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RESUMO

Introducio: O jejum intermitente ¢ uma pratica que consiste em alternar periodos de jejum
com periodos de alimentacdo em livre demanda, ¢ atualmente vem sendo utilizado como
estratégia alimentar. Objetivo: O objetivo do presente estudo foi avaliar os beneficios do
jejum intermitente para a saide humana. Métodos: Trata-se de uma revisao narrativa com
estudos selecionados utilizando os descritores “jejum, “beneficios”. Para isso, foi conduzida
uma busca bibliografica nas bases de dados: Google Académico, SciELO e LILACS.
Resultados: Evidéncias cientificas mostraram que o jejum intermitente promove a perda de
peso, redugdo do Indice de Massa Corporal (IMC) e da circunferéncia de cintura; redugéo
nos niveis de concentragdo do colesterol total, LDL e triglicerideos; alteragdes nos
indicadores hematoldgicos, glicemia, insulina e resisténcia a insulina.  Dentre os outros
fatores benéficos apresentados na literatura consultada destacam-se corre¢des de
anormalidades metabolicas, tais quais: na obesidade, diabetes, doengas cardiovasculares,
cancer e doengas neurodegenerativas. Bem como, diminui¢ao do risco de desenvolvimento
de enfermidades, melhora na saide e aumento na longevidade. Conclusio: Dessa maneira,
por se tratar de uma intervencao viavel e acessivel para a maioria dos individuos, novos
estudos clinicos sdo necessarios para comprovar os beneficios desta intervengado para a satide
das pessoas.
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ABSTRACT

Introduction: Intermittent fasting is a practice that consists of alternating periods of fasting
with periods of free-demand feeding, and is currently being used as an eating strategy.
Objective: The aim of the presente study was to evaluate the benfits of intermittent fasting
for human health. Methods: This is a narrative review with selected studies using the
descriptors “fasting”, “benefits”. For this, a bibliographic search was carried out in the
following databases: Academic Google; ScIELO and LILACS. Results: Scientific evidence
showed that intermitente fasting promotes weight loss, reduction on Body Mass Index
(BMI), and waist circumference; reduction in the concentration levels of total cholesterol,
LDL and triglycerides; changes in the hematological indicators, blood glucose, insuline and
insuline resistance, Among the others beneficial factors presented in the consulted literature,
corrections of metabolic abnormalities, such as: obesity, diabetes, cardiobvascular disease,
cancer and neurodegerative diseases. As well as decreasing the risk of developing ilnesses,
improving health and increasing longevity. Conclusion: Therefore, as it is a viable and
acessible intervention for most individuals, further clinical studies are needed to test the
benefits of this intervention for people’s health.
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1. INTRODUCAO

Atualmente, em virtude do ambiente obesogénico, 0 mercado oferta alimentos
artificialmente saborizados, de alto valor energético e baixo precgo, que se constituem em um
verdadeiro desafio para a manutencdo do peso corporal. Estratégias nutricionais séo
necessarias para limitar o consumo excessivo desses alimentos e promover a saide das
pessoas (WILSON et al., 2018).

Dentre as diferentes estratégias voltadas para a prevencdo do sobrepeso e da
obesidade tem-se o jejum. O termo jejum intermitente (JI) consiste em uma privagao
voluntaria de alimentos sélidos e liquidos, alternando um longo periodo sem nenhuma ou
baixa ingestdo de nutrientes, e outro periodo com consumo habitual dos alimentos
(PATTERSON et al., 2015; MATTSON; LONGO; HARVIE, 2017). Considerando que ao
longo da historia 0 homem vivenciou longos episddios de privacao quase total de alimentos,
acredita-se que 0s genes da espécie estejam preparados para suportar essa condi¢do
(ROMAN et al., 2019).

Existem diferentes protocolos de JI, que requerem mais ou menos horas de jejum. O
Jejum em Dias Alternados (JDA) envolve dias completos de jejum (em que nenhum alimento
ou bebida energética sdo consumidos) alternados com dias de alimentagdo nos quais ndo se
aplicam restri¢bes de qualquer tipo. Ja a alimentacdo com restri¢cdo temporal (TRF) permite
a ingestdo de energia em livre demanda dentro de prazos especificos e geralmente repetidos
diariamente induzindo intervalos de jejum regulares e prolongados que duram entre 12 e 20
horas (PATTERSON; SEARS, 2017).

Como beneficios a salde através da restricdo alimentar tem-se a reducdo do peso
corporal, do Indice de Massa Corporal (IMC) e da Circunferéncia de Cintura (CC), melhora
no perfil lipidico, diminuicdo de respostas inflamatdrias, refletidas por alteracdes nos niveis
séricos de adipocitocinas e alteracdo na expressdo de genes relacionados a resposta
inflamatoria, entre outros (AZEVEDO; IKEOKA; CARAMELLI, 2013).

O JI pode vir a ser uma estratégia viavel e acessivel para alguns individuos, cabendo
estudos para validar uma possivel conduta nutricional com pacientes. Diante do exposto,
este estudo tem por objetivo levantar os possiveis beneficios do jejum intermitente para a

salde humana por meio de uma revisdo de literatura.



2. MATERIAIS E METODOS

A fim de avaliar os beneficios do JI para a saude humana, foi realizada uma revisao
narrativa da literatura. A selecdo dos artigos utilizados se deu, inicialmente, por uma leitura
prévia do resumo, a fim de verificar sua relacdo com o tema, para entdo proceder a leitura
do artigo na integra. Foram selecionados artigos disponiveis nas bases de dados
informatizadas para publicagdes: Scientific Electronic Library Online - SciELO e Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Satude - LILACS.

Nesse sentido, com base nas caracteristicas de uma revisao narrativa, o levantamento
dos artigos, nos idiomas portugués e inglés, foi desenvolvido a partir dos seguintes
descritores, de forma isolada e combinada: jejum intermitente, beneficios. Os critérios de
inclusdo e exclusdo seguiram o fator de relevancia em relagdo ao objetivo deste trabalho em
questdo. Como critério de inclusdo foram selecionados artigos datados nos ultimos dez anos,
nos idiomas portugués e inglés, texto completo, disponivel e gratuito. Como critério de
exclusdo artigos ndo disponiveis na integra e que nao estavam de acordo com os critérios de
inclusdo pré-estabelecidos. Apos a selecdo dos artigos, foi desenvolvido um quadro no qual
consta, o titulo, autor e ano, tipo de estudo, além de resultados encontrados (Quadro 1) e

realizou-se a redagdo sob uma visao critica.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da leitura do resumo e dos textos na integra, foram selecionados dezoito
artigos (n=18) que se aproximavam do objetivo proposto pela presente pesquisa, a fim de
reportar os possiveis beneficios do JI para a saude humana.

Virios dos estudos verificaram a perda de peso apds intervencao pela pratica do JI,
nas suas variadas formas (ESHIGNIA; MOHAMMADEZADEH, 2013; KLEMPEL et al.,
2013; HARVIE et al.,2013; LECHEMINANT et al., 2013; HODDY et al., 2015; WEGMAN
et al., 2015; ZUO et al., 2016; CATENACCI et al.,2016; PATTERSON; SEARS, 2017;
CONLEY et al., 2017; ARNASON; BOWEN; MANSELL, 2017; OBERT et al.,2017;
HARDER-LAURIDSEN et al., 2017; AJABNOOR et al., 2017; LESSAN; ALI, 2019).

Outros autores observaram corregoes de anormalidades metabdlicas, tais como
obesidade, diabetes, doencas cardiovasculares, cancer e doencas neurodegenerativas
(AZEVEDO,; IKEOKA; CARAMELLI, 2013; ESHGHINIA; MOHAMMADZADEH,
2013; MATTSON et al., 2014; ZUO et al., 2016).



Com relagdo ao lipidograma, alguns estudos encontraram redugdes no sangue (ZUO
etal., 2016; HARVIE; HOWELL, 2017). Nos estudos realizados por Wegman et al. (2015),
Harder-Lauridsen et al. (2017) e Lessan e Ali (2019) os achados apresentaram que os efeitos

do jejum foram capazes de aumentar a longevidade.



Quadro 1. Caracterizacao das publicacdes selecionadas nas bases de dados SciELO e Lilacs segundo artigo, autor/ano, tipo de estudo e resultados

ligados ao tema central da presente pesquisa.

Titulo

Autor/Ano

Tipo de estudo/N

Resultados da pesquisa

Effects of intermittent fasting on metabolism in men

Azevedo;
Caramelli, 2013.

Ikeoka;

Estudo de revisdo

Os resultados indicam melhorias no perfil lipidico, reduggo de
respostas inflamatorias, com redugdo na liberacdo de
adipocinas inflamatorias e alteragdes na expressdo de genes
relacionados com a resposta inflamatoria e de outros fatores.
Em individuos obesos observou-se uma melhor adesdo ao
jejum intermitente em relacdo a intervencdes tradicionais
(restricdo caldrica), além da reducdo no estresse oxidativo
desta populagdo.

The effect of intermittent energy and carbohydrate
restriction v. daily energy restriction on weight loss
and metabolic disease risk markers in overweight
women

Harvie et al., 2013.

Estudo randomizado
(n=115)

A restricdo energética intermitente (IECR) apresentou
melhores resultados na sensibilidade a insulina e no controle
de peso do que a restri¢ao energética diaria (DER).

The effects of modified alternate-day fasting diet on
weight loss and CAD risk factors in overweight and
obese women

Eshghinia;

Mohammadzadeh, 2013.

Estudo transversal
(n=15)

Os achados sugerem que o Jejum de dias alternados de curta
durag@o é uma opgdo alimentar viavel para ajudar os individuos
obesos a perder peso e diminuir alguns fatores de risco para
Doenga arterial coronariana.

Benefit of a low-fat over high-fat diet on vascular
health during alternate day fasting.

Klempel et al., 2013.

Estudo randomizado
(n=32)

O Jejum em dias alternados (ADF) com dieta com baixo teor
de gordura (LF) melhora a dilatagdo mediada pelo fluxo da
artéria braquial (FMD). Ainda ndo esta claro se esses efeitos
benéficos podem ser reproduzidos com uma dieta rica em
gordura (HF).

Restricting night-time eating reduces daily energy
intake in healthy young men: a short-term cross-over
study

Lecheminant et al., 2013.

Estudo transversal
(n=129)

Poucos dados experimentais estdo disponiveis para apoiar a
nogdo de que a redugdo da alimentagdo noturna (NER) altera a
ingestdo energética diaria total (EI) ou o peso corporal em
adultos saudaveis. Durante a condi¢gdo NER, os participantes
consumiram menos energia total por dia do que durante a
condi¢do de controle. Houve uma diferenca significativa na
mudanga de peso entre as condi¢des NER e controle (F =
22 - 68; P <0 - 001).

Practicality of intermittent fasting in humans and its
effect on oxidative stress and genes related to aging
and metabolism.

Wegman et al., 2015.

Ensaio clinico
duplo-cego, duplo-
cego e randomizado
(n=24)

Os participantes acharam a dieta toleravel, sem achados
clinicos adversos ou mudanca de peso corporal. Também foi
verificado que o JI diminuiu os niveis de insulina no plasma
(1,01 pU / mL).



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=LeCheminant+JD&cauthor_id=23702187

Safety of alternate day fasting and effect on
disordered eating behaviors.

Hoddy et al., 2015.

Estudo transversal
(n=59)

Individuos obesos (n = 59) participaram de um protocolo de 8
semanas de Jejum em Dias Alternados (ADF). O peso corporal
diminuiu em 4,2 + 0,3%. ADF ajudou os individuos a
aumentar (P < 0,01) restricdo alimentar e melhorar
(P < 0,01) a percep¢do da imagem corporal.

A randomized pilot study comparing zero-calorie
alternate-day fasting to daily caloric restriction in
adults with obesity

Catenacci et al., 2016.

Estudo transversal
(n=26)

O Jejum de dias alternados (JDA) é uma abordagem segura ¢
toleravel para perda de peso. O JDA produziu mudancgas
semelhantes no peso, composi¢do corporal, lipidios e Si em 8
semanas e ndo pareceu aumentar o risco de recuperagdo de
peso 24 semanas apos a conclusdo da intervengao.

Effects of different degrees of insulin resistance on
endothelial function in obese adults undergoing
alternate day fasting.

Hoddy et al., 2016.

Estudo transversal
(n=54)

O peso corporal diminuiu em 4% em cada tercil. A massa
gorda, a massa magra ¢ a massa gorda visceral também
diminuiram de forma semelhante em cada tercil. A leptina, a
glicose de jejum, os lipidios plasmaticos, a pressdo arterial e a
frequéncia cardiaca ndo diferiram entre os tercis. Os dados
sugerem que ADF pode ser eficaz para diminuir a resisténcia a
insulina em individuos resistentes a insulina, sem efeito na
fun¢do endotelial.

Comparison of HighProtein, Intermittent Fasting
Low-Calorie Diet and Heart Healthy Diet for Vascular
Health of the Obese

Zuo et al., 2016.

Estudo longitudinal
(n=40)

Os resultados sugerem que uma dieta rica em proteinas e a
dieta jejum intermitente de baixa caloria estdo associados a
redugdes semelhantes no IMC e nos lipidios do sangue em
homens e mulheres obesas. Esta dieta também demonstrou
uma vantagem em minimizar o ganho de peso, bem como
aumentar a complacéncia arterial, em comparacdo com uma
dieta saudavel para o coracdo ap6s 1 ano.

Effects of intermittent fasting on health markers in
those with type 2 diabetes: A pilot study.

Arnason; Bowen; Mansell,
2017.

Estudo
observacional

Os dados demonstraram tendéncias perceptiveis durante o
Jejum Intermitente (JI) para menor ingestdo de energia,
carboidratos e gordura. Os resultados indicam que o Jejum
Intermitente de curto prazo pode ser uma intervengdo dietética
segura e toleravel em pacientes com DM2 por melhorar o peso
corporal, glicose em jejum ¢ variabilidade pds-prandial.

Ramadan model of intermittent fasting for 28d had no
major effect on body composition, glucose
metabolism, or cognitive functions in healthy lean
men

Harder-Lauridsen et al.,

2017.

Estudo de
intervenc¢do cruzado
nao randomizado
(n=10)

Os participantes foram capazes de fazer 14 horas de abstinéncia
diurna diaria de comida e bebida por 28 dias, com apenas um
pequeno efeito no indice de massa corporal e sem qualquer
efeito na composi¢do corporal, metabolismo da glicose e
fungdo cognitiva.




Potential Benefits and Harms of Intermittent Energy
Restriction and Intermittent Fasting Amongst Obese,
Overweight and Normal Weight Subjects-A Narrative
Review of Human and Animal Evidence.

Harvie; Howell, 2017.

Estudo de revisdo

Os estudos que compuseram a revisdo destacam os potenciais
efeitos benéficos e adversos da restrigdo energética
intermitente em comparagdo com a restricdo energética
continua nos estoques de gordura ectopica e visceral, tamanho
dos adipdcitos, resisténcia a insulina e flexibilidade
metabdlica.

Impact of intermittent fasting on health and disease
processes

Mattson; Longo; Harvie,
2017.

Artigo de revisdo

Tanto os individuos eutroficos quanto os com sobrepeso
apresentaram eficacia para perda de peso e melhorias em varios
indicadores de saude, incluindo resisténcia a insulina e
redugdes nos fatores de risco para doencgas cardiovasculares.

Popular Weight Loss Strategies: a Review of Four
Weight Loss Techniques

Obert et al., 2017.

Estudo de revisido

Tanto o jejum intermitente quanto a dieta paleo levam a perda
de peso devido a diminuig¢do na ingestdo caldrica. A revisao
sugere que algumas dietas da moda e planos de exercicios
levam a perda de peso; no entanto, os estudos sdo bastante
limitados e todos se baseiam no conceito de restri¢do caldrica.

Metabolic Effects of Intermittent Fasting

Patterson; Sears, 2017.

Estudo de revisdo

Os jejuns modificados parecem promover a perda de peso e
podem melhorar a satide metabdlica. O jejum intermitente tem
a hipdtese de influenciar a regulagdo metabolica por meio de
efeitos sobre a biologia circadiana, o microbioma intestinal e
comportamentos de estilo de vida modificaveis, como o sono.

Is two days of intermittent energy restriction per week
a feasible weight loss approach in obese males? A
randomised pilot study

Conley et al., 2017.

Estudo
randomizado
(n=24)

piloto

Ap0bs 6 meses, 0s participantes de ambos os grupos reduziram
significativamente o peso corporal, a Circunferéncia de Cintura
(CC) e a pressao arterial sistolica. Ndo houve mudanca
significativa na pressdo arterial diastolica, glicemia de jejum
ou lipidios no sangue.

Energy Metabolism and Intermittent Fasting: The
Ramadan Perspective.

Lessan; Ali, 2019.

Artigo de revisdo

A prética de observar o jejum do Ramada é acompanhada por
mudancas nos padres de sono e de atividade, bem como
ritmos circadianos de horménios, incluindo cortisol, insulina,
leptina, grelina, hormdnio do crescimento, prolactina,
horménios sexuais e adiponectina.




3.1 Jejum Intermitente

O alimento é uma necessidade béasica para a existéncia dos seres vivos. Historicamente,
desde a era paleolitica 0 homem vivencia periodos de auséncia ou escassez de alimentos e a
sobrevivéncia se deu devido a um processo adaptativo dos sistemas fisiologico e
comportamental (MATTSON; LONGO; HARVIE, 2017; VILLAIN et al., 2016).

Nos tempos atuais, a cadeia produtiva dos alimentos encontra-se mais controlada e o
estado de jejum passou a ser, em geral, um processo opcional. Surgiram diferentes estratégias
nutricionais, considerando o processo adaptativo do organismo humano (COELHO, 2016).
Tais estratégias tém sido utilizadas para o emagrecimento, prevencdo e tratamento de doencas
crbnicas degenerativas, como também visando aumento do rendimento na pratica esportiva.
Dentre elas o JI vem se destacando como pratica de controle alimentar (MORAES, 2016).

Normalmente, o JI é definido como um processo de restri¢ao total ou parcial na ingestao
de energia (entre 50 e 100% de restricdo da ingestdo diaria total de energia) de um a trés dias
por semana, ou uma restricdo completa na ingestdo de energia por um periodo definido do dia,
podendo ser aplicado como um habito alimentar no contexto de um padrdo dietético de
promocdo da satde ou para fins religiosos (HORNE; MUHLESTEIN; ANDERSON, 2015;
MORO et al.,2016; PERSINAKI; KARRA; PICHARD, 2017).

As dietas de JI tém por pressuposto influenciar a regulacdo metabdlica através de efeitos
sobre o ciclo circadiano, o microbioma intestinal e modificacdo de comportamentos de estilo
de vida (dieta, atividade e sono). Alteracdes nesses sistemas bioldgicos e fisioldgicos podem
produzir um meio metabdlico hostil, que predispde individuos a desenvolver obesidade,
diabetes e doengas cardiovasculares (PATTERSON; SEARS, 2017).

A maioria dos protocolos de JI podem ser agrupados em JDA, jejum de dia inteiro e
alimentacdo com restricdo de tempo. O JDA envolve a alternancia de dias de jejum com dias
de consumo de alimentos e bebidas ad libitum. O jejum do dia inteiro consiste basicamente em
um a dois dias de jejum completo por semana, com somente ingestdo de agua e alimentacéo
habitual nos outros dias. Alguns programas, no entanto, permitem em dias de jejum, a ingestéo
de alimentos que representam aproximadamente 25% das calorias referentes ao gasto total de
energia diaria (BROWN; MOSLEY; ALDRED, 2013).

A alimentacdo com restricdo de tempo envolve a mesma rotina de alimentacéo diéria,
porém com um periodo (em horas) designando janela de jejum (caracterizado por restri¢do

alimentar) e horas restantes como janela de alimentacdo (ROTHSCHILD et al., 2014).



O JI pode ser aplicado em individuos eutréficos com o objetivo de melhorar a saude,
independentemente da perda de peso, fornecendo beneficios metabdlicos, como cardioprotecéo,
diminuicdo da glicose de jejum, prevencdo contra certas formas de canceres e melhora da
composicao corporal (HARVIE; HOWELL, 2017).

3.2 O jejum intermitente e as correcdes de anormalidades metabdlicas

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2016), o sobrepeso e a obesidade
atingem pessoas de diferentes faixas etérias e classe social e sdo definidos como acumulo de
gordura anormal ou excessiva que apresenta um risco para a salde da populacao, contribuindo
para o desenvolvimento das Doencas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT).

Evidéncias de que menos refeicbes didrias também podem resultar em efeitos
metabdlicos favoraveis ao emagrecimento e que o aumento da frequéncia alimentar ndo é
determinante para o sucesso da dieta, vem se intensificando (HUTCHISON; HEILBRONN,
2015). Segundo Catenacci e colaboradores (2016) o jejum pode ser uma boa alternativa para
perda de peso. O JDA, apresentou resultados semelhantes a restri¢cdo diaria de calorias em
adultos obesos, na perda de peso, composi¢do corporal e lipidios ap6s oito semanas de
acompanhamento.

Eshignia e Mohammadezadeh (2013), durante estudo com mulheres com sobrepeso ou
obesas, observaram que o JDA por 6 semanas foi suficiente para induzir a perda de peso de
mais ou menos 6 kg, reduzir significativamente o indice de Massa Corporal (IMC) e a massa
gorda dos participantes, bem como, diminuir os niveis médios de lipideos sanguineos em jejum,
embora ndo significativamente.

Em um estudo realizado por Klempel et al. (2013), apds uma intervencdo de 10 semanas
de JDA, observou-se uma diminuicdo de IMC, peso corporal, circunferéncia de cintura (CC)
(7cm), massa gorda e valores bioquimicos.

No estudo de Hoddy et al. (2015), com 59 individuos, utilizando uma RC de 25%,
observou-se que, ap6s 8 semanas de intervengdo pelo JDA, o peso corporal também diminuiu
(93,5 + 1,4 para 89,7 + 1,5), no entanto, os demais parametros de CC, IMC e valores lipidicos
ndo foram avaliados nesse estudo.

Estudos experimentais nos quais os individuos foram submetidos a diferentes periodos
de jejum observaram correcfes de anormalidades metabdlicas, tais como obesidade, diabetes,
doencas cardiovasculares, cancer e doencas neurodegenerativas (AZEVEDO et al., 2013;
ESHGHINIA; MOHAMMADZADEH, 2013; MATTSON et al., 2014). O ato de jejuar/abster-
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se de alimentos, pode interferir na perda de peso corporal, reparos a nivel celular, otimizacéo
funcional e rejuvenescimento (CHAIX et al., 2014; HORNE; MUHLESTEIN; ANDERSON,
2015).

Harvie et al. (2013) avaliaram a composicdo corporal de mulheres saudaveis, com
excesso de peso e obesas, dividindo-as em trés grupos de comparagéo (jejum modificado com
restricdo de carboidrato, jejum modificado com aumento na ingestdo de proteinas e gorduras e
restricdo de energia diaria (RED)). Ao final de 4 meses houve 5% de perda de peso entre 0s
grupos de JI comparando-se ao grupo de restricdo energética diaria, sugerindo que o JI pelo
método jejum modificado é uma abordagem boa tanto quanto a restricdo energética diaria. Além
da perda de peso, foi observada a reducdo da CC e reducdes de colesterol total, LDL e
triglicerideos, com a manutencao do HDL em todos os grupos.

Conley et al. (2017), em estudo com 23 veteranos de guerra do sexo masculino e obesos,
verificaram uma perda de peso de 5.3 + 3.0 kg, apds 6 meses de intervencdo pelo método JI
modificado. Foram relatados reducdo no IMC e na CC. Com relacgdo ao lipidograma o estudo
apresentou valores mantidos. Diferentemente de Harvie et al. (2017), que embora em periodo
mais curto de intervencdo (4 meses), observou mudancas significativas.

O estudo de Lecheminant et al. (2013), avaliou os beneficios para a salde de uma dieta
de frequéncia reduzida, adotando a prética de 12 horas consecutivas de abstinéncia total de
qualquer alimento ou bebida com valor energético, em periodo noturno. Durante o turno diurno,
0s participantes tiveram uma alimentacdo de livre demanda sem qualquer tipo de orientacéo.
Apds 2 semanas de protocolo pode-se constatar uma diminuicéo dos valores de peso corporal
significativos (1,1 kg), assim como uma redugdo do IMC equivalente & 0,3 kg/m2. Demais
parametros de CC e lipidograma ndo foram relatados no estudo.

No estudo realizado por Lessan e Ali (2019) os efeitos do jejum foram capazes de
aumentar a expectativa de vida de uma populacdo de Okinawa no Japao, atribuindo parte desse
resultado ao baixo consumo de calorias. Segundo os autores a longevidade foi atribuida a
transformagado estimulada pelo jejum nos sistemas neuroenddcrinos, reducao na producgdo de
citocinas proinflamatorias e resisténcia a insulina, diminuindo também os sinais relacionados
ao envelhecimento e estimulo a autofagia.

Zuo et al. (2016) realizaram um estudo com 40 adultos obesos (21 homens e 19
mulheres) utilizando o JI. Os resultados mostraram redugdes concomitantes no peso corporal,
IMC e lipidios no sangue. Bem como, maior complacéncia, onde a menor complacéncia arterial

resulta em rigidez das artérias, correlaciona-se a fatores de risco estabelecidos para doenca



11

arterial coronariana, incluindo Diabetes Mellitus (DM), Hipertensao Arterial Sistémica (HAS),
obesidade e dislipidemia.

Hoddy et al. (2016) avaliaram o impacto de 8 semanas de JI na resisténcia a insulina em
adultos obesos nao-diabéticos com diferentes graus de resisténcia a insulina. Como resultados
desse estudo houve reducdo do peso corporal e massa gorda e diminuicdo da resisténcia a
insulina.

Na revisao realizada por Patterson e Sears (2017), foram identificados 16 estudos de
intervengdo na literatura que apoiam a eficacia do JI na saide humana, a maioria com menos
de 50 participantes por periodos de interven¢ao curtos, e em 11 deles foi relatado perda de peso
estatisticamente significativa (entre 3% a 9% do peso corporal inicial).

Arnason; Bowen e Mansell (2017) estudaram os efeitos bioquimicos de curto prazo ¢ a
tolerabilidade clinica do JI em adultos com DM2 através de uma analise observacional de trés
fases (linha de base 2 semanas, intervengdo de 2 semanas ¢ seguimento de 2 semanas). Os
resultados mostraram que o JI a curto prazo pode ser uma intervengdo dietética segura e
toleravel em pacientes com DM2, pois houve uma redugdo de peso corporal, glicemia de jejum
e uma menor variabilidade pds-prandial.

De acordo com Obert et al. (2017), o JI conduz a uma perda de peso devido a reducao
calorica a que se propde, que tende a ser cerca de 25% quando comparada com a ingestao
calorica usual de cada individuo. Quando comparado o JI com outro tipo de dieta com restrigao
caldrica, mostra-se que a massa corporal total perdida ¢ idéntica. Diferentemente do encontrado
no estudo realizado por Harvie et al. (2013) no qual os resultados sugerem haver uma diferenga
na composi¢ao corporal. Sendo que o grupo do JI tendia a manter mais massa corporal magra
quando comparado ao grupo com dieta restritiva.

A estratégia alimentar do JI, modelo alternativo de dieta, representa uma opgao para
melhorar a saude, pode proporcionar resultados semelhantes a da restri¢ao calorica, tais quais,
longevidade, reducdo dos marcadores de risco para acidente vascular cerebral e doencgas
coronarianas, reducdo da pressdo arterial e aumento da sensibilidade a insulina estresse
oxidativo e melhoria dos achados clinicos, além da perda de peso (WEGMAN et al., 2015;
HARDER-LAURIDSEN et al., 2017). No entanto, periodos de jejum com duracdo superior a
24 horas, devem contar com a supervisao médica (LONGO; PANDA, 2016).
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4, CONCLUSAO

Segundo a literatura consultada, a pratica do jejum intermitente, nas suas variadas
formas, pode provocar diferentes alteracdes fisioldgicas e bioquimicas no organismo. Em
decorréncia da restricdo calorica, a perda de peso ¢ o primeiro e mais evidente efeito. Como
também a redugio do Indice de Massa Corporal e da circunferéncia de cintura. Dentre os outros
fatores benéficos apresentados nas evidéncias cientificas destacam-se corregdes de
anormalidades metabolicas, tais quais: na obesidade, diabetes, doengas cardiovasculares, cancer
e doengas neurodegenerativas. Bem como, melhora de varios biomarcadores celulares e
diminui¢do do risco de desenvolvimento de enfermidades, melhora na saude e aumento na
longevidade.

Ressalta-se a necessidade de realizagdo de mais estudos envolvendo seres humanos,
principalmente a longo prazo, para evidenciar de forma clara os reais beneficios do JI e os
efeitos adversos desse método. Para que, dessa forma, assegure evidéncias cientificas solidas

sobre a eficacia terapéutica do jejum intermitente na saude humana.
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