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Corte de proteinas
benetficia metabolismo

Estudo realizado por pesquisadores brasileiros e dinamarqueses mostra que diminuicao teve efeitos tao eficazes quanto a reducao
de calorias em pacientes com sindrome que aumenta o risco de doenca cardiaca, acidente vascular cerebral (AVC) e diabetes

» GABRIELLA TISCOSKI

stabelecer uma dieta ade-

quada faz parte darotina de

pessoas com sindrome me-

tabdlica: um conjunto de
condicdes como hipertensao, ni-
vel elevado de agticar no sangue,
acimulo de gordura na cintura e
colesterol excessivo, que aumen-
ta o risco de doenca cardiaca,
acidente vascular cerebral (AVC)
e diabetes. Em busca de novas
estratégias alimentares para esse
grupo, pesquisadores brasileiros
e dinamarqueses compararam os
efeitos entre a restricdo proteica
e caldrica na alimentacao.

Os resultados, publicados na
revista Nutrients, sugerem que
reduzir a quantidade de protei-
nas é tdo eficaz quanto cortar
calorias, 0 que aumenta o arse-
nal terapéutico para lidar com
um problema com prevaléncia
estimada em 38% na populagao
adulta brasileira. “O estudo mos-
trou que diminuir o consumo de
proteinas para 0,8g por quilo de
peso corporal foi suficiente pa-
ra atingir quase os mesmos re-
sultados clinicos de uma dieta
com restricdo caldrica, mas sem
a necessidade de reduzir as ca-
lorias ingeridas”, destaca Rafael
Ferraz Bannitz, pesquisador da
Faculdade de Medicina de Ri-
beirdo Preto da Universidade de
Sao Paulo (FMRP-USP) e primei-
ro autor do artigo (leia entrevista
nesta pagina).

De acordo com o pesquisador,
os resultados sugerem a possibi-
lidade de a diminui¢ao da inges-
tao de proteina ser um dos prin-
cipais fatores que levam aos efei-
tos reconhecidamente benéficos
da moderacdo alimentar. “Com
isso, a dieta de restricao de pro-
tefnas pode ser uma estratégia
nutricional mais atrativa e rela-
tivamente mais simples de ser
seguida por individuos com sin-
drome metabdlica”, afirmou.

Foram selecionados 21 par-
ticipantes, e todos tinham diag-
néstico de sindrome metabdli-
ca. Eles foram divididos em dois
grupos e, durante todo o perio-
do, permaneceram internados
no Hospital das Clinicas da Fa-
culdade de Medicina de Ribei-
rao Preto da Universidade de Sao
Paulo (FMRP-USP), para que os
profissionais monitorassem e ga-
rantissem que a dieta seria segui-
da corretamente.

Dieta individualizada

A necessidade caldrica didria
de cada participante foi calcula-
da de forma individual, com base
no gasto de energia em repouso,
chamado metabolismo basal. A
investigacdo envolveu uma equi-
pe multidisciplinar e internacio-
nal com cientistas da Universida-
de de Sdo Paulo (USP), da Uni-
versidade de Copenhage (Dina-
marca), do Instituto Nacional do
Cancer (Inca) e do Centro de Pes-
quisa em Obesidade e Comor-
bidades (OCRC) — um Centro
de Pesquisa, Inovagao e Difusdo
(Cepid) da (Fundacéo de Amparo
aPesquisa do Estado de Sao Pau-
lo (Fapesp), sediado na Universi-
dade de Campinas (Unicamp).

Os pacientes do primeiro
grupo receberam uma dieta
individualizada com 25% me-
nos calorias que o considera-
do ideal. A escolha dos alimen-
tos foi feita de acordo com o
padrdo recomendado para a
populacdo em geral (50% car-
boidrato, 20% proteina e 30%
gordura). No segundo gru-
po, embora o valor de calorias

Trés perguntas para

RAFAEL FERRAZ BANNITZ, pesquisador da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto da Universidade de Sao Paulo (FMRP-USP)

Existe algum risco de um déficit
de proteinas a longo prazo?

Essa dieta foi desenvolvida
para ser aplicada em indivi-
duos que apresentam obesida-
de, diabetes e hipertensao ar-
terial. Os nossos dados mos-
tram que a dieta de restricao de
proteinas é eficiente para esse
grupo de pessoas. Nao hd risco
de déficit. A dieta de restricdo
proteica foi calculada utilizan-
do o minimo necessdrio de pro-
tefnas recomendado para uma
refeicdo ideal.

Qual é a dieta convencional
aplicada a pacientes com
sindrome metabélica hoje?

Nao existe uma dieta conven-
cional para individuos com SM
(sindrome metabdlica). Alguns
anos atrds, muitos acreditavam
que arestricao de carboidratos era
eficiente para o controle da SM. O

nosso artigo mostrou que amodu-
lagdo de um macronutriente, nes-
se caso a proteina, é suficiente para
reduzir o peso corporal, reduzir a
glicose e lipidios no sangue e con-
trolar a pressao arterial.

Como vocés chegaram a esse
valor ideal de proteinas para

o estudo? Para que esses
resultados sejam solidificados
e utilizados, de fato, em campo,
é preciso realizar mais alguma
investigacao?

S6 reduzimos a porcentagem
de proteina na dieta ao mini-
mo recomendado para uma dieta
ideal. O nosso artigo mostrou de
forma sistemdtica e controlada
amelhora clinica em individuos
que foram submetidos a die-
ta de restricdo de proteinas. A
metodologia utilizada em nos-
so estudo demonstrou a eficd-
cia da restricdo de proteinas

USP/Divulgagao

no controle da sindrome me-
tabodlica. No entanto, devido a
limitacdo dos estudos clinicos,
0s mecanismos moleculares

ainda ndo estdo totalmente
compreendidos. Por isso, pre-
cisamos de novos estudos para
responder essa pergunta.

indicado para cada individuo
fosse respeitado (nunca ultra-
passado), a proporcdo de pro-
teinas da dieta foi reduzida, fi-
cando em cerca de 10% (60%
carboidrato e 30% gordura).
Ambos o0s grupos consumiram
apenas 2g de sal por dia.

A pesquisa mostrou que
tanto a dieta de restricdo cal6-
rica quanto a de restricdo pro-
teica promoveram perda de
peso devido a reducao da gor-
dura corporal e, desse modo,
melhoraram os sintomas da
sindrome metabdlica. Ainda
segundo o estudo, a diminui-
cdo da massa de gordura estd

ligada a reducao

Freitas, professora da

de glicemia, FMRP-USPe coor-
dos niveis li- denadora do es-
pidicos e da 3 80/ tudo, a Agén-
pressdo ar- 0 cia Fapesp.
terial. “Tanto a die-

“Apés os da populacao adulta brasileira, ta de restri-
dias de mo- segundo estimativas, sofre com cao calori-
nitoramen- problemas como hipertensao, ca quanto a
to, os dois nivel elevado de actcar no que reduziu
grupos tive- sangue, actimulo de oconsumo de

ram resultados
semelhantes: re-
ducdo dos niveis gli-
cémicos, perda de peso,
controle da pressdoarterial e que-
da dosniveis de triglicérides e coles-
terol”, relatou Maria Cristina Foss de

gordura na cintura e
colesterol alto

proteina me-
lhoraram a sen-
sibilidade a insulina
apos o tratamento. Os
pacientes tiveram ainda diminui-
¢ao da gordura corporal, especial-
mente na regido da circunferéncia

abdominal e de quadril, porém, sem
reducdo da massa magra (muscu-
los)”, afirmou.

Controle

Osresultados confirmaram pes-
quisas anteriores realizadas em ca-
mundongos, explicou a pesquisa-
dora. “Sé que, desta vez, consegui-
mos fazer um estudo clinico ran-
domizado e totalmente controlado
durante 27 dias, com cardépio per-
sonalizado segundo as necessida-
des de cada paciente”, disse Maria
Cristina Freitas a agéncia Fapesp.
O atual estudo mostrou que para
bons resultados em humanos, é

Pesquisadores acreditam que
a restricao proteica melhore a
capacidade do organismo em
propiciar a queima de gordura
como forma de producéao de
energia para as células

necessaria apenas uma reestrutu-
racao dos macronutrientes — con-
siderados os nutrientes “grandes’,
a proteina, gordura ou carboidra-
to— de uma dieta para que os be-
neficios sejam percebidos.

“Alguns anos atrds, muitos
acreditavam que a restricao de
carboidratos era eficiente para
o controle da sindrome metabo-
lica. Nosso artigo mostrou que
a modulacdo de um macronu-
triente, nesse caso, a proteina,
é suficiente para reduzir o peso
corporal, a glicose e os lipidios no
sangue e controlar a pressao ar-
terial”, comenta Ferraz Bannitz.
Além disso, ressaltou o especia-
lista, a massa magra € mantida
mesmo com a perda da gordura
e, dessa forma, o paciente ndo
enfrenta o problema de reduzir
também a massa muscular.

“Devido a limitacdo dos es-
tudos clinicos, os mecanismos
moleculares ainda ndo estao to-
talmente compreendidos”, reco-
nheceu o pesquisador. Sendo as-
sim, ainda ndo hd explicacdes so-
bre o motivo da restri¢ao protei-
ca ser benéfica, mas a suposi¢cao
dos cientistas é de que o consu-
mo minimo de proteinas promo-
va alteracdo no metabolismo dos
pacientes, ou seja, uma melho-
ra na capacidade do organismo
em propiciar a queima de gor-
dura como forma de produgao
de energia para as células.

“Temos apenas hipdteses ain-
da, e uma delas seria a ativacao de
vias moleculares que interpretam
a reducdo de aminodcidos essen-
ciais como sendo um sinal de redu-
¢do daingestdo alimentar, levando,
assim, a producdo de hormonios
normalmente aumentados du-
rante o jejum”, explicou a Agéncia
Fapesp Marcelo Mori, coordena-
dor do Projeto Temdtico da Uni-
versidade Estadual de Campinas
(Unicamp), cujo objetivo é mime-
tizar, por meio de diferentes estra-
tégias, os efeitos da restricao cald-
rica. “Estudos em modelo animal
ja& demonstraram que essas vias
estdo envolvidas tanto nos efeitos
da dieta de restricdo caldrica quan-
to na de restricao proteica, fazen-
do com que haja perda de gordura
nos dois casos.”

Mori, porém, ressaltou que a pes-
quisa foi realizada com uma popu-
lacdo especifica: pacientes com sin-
drome metabdlica que apresenta-
vam diabetes, obesidade, hiperten-
sao e colesterol alto. “No entanto,
fica dificil ndo pensar em extrapo-
lar esse resultado. Sabemos que
uma dieta vegana tem se mostra-
do positiva para casos de sindro-
me metabdlica e também jé foi ve-
rificado que o excesso de ingestao
proteica, como é o padrdo ociden-
tal, pode ser um problema. Por isso,
€ preciso avaliar caso a caso. Nao se
podeesquecer queacarénciade pro-
tefna podelevaraproblemas graves’,
finalizou o pesquisador.

Naum Charles, conselheiro do
Conselho Federal de Nutricionis-
tas (CFN) que ndo participou do
estudo, compartilha da mesma
opinido. “E preciso ser acom-
panhado por um nutricionista
para avaliar, ao longo do tem-
po, possiveis deficiéncias nu-
tricionais. Os requisitos leva-
dos devem ser, em primeiro lu-
gar, o respeito das escolhas ali-
mentares e da filosofia de vida
de cada individuo”, assinalou.



