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RESUMO

Objetivo: avaliar o efeito da dieta vegetariana e vegana em fatores de
risco alteraveis da hipertensao arterial sisttmica. Métodos: revisdo sistematica
de literatura, realizada na base de dados PubMed. Os critérios de inclusdo foram
estudos que abordaram a relacdo da dieta vegetariana ou vegana com fatores
de risco modificAveis para hipertensdo arterial, publicados entre 2012 e 2022.
Foram utilizados os seguintes descritores: vegetarian diet, vegan diet,
hypertension, risk factors, alcohol drinking, sedentary behavior, sodium,
potassium, overweight, obesity, blood pressure. Resultados: perda de peso
significativa foi relatada em 12 dos 16 artigos analisados (1,1 a 6,5 kg), com
grande variagdo entre os estudos. Pressdo arterial sistdlica e diastdlica
apresentaram reducéao significativa em 2 estudos (125.78 + 14.64 vs. 116.61 +
15.28 e 79.23 £ 10.00 vs. 71.26 + 10.31; 131 £+ 12.4 vs. 124.2 + 12.8 € 83.3
10.3 vs. 81.1 £ 9.1 mm Hg), dentre os 7 que avaliaram esse parametro nos
participantes. Concluséo: O padrao alimentar vegetariano tem sido associado a
reducdo de fatores de risco para hipertenséo arterial. Entretanto mais estudos
S80 necessarios para confirmar essas associacdes e avaliar se os diferentes
tipos de dietas vegetarianas apresentam a mesma eficacia no tratamento ou
prevencao da hipertensao.

Palavras-chave: Dieta vegetariana, Dieta vegana, Hipertensao, Fatores

de Risco, Prevencéao de doencas.

ABSTRACT

Objective: Evaluation of the effect of a vegetarian and vegan diet on
alterable risk factors for systemic arterial hypertension. Methods: systematic
literature review, carried out in the PubMed database. The inclusion criteria were
studies that addressed the relationship between a vegetarian or vegan diet and
modifiable risk factors for arterial hypertension, published between 2012 and
2022. The following descriptors were used: vegetarian diet, vegan diet,
hypertension, risk factors, alcohol drinking, sedentary behavior, sodium,
potassium, overweight, obesity, blood pressure. Results: Significant weight loss
was reported in 12 of the 16 articles analyzed (1.1 to 6.5 kg), with great variation
between studies. Systolic and diastolic blood pressure showed a significant
reduction in 2 studies (125.78 = 14.64 vs. 116.61 + 15.28 e 79.23 £ 10.00 vs.



71.26 £10.31; 131 £12.4vs. 124.2 £12.8 e 83.3 £ 10.3 vs. 81.1 £ 9.1 mm Hg),
among the 7 that evaluated this parameter in the participants. Conclusion: The
vegetarian dietary pattern has been associated with the reduction of risk factors
for arterial hypertension. However, more studies are needed to confirm these
associations and to assess whether different types of vegetarian diets are equally
effective in treating or preventing hypertension.

Keywords: vegetarian diet, vegan diet, hypertension, risk factors, disease

prevention.



INTRODUCAO

Na atualidade, percebe-se um crescimento na prevaléncia de doencas
como obesidade, diabetes, doencas cardiovasculares, hipertensédo arterial
sistémica e presenca de fatores de risco como obesidade central, alteragdes na
glicemia e no perfil lipidico. Os dados de 6bitos relacionados com doencas
cardiacas, por exemplo, sdo alarmantes, fato que pode estar relacionado ao
estilo de vida sedentario acompanhado do consumo de alimentos de elevado
valor energético. Assim, a alimentacdo atua como fator determinante na
prevencdo e tratamento de tais manifestacdes clinicas [1,2].

A hipertensdo arterial € uma condicdo multifatorial, pois depende de
fatores ambientais, sociais e genéticos, sendo classificada como doenca crbnica
ndo transmissivel e definida a partir dos niveis pressoricos elevados. E
caracterizada por pressao arterial sistélica maior ou igual a 140 mmHg e/ou
pressao arterial diastolica maior ou igual a 90 mmHg, com auséncia de
medicacao anti-hipertensiva, medida em pelo menos duas ocasides diferentes
[3].

E evidente que, nas Ultimas décadas, houve transformacéo no padréo
alimentar em todo o mundo, ja que a industrializacdo e descobertas técnico-
cientificas colaboraram para que ocorressem modificacdes no estilo de vida dos
individuos, otimizando o tempo e gerando praticidade. Tal transicao nutricional
estd associada com mudancas tanto na qualidade, quanto no valor nutricional
dos alimentos, resultando no denominado padrdo alimentar ocidental. A dieta
ocidental é caracterizada, principalmente, pelo consumo de alimentos de origem
animal, alimentos refinados, alto teor de gordura saturada e acUcares, além de
baixo consumo de fibras [4].

Diferentemente, o padrdo alimentar vegetariano € baseado no consumo
de alimentos de origem vegetal, excluindo carnes e utilizando ou ndo ovos e
laticinios. A alimentacdo vegetariana saudavel, assim como todas as outras
dietas, deve ser adequadamente planejada conforme estabelece o Guia
Alimentar Para A Populacdo Brasileira. Dessa forma, é indispensavel
estabelecer como base da alimentacdo os alimentos in natura e minimamente
processados, limitar o consumo de alimentos processados e evitar 0 consumo

de alimentos ultraprocessados [5,6].



Em razdo de suas caracteristicas e consequéncias, o vegetarianismo
pode estar associado a melhores indicadores de perfil nutricional, com destaque
para 0 menor risco para doencas cardiovasculares, embora pesquisas nacionais
sobre o tema ainda sejam escassas. Considerando a atual incidéncia e
mortalidade por doencgas cardiovasculares e o crescimento da populagéo
vegetariana no Brasil, é relevante para a Saude Publica ampliar estudos sobre o
impacto da dieta vegetariana saudavel em indicadores de risco cardiovascular
em adultos, bem como comparar dados de prevaléncia de hipertensdo em
vegetarianos e onivoros. Portanto, o objetivo deste estudo foi avaliar o efeito da
dieta vegetariana e vegana em fatores de risco modificaveis da hipertensao

arterial sistémica, por meio de uma revisao sistematica da literatura.



METODOS

Trata-se de uma revisdo sisteméatica de literatura, realizada na base de
dados United States National Library of Medicine National Institutes of Health
(PubMed). Os critérios de inclusdo foram estudos que abordaram a relacao da
dieta vegetariana ou vegana com fatores de risco modificaveis para hipertensao
arterial, publicados entre 2012 e 2022, nos idiomas portugués e inglés. Os
seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) foram utilizados: Dieta
vegetariana (vegetarian diet), Dieta vegana (vegan diet), Hipertenséo
(hypertension), Fatores de Risco (risk factors), Consumo de Bebidas Alcoodlicas
(alcohol drinking), Comportamento Sedentario (sedentary behavior), Sédio
(sodium), Potassio (potassium), Sobrepeso (overweight), Obesidade (obesity) e
Presséo sanguinea (blood pressure).

10 years, Randomized Controlled e Clinical Trial foram os filtros usados.
Os descritores, pesquisados no titulo e no resumo ([Title/Abstract]), foram
combinados por pares da seguinte forma: vegetarian diet AND hypertension, risk
factors, alcohol drinking, sedentary behavior, sodium, potassium, overweight,
obesity, blood pressure; vegan diet AND hypertension, risk factors, alcohol
drinking, sedentary behavior, sodium, potassium, overweight, obesity, blood
pressure.

Artigos de revisao foram excluidos, bem como artigos que tratavam sobre
doenca renal, cancer, fluoroterapia, outras intervencdes com dietas vegetarianas
(tradicdo Chanwuyi), adequacédo de nutrientes na dieta e 0s seguintes temas sem
a analise da perda de peso: indice inflamatério alimentar, microbiota intestinal,
dislipidemia e diabetes. A pesquisa de artigos foi por meio de busca inicial no
banco de dados, entre marco e abril de 2022, seguida da leitura do titulo
daqueles que possuiram aparente relacédo com o tema proposto. Posteriormente,
houve leitura de resumo para averiguar se as pesquisas atendem aos critérios
estabelecidos. Por fim, os artigos foram selecionados para leitura do material na
integra. A apresentacdo dos dados foi por meio de um quadro, de modo a
destacar as principais informacdes do material selecionado, como tipo de estudo,

populacéo e resultados.



Total de artigos: 37

(PubMed)
Critérios de inclusao
24 estudos que tratavam
sobre dietas vegetarianas e
v hipertenséo foram incluidos.

Apébs a primeira analise de
titulos e artigos: 24

Critérios de exclusao

8 artigos duplicados foram
excluidos.

v

Artigos selecionados
para leitura completa: 16

Figura 1. Fluxograma para selecdo dos artigos utilizando a base de dados PubMed.



RESULTADOS

Tabela de resultados: Principais caracteristicas dos estudos selecionados sobre padrao alimentar vegetariano e fatores de risco
para hipertenséo arterial.

Autor/ano | Local | Populagéo Objetivo Fatores de Principais resultados
do estudo risco
n | idade
Yang et al. China 179 | 21 a Investigar se a dieta lacto-vegetariana chinesa tem Peso corporal Em comparacdo com onivoros, 0s
2012 [7] + 76 efeitos protetores nas doencas metabdlicas e e presséo lacto-vegetarianos apresentaram
126 | anos | cardiovasculares. arterial. IMC (P=0,049), pressao arterial
sistélica (P=0,001) e diastdlica
(P=0,001) notavelmente mais
baixos.
Acharya et EUA 143 | 18 a Comparar o efeito de uma dieta padrdo com restricao Peso corporal. | Ambos 0s grupos tiveram perdas de
al. 2013 [8] 55 de calorias e gorduras (STD-D) e uma dieta ovo-lacto- peso significativa
anos | vegetariana com restricao de calorias e gorduras independentemente do tipo de dieta
(LOV-D) no peso e niveis de adiponectina apds 6 (P=0.80).
meses de intervengdo comportamental.
Alleman et EUA 29 |18a Determinar o impacto das dietas Daniel Fast Peso corporal N&o houve diferenca significativa no
al. 2013 [9] 66 tradicional e modificado no perfil lipidico e outras e pressédo peso corporal (p = 0,68), percentual
anos | medidas de salde cardiometabdlica em uma amostra | arterial. de gordura corporal total (p = 0,92),
de homens e mulheres saudaveis. percentual de gordura corporal do
tronco (p = 0,94) e pressao arterial
(p > 0,05).




Mishra et al. | EUA 291 | > 18 Determinar os efeitos de um programa de dieta Peso corporal Incluindo todos os participantes na
2013 [10] anos | baseada em vegetais com baixo teor de gordura em e presséo analise, o peso corporal médio
medidas antropométricas e bioquimicas em um arterial. diminuiu 2,9 kg no grupo de
ambiente corporativo multicéntrico. intervencao e 0,06 kg no grupo
controle ( P <0,001). As pressofes
sanguineas sistoélica (P=0.38) e
diastolica (P=0.54) cairam
ligeiramente em ambos os grupos,
sem diferencas significativas.
Jenkins et Canada | 39 | 2la Determinar o efeito a longo prazo de uma dieta pobre Peso corporal | A mudanga no peso, —1,1kg (-2,1 a
al. 2014 [11] 70 em carboidratos (vegana) e baseada em vegetais e presséo 0,0), foi reduzida (P = 0,047) na
anos | (ovolactovegetariana) na perda de peso e colesterol de | arterial. dieta pobre em carboidratos versus
lipoproteina de baixa densidade. alta em carboidratos. A pressdo
arterial sistélica (P=0.356) e
diastélica (P=0.288) diminuiram de
forma semelhante, sem diferencas
de tratamento.
Turner- EUA 18 | 18a Avaliar a viabilidade de uma intervencéo dietética Peso corporal. | Os patrticipantes veganos perderam
McGrievy et 35 entre mulheres com SOP comparando uma dieta significativamente mais peso em 3
al. 2014 [12] anos | vegana com uma dieta de baixa caloria. meses (-1,8% veganos, 0.0 de baixa
caloria; P = 0,04), mas n&o houve
diferenca entre os grupos em 6
meses (P = 0,39).
Sofi et al. Italia 107 | 18 a Comparar, em uma populacdo de individuos onivoros Peso corporal, | Tanto a VD (-1,88 kg), dieta
2018 [13] 75 gue vivem em um pais europeu de baixo risco (para indice de ovolactovegetariana de baixa
anos | doencga cardiovascular), os efeitos de um periodo de 3 | massa caloria, quanto a MD (-1,77 kg),
meses de uma VD** de baixa caloria em comparacdo | corporal e dieta mediterranea de baixa caloria,




com um DM** de baixa caloria em varios marcadores
de risco de doenca cardiovascular.

alteracdes na
massa gorda.

foram eficazes na reducédo do peso
corporal, sem diferencas
significativas entre elas (P= 0.63).

Kahleova et | EUA 75 | 53.2 Testar o efeito de uma dieta baseada em vegetais na Composicéo A dieta vegana mostrou-se superior
al. 2018 [14] * composigao corporal e na resisténcia a insulina. corporal. a dieta controle na melhora do peso
12.6 Investigar o papel da proteina vegetal nesses corporal e massa gorda. Apenas o
anos | resultados. grupo vegano apresentou reducdes
significativas no peso corporal (-6,5,
p < 0,001) e massa gorda (-4,3 kg, p
< 0,001).
Kahleova et | EUA 75 | 53.2 Testar o papel de uma dieta baseada em vegetais com | Composicao O peso (-6,5 kg, p <0,001) e a
al. 2018 [15] + baixo teor de gordura no peso corporal, composicao corporal. massa gorda foram reduzidos no
12.6 corporal e resisténcia a insulina. grupo vegano (-4,3 kg, p < 0,001).
anos
Kahleova et | EUA 75 | 53.2 Avaliar o papel da quantidade de gordura da dieta e Composicao O peso corporal (-6,5kg, p <0,001),
al. 2019 [16] t composicdo de acidos graxos na composicao corporal, | corporal. a massa gorda (-4,3 kg, p < 0,001) e
12.6 resisténcia a insulina e secrecao de insulina. 0 volume de gordura visceral foram
anos reduzidos apenas no grupo vegano
(-224 cm3, p < 0,001).
Crimarco et | EUA 95 |=221 Examinar as diferencas nas caracteristicas basais e Peso corporal Houve diferencas significativas no
al. 2019 [17] anos | nos niveis de inflamag&o no plasma entre dois grupos | e pressao indice de massa corporal (P=0,02),
de participantes que participaram de uma intervencdo | arterial. percentual de gordura corporal

intensiva de estilo de vida ou uma intervencao
realizada remotamente.

(P=0,02), e presséo arterial (PAS
P=0,01, PAD P<0,01) entre os
grupos.




Djekic etal. | Suécia | 31 | >18 Investigar os efeitos de uma dieta vegetariana (VD¥*) Peso corporal Peso corporal (-0,67 kg) foi menor
2020 [18] sobre os fatores de risco de DCV em individuos com e presséo com o VD do que com o MD
histérico de DIC tratados por ICP, em comparacao arterial. (p=0.008). Nenhuma diferenca entre
com uma dieta isocal6rica com carne (MD¥). as dietas foi observada para
pressao arterial (PAS p=0.1, PAD
p=0.4).
Kahleova et | EUA 244 | 25 a Medir os efeitos de uma dieta vegana com baixo teor Peso corporal, | O peso corporal diminuiu no grupo
al. 2020 [19] 75 de gordura no peso corporal, resisténcia a insulina, composicdo de intervencdo em 5,9 kg (5,0-6,7
anos | metabolismo pés-prandial e niveis de lipidios corporal, kg; P <0,001).
intramiocelulares e hepatocelulares em adultos com gordura
excesso de peso. visceral.
Kahleova et | EUA 168 | 25 a Testar o efeito de uma dieta vegana com baixo teor de | A alteracdes O peso corporal diminuiu no grupo
al. 2020 [20] 75 gordura na microbiota intestinal e sua associagdo com | ho peso e vegano (-5,9 kg, p < 0,001),
anos | peso, composicao corporal e resisténcia a insulina em | composicdo principalmente devido a uma
homens e mulheres com excesso de peso. corporal. reducdo na massa gorda (-3,9 kg, p
< 0,001) e na gordura visceral (-240
cms, p< 0,001).
Barnard et EUA 68 |25a Verificar se as altera¢des nos resultados Peso corporal, | Peso corporal médio basal, IMC,
al. 2020 [21] 75 cardiometabdlicos estavam associadas ao tipo massa gorda, massa gorda e volume de gordura
anos | sanguineo ABO usando uma dieta vegana com baixo volume de visceral nao diferiram
teor de gordura. gordura significativamente entre 0s grupos
visceral. de tipo sanguineo. A mudanca

média de peso corporal foi de -5,7
kg para os patrticipantes do tipo
sanguineo A e -7,0 kg para todos os
outros participantes (P = 0,09), e foi
de -7,1 kg para os participantes do




tipo O e -6,2 kg para todos os outros
participantes (P = 0,33).

Argyridou et | Reino 23 | 18a Investigar o efeito de uma dieta vegana de 8 semanas, | Peso corporal Houve reducdes modestas, mas

al. 2021 [22] | Unido 75 seguida por um periodo de 4 semanas de dieta e presséo significativas ( P < 0,025) no peso
anos | irrestrita, na tolerancia a glicose e TMAO plasmatico arterial. apo6s 8 semanas de dieta vegana; a
em onivoros humanos com obesidade ou disglicemia. mudanca no peso foi principalmente

derivada de uma perda significativa
de massa gorda. N&o houve
diferengas na PA sistélica (P=0.301)
ou diastolica (P=0.667) em nenhum
dos modelos.

Siglas e abreviaturas:

DCV: doencas cardiovasculares; DIC: doenca isquémica do coracéo; ICP: intervencdo corondria percutanea; LOV-D dieta ovo-lacto-vegetariana com
restricdo de calorias e gorduras; MD*:; dieta com carne; MD**; dieta mediterranea; PAD: presséo arterial diastolica; PAS: pressao arterial sistdlica; STD-D:
dieta padréo com restricdo de calorias e gorduras; SOP: sindrome dos ovarios policisticos; TMAO: N-6xido de trimetilamina; VD*: dieta vegetariana; VD**:
dieta ovolactovegetariana.



Dentre todos os artigos selecionados, 11 séo de origem estadunidense,
um € sueco, um canadense, um italiano, um chinés e um britanico. A maioria foi
do tipo ensaio clinico randomizado, exceto trés estudos: transversal
randomizado [7], abordagem de estudo de caso [9] e estudo prospectivo
intervencionista de grupo Unico [22]. A populagéo estudada incluiu individuos de
ambos 0s sexos, com exce¢cdo de um estudo com populacdo exclusivamente
feminina [12] e outro que incluiu apenas homens [7]. A idade variou de 18 a 76
anos, ja o numero de participantes em cada estudo oscilou de 23 a 305,
totalizando 1636 individuos englobados nessa revisao.

Os objetivos foram observar o efeito das dietas em marcadores de risco
de doencas metabdlicas e cardiovasculares, na perda de peso corporal, no perfil
lipidico, em niveis de adiponectina, em niveis de inflamagé&o, no teor de gordura
corporal, na resisténcia e secrecao de insulina, no metabolismo pés-prandial,
em niveis de lipidios intramiocelulares e hepatocelulares, na microbiota
intestinal, na sindrome dos ovarios policisticos, na tolerancia a glicose e em
niveis plasmaticos de N-6xido de trimetilamina. Além disso, alguns estudos
estabeleceram objetivos como investigar o papel da proteina vegetal, pesquisar
intervencdo dietética por tipo sanguineo, bem como determinar efeitos nas
medidas antropométricas e bioguimicas em um ambiente corporativo.

Os fatores de risco estudados foram lipidograma (LDL-C, HDL-C,
colesterol total, triglicerideos), acidos graxos fecais de cadeia curta e ramificada,
microbiota intestinal, metaboloma plasmatico, apolipoproteina, niveis de
adiponectina, sensibilidade a insulina, fungédo das células B pancreaticas, niveis
de proteina C reativa, interleucina-6, relacdo entre ingestdo de macronutrientes,
composicdo corporal e resisténcia a insulina, niveis de glicose plasmatica em
jejum, concentracBes de hemoglobina glicada e TMAO. Contudo, na presente
revisao, foram analisados apenas os fatores de risco modificaveis relacionados
a hipertensao arterial, de acordo com a Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo
Arterial [3] para atender aos objetivos desse estudo. Todos os fatores de risco
estabelecidos nesta diretriz foram considerados na busca nas bases de dados,
mas, apos aplicacéo dos filtros, ndo foram encontrados resultados utilizando os
descritores “Consumo de Bebidas Alcodlicas” e “Comportamento Sedentario” em

associacdo com “Dieta Vegetariana” e “Dieta Vegana”. Os descritores “Sodio” e



“Potdssio” geraram resultados na busca, porém a temética dos artigos
correspondeu aos critérios de excluséo.

Houve perda de peso significativa em 75% (12) dos 16 artigos, por meio
de dietas vegetarianas e/ou veganas, no intervalo de 1,1 a 6,5 kg, com grande
variagdo entre os estudos. Pressao arterial sistolica e diastolica apresentaram
reducéo significativa em 28% (2) dos artigos (125.78 + 14.64 vs. 116.61 + 15.28
€ 79.23+£10.00 vs. 71.26 £ 10.31 mm Hg; 131 £ 12.4 vs. 124.2 + 12.8 e 83.3
10.3 vs. 81.1 + 9.1 mm Hg), dentre 44% (7) que avaliaram esse parametro nos
participantes. E nitido, também, a divergéncia quanto ao método de mensurar a
perda de peso na apresentacao dos resultados em cada estudo. Em alguns, a
estimativa de reducédo foi expressa em quilos, em outros em quilos por metro

guadrado ou em percentual, assim dificultando a adequada comparacao.



DISCUSSAO

De acordo com o consumo de subprodutos de origem animal, as pessoas
gue optam pela alimentacdo vegetariana podem ser classificadas em:
ovolactovegetariana, consumindo ovos, leite e laticinios; lactovegetariana,
consumindo leite e laticinios, mas ovos ndo; ovovegetariana, consumindo ovos,
mas nenhum laticinio; vegetariano estrito (vegetariano puro), que ndo consome
nenhum alimento derivado de animais; e vegano, que ndo consome nenhum
derivado animal alimenticio ou ndo alimenticio. Além disso, hd no meio cientifico,
a denominacéo semivegetariano, designando o padrao alimentar caracterizado
por consumo de carnes brancas até 3 vezes por semana [5].

As dietas vegetarianas (DV) adequadamente planejadas, segundo a
Academy of Nutrition and Dietetics, sdo saudaveis, nutricionalmente adequadas
e apropriadas para todos os estagios da vida, fornecendo beneficios a saude
pela prevencéo e tratamento de doencas cronicas nao transmissiveis [23].

Dietas vegetarianas resultam em LDL-C oxidada significativamente menor
em diversos estudos, portanto a ado¢do de DV em pacientes com doencas
cardiovasculares pode ser de importancia clinica. Estudos também mostram
beneficio de DV em relacédo a pressao arterial e HbAlc em comparacdo com
uma dieta onivora. Observa-se ainda divergéncia dos géneros bacterianos
associados ao estado de saude, sendo que individuos que seguem uma DV
apresentam maiores quantidades de Akkermansia muciniphila, género
associado a efeitos benéficos na gordura corporal [18].

Segundo estudo de 2014 de Jenkins e colaboradores, existe a hipotese
de que alimentos contendo soja, bem como nozes, tém efeitos redutores de
colesterol e podem explicar a reducao do LDL-C. Fibras solUveis também podem
ter contribuido para o efeito geral de reducéo do colesterol. Ademais, o consumo
de nozes e de alimentos ricos em fibras tem sido associado com menor peso
corporal [11].

Existe a hipdtese de que uma dieta baseada em vegetais pode causar
perda de peso mesmo na auséncia de restricdo caldrica e exercicios. Essa
reducédo poderia ser atribuida a saciedade precoce por causa da maior ingestao
de fibra alimentar, levando a uma menor ingesta energética. Além disso, a
diferenca na perda de peso pode ser consequéncia de um aumento no efeito

térmico dos alimentos, aumentando o gasto energético em veganos. Uma dieta



vegana com baixo teor de gordura pode, ainda, aumentar a sensibilidade a
insulina nas células, permitindo que elas metabolizem a glicose mais
rapidamente, em vez de armazené-la como gordura corporal [10].

Na atualidade, excesso de gordura na composicdo corporal é uma
guestdo importante de salde publica, especialmente por causa do aumento no
namero de pessoas obesas, tornando-se, deste modo, uma situacao alarmante.
Essa doenca crbnica é, também, fator de risco para varias outras enfermidades
graves, a saber: hipertensao, diabetes mellitus e doencas cardiovasculares
como arteriosclerose. E uma doenga multifatorial, pois determinantes genéticos,
socioculturais, ambientais e alimentares atuam na manutencéo da obesidade
[24].

O termo obesidade é usado para denominar indice de massa corporal
igual ou superior a 30 kg/m2, enquanto sobrepeso € a palavra utilizada para
valores de IMC entre 25 e 29,9 kg/m2. Tanto esta classificacdo quando aquela
sdo contempladas pela expressdo excesso de peso, assim, designando valor
igual ou superior a 25 kg/m2. Além do peso, composi¢cdo corporal € um critério
fundamental para tal diagnostico. Isto €, torna-se imprescindivel avaliar
guantidade e distribuicdo de gordura, porque sua concentracdo na regiao
abdominal, por exemplo, é um relevante fator de risco [25].

Dietas a base de plantas oferecem vantagens nutricionais em
comparacao com dietas onivoras, como beneficios para a saude cardiovascular,
lipidios plasméaticos e pressdo arterial. Em comparacdo com onivoros, 0s
vegetarianos normalmente possuem IMCs menores e baixo risco para
obesidade, que é principalmente justificavel pela menor densidade energética da
dieta resultante do maior teor de fibras e menor teor de gordura. Entretanto, as
diferencas de peso ndo explicam totalmente as diferencas observadas na PA,
porque até mesmo estudos que controlam o peso corporal evidenciaram efeito
de reducéo da PA por meio de DV [22, 26].

Metanalises de ensaios clinicos randomizados descreveram que a
suplementacdo de potassio, elemento abundante em dietas vegetarianas,
diminui a PA. Nesse sentido, supfe-se que alta ingestédo de potassio aumenta a
vasodilatacdo e a taxa de filtracdo glomerular, diminui o nivel de renina, a
reabsorcdo renal de sédio, a produgcdo de espécies reativas de oxigénio e a

agregacao plaquetaria. Alguns relatorios sugerem, também, que as dietas



vegetarianas podem ser mais baixas em sédio, embora outros ndo demonstrem
diferencas claras na ingestdo de sodio entre vegetarianos e ndo vegetarianos
[26].

Ademais, alguns estudos relatam que o consumo de alcool € menor em
populacdes vegetarianas em comparacao com a populacdo geral. DV sao muitas
vezes proporcionalmente mais baixas em &cidos graxos saturados e mais ricas
em &cidos graxos poli-insaturados em compara¢cdo com dietas onivoras, 0 que
esta associado a uma PA mais baixa. O padrdo de DV também tem sido
associado a reducdo da viscosidade sanguinea, fator que pode impactar a PA
[26].



CONCLUSAO

Dentre os fatores de risco estabelecidos na Diretrizes Brasileiras de
Hipertenséo Arterial, constatou-se perda de peso e reducao da presséao arterial
a partir da adesao de dietas vegetarianas. Notou-se perda de peso na maioria
dos artigos analisados nessa revisao, ja a pressao arterial apresentou reducao
em apenas 28% estudos, dentre os que avaliaram esse parametro.

O padrao alimentar vegetariano tem sido associado a reducéo de fatores
de risco para hipertensao arterial. Entretanto mais estudos sdo necessarios para
confirmar essas associacbes e avaliar se os diferentes tipos de dietas
vegetarianas apresentam a mesma eficacia no tratamento ou prevencédo da
hipertenséo. Esse tipo de pesquisa possui grande valor potencial, considerando
a implementacdo de tais dietas tanto como iniciativas de saude publica

objetivando prevenir a hipertensdo quanto em ambientes clinicos.
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