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RESUMO 

No presente estudo pretende-se apresentar e avaliar benefí-

cios no organismo humano associados ao consumo de olea-

ginosas. Para isso foi realizada uma intensa pesquisa nas 

bases de dados PubMed e Medline em busca de artigos 

relacionados ao tema. O consumo das oleaginosas tem vin-

do a aumentar, e vários estudos têm sido realizados com o 

intuito de aprofundar os efeitos benéficos desse consumo. 

Diversos foram os resultados que apontam benefícios das 

oleaginosas, destacando-se o efeito protetor a nível cardio-

vascular, a redução do risco de desenvolver câncer e a re-

dução do risco de mortalidade. Em conclusão, é possível 

afirmar que o consumo de oleaginosas tem diversos efeitos 

benéficos ao organismo humano. 

PALAVRAS-CHAVE: Neoplasias, diabetes mellitus, nozes, 

mortalidade, ácidos graxos.  

ABSTRACT 

The purpose of this review is to assess the benefits of nuts 

intake. An intensive research was done on PubMed and Med-

line databases in search of articles related to the topic. The 

consumption of nuts is increasing and a lot of studies have 

been conducted in order to deepen the benefits of this con-

sumption. Several were the results that show benefits of nuts 

consumption, highlighting the protective effect on cardiovas-

cular, reducing the risk of developing cancer and reduce the 

risk of mortality. 

KEYWORDS: Neoplasms, diabetes mellitus, nuts, mortality, 

fatty acids. 

1. INTRODUÇÃO

Os frutos oleaginosos dizem respeito a frutos secos

cuja parede externa se torna rígida com o amadureci-

mento. Os mais consumidos a nível mundial são a 

amêndoa, avelã, castanha-do-brasil, castanha-de-caju, 

macadâmia e noz (FERNANDES, 2015). Apesar do 

amendoim ser usualmente considerado uma oleaginosa, 

na sua classificação botânica este pertence à família das 

leguminosas devido às suas características de cresci-

mento (INTEGRATED TAXONOMIC INFORMATION 

SYSTEM, 2016). No entanto este alimento fará parte do 

presente estudo, devido aos hábitos culturais associados 

ao seu consumo.  

As oleaginosas desde sempre estiveram presentes na 

alimentação do ser humano, no entanto nos últimos anos 

observou-se um grande aumento do seu consumo, no-

tando-se que nos Estados Unidos da América (EUA) este 

aumento foi de aproximadamente 56% entre 2000 e 

2013 (STATISTA, 2016). Nota-se também que, entre 

2009 e 2010, quase 40% da população adulta dos EUA 

consumia oleaginosas no dia-a-dia, havendo um maior 

consumo na população feminina. Nessa mesma popula-

ção, houve uma relação contínua entre o aumento da 

idade e o aumento de consumo de oleaginosas, sendo 

que 35% dos indivíduos entre os 20 e 39 anos consomem 

oleaginosas diariamente, enquanto este percentual em 

indivíduos com mais de 60 anos é de 42,3% (NIELSEN 

et al., 2014).  

Atualmente diversos estudos são realizados de modo 

a determinar quais os possíveis benefícios associados ao 

consumo de oleaginosas. Os frutos oleaginosos são con-

siderados alimentos de elevada densidade nutricional, 

tendo um perfil essencialmente lipídico, ricos em ácidos 

graxos monoinsaturados e poliinsaturados (USDA, 

2016). Ainda dentro do perfil lipídico, realça-se a sua 

composição em fitosteróis (OSTLUND, 2002; PHIL-

LIPS; RUGGIO; ASHRAF-KHORASSANI, 2015). São 

também ricas fontes de fibras. Em termos de micronu-

trientes, as oleaginosas são fontes ricas de vitaminas e 

minerais que lhes conferem propriedades antioxidantes, 

anti-inflamatórias e anticarcinogênicas essencialmente 

devido a compostos como folatos, tocoferóis, selênio e 

fitoquímicos (BOLLING et al., 2011). Devido a estes 

diversos compostos, vários são os benefícios do consu-

mo de oleaginosas na saúde humana. 
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Assim, o presente artigo pretende fazer uma revisão 

da literatura relacionando o consumo de oleaginosas e os 

benefícios no organismo humano. 

2. MATERIAL E MÉTODOS

No presente artigo de revisão foram analisados arti-

gos das bases de dados PubMed e Medline, através da 

utilização de descritores em ciências da saúde (MeSH) 

em inglês. Os critérios utilizados para escolha dos arti-

gos foram a data de publicação, superior a 2003 e o seu 

conteúdo. Artigos que referem especificamente uma só 

oleaginosa e os que apresentavam os resultados juntando 

oleaginosas e outro tipo de alimentos não foram seleci-

onados. Inicialmente os estudos foram selecionados 

consoantes ao título e a data de publicação, dando sem-

pre preferência a estudos superiores a 2010. Seguida-

mente realizou-se a leitura do resumo avaliando o con-

teúdo do artigo, sendo que 18 artigos foram eliminados 

nesta fase. Seguidamente, efetuou-se a leitura integral de 

45 artigos, dos quais 3 eram revisões bibliográficas. As 

palavras utilizadas foram: Nuts, cancer, fatty acids, dia-

betes, health, outcomes, lipid profile. Não houve crité-

rios de exclusão tendo como fundamento o idioma, no 

entanto deu-se preferência a artigos escritos em inglês. 

3. RESULTADO E DISCUSSÃO

Devido à elevada presença de lipídeos nos frutos

oleaginosos, e sua elevada densidade calórica, debate-se 

sobre a associação entre o consumo destes alimentos e o 

índice de massa corporal (IMC). Estudos epidemiológi-

cos mais antigos demonstram uma associação inversa 

entre o consumo de oleaginosas e o IMC e o risco de 

desenvolver obesidade (FRASER et al., 1992; SABATÉ, 

2003), no entanto estudos mais atuais demonstram uma 

associação muito pouco significativa ou mesmo nula 

entre o consumo de oleaginosas e a alteração do peso 

corporal do IMC, tanto em dietas com restrição calórica 

como em dietas sem restrição calórica (WIEN, 2003, 

FLORES-MATEO et al., 2013).  

A nível cardiovascular vários são os estudos que 

comprovam que o consumo regular de oleaginosas pro-

move uma redução dos níveis de colesterol LDL no 

sangue e de colesterol total, além de ter também um 

efeito redutor dos níveis de triglicerídeos e apolipopro-

teína B, sendo que segundo estudos a redução deste úl-

timo é mais evidente em indivíduos com diabetes melli-

tus 2 (SABATÉ; ODA; ROS, 2010; GROSSO et al., 

2015, ROS, 2010, DEL GOBBO et al., 2015). Os efeitos 

redutores do colesterol total estão possivelmente relaci-

onados com a concentração de MUFA e PUFA bem co-

mo de fitosteróis (ROS; MATAIX, 2006, NISHI, 2014). 

Além do papel do perfil lipídico na redução de doenças 

cardiovasculares, o consumo regular de fibras está tam-

bém associado à sua redução (SALAS-SALVADÓ et al., 

2008). Sugere-se que devido a este efeito redutor dos 

níveis plasmáticos de colesterol, o consumo de oleagi-

nosas possui um efeito protetor a nível cardiovascular 

(DEL GOBBO et al., 2015). 

O estudo de Del Gobbo et al. (2015) não mostrou 

associação entre o consumo de oleaginosas e alterações 

plasmáticas em relação ao colesterol HDL, apolipopro-

teína A1 e apolipoproteína B100. 

Estudos da PREDIMED (Prevención com Dieta Me-

diterrânea), relacionando a dieta mediterrânea e a pre-

venção de doenças cardiovasculares, sugerem que o 

consumo de oleaginosas pode reduzir significativamente 

a ocorrência de acidente vascular encefálico (AVE) e 

infarto agudo do miocárdio, mostrando que a adição de 

30g de oleaginosas diversas a uma alimentação mediter-

rânea reduz o risco de desenvolver doenças cardiovas-

culares em 28%, em pacientes que apresentam um ele-

vado risco de desenvolver este tipo de doenças (ES-

TRUCH, 2013). Outros estudos semelhantes demons-

tram que o consumo de oleaginosas é benéfico para a 

saúde cardiovascular, no entanto demonstram não haver 

associação direta com a incidência de AVE (ZHOU et al., 

2014, LEWIS; ARCHER; ALLISON, 2014). 

Segundo Del Gobbo et al. (2015) a ingestão diária de 

1 porção de oleaginosas (28,4g) reduz os níveis plasmá-

ticos de colesterol LDL em 4,8mg/dl em todos os paci-

entes, e 4,4mg/dl em pacientes com valores de LDL 

plasmático superiores a 130mg/dl. 

O estudo de revisão de Mohammadifard et al. (2015) 

sugere que não há relação entre o consumo geral de ole-

aginosas e alterações a nível da pressão arterial sistólica 

e diastólica, demonstrando apenas relação entre o con-

sumo de pistácios e a redução de ambas. 

Um estudo randomizado desenvolvido por Sa-

las-Salvató et al. (2014) avaliou o papel da dieta medi-

terrânea na prevenção de diabetes tipo 2 (PREDIMED), 

onde   participaram cerca de 2500 indivíduos sem dia-

betes, entre os 55 e os 80 anos com elevado risco cardi-

ovascular, que foram seguidos em média por 4 anos. Os 

resultados demonstram que uma dieta enriquecida com 

oleaginosa reduz o risco de desenvolvimento de diabetes 

tipo 2 de forma muito pouco significativa, não poden-

do-se utilizar os frutos oleaginosos como um alimento 

que auxilie ou reduza o desenvolvimento da doença 

(SALAS-SALVADÓ et al., 2014).  

Após a avaliação de 3 estudos clínicos Liu, Wei e Li 

(2014) observaram que 2 deles demonstravam um efeito 

nulo do consumo de oleaginosas sobre o surgimento de 

diabetes tipo 2, enquanto o outro demonstrava uma as-

sociação significativa. Este último estudo foi avaliado 

meticulosamente e encontraram-se diversas falhas na sua 

elaboração, considerando o estudo de baixa credibilida-

de. 

Outros estudos demonstram igualmente que o con-

sumo de oleaginosas não tem efeito sobre a redução do 
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risco de desenvolvimento de diabetes mellitus tipo 2 

(GUO et al., 2015, ZHOU et al., 2014, LEWIS; AR-

CHER; ALLISON 2014, SABATE; ANG, 2009). 

As oleaginosas são alimentos ricos em fibra e em vi-

taminas e minerais com propriedades anticancerígenas e 

antioxidantes, sendo por isso proposto a sua importância 

na redução de desenvolvimento de câncer. Uma me-

ta-análise desenvolvida pela equipe de Wu (2015) de-

monstra uma associação entre o consumo de oleaginosas 

e a redução do risco de desenvolvimento de câncer, no 

entanto não demonstrou especificações em relação ao 

tipo de câncer. Estudos realizados na Alemanha aponta-

ram para um caráter protetor contra o câncer coloretal, 

endometrial e pancreático, não mostrando evidências 

significativas em outros tipos de câncer (SCHWARZ, 

2015). Outro estudo demonstra também a possibilidade 

de uma associação entre as oleaginosas e estes tipos de 

neoplasia, no entanto solicitavam a realização de mais 

evidências científicas (SABATE; ANG, 2009). 

Recentemente foi descoberta a presença de um pep-

tídio nas nozes que, em condições específicas, é capaz 

de inibir o crescimento de células associadas ao câncer 

da mama, bem como a promoção de apoptose e autofa-

gia dessas mesmas células (MA et al., 2015), no entanto 

mais estudos são necessários para determinar o real 

efeito da ingestão das nozes nessas mesmas células, pois 

estudos da PREDIMED demonstram uma baixa associ-

ação entre o consumo de oleaginosas no geral e a redu-

ção de câncer da mama em mulheres com elevado risco 

para doenças cardiovasculares (TOLEDO et al., 2015), 

assim como o estudo de Garcia et al. (2015). 

Apesar de todas as evidências científicas que apon-

tam os demais benefícios associados ao consumo de 

oleaginosas e a redução do desenvolvimento de câncer, 

diversos estudos provam que a noz de areca é um poten-

te carcinogênico, tendo a capacidade de estimular o de-

senvolvimento de células cancerígenas (YEN, 2015; 

PANT et al., 2015; ILLEPERUMA et al., 2015). 

Um estudo de revisão avaliou diversos estudos clíni-

cos onde foram realizadas associações entre o consumo 

de oleaginosas e o risco de mortalidade. Observou-se 

que o consumo de uma porção de oleaginosas (28g) por 

semana reduziu o risco de mortalidade derivada de 

qualquer causa em 4%, e o consumo de uma porção por 

dia pode reduzir o risco de mortalidade por qualquer 

causa em 27%. Em termos de risco de mortalidade asso-

ciada a eventos cardiovasculares, o mesmo estudo de-

monstrou uma associação inversa com o consumo de 

oleaginosas, tendo maior relação com a redução do risco 

de morte por doença arterial coronária (GROSSO et al., 

2015). Resultados similares foram encontrados em ou-

tros estudos demonstrando também que o risco de mor-

talidade associada ao câncer reduz significativamente 

quando uma dieta rica em oleaginosas é praticada 

(BONACCIO, 2015, LUO et al., 2014, VAN DEN 

BRANDT; SCHOUTEN 2015, BAO et al., 2013). 

4. CONCLUSÃO

O presente estudo demonstra que o perfil nutricional

das oleaginosas é favorável para a redução de desenvol-

vimento de doenças cardiovasculares e câncer, não ha-

vendo evidências de associação com o desenvolvimento 

de diabetes mellitus tipo 2. Além disso, o consumo de 

oleaginosas promove também uma redução do risco de 

mortalidade por qualquer causa, mostrando também re-

dução do risco de mortalidade associado a doenças car-

díacas e a estados de câncer. 
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