ndo uso de
alcool e fumo (RIBEIRO et al, 2008).

Porém, a maior preocupacdo relacionada com a ado¢do de uma dieta
vegetariana € a inadequacdo de alguns micronutrientes, como a deficiéncia de
vitamina D e calcio, que podem trazer maleficios quanto a saude 6ssea, resultando
em osteoporose ou a deficiéncia de ferro causando anemia ferropriva, e a deficiéncia
de vitamina B12, que pode causar anemia megaloblastica e transtornos neurolégicos
(MIRANDA et al, 2013).

Nem sempre a ado¢édo de uma dieta vegetariana vai significar que o individuo
vai ter uma boa saude. Com a vasta informacao na internet, pessoas aderem a esse
tipo de dieta muitas vezes sem orientagcbes de um profissional nutricionista,
desconhecendo os riscos a saude e ocasionando o desequilibrio de nutrientes
(SILVA et al, 2015).
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Analisar os riscos e o0s beneficios da adesdo da dieta vegetariana, bem como

0 seu impacto nas fases da vida.

2.20bjetivos especificos:

e Investigar os principais riscos da adesao ao vegetarianismo;
e Avaliar os beneficios quanto a saude dos individuos;

e Averiguar os riscos nos periodos de crescimento.
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3 JUSTIFICATIVA

O vegetarianismo é caracterizado pela eliminacdo de carne e produtos de
origem animal da alimentacdo, substituindo-os por alimentos de origem vegetal.
Pesquisas realizadas a cerca dessa alimentacdo, mostram beneficios quanto as
doencas, especialmente as crbnicas, mas ha também pesquisas que mostram
aspectos negativos, podendo provocar inadequacdes nutricionais. Assim, a
motivagdo para a realizagdo desse trabalho foi conhecer melhor sobre a dieta
vegetariana juntamente com seus riscos e beneficios a salude humana e seus

impactos nas diferentes fases da vida.
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4 MATERIAIS E METODOS

Foi realizada uma revisdo bibliografica, com base em artigos cientificos,
teses, dissertagcfes e livros na lingua inglesa, espanhola e portuguesa, publicados
nos ultimos 20 anos. As bases de dados eletronicas utilizadas foram: PUBMED,
SciELO e Google Académico.

As palavras chaves empregadas para as pesquisas foram: “Vegetarian diet”,

“Health”, “Diseases”, “Nutrition”, “Nutrients” com os seguintes operadores booleanos:
“AND” e “OR”-
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO - REVISAO DA LITERATURA

5.1 Breve historico da dieta vegetariana

A literatura diz que o vegetarianismo surgiu por volta de 5 milhdes de anos
atras, onde o Australopithecus Anamensis se alimentavam apenas com frutas,
sementes e folhas (SIQUEIRA et al, 2016). No entanto, seguidores dessa prética
acreditam que os primeiros a praticarem essa dieta foram Addo e Eva, pois,
segundo a Biblia, Deus teria dito: “Eu Ihes dou todas as plantas que dao semente e
toda arvore que da semente gera frutos” (MEIRELLES et al, 2001).

Ao longo da histéria, foram varios os defensores desta dieta, tais como
Pitagoras, que € considerado o “pai do vegetarianismo”, onde foi um grande
promotor e defensor. Teve um papel importante nessa histéria onde, adeptos a dieta
sem carne eram chamados de “pitagoricos” (COUCEIRO et al, 2008). Outros
famosos também aderiram como Sécrates, Platdo, Leonardo da Vince, Benjamim
Franklin, Silvester Graham, John Harvey Kllogg, entre outros; estes acreditavam que
0 vegetarianismo era 0 caminho para a busca da vitalidade fisica e espiritual
(MEIRELLES et al, 2001).

Varias religides apoiam o0 vegetarianismo, podemos citar algumas como:
Upanishades (1000 a.C.), eles acreditavam que sO alcancariam a reencarnagao
agueles que se abstiveram da carne durante a vida. Ja Buda pregava a compaixao
para com as criaturas, pois elas também seriam capazes de ter sensacfes. Outra
religidio que praticava esse tipo de dieta era o Jainismo. Essa religido néo apoiava a
violéncia em qualquer individuo, seja humano ou animal (SILVA et al, 2011).

Dentre os grupos de vegetarianos que sdo mais estudados estdo o0s
Adventistas do Sétimo Dia. Organizados como umas denominacdes em 1863, os
adventistas acreditam que seu corpo é o templo do Espirito Santo e que seja apenas
um empréstimo de Deus. Por serem considerados alimentos biblicamente impuros, o
consumo de carne de porco além do ndo uso de alcool e tabaco sao proibidos. As
carnes bovinas, de frango ou peixes também sao evitadas entre os fiéis
(COUCEIRO et al, 2008).

No século XIX, houve a formacdo de grupos vegetarianos, abertura de

restaurantes vegetarianos e publicacfes literarias com esse tema, favorecendo o
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crescimento do interesse sobre essa dieta e o niumero de adeptos da mesma
(PEDRO, 2010).

No século XX, em Portugal, foi registrado na cidade do Porto o primeiro
movimento a favor do vegetarianismo liderado por Angelo Jorge, autor da “Irmania’,
obra que ele defende, com o seu ponto de vista, os males de uma civilizacao
moderna carnivora por exceléncia. Nessa mesma época, foi fundada a Sociedade
Vegetariana de Portugal (SILVA et al, 2015).

A partir desses acontecimentos, o vegetarianismo passa a ser associado além
de questdes morais e religiosas, mas a um discurso de protecdo ambiental,
biodiversidade, bem estar dos animais e por questdes de saude (COUCEIRO et al,
2008).

5.2 Padrdo alimentar da dieta vegetariana

A Sociedade Vegetariana Brasileira mostra que ndo ha um Unico padréo
alimentar vegetariano, e varia de acordo com os alimentos que sédo consumidos em

cada dieta. Dessa forma, os classificam como:

e Ovolactovegetarianos: excluem carnes e seus derivados, peixes e frutos do
mar, mas nao excluem ovos e laticinios da alimentacéo;

e Ovovegetarianos: consomem apenas ovos de origem animal, excluindo
laticinios, peixes e carnes;

e Lactovegetarianos: sdo semelhantes aos ovolactovegetarianos, porém retira o
consumo de ovos;

e Vegetarianismo estrito: dieta onde s&o eliminados todos os alimentos de
origem animal;

e Vegetarianismo puro ou veganos: nao so6 € classificado como dieta, mas sim
um estilo de vida. E quando todos os alimentos e produtos de origem animal
como mel, roupas, sapatos, bolsas, cosmeéticos, aditivos alimentares de

origem animal e até medicamentos sdo excluidos da vida desse individuo.

A Escolha de um dos tipos de dieta vegetariana esta diretamente associada
aos motivos que fizeram as pessoas a adotar esse padrdo alimentar. De um modo

geral, no vegetarianismo ndo ha o consumo de carnes e derivados, peixes e
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derivados e frutos do mar, e estes mantém um estilo de vida saudavel, com a prética
de atividade fisica ndo fazendo uso de bebidas alcoodlicas e cigarros (SILVA et al,
2015; MEIRELLES et al, 2001; COUCEIRO et al, 2008; SIQUEIRA et al, 2016).

Nessa monografia, o termo vegetariano correspondera a alimentacao

ovolacto-, lacto-, ovo-, vegetariano estrito e veganos.

5.3 Piramide alimentar vegetariana

A primeira piramide alimentar foi elaborada pelo Departamento de Agricultura
Norte-americano em 1916 e tinha como objetivo orientar sobre uma alimentacéo
equilibrada e saudavel. No entanto, esta ndo apresentava informacfes suficientes

para o planejamento de dietas vegetarianas (COUCEIRO et al, 2008).

Com o passar dos anos, foram desenvolvidos instrumentos para o
planejamento de refeicdes para os vegetarianos. Um desses instrumentos € o0 guia
vegetariano que foi criado pela Universidade de Loma Linda, na Califérnia (figura 1)
(SABATE, 2001).

A piramide é composta por nove grupos alimentares. Os cinco maiores grupos
gue sao os cereais integrais, leguminosas, hortalicas, frutas e oleaginosas, formam a
base da piramide e sdo caracteristicos da alimentacdo vegana. No topo, 0s quatro
altimos grupos que sdo opcionais para 0 consumo, sao 0Oleos vegetais, laticinios,
ovos e doces, além de recomendar atividade fisica, ingestdo de agua, exposi¢do ao
sol e suplementagdo de vitaminas B12 (SABATE, 2001).
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Figura 1. Guia alimentar da alimentagdo vegetariana

Universidade de Loma Linda
Piramide do guia alimentar para vegetarianos

0 a2 porgdes 0a 1 pargao

‘Opcional

3 a4 porpdes

5 a 12 porgdes —

5.4 Beneficios a salde associados a adocado da dieta vegetariana

Estudos epidemiolégicos mostram vantagens significativas desse estilo de
vida na diminuicdo de doencas como as cardiovasculares, obesidade, diabetes,
osteoporose e cancer e também esta associada com o aumento da longevidade
(CRAIG et al, 2009; SILVA et al, 2015; MELINA et al, 2016).

5.4.1 Doengas cardiovasculares

Evidéncias mostram a reducgdo no risco de doengas cardiovasculares em
pessoas vegetarianas. Essa dieta mostra melhoras na pressao arterial, nos niveis de
lipideos e glicemia. A proteina C reativa também é diminuida nesses individuos,
protegendo da formacdo de placas ateroscleroticas. Isso é explicado devido as
dietas vegetarianas apresentarem baixo teor de gordura saturada e colesterol,
consumo variado de vegetais, frutas, grdos integrais e nozes e gue aumenta a
ingesta de nutrientes importantes para o sistema cardiovascular como potassio,
calcio e reducao do sodio (RIZZO et al, 2011; WANG et al, 2015). H&4 também
estudos que mostram que o consumo de flavondides e fitoquimicos oferecem
protecdo cardiovascular contra a agregacao plaquetaria e a coagulacdo do sangue
(LIU, 2003; PEREZ et al, 2006).
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A Academia de Nutricdo e Dietética americana publicou em seu jornal, em
2016, um estudo com adventistas do sétimo dia, onde mostram que 0s vegetarianos,
quando comparados a individuos onivoros, apresentaram uma reducao no risco para
desenvolver doencas cardiovasculares de 13% e de desenvolver a doenca cardiaca
isquémica de 19% (ORLICH et al, 2013 apud MELINA et al, 2016).

A literatura mostra uma associacdo na reducédo do risco ou a melhora das
doencgas cronicas pelas propriedades das fibras alimentares presente, por seu
consumo maior que de um individuo onivoro (FRASER, 1999). Em um estudo com
11 ensaios clinicos, observou-se que o consumo de legumes reduziu o colesterol
total em 7%, o colesterol LDL em 6% e os triglicerideos em 17%, sem alteracdo no
peso corporal (ANDERSON et al, 2002).

Os vegetarianos também apresentam menor risco de hipertensao arterial do
que onivoros. O estudo EPIOxford mostrou que veganos apresentavam pressao
arterial e risco de desenvolver a doenca mais baixos que outros tipos de
vegetarianos e também ndo vegetarianos (BRADBURY et al, 2014). A proteina
animal foi relatada em estudos que aumentam o risco de hipertensédo, enquanto as
proteinas vegetais reduzem a presséao arterial, mesmo em idosos (CHUANG et al,
2016; TIELEMANS et al, 2014).

5.4.2 Obesidade

Segundo a Academia de Nutricdo e Dietética americana, 0 uso terapéutico de
uma dieta vegetariana é eficaz para tratar o excesso de peso e tem melhor

desempenho que dietas onivoras (MELINA et al, 2016).

Observou-se que os valores de indice de Massa Corporal (IMC) em
vegetarianos foram mais baixos que em onivoros. Duas meta-analises mostraram os
grupos que adotaram a dieta vegetariana teve uma perda de peso maior que 0s
grupos que foram submetidos as dietas controles (BARNARD et al, 2015; HUANG et
al, 2015).

O alto consumo de vegetais, frutas e uma dieta pobre em gorduras saturadas

podem contribuir para o controle do peso corporal e do perfil metabdlico (FRASER,
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1999). Dietas ricas em vegetais estdo relacionadas a uma reducdo de 35% nos
niveis de colesterol LDL sérico (BRADBURY et al, 2014).

Os beneficios da dieta vegetariana nas doencas crénicas estdo associados ao
tempo de adesdo dessa dieta. Em longo prazo, vegetarianos apresentam menor
indice de obesidade e doencas cronicas quando comparados aos onivoros (SZETO
et al, 2004; BRATHWAITE et al, 2003).

5.4.3 Diabetes

Quando comparados com onivoros, 0S vegetarianos apresentam um risco
menor de desenvolver diabetes tipo 2. Veganos em especial, apresentam niveis
mais baixos de lipideos intramiocelulares que estdo relacionados a resisténcia a
insulina (MELINA et al, 2016).

A revisdo sistemética feita por Yokoyama e col. analisaram seis estudos onde
a dieta vegetariana foi associada a melhora significativa dos niveis de hemoglobina
glicada em pacientes diabéticos (YOKOYAMA et al, 2014).

Segundo Villegas e colaboradores (2008), o aumento do consumo de
vegetais, alimentos integrais, legumes e nozes reduzem o risco de diabetes e

resisténcia a insulina, controlando a glicemia de individuos normais ou insulino-

resistentes.

De acordo com Ley e colaboradores (2014), a dieta vegetariana traz
beneficios no controle da glicemia, podendo ser atribuida ndo s6 ao elevado
consumo de alimentos protetores como frutas e vegetais, produtos lacteos e nozes,
mas também a exclusdo de alimentos que tentem a promover a resisténcia a

insulina como as carnes vermelhas ou processadas.

Em uma meta-analise de estudos prospectivos revelou que 0 consumo
desses alimentos reduziu em 81% risco de diabetes tipo 2 (SCHWINGSHACKL et al,
2017).
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5.4.4 Osteoporose

Dietas vegetarianas estéo relacionadas a fatores que conferem beneficios a
salde Ossea, como a ingestao de frutas e vegetais e uma boa oferta de magnésio,
vitamina K, C e potassio. Em contrapartida, o baixo consumo de calcio, vitamina D e

B12 e proteina podem comprometer os 0ssos (MANGELS, 2014).

Produtos lacteos, vegetais verdes e alimentos fortificados fornecem uma boa
quantidade de célcio para vegetarianos. Estudos apontam que a densidade mineral
O0ssea em vegetarianos e onivoros sdo iguais ou ligeiramente reduzidos de forma
que o risco de fratura € semelhante para ambos, sugerindo um mecanismo de
adaptacao (LAU et al, 1998; MANGELS, 2014; MEIRELLES et al, 2001; SILVA et al,
2015).

Em veganos, sugere-se que a densidade O0ssea seja menor em comparacao
com onivoros e apresenta um risco de 30% maior de fratura 6ssea. Porém, quando
0 consumo de calcio é ajustado, veganos deixam de apresentar maior taxa de
fratura (MELINA et al, 2016).

A soja apresenta efeito positivo na saude déssea. Em um estudo, as
isoflavonas mostraram um efeito benéfico na densidade mineral 6ssea inibindo a
reabsorcéo éssea e estimulando a formacao 6ssea comparado com o grupo placebo
(MA et al, 2008).

Em outro estudo randomizado, mulheres no periodo pds menopausa
receberam genisteina (isoflavona), e foi vista a reducdo na excrecdo de
deoxipiridinolina, um marcador de reabsorcdo 6ssea, e um aumento da fosfatase
alcalina especifica do osso, que atua como um marcador da formagcdo Ossea
(MARINI et al, 2007).

A dieta vegetariana pode apresentar risco de desenvolvimento de
osteoporose. Para manter a saude 0ssea, 0s vegetarianos, em especial 0s veganos,
sdo aconselhados a alcancarem a ingestao diaria recomendada ou Recommended
Dietary Allowances (RDA) para todos os nutrientes, em especial o célcio, vitamina
B12, vitamina D e proteina, além de consumirem frutas e vegetais em abundancia
(CRAIG et al, 2009; CRAIG 2010).



21

5.4.5 Cancer

O risco de cancer esta aumentado nos onivoros devido ao excesso de
energia, gordura saturada e colesterol e a caréncia ou consumo reduzido de

fitoquimicos e outros nutrientes encontrados nos vegetais (COUCEIRO et al, 2008).

E observado que o consumo de carne vermelha processada é associado ao
cancer colorretal. Houve uma reducédo de 25% no risco de cancer colorretal em

vegetarianos devido a maior ingestéo de fibras alimentares (BINGHAM et al, 2003).

Outro estudo aponta que mulheres vegetarianas apresentam um menor risco
de cancer de mama. Dietas que tem como base o consumo de vegetais, frutas,
graos integrais e outras plantas, atuam na prevencao e controle do cancer mamario,
reduzindo o impacto dessa patologia, em virtude dos compostos fitoquimicos que
sdo excelentes agentes quimiopreventivos, e sdo encontrados frequentemente
nesses alimentos (THOMSON et al, 2002).

No Reino Unido, no periodo entre 1995 e 1998 foi recrutada uma coorte de
37.372 mulheres com idades entre 35 e 69 anos para avaliar o efeito do consumo de
carne e no risco de cancer de mama. A associacao entre o consumo de carne e

cancer foi elevada tanto em mulheres pré ou p6s menopausicas (CADE et al, 2007).

Foi pontuado que o consumo de soja, principalmente um composto presente
neste alimento, as isoflavonas, podem estar associados com a menor incidéncia de
alguns tipos de cancer. Em mulheres japonesas, o frequente consumo desses
compostos orgéanicos estavam associados a um menor risco de cancer de mama
(YAMAMOTO et al, 2003). As isoflavonas sdo encontradas em produtos de soja e
podem atuar regulando os niveis de estrogenos, tanto exercem papel de estrogénio
fraco ou inibindo efeitos do estrogénio quando seus niveis corporais estao altos
(WISEMAN et al, 2000).

Em um estudo realizado na Clinica de Urologia do Centro Médico de
Veteranos de Minneapolis, foi feito com 58 homens com idades entre 50 e 85 anos
onde 53 pacientes apresentavam risco de desenvolver cancer de prostata e 5
pacientes tinham o cancer de prOstata de baixo grau. Foram submetidos ao

consumo de isolado de proteina de soja, isolado de proteina de soja lavado com
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alcool ou isolados de proteina do leite, aleatoriamente. Nas biopsias de prostata
obtidas, avaliaram o receptor de andrégeno onde foi observado que a expresséo do
receptor de andrégeno é suprimida pelo consumo de proteina isolada de soja, sendo
benéfico na prevencao do cancer de préstata (REEVES et al, 2007).

Ha muitas evidéncias em que mostram que as isoflavonas da soja podem
proteger contra o cancer de prostata. Embora o papel das isoflavonas tenham sido
tradicionalmente associados a supressdo da proliferacdo e a inducdo da apoptose,
ha evidéncias convincentes de que essas substancias regulam outros processos

celulares relacionados ao cancer (MAHMOUT et al, 2014).

Frutas e vegetais ricos em vitamina C e fibras exercem papel protetor contra o
cancer de pulmao e no trato gastrointestinal, ja frutas ricas em licopeno, agem contra
o cancer de prostata (EUA, 2007). As fibras estimulam o transito intestinal fazendo
com que as paredes do célon nao figuem por muito tempo expostas as substancias
causadoras de cancer (WHITNEY et al, 2008).

As vitaminas C, E e betacarotenos atuam como varredores de radicais livres,
prevenindo o dano tecidual e celular que podem dar origem ao cancer enquanto 0s
fitoquimicos podem ativar enzimas que destroem os carcinégenos (WHITNEY et al,
2008).

5.5 Considerag¢fes nutricionais

5.5.1 Proteina

A proteina € um macronutriente composto por uma cadeia de vinte tipos de
aminoacidos que apresentam grande importancia nas funcdes estruturais,
bioquimicas, transportadoras, imunoldgicas, entre outras. Podem também ser
usadas como fonte energética apenas quando carboidratos e gorduras forem
insuficientes (SILVA et al, 2015).

Os vegetarianos conseguem atender e até exceder as recomendacfes de

proteina quando as necessidades de calorias sdo adequadas. A diversidade de
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vegetais na alimentacédo fornece o aporte adequado de aminoacidos essenciais e

concentracdes de nitrogénio (DAVIS et al, 2014).

A combinacdo de alimentos que apresentam diferentes aminoacidos que se
completam, melhorando a qualidade das proteinas. As fontes proteicas sé&o
encontradas em leguminosas, produtos a base de soja, cereais integrais,
pseudocereais (quinoa, amaranto e trigo sarraceno), hortalicas, oleaginosas,
sementes, laticinios e ovos (WHITNEY et al, 2008).

Devido a baixa digestibilidade, é reconhecido que as necessidades proteicas
em vegetarianos podem ser maiores, em torno de 30 e 35% em adultos. N&o foi
comprovada a deficiéncia de proteina na populacdo vegetariana. Vegetarianos
apresentam niveis séricos de albumina maiores que onivoros (MESSINA et al,
2001).

5.5.2 Omega 3

O dmega 3 é um acido graxo essencial responsavel por um bom
desenvolvimento e manutencéo do cérebro, esta presente nas membranas celulares
e retina e reduz o risco de doencas cardiovasculares e outras doencgas crbnicas
(MELINA et al, 2016).

O &cido alfa-linolénico (ALA) é convertido em &cido eicopentaendico (EPA) e
acido docosa-hexaendico (DHA) no organismo. No entanto, a bioconversdo de ALA
para EPA é geralmente menor que 10% e de ALA para DHA é ainda menor (CRAIG
et al, 2009). Com essa baixa conversao, a ingestao desses acidos graxos deve ser
aumentada (COUCEIRO et al, 2008).

Em vegetarianos, em especial 0os veganos, tendem a ter niveis sanguineos de
Omega 3 baixos, baixa a producédo de EPA e DHA, devendo aumentar a ingestao
diaria de alimentos fontes de 6mega 3 (WHITNEY et al, 2008).

A recomendacao dietética para o ALA é de 1,6 g/dia para homens e 1,1 g/dia
para mulheres (RIZZO et al, 2013).
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Boas fontes de 6mega 3 vindas de origem vegetal sdo nozes, acai, 0leo de
canola, sementes (chia, linhaca, camelina, canola e canhamo), soja, algas e
microalgas (CONQUER et al, 1996; SILVA et al, 2015).

5.5.3 Ferro

O ferro é um mineral imprescindivel para a saude e contribui na formacéo de
hemoglobina e mioglobina, tem papel na cadeia transportadora de elétrons,
produgéo de enzimas, entre outras fungdes. Quando as necessidades de ferro nédo
sdo alcancadas, as reservas de ferro reduzem, podendo se esgotar, diminuindo a
producdo de hemoglobina, causando a anemia por deficiéncia de ferro (SILVA et al,
2015).

O ferro que esta presente nos vegetais, conhecido como ferro inorgéanico, é
menos biodisponivel que o ferro heme existente nos alimentos de origem animal, o
que seria um risco de desequilibrio dos niveis de ferro no vegetariano (WHITNEY et
al, 2008). Apesar disso, a biodisponibilidade de ferro em dietas vegetarianas esta
associada a combinacdo de varios fatores que podem ser promovedores, como a
vitamina C ou inibidores, como fitatos, oxalatos, calcio e polifendis (COLLINGS et al,
2013).

Quanto a ingestdo, vegetarianos consomem quantidades de ferro maiores
gue onivoros associada ao dobro da ingestdo de vitamina C. A prevaléncia de

anemia demonstra-se igual entre as duas populacdes (HUNT, 2003).

A recomendacédo de ferro para vegetarianos, segundo a RDA é maior que 0s
valores para onivoros devido a baixa biodisponibilidade do mineral, cerca de 14 mg
para homens e 32 mg para mulheres e pode ser encontrado em leguminosas,
hortalicas verdes, em especial folhosas, cereais fortificados, além de carnes e
derivados e peixes (WHITNEY et al, 2008).

Estudos apontam que vegetarianos possuem estoques de ferros e niveis de
ferritina séricos mais baixos do que os onivoros, em contrapartida, observou-se que
houve a reducéo de perdas desse mineral e 0 aumento em sua absor¢do. Esses

autores acreditam que com o0s niveis de ferritina baixos, o organismo tende a
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absorver mais ferro, como uma forma de adaptacéao fisiologica (HALLBERG et al,
2000; WHITNEY et al, 2008).

Alguns estudos associam o ferro heme com a resisténcia a insulina. Os
pesquisadores acreditam que o ferro heme € uma molécula pro-oxidante que
promove o0 aumento do estresse oxidativo, atrapalhando a sinalizacdo de insulina,
causando a toxicidade de células beta pancreéticas, aumentando a producdo de
glicose hepatica (KIM et al, 2015; ZHAO et al, 2012; ORBAN et al, 2014).

5.5.4 Zinco

O zinco € um mineral muito importante para crescimento e desenvolvimento
do corpo. Tem atuacdo primordial no metabolismo, apresentando funcdes
catalisadoras, reguladoras, estruturais e atua no sistema imune (SAUNDERS et al,
2012). O zinco pode ser encontrado em produtos de soja, legumes, graos, queijos,
sementes e nozes (MELINA et al, 2016).

Sua biodisponibilidade em dietas vegetarianas € reduzida quando
comparados a uma dieta onivora e isso se deve ao fato do maior teor de acido fitico
na alimentacdo. Acidos organicos, como o &cido citrico, e algumas técnicas de
preparacdo, como a imersdo e brotacdo de feijdes, grdo e sementes, e a

fermentacao do pdo aumentam essa biodisponibilidade (HUNT, 2003).

Quando comparados com onivoros, 0S vegetarianos apresentam uma
ingestdo de zinco semelhante ou um pouco menor, com concentracdes séricas mais
baixas, porém, dentro da faixa da normalidade (MANGELS et al, 2011). Esses
resultados sugerem um mecanismo de adaptacdo, onde o organismo mantém o0s
niveis adequados tanto por meio da reducdo de perdas como por aumento na
eficiéncia da absorcéo (CRAIG, 2010; SAUNDERS et al, 2012).

5.5.5 Vitamina D



26

A vitamina D apresenta um importante papel no nosso organismo. Além da
manutencdo 6ssea, ela atua na funcdo imune, reduz a inflamacdo e o risco de
doencas crbnicas. A sua deficiéncia esta associada ao desenvolvimento de diabetes
tipo |, artrite reumatoide, doencas infecciosas, esclerose mdultipla e doencas
cardiacas (HOLICK, 2008).

A obtencéo dessa vitamina é proveniente da ingestdo de alimentos fontes ou
fortificados e da exposicao ao sol. A produgéo cutanea dessa vitamina vai depender
de fatores que incluem o tempo, a estacao, latitude, poluicdo do ar, pigmentacdo da
pele, o uso de protetor solar e a quantidade de roupa que cobre a pele (KEEGAN et
al, 2013).

Na alimentacéo, a vitamina D esta presente naturalmente em alimentos como
ovos, figado e peixes e em alimentos fortificados como em leite de vaca integral ou
em po, leite de soja, leite de arroz, sucos, cereais e margarinas. Cogumelos que sdo
expostos a luz ultravioleta também contém vitamina D (EUA, 2011; MAHAN et al,
2013).

Foi observado em alguns grupos de vegetarianos um baixo nivel sérico de
vitamina D e uma redu¢do na massa 6ssea em individuos ndo suplementados, que
apresentavam baixo consumo de alimentos fortificados e uma baixa exposi¢cdo ao
sol (SIQUEIRA et al, 2016).

A deficiéncia da vitamina D pode ter varias justificativas, particularmente
devido a reducédo da sintese pela pele, reducdo da absorcdo e doencas adquiridas
ou hereditarias (LARSON, 2002). Atualmente, a populacdo ndo esta atingindo as
recomendacdes de vitamina D, sendo vegetarianos ou nao. Especialistas
recomendam uma ingestdo diaria de 1.000 a 2.000 Ul (Unidades Internacionais)
(HOLICK, 2008; MELINA et al, 2016).

Tanto a vitamina D3 como a D2 séo utilizadas em suplementos. A vitamina D3
(colecalciferol) tem origem animal e é obtido por meio de irradiacao ultravioleta da
lanolina. J& a vitamina D2 (ergocalciferol) € produzida através da exposi¢do a luz
ultravioleta a partir de cogumelos. Esse dltimo é um suplemento aceitavel para
veganos (HOLICK et al, 2008; WACKER et al, 2013).
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5.5.6 Calcio

O calcio é um mineral essencial na manutencédo de 0ssos e dentes saudaveis,

funcdo nervosa, muscular e coagulacao sanguinea (SILVA et al, 2015).

Em geral, em uma alimentacdo vegana é necessario o consumo de alimentos
fortificados com calcio e a substituicdo de sal por temperos naturais diminui perdas
urinarias do mesmo (WEAVER et al, 1999). A recomendacao diaria de calcio para

um individuo adulto é de 1.200 mg para ambos os sexos (WHITNEY et al, 2008).

Podemos encontrar célcio em leite de vaca e seus derivados. Além de outros
alimentos enriquecidos com este mineral como leite de arroz, leite de soja, tofu e
cereais matinais. Outras fontes de calcio sdo os figos, leguminosas, hortalicas
verdes, algumas oleaginosas como améndoas e sementes (WHITNEY et al, 2008).

A biodisponibilidade do calcio de origem vegetal esta relacionada ao teor de
oxalato, fitato e fibra dos alimentos, porém mesmo contendo essas substancias, a

soja garante uma boa biodisponibilidade de calcio (SILVA et al, 2015).

A fervura dos vegetais pode ser uma alternativa, em partes, para a eliminacao
do oxalato presente nos alimentos. Porém, nem todos os alimentos que tem essa
substancia sao preparados dessa forma, devendo assim aumentar a ingestdo de
alimentos ricos em calcio para compensar 0 excesso de acido oxalato na dieta
(WEAVER et al, 1999).

Estudos sugerem que vegetarianos absorvem quantidades de caélcio
aumentado comparado a individuos ndo vegetarianos por mecanismos de
adaptacdo. No entanto, fatores genéticos, peso e estilo de vida apresentam papel
mais importante na densidade éssea que a quantidade ingerida do calcio na
alimentacao (LANHAM-NEW, 2009).

5.5.7 lodo

O lodo é um oligoelemento essencial para o bom funcionamento da tireoide. E
fundamental para a sintese dos hormonios tireoidianos que sao responsaveis pela

regulacdo do metabolismo celular e manutencdo da temperatura corporal e atua
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também no crescimento e desenvolvimento de 6rgdos importantes, em especial, 0
cérebro (LEUNG et al, 2011).

Os vegetarianos que nao consomem fontes de iodo, como o sal iodado ou
vegetais marinhos (algas marinhas), apresentam um risco de deficiéncia de iodo. A
guantidade de iodo das algas marinhas varia de acordo com o seu teor presente nos
solos marinhos (MANGELS, 2011; LEUNG et al, 2011).

5.5.8 Vitamina B12

A vitamina B12 ou cobalamina € uma vitamina importante e atua na sintese
de &cido desorribonucleico (DNA) e na manutencdo na mielina de células nervosas
(SILVA et al, 2015). Essa vitamina € encontrada quase que exclusivamente em
alimentos de origem animal como carnes e derivados, peixes, ovos, laticineos e
visceras (WHITNEY et al, 2008).

A ingestéao de B12 por veganos geralmente fica abaixo do recomendado pela
Dietary Reference Intakes (DRI) que é 2,4 mcg por dia (CRAIG, 2010). Sendo assim,
0s veganos podem apresentar deficiéncia de B12 em longo prazo, principalmente
gquando ndo sdo suplementados ou ndo usam alimentos enriquecidos. Por outro
lado, vegetarianos que consomem ovos ou leite podem atingir e até ultrapassar a

recomendacao diaria dessa vitamina (KOEBNICK et al, 2004).

Veganos devem consumir alimentos fortificados ou suplementos de B12 em
qualquer fase da vida, especialmente gravidas e lactantes (MANGELS et al, 2011). A
deficiéncia de B12 apresenta sintomas como formigamento em maos e pés, fadiga,
ma cognicdo e podem resultar em anemia megaloblastica, redugédo na diviséo
celular, alteracdes neurolégicas como a deméncia e esta relacionada com o
aumento dos fatores de risco de doencas cardiovasculares (SILVA et al, 2015;
DUNHAM et al, 2006).

Em alguns casos, a deficiéncia de B12 ndo é percebida até que os sintomas
neurolégicos se instalam, pois devido a falta de cobalamina acontece a destruigdo

da bainha de mielina. Uma hipétese para esse fendmeno é que essa dieta é rica em
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acido folico, o que pode mascarar os sintomas da deficiéncia de vitamina B12
(BROCADELLO et al, 2007).

5.6 Vegetarianismo nos ciclos da vida

5.6.1 Gravidez e lactacao

A dieta vegetariana pode proporcionar um aporte adequado de nutrientes na
gravidez e na lactacdo, mas é indispensavel a atencéo na dieta vegana, em especial
na ingestdo de calorias, ferro, vitamina B12, calcio, vitamina D e acidos graxos
(PEDRO, 2010; PICCOLI et al, 2015).

Em estudo realizado com gestantes, a dieta vegetariana no primeiro trimestre
de gravidez resultou em um ganho de peso adequado, com menor risco de ganho de
peso excessivo gestacional e reducao do risco de complicagdes, como o diabetes
gestacional (STUEBE et al, 2009).

Gestantes vegetarianas podem apresentar a ingestdo de ferro mais altas que
as onivoras, a depender da escolha dos alimentos consumidos, mas a

suplementacao é indispensavel (EUA, 1998).

No entanto, ha relatos de risco de parto prematuro e baixo peso ao nascer
entre as veganas, e esse fato estaria relacionado aos baixos niveis de ferritina
observados nesses casos, por isso, deve-se assegurar a oferta de ferro adequada

em todas as vegetarianas, em especial as veganas (DUNHAM et al, 2006).

Quanto a vitamina B12, foi descritos casos de deficiéncia em criancas de
maes veganas antes dos 6 meses de vida. Essas criangas eram amamentadas
exclusivamente e foram observados niveis da vitamina abaixo dos niveis séricos,
podendo apresentar déficits neuroldgicos graves, devendo ser suplementada
(HERBERT, 1994).

Os acidos graxos tem grande importancia no desenvolvimento fetal, em
especial no desenvolvimento do sistema nervoso central e na retina. Nas veganas

foram detectados niveis baixos de DHA no plasma e no leite materno. Alimentos
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fortificados e fontes séo indicados para aumentar os niveis de acidos graxos e evitar
deficiéncias (DAVIS et al, 2014; PISTOLATO et al, 2015).

5.6.2 Primeira infancia

Em geral, criancas veganas sao ligeiramente menores e pesam menos que
criancas onivoras. A atencdo nos nutrientes nessa fase implica diretamente no
crescimento e desenvolvimento, merecem destaque a vitamina D, célcio, ferro, zinco
e vitamina B12 (PEDRO, 2010).

A amamentacédo exclusiva é recomendada nos primeiros 6 meses, se nao for
possivel, o uso de férmula infantil deve ser realizado. Na alimentacdo complementar
deve se ter atencdo aos alimentos importantes no crescimento e desenvolvimento
(MESSINA et al, 2001). Os alimentos solidos devem ser introduzidos na mesma
progressao que os bebés onivoros (CRAIG et al, 2009). Leguminosas amassadas,
purés, tofu e ovos podem ser utilizados como substitutos da carne (WHITNEY et al,
2008).

Na fase de transicdo, a desnutricdo energético-proteica e deficiéncias de
vitaminas D e B12, ferro e calcio foram relatadas em bebés veganos. A dieta
vegetariana, por ser rica em fibras, carboidratos complexos e &gua sacia mais
rapido, mas muitas vezes nao fornece a energia suficiente. No entanto, o risco de
desnutricdo pode ser reduzido com a inclusdo de alimentos ricos em energia,
fortificados com as vitaminas D e B12 e a oferta de vitamina C para aumentar a
absorcao do ferro, ajudando na prevencao de deficiéncia de nutrientes (WHITNEY et
al, 2008). Apesar da preocupacdo, existem poucas evidéncias sobre o

comprometimento fisico ou intelectual nessas criancas (PEDRO, 2010).

5.6.3 Infancia e adolescéncia

Dietas vegetarianas bem elaboradas fornecem a ingestdo de nutrientes

adequada para o crescimento e desenvolvimento de criancas. E necessario fazer o
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uso de cereais, leguminosas e oleaginosas a fim de atender as necessidades
energéticas e proteicas em um volume pequeno de comida. Os valores de proteina
na dieta devem ultrapassar os valores da RDA (WHITNEY et al, 2008).

Outra preocupacdo vista € com as vitaminas D e B12 e o célcio. Na
adolescéncia, os individuos que seguem a dieta vegana apresenta a densidade
6ssea reduzida, podendo levar a complicagdes na saltde éssea no futuro. E de
extrema importancia o uso de alimentos fortificados para atender as necessidades
nutricionais (MESSINA et al, 2001).

Quanto ao ferro e ao zinco, a biodisponibilidade desses minerais é reduzida
pela presenga de inibidores, como o fitato e polifendis. Como consequéncia, as
concentracfes de ferritina no sangue sdo mais baixas do que em onivoros. Para
reduzir o risco de deficiéncia, deve ser feito o uso de alimentos fortificados, o
aumento do consumo de vitamina C e a redugcdo da ingestdo de substancias
inibitérias. E importante a monitoriza¢éo das concentracdes de ferro e zinco e fazer

uso de suplementacéo, se necessario (GIBSON et al, 2014).

Um beneficio encontrado nessa dieta é que criancas e adolescentes
apresentam menor risco de excesso de peso, pois sua alimentacdo apresenta maior
consumo de frutas, vegetais e fibras, e menor consumo de doces e frituras,

estabelecendo habitos saudaveis ao longo da vida (SABATE et al, 2010).

5.6.4 Adultos e idosos

Em geral, as necessidades de calorias diminuem com a idade, enquanto
algumas necessidades de nutrientes aumentam, sendo importante a escolha de
alimentos mais nutritivos (KUPARD et al, 2000). Como ja descrito, a dieta
vegetariana tras beneficios no controle do peso, da pressao arterial, colesterol e
pode ser usada como método preventivo para diversas doencas, em especial as

cronicas.

Algumas evidéncias sugerem que a proteina é usada de forma menos

eficiente no envelhecimento, independente da dieta. Dessa forma, € importante que
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esses individuos incluam alimentos ricos em proteinas, como legumes e soja
(KUPARD et al, 2000).

Nessa fase, as recomendacfes de célcio sdo aumentadas, mas séo atingidas
quando sao incluidos na dieta alimentos fontes ou fortificados, como leites (CRAIG
et al, 2010).

Foram descritos alguns casos de niveis baixos de vitamina D, ferro e zinco
em idosos vegetarianos. E importante o aporte adequado dessas vitaminas, em
especial da vitamina D em mulheres adultas para manter a densidade mineral 6ssea
(OUTILA et al, 2000). A producdo cutanea da vitamina D é reduzida com o
envelhecimento, sendo necessario suplementar (CRAIG, 2009).

O risco de deficiéncia de vitamina B12 estd aumentado, tanto em
vegetarianos como em onivoros, devido as alteraces de absor¢ao, frequentemente
devido a gastrite atrofica. Em vegetarianos deve-se ter um cuidado maior, pois,
devido a reducéo das reservas da vitamina, a deficiéncia pode aparecer mais cedo

(EUA, 1998). Em ambas as dietas devem ser feito o uso de suplementagéao.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O baixo consumo de gorduras saturadas e de colesterol associados a uma
alta ingestédo de carboidratos complexos, fibras e antioxidantes faz com que a dieta
vegetariana apresente beneficios a saude. Foram comprovados beneficios no
tratamento e na prevencdo de doencas cardiovasculares, diabetes mellitus tipo 2,
dislipidemias e obesidade, como também na prevencéo de alguns tipos de cancer.

Entretanto, ha evidéncias de que essa dieta pode ocasionar a deficiéncia de
vitaminas e minerais. A deficiéncia de ferro pode causar anemia ferropriva, enquanto
a deficiéncia de célcio e vitamina D podem reduzir a densidade mineral éssea,
podendo resultar em osteoporose. Em adi¢cédo, a deficiéncia de vitamina B12 pode

causar, além da anemia megaloblastica, danos no desenvolvimento neural.

Para os vegetarianos, em todas as fases da vida, é necessario o
monitoramento dos niveis séricos desses nutrientes. Porém, a instituicdo de uma
dieta elaborada por um nutricionista, variada em legumes, frutas e vegetais pode
fornecer todos esses nutrientes, mas em alguns casos, a suplementacédo se faz

necessaria.
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