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Fibra resistente pode
proteger contra canceres

Amido nao digerivel por humanos € ligado a reducao em 60% do risco para o surgimento de tumores no eséfago, no
estdrmago e em outros 6rgaos do trato digestivo superior. A substancia € comum em graos, na aveia e na batata crua

» PALOMA OLIVETO

m alimentos naturais co-

mo graos, banana verde, ar-

roz cozido resfriado, batata

crua e aveia, existe um nu-
triente com potencial de prote-
ger contra canceres do trato di-
gestivo superior, segundo um
estudo com mil pessoas, acom-
panhadas ao longo de uma dé-
cada. A pesquisa, liderada pela
Universidade de Newcastle, no
Reino Unido, com a participa-
¢do de outros paises, constatou
que o chamado amido resisten-
te, uma fibra ndo digerivel pelo
estdmago, tem associacdo com
risco menor de tumores de es-
tomago, esofago, trato biliar,
pancreas e duodeno.

O estudo, publicado ontem na
revista Cancer Prevention Resear-
ch, foi realizado com pacientes de
sindrome de Lynch, uma condicdo
genética e hereditdria que aumen-
taorisco de cancer dereto e célon,
sendo responsavel por 5% dos tu-
mores de intestino grosso. De 1999
a2005, essas pessoas foram dividi-
das em grupo de tratamento e de
placebo, sendo que 463 delas to-
maram amido resistente na forma
de suplemento em p6 — a quan-
tidade ingerida no ensaio corres-
ponde a comer uma banana ligei-
ramente verde (antes que amoleca
completamente) por dia—ao lon-
go de dois anos.

O artigo publicado ontem re-
fere-se ao acompanhamento das
condicoes de satide de todos os
participantes 10 anos depois do
encerramento da pesquisa. Nes-
se periodo, houve cinco novos
casos de cancer no trato gas-
trointestinal superior entre os
que tomaram o suplemento. J4
no grupo de placebo (455 pes-
soas), que recebeu um p6 sem a
fibra, o niimero de casos foi qua-
tro vezes maior: 21 ocorréncias.

De acordo com os autores, es-
se é o primeiro estudo a encon-
trar evidéncias de que um suple-
mento alimentar pode prevenir
o cancer hereditdrio, promovido
pela sindrome de Lynch. Contu-
do, o autor correspondente, John
Mathers, professor de nutricao hu-
mana da Universidade de Newcas-
tle, diz que a descoberta pode ser
estendida para a populacdo em
geral, e ndo apenas entre aqueles
comaalteracio genética (LeiaTrés

perguntas para).
Anti-inflamatéria

A associacdo entre fibras ali-
mentares, incluindo as amido re-
sistentes, e protecao contra cance-
res e outros distuirbios gastrointes-
tinais foi sugerida hd meia década,
em um estudo publicado na revis-
tamédica The Lancet. Desde entdo,
o papel do nutriente foi explorado
vdrias vezes. Em 2019, uma revi-
sdo de artigos cientificos financia-
do pela Organizacdo Mundial da
Satide (OMS) com dados de 4,6 mil
adultos demonstrou uma reducao
de 15% a 30% na mortalidade por
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Trés perguntas para

JOHN MATHERS, professor de Nutricdo Humana na Universidade de Newcastle, no Reino Unido

Existem pistas sobre

0 mecanismo de acao
anticancerigena do amido
resistente?

Achamos que o amido resis-
tente (a fibra fermentavel) pode
ter seu efeito anticancerigeno por
meio dainteracdo comnossas bac-
térias intestinais, 0 nosso micro-
bioma. O amido resistente — e
outras formas de fibra dietética
— age como alimento para as
bactérias no intestino grosso
e, ao fazé-lo, alteram seu meta-
bolismo. Em particular, hd evi-
déncias de que o amido resistente
pode reduzir a conversdo de dcidos
biliares primdrios em 4cidos bilia-
res secunddrios. Isso é importante
porque alguns &cidos biliares se-
cunddrios podem danificar o DNA

todas as causas e, especialmente,
por doencas cardiovasculares, aci-
dente vascular cerebral, diabetes
tipo 2 e cancer colorretal em pes-
soas com consumo satisfatério de
fibras alimentares.

Embora esses estudos nao te-
nham buscado uma explicacao
de causa e efeito, 0 mecanismo

em nossas células, e esse dano ao
DNA pode resultar em cancer.

Por que o amido resistente nao
afetou o cancer no intestino grosso?
Infelizmente, ndo sabemos
por que o amido resistente nao
preveniu o cancer no intestino
grosso. No entanto, temos boas
evidéncias de que reduziu o ris-
co de cancer no trato gastrointes-
tinal superior, incluindo esofa-
go, estdbmago, trato biliar, pan-
creas e duodeno. Isso é clinica-
mente importante porque esses
canceres sao frequentemente
diagnosticados tardiamente e
podem ser dificeis de gerenciar.

Como essa pesquisa pode se
traduzir em beneficios clinicos?

de acdo desses nutrientes pode
fornecer algumas pistas. No es-
tomago e no intestino delgado,
as fibras aumentam a saciedade,
além de desencadearem respos-
tas positivas no metabolismo da
glicose e da absorcao de lipideos.

J& no intestino grosso, o
amido resistente é quase todo

Arquivo pessoal

Os resultados desse estudo
mostram que o amido resisten-
te pode beneficiar pessoas com
sindrome de Lynch (LS), reduzin-
do o cancer em outros locais do
trato gastrointestinal superior.

quebrado pela flora intestinal,
em um processo de fermentacao
que produz importantes subs-
tancias, como dcidos graxos de ca-
deia curta, conhecidos pela acio
anti-inflamatdria. Apesar de ser a
principal fonte de energia das cé-
lulas do célon, alimentos com es-
safibra tém calorias relativamente

Como as pessoas com essa sin-
drome sao um bom modelo pa-
ra a populagdo em geral, os be-
neficios que vimos para elas pro-
vavelmente se aplicam a todos.
Por exemplo, em trabalhos ante-
riores, mostramos que a aspirina
reduz o risco de cancer de intes-
tino em pessoas com LS, e outros
mostraram o mesmo na popula-
¢do em geral. Além disso, mos-
tramos que estar acima do pe-
so ou obeso aumenta o risco de
cancer de intestino em pessoas
com LS, assim como em todos
os outros. Esperamos que os re-
sultados de nossa pesquisa em
pessoas com LS encorajem ou-
tros pesquisadores a investiga-
rem beneficios semelhantes na
populacdo em geral. (PO)

baixas e ajudam aregular a saide
intestinal, metabélica, imunold-
gica e neurolégica.

Mais estudos

Segundo John Mathers, da Uni-
versidade de Newcastle, estatisti-
camente, a reducdo de canceres

Alimentos ricos no amido
resistente: voluntarios
ingeriram, por dois anos, um
suplemento com quantidade do
amido equivalente a presente em
uma banana ligeiramente verde
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0 amido resistente {(...)
aumenta a producao
de acidos graxos

de cadeia curta no
intestino. Tem havido
numerosos estudos
humanos relatando seu
impacto em diferentes
resultados de saude"

Stacey Lockyer, cientista
nutricional da Fundacdo
Briténica de Nutricdo

verificada no estudo ultrapassou
60%, sendo que o efeito mais evi-
dente foi na parte superior do in-
testino. Curiosamente, nao houve
alteracdo de risco de tumores no
célon e no reto, partes do trato
gastrointestinal que, se acredi-
tava, seriam as mais beneficia-
das por esse tipo de fibra. Ma-
thers afirma que ainda nao se
sabe por que isso aconteceu e
destaca a importancia de mais
estudos para explorar a questao.

De acordo com a cientis-
ta nutricional Stacey Lockyer,
da Fundacao Britanica de Nu-
tricdo, o interesse por pesqui-
sas em amido resistente es-
td crescente, com um aumen-
to substancial nas publicacdes
na ultima década. Lockyer, que
nao participou do estudo atual, é
coautor de uma revisao divulga-
danarevista Nutrition Bulletin,
na qual avaliou as descobertas
recentes sobre o potencial do
nutriente. “O amido resistente é
um tipo de fibra alimentar que
aumenta a producao de dcidos
graxos de cadeia curtano intes-
tino. Tem havido numerosos es-
tudos humanos relatando seu
impacto em diferentes resulta-
dos de satde”, disse.

Aespecialista também enfati-
za a necessidade de mais inves-
tigacOes sobre os efeitos benéfi-
cos da susbstancia. “Embora as
descobertas apoiem efeitos po-
sitivos em alguns marcadores,
mais pesquisas sao necessdrias
para estabelecer se o consumo
de amido resistente pode confe-
rir beneficios significativos que
sdo relevantes para a populacdo
em geral. No entanto, essa € de-
finitivamente uma drea empol-
gante de pesquisa nutricional
para o futuro”, avalia.

Gordura no figado € ligada a insuficiéncia cardiaca

Cadavezmais presente na popu-
lacdo em geral, o acimulo de gordu-
ra no figado é ligado a um aumento
de50% norisco de desenvolvimento
de insuficiéncia cardfaca— quando
o coragdo deixa de bombear quan-
tidades suficientes de sangue pelo
corpo. A vulnerabilidade foi consta-
tada por cientistas italianos ao ana-
lisarem os resultados de 11 estudos
de longo prazo sobre as complica-
¢oes, somando dados de 11 milhdes

de pessoas, e detalhada na ultima
edicao da revista Gut, uma publica-
¢do da Sociedade Britanica de Gas-
troenterologia.

Os estudos analisados foram
realizados em Suécia, Finlandia,
Reino Unido, Estados Unidos e Co-
reia do Sul. Metade dos participan-
tes era mulher, tinha, em média,
55 anos, e indice de massa cor-
poral (IMC) 26 — o que indica so-
brepeso. Cerca de um em quatro

participantes (25%) tinha acimu-
lo de gordura no figado, também
conhecido como doenca hepdtica
gordurosanao alcodlica(DHGNA).

Duranteos 10anosemqueos parti-
cipantesforamacompanhados, houve
oregistrode97.716 casosdeinsuficién-
cia cardfaca, sendo que acomplicacdo
foimaisincidentenosvoluntérioscom
DHGNA. Independentemente deida-
de, sexo, gordura corporal, diabetes,
pressdo alta, etnia e outros fatores de

risco cardiovascularcomuns, oacimu-
lodegorduranofigadofoiassociadoa
um risco 50% maior de surgimento
dacomplicacio cardiaca. Ea condi-
¢do piorava em paralelo ao agrava-
mento da DHGNA, especialmente
quando a pessoa tinha fibrose he-
pdtica mais extensa (cicatrizacdo no
6rgdo). Nesses casos, segundo osauto-
res, o risco pode subir para 76%.
Aequipe, liderada por Alessan-
dro Mantovani, da Universidade de

Verona, na Itdlia, enfatiza que sao
necessdrios mais estudos para ex-
plicar como essa maior vulnerabi-
lidade é desencadeada. Os cien-
tistas também chamam a aten-
¢do para o fato de o acimulo de
gordura no figado estar crescen-
do na popula¢do mundial, como
resultado do aumento dos niveis
de sobrepeso e obesidade. A esti-
mativa € de que 30% dos adultos
no mundo tenham DHGNA.

76%

E 0 aumento no risco de o
coracao ter a capacidade
de bombear o sangue
comprometida quando
se tem doenca hepatica
gordurosa nao
alcodlica



