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RESUMO

Durante décadas, os erros nutricionais contribuiram para
que a obesidade aumentasse no mundo, tornando-se um
dos principais problemas de satide publica mundial. A in-
cidéncia de morte devido a acidentes cardiovasculares,
cancer, acidente vascular cerebral, aterosclerose, enfermi-
dades hepaticas, dentre outros, pode ser minimizada atra-
vés de bons habitos alimentares. Grandes estudos epidemi-
ologicos forneceram evidéncias de que um elevado consumo
de alimentos de origem vegetal, rico em polifenéis, pode ser
associado com uma menor incidéncia de doencas cardio-
vasculares, doencas neurodegenerativas, e certos tipos de
cancer. Neste sentido, observa-se um aumento por habitos
mais saudiveis e aumento no consumo de frutas, grios
integrais, peixes, aves e legumes e queda em alimentos
gordurosos como as frituras e a carne vermelha. Em con-
sequéncia, os alimentos denominados funcionais passaram
a interagir, integrados a uma alimentacio balanceada e
consumidos de maneira correta. Além do mais, varios es-
tudos epidemiolégicos sugerem que o uso de nutracéuticos
seria benéfico na reducio do risco de diversas DCNT. Por-
tanto, ha uma necessidade consideravel de terapéutica se-
gura para reduzir o risco de obesidade, com isso a gama de
produtos nutracéuticos compostos com beneficios poten-
ciais para pacientes obesos esti se expandindo cada vez
mais.

PALAVRAS-CHAVE: Obesidade, emagrecimento, nutra-

céuticos, alimentos funcionais.

ABSTRACT

For decades, nutritional mistakes contributed to obesity in-
creased in the world, making it one of the world's leading pub-
lic health problems. The incidence of death due to cardiovas-
cular accidents, cancer, stroke, atherosclerosis, liver diseases,
among others, can be minimized through good eating habits.
Large epidemiological studies have provided evidence that a
high consumption of foods of plant origin, Rico in polyphenols
can be associated with a lower incidence of cardiovascular
disease, neurodegenerative diseases, and certain cancers. In
this sense, there is an increase for healthier habits and in-
creased consumption of fruits, whole grains, fish, poultry and
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vegetables and fall in fatty foods such as fried foods and red
meat. As a result, the so-called functional foods began to in-
teract, integrated with a balanced diet and consumed correctly.
Besides, several epidemiological studies suggest that the use of
nutraceuticals would be beneficial in reducing the risk of sev-
eral NCD. Therefore, there is a considerable need of safe ther-
apy to reduce the risk of obesity, the product range nutraceuti-
cals compounds with potential benefits for obese patients is
expanding more and more.

KEYWORDS: Obesity, slimming, nutraceuticals, functional
foods.

1. INTRODUCAO

Nos Estados Unidos a prevaléncia de obesidade (IMC
> 30Kg/m?) em mulheres adultas ¢ de 33,4%, 27,5% em
homens. No Brasil, a prevaléncia chega a 12,4% em
mulheres e 7,0% entre os homens, mas quando somado as
taxas de sobrepeso (IMC >25kg/m2) estes valores al-
cangam 38,5% entre os homens e 39% nas mulheres. Nos
EUA, a prevaléncia de obesidade grau III ou morbida,
como ¢ mais conhecida (IMC > 40kg/m?2), ¢ estimada em
4,7%. No Brasil, estes dados ainda nio estdo bem deter-
minados, entretanto estima-se que acometa de 0,5 a 1%
da populagdo adulta. Com o estudo epidemiolédgico, os
achados de maior prevaléncia de obesidade sdo nas mu-
lheres'.

Durante décadas, os erros nutricionais contribuiram
para que a obesidade aumentasse no mundo, tornando-se
um dos principais problemas de satide publica mundial,
tanto em paises desenvolvidos, quanto em paises em
desenvolvimento?.

Intimeros fatores afetam a qualidade da vida moderna,
de forma que a populagdo deve conscientizar-se quanto a
importancia de consumir alimentos contendo substancias
que auxiliam a promog¢do da saude, trazendo com isso
uma melhora no estado nutricional. A incidéncia de morte
devido a acidentes cardiovasculares, cancer, acidente
vascular cerebral, ateriosclerose, enfermidades hepaticas,
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dentre outros, pode ser minimizada através de bons ha-
bitos alimentares®.

Os fatores de risco para a hipercolesterolemia, a hi-
pertensdo, a obesidade, a resisténcia a insulina e o dia-
betes sdo vulneraveis a mudancgas de estilo de vida, que
incluem dieta e exercicio fisico. Portanto, estas doencas
sd0 ocasionadas, na maioria das vezes, pela qualidade
alimentar que sdo encontradas em familias brasileiras,
onde ha um aumento na quantidade de gorduras em geral,
gorduras de origem animal e alimentos industrializados
que sdo ricos em agucar e sodio ¢ uma redug@o na ingesta
de cereais, leguminosas, frutas, verduras e legumes*.

Entretanto, cada vez mais a populagdo se conscientiza
de que a alimentagdo ¢ algo muito importante para a
qualidade de vida. Tal consciéncia tem motivado nos
ultimos 50 anos, em todo o mundo costumes na alimen-
tacdo mais apropriados podendo proporcionar e preservar
uma vida saudavel.

Varias pesquisas tém procurado apresentar solugdes
favoraveis para auxiliar no controle da obesidade, uma
das opc¢des eficientes seria a suplementagdo com nutra-
céuticos, podendo originar atividades anti-obesidade
muito eficazes®.

Pesquisas de mercado mostram aumento da demanda
por nutracéuticos e isso gera um impacto na terapia nu-
tricional e um grande desafio para os profissionais da
area’.

Neste contexto, o objetivo deste estudo foi realizar
uma revisdo bibliografica de forma consistente e respal-
dada sobre os nutracéuticos mais utilizados para o ema-
grecimento, bem como sua seguranca ¢ eficacia.

2. MATERIAL E METODOS

Foi realizada uma revisdo de literatura, através do
levantamento e consultas em sites cientificos, como
Scientific Eletronic Library online (SciELO), Literatura
Latino-americana do Caribe em Ciéncia da Saude (LI-
LACS), EBSCO, Academic Search Complete, periodicos
cientificos, utilizando como palavras-chave: obesidade,
emagrecimento, nutracéuticos, alimentos funcionais, cha
verde, Camellia sinensis, laranja amarga, Citrus auran-
tium, 6leo de cartamo, Carthamus tinctorius L..

Na busca foram levados em consideragdo os artigos
revisados com a tematica desde 2003 a 2015, indepen-
dentemente do idioma de publicacdo que continham uma
abordagem ampla sobre o estudo de nutracéuticos mais
utilizados no emagrecimento.

3. DESENVOLVIMENTO
Epidemiologia da obesidade

Segundo a Organiza¢do Mundial de Satde (OMS), no
Brasil, a obesidade vem crescendo cada vez mais. Esti-
ma-se que em 2025, cerca de 2,3 bilhdes de adultos es-

’

tejam com sobrepeso; e mais de 700 milhdes, obesos. E
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considerada um dos maiores problemas de saude publica
no mundo. Alguns levantamentos apontam que mais de
50% da populag@o esta acima do peso, ou seja, na faixa de
sobrepeso e obesidade. Entre criangas, estaria em torno de
15%5.

A crescente prevaléncia da obesidade e patologias
associadas a ela tornou-se uma grande ameaca a saude
publica. A obesidade chegou a relevancias epidémicas,
pois esta agregada ao aumento da prevaléncia e gravidade
de outras doengas como, doengas cardiacas, cancer, ar-
trite, apnéia do sono, hipertensao, hiperlipidemias e dia-
betes tipo 2 associada com a resisténcia a insulina®’.

O Ministério da Saude, através de varias Politicas
Publicas como Programa de Satide da Familia na Atencao
Basica a Saude, tornou-se um local favorecido para a
evolugdo das acdes de incentivo e contribuicdo a reedu-
cagdo alimentar, através dos habitos alimentares sauda-
veis e a pratica regular da atividade fisica®.

Segundo Madeiros, J.C.T., Ruiz, K.F., Ferreira, R.
(2015)® a Organizacio Mundial de Saude (OMS), define
o Indice de Massa Muscular (IMC), obtido da relagio
entre peso corporeo (Kg) e estatura (m?) dos individuos.
Através deste pardmetro, sdo considerados obesos os
individuos cujo IMC encontra-se igual ou superior a 30
Kg/m?, como pode ser observado no Quadro 1.

Quadro 1. Classificagdo do IMC

CLASSIFICACAO IMC (KG/M?)
SUBPESO <18,5
INTERVALO NORMAL 18,5224,9
SOBREPESO >25
PRE-OBESO 252299
OBESO >30
OBESO CLASSE I 302349
OBESO CLASSE II 352399
OBESO CLASSE III > 40

Fonte: Abeso (2009)

Muitos estudos t€ém demonstrado que o tecido adiposo
¢ um importante iniciador da resposta inflamatoria a
obesidade. Os adipdcitos sintetizam diversas substancias
como adiponectina, glicocorticoides, fator de necrose
tumoral alfa (TNF-a), hormdnios sexuais, inteleucina-6
(IL-6) e leptina, que atuam no metabolismo e controle de
diversos sistemas®”.

Definicdo de alimentos funcionais X nutracéu-
ticos

Os alimentos funcionais fazem parte de uma nova
visdo de alimento, lancada pelo Japdo na década de 80,
através de um programa de governo que tinha como ob-
jetivo desenvolver alimentos saudaveis para uma popu-
lagdo que envelhecia e apresentava uma grande expecta-
tiva de vida®.

Alimentos funcionais sfo aqueles que melhoram ou
afetam a funcgdo corporal, além do seu valor nutricional
normal. Isto é, alimentos que, apesar de sua fungdo pri-
mordial de nutrir, teriam também caracteristicas especi-
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ficas que contribuiriam para diminui¢@o do risco de do-
encas'’.

O termo alimento funcional seria aquele alimento que
proporciona mais do que uma simples nutri¢ao, incluindo
efeitos fisiologicos benéficos aos consumidores. Seus
efeitos vém sendo estudados, principalmente, nas pato-
logias, como o cancer, diabetes, hipertensdo, mal de Al-
zheimer, doengas Osseas, cardiovasculares, inflamatorias
e intestinais. Alguns componentes quimicos que dao
funcionalidade aos alimentos sdo: carotendides, flavo-
noides, acidos graxos como dmega-3, probioticos, fibras
dentre outros'!.

Estes alimentos devem ser utilizados de preferéncia
em sua forma original, incluidos dentro da alimentacao,
de forma que possam demonstrar o seu real beneficio,
dentro de um padrao alimentar normal. O ideal € que as
pessoas consumam mais frutas, verduras, fibras e ali-
mentos integrais'!.

Viérios constituintes bioativos vém sendo comercia-
lizados na forma de produtos farmacéuticos, como cap-
sulas, solucdes, géis, pos e granulados. Essa diversidade
de produtos ndo pode ser realmente classificada como
alimentos funcionais, entdo uma expressdo composta de
“nutrientes” e “farmacéuticos” (nutracéuticos) foi criada
pela Foundation for Innovation in Medicine dos Estados
Unidos, em 1989/1990, no qual os nutracéuticos foram
definidos como: “Uma substancia que pode ser um ali-
mento ou parte de um alimento que traz beneficios me-
dicinais, incluindo preven¢do ou tratamento de doen-
cas”!2,

Sendo assim, nutracéutico ¢ um alimento, ou parte de
um alimento para administragdo oral com beneficios de
satide e seguranga demonstrados apesar das fungdes ba-
sicas nutricionais da suplementagdo alimentar, apresen-
tando-se em matrizes ndo alimentares ou em formas ali-
mentares ndo convencionais, em tal quantidade que ex-
ceda aquela que pode ser adquirido nos alimentos nor-
mais na frequéncia requerida para atingir tais proprieda-
des'3.

Contudo, o alvo dos nutracéuticos € notadamente di-
ferente dos alimentos funcionais, por varios motivos: a) a
prevengdo e o tratamento de doengas (apelo médico) sao
primordiais aos nutracéuticos, ja a redugdo do risco da
doenga, e ndo o tratamento da doenga esta envolvido com
alimentos funcionais; b) os nutracéuticos incluem su-
plementos dietéticos e substancias quimicas naturais que
poderiam ser empregadas de forma isolada, ja os ali-
mentos funcionais devem estar na forma de um alimento
comum?>!4,

Consumo de nutracéuticos

O crescente aumento da obesidade e suas complica-
¢oes, tais como as doengas cardiovasculares, acidente
vascular cerebral, diabetes, hipertensdo, sindrome meta-
boélica entre outras, compreende a necessidade de uma
reavaliacdo e encaminhamento das condutas relacionadas

ISSN online 2178-2571

V.29,n.2,pp.64-69 (Jan - Mar 2017)

ao tratamento da obesidade'”. Ao longo da tiltima década,
grandes estudos epidemiologicos forneceram evidéncias
de que um elevado consumo de alimentos de origem
vegetal, rico em polifendis, pode ser associado com uma
menor incidéncia de doencas cardiovasculares, doencas
neurodegenerativas, e certos tipos de cancer. Desde en-
tdo, a procura por habitos saudaveis, alimentos funcionais
e nutracéuticos vém aumentando cada vez mais'®.

A expectativa de vida das pessoas vem aumentando
com o passar dos anos e ao mesmo tempo tem aumentado
a incidéncia das doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT), como diabetes, hipertensdo, cancer, entre ou-
tras. Alguns estudos epidemiologicos indicam que os
alimentos tém um impacto direto na saude do individuo.
Sabe-se, que a dieta possui um papel fundamental na
melhora da resposta imunolédgica, no retardo do enve-
lhecimento e na prevencao de inimeras doencas. Por isso,
a populagdo vem aderindo habitos alimentares mais
saudaveis, buscando cada vez mais um equilibrio ali-
mentar. Foi a busca por essa alimentacdo equilibrada que
provocou o interesse por alguns alimentos que, além de
fornecer as necessidades basicas do organismo, também
previnem algumas doengas. Estudos mostram a evidéncia
cientifica sobre a eficiéncia dos alimentos funcionais e
dos nutracéuticos'!.

A aceitacdo de padrdes alimentares com altos niveis
de gorduras e altas ingestdes de aclcares desenvolvem
um maior risco de morte, visto que aumentam 0s riScos
das doengas cardiovasculares. Assim, os brasileiros pas-
sam a praticar habitos mais saudaveis aumentando a in-
gesta de frutas, grios integrais, peixes, aves e legumes e
diminuindo o consumo de frituras ¢ carne vermelha. E
foram nessas mudangas de habitos que os alimentos fun-
cionais passaram a interagir, integrados a uma alimenta-
¢do balanceada e consumidos de maneira correta. Além
do mais, varios estudos epidemioldgicos sugerem que o
uso de nutracéuticos seria benéfico na redugéo do risco de
diversas DCNT!!,

A indicacdo dessas possibilidades citadas como na-
turais, obteve influéncia ap6s a aprovagdo da Resolugao
da Diretoria Colegiada (RDC) N° 52/2011, onde a nor-
mativa determinou a proibicdo das substancias anfepra-
mona, femproporex e manzidol, e delimitou regras mais
severas para a prescri¢do, dispensagdo e o uso da sibu-
tramina®.

Vieira J.A., Piloto, J.A.R. (2015)" relatam que muitas
pessoas pensam que ser magro ¢ o essencial para uma
vida saudavel, e por isso buscam pelo corpo ideal, porém,
na maioria das vezes desejam resultados imediatos bus-
cando por medicamentos que proporcionam esses efeitos
sem pensar que estes podem ocasionar riscos a saude.

Portanto, ha uma necessidade consideravel de tera-
péutica segura para reduzir o risco de obesidade, com isso
a gama de produtos nutracéuticos compostos com bene-
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ficios potenciais para pacientes obesos esta se expan-
dindo cada vez mais’.

Nutracéuticos utilizados para o emagrecimento
Cha Verde (Camellia sinensis):

Desde a pré-historia, as plantas tém sido utilizadas
como produtos terapéuticos. Em todo o mundo milhares
de produtos de origem vegetal sdo utilizados nas variadas
formas: cataplasmas, infusdo, macerado filtrado, tinturas,
ungiientos, pomadas, xaropes, capsulas ¢ na sua forma in
natura. Os chas sdo ricos em compostos biologicamente
ativos (flavondides, catequinas, polifenodis, alcalodides,
vitaminas, sais minerais) que auxiliam na prevengao e no
tratamento de muitas doencas'®. Muitos estudos tém
evidenciado que o ché verde, adquirido através das folhas
frescas da erva Camellia sinensis, tem uma alta quanti-
dade de flavondides conhecidos como catequinas, capa-
zes de favorecer a reducdo de peso corporal, gordura
corporal e auxiliar na prevencdo e tratamento da obesi-
dade e de doengas associadas como diabetes, cardiovas-
culares e dislipidemias'®-'8,

Os flavonoides sdo a categoria de substancias bioati-
vas mais estudadas, que constituem o mais importante
grupo de compostos fenolicos. Os flavondides sdo divi-
didos nos seguintes subgrupos: antocianinas, flavanas,
flavonas, flavononas e isoflavondides?. Diversos estudos
constatam que os flavonoides podem auxiliar na pre-
vencao de diversas DCNT, quando ingeridos frequente-
mente através da dieta, pois possuem efeitos antioxidan-
tes, antiinflamatdrios, antiaterogénico, hipoglicemiantes

¢ anticarcinogénicas®.
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Figura 1. Principais componentes presentes em Camellia sinensis.
Fonte: Saito, S.T. (2007)*!

As principais catequinas presentes no chd verde sio
epicatequina (EC), epigalocatequina (EGC), epicatequi-
na galato (ECG) e epigallocatequina gallato (EGCG)
sendo, esta ultima, a mais abundante no cha verde ¢ que
concentra maiores interesses e investigagdes'’.

Os principais componentes da Camellia sinensis es-
tao ilustrados na Figura 1.
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Os possiveis mecanismos de ac¢do anti-obesidade da
Camellia sinensis sdo:

1- Diminui consideravelmente o gasto celular de glicose
acompanhado por uma redug¢do da translocacdo do
transportador de glicose GLUT-4 no tecido adiposo,
enquanto que ele estimulou consideravelmente o gasto
celular de glicose no tecido muscular esquelético.

2- Supressdo da expressdo e/ou ativagdo da adipogénese
relacionada a fatores de transcri¢do'.

O sistema nervoso simpatico regula a termogénese ¢
a oxidag@o lipidica. Substancias como os flavonoéides do
cha verde tem capacidade de agir sobre este sistema por
meio da modulag¢do da noradrenalina, aumentando assim
a termogénese e a oxidacdo das gorduras, impedindo,
desse modo, o aumento no tamanho e quantidade de
adipécitos e, portanto, impedindo o depdsito de gordura
no organismo e regulando o peso corporal®’.

Diante disso, alguns estudos indicam que as catequi-
nas executam uma funcdo importante no controle do
tecido adiposo, principalmente pela regulagdo que a
EGCG executa sobre algumas enzimas relacionadas ao
anabolismo e catabolismo lipidico, como a acetil CoA
carboxilase, Ag sintetase, lipase pancreatica, lipase gas-
trica e lipooxigenase®.

Estudos in vitro ¢ in vivo propde que a EGCG modu-
la a mitogénese, a estimulacdo endocrina e a fungdo me-
tabdlica nas células de gordura, além de estar relaciona-
da com a mé absor¢do de carboidratos e gorduras no
trato intestinal, por inibi¢do enzimatica e do sddio
transportador de glicose. Os mecanismos pelos quais a
EGCG atua na redugio e manutengdo do peso corporal®.

Freitas, H.C.P.; Navarro, R. (2007)'°, demonstraram
que ocorreu um elevado gasto energético de 24 horas,
uma redug@o no quociente respiratorio de 24 horas e um
aumento na excre¢do urindria de noradrenalina em ho-
mens, jovens e saudaveis que consumiram um extrato de
ché verde, compreendendo 90mg de EGCG e 50 mg de
cafeina. A administracdo da mesma dosagem de cafeina
(50 mg) isolada nao afetou o gasto energético de 24 ho-
ras. Pois, concluiu-se que o polifenol mais farto no cha
verde a EGCG pode estimular a termogénese e a oxida-
¢do lipidica.

Oleo de Cartamo (Carthamus tinctorius L.):

O 6leo de cartamo ¢ produzido por extragdo das se-
mentes oleaginosas da planta Carthamus tinctorius L,
que tem origem das regides aridas da India. O 6leo de
cartamo ¢é encontrado na forma de capsulas e de extrato
do 6leo comestivel, que pode ser utilizado para temperar
alimentos frios como as saladas®.

O o6leo de cartamo ¢é constituido por acidos graxos
saturados palmitico, e estedrico e os acidos insaturados
oleico e linolénico, todos com tamanho médio de cadeias
de carbono?. Ele contém gordura poliinsaturada, sendo
aproximadamente 80% de 6mega-6 (4cido linoleico) e
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12% de gordura monoinsaturada 6mega-9 (4cido olei-
c0)?. E também rico em vitamina E**.

Na sua via metabolica normal, o 4cido linoleico pode
converter-se em acido araquidonico (AA). O acido ara-
quidonico tem sido constatado como um dos principais
componentes adipogénicos encontrados no soro sangui-
neo, em atributo da sua competéncia de estimular a cap-
tacdo de glicose nos adipdcitos, ao aumentar as concen-
tragdes de receptores para a glicose na membrana celular
e, desta forma, aumentar a disponibilidade de substrato
energético para o processo de lipogénese. Sob a agdo da
ciclooxigenase (COX), este acido pode originar media-
dores quimicos normalmente denominados eicosanoides,
como a prostaglandina 12 (PGI2, ou prostaciclina), a
qual ¢ sintetizada e liberada por pré-adipocitos. Entre-
tanto, o papel do AA como contribuinte para a lipogé-
nese revela-se incoerente, considerando que testes in
vitro apontaram agdo inibitéria do AA na diferenciagao
primaria de pré-adipdcitos®.

Lima,C.S.; Cavalcanti, T. D. G. (2008)° realizaram
estudos com ratos suplementados com 0,5% de acido
linoléico conjugado, estes apresentaram diminuigdo ra-
zoavel (15,0% a 25,0%), no entanto mais rapida (sete
dias), do tecido adiposo, ao periodo que em camundon-
gos essa diminui¢do pareceu ser maior (50,0% a 80,0%),
porém mais lenta. Ainda ndo ¢ definido por que ratos sao
menos responsivos do que camundongos aos efeitos do
4cido linoléico conjugado no tecido adiposo. No entanto,
propde-se que a diminui¢do no tecido adiposo de ani-
mais tratados com acido linoléico conjugado seja devido
a reducdo no tamanho das células, e ndo no numero. De
qualquer maneira, ja se sabe que dentre os diferentes
isomeros do acido linoléico conjugado, o 10-trans,
12-cis € o que tem maior importancia sobre as mudancas
na constitui¢do corporal em animais.

Laranja Amarga (Citrus aurantium)

Os Citrus sio originarios da Asia, devido as condi-
¢oes favoraveis para seu desenvolvimento foram intro-
duzidos no Brasil pelos portugueses. Estes destacam por
constituirem uma das principais fontes de compostos
naturais com propriedades antioxidantes, como, por
exemplo, carotendides, acido ascorbico, fendis e polife-
nodis, que protegem o organismo contra o aparecimento
de doengas degenerativas?’.

Entre os componentes do extrato de Citrus aurantium
estdo aminas adrenérgicas, como sinefrina, octopamina e
tiramina, que possuem efeito simpatomimético e agem
sobre receptores alfa e beta adrenérgicos, estimulando a
lipélise, aumentando a taxa metabodlica basal e a oxida-
¢do de gordura através do incremento da termogénese.
Além disso, o Citrus aurantium contém 69,79 Di-
hydroxybergamottin e bergapteno, ambos parecem inibir
o citocromo P450-3A, podendo aumentar os niveis séri-
cos de muitas drogas?®.
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C. aurantium ¢ um dos ingredientes mais constante-
mente utilizados nos suplementos para emagrecimento,
sendo-lhe atribuida a capacidade de queimar gordura®.
O mecanismo de acdo do C. aurantium, promovido pela
p-sinefrina (amina simpatomimética) ¢ semelhante a
acdo da efedrina tendo como suposi¢ao baseada na esti-
mulacdo direta de receptores beta-3 (B-3) adrenérgicos
encontrados no tecido adiposo, e que estes receptores,
quando estimulados, executam um aumento na taxa de
metabolismo basal, controlando a queima de gordura,
por meio de estimulagdo da lipdlise e a perda de calorias.
E interessante destacar que o C. aurantium apresenta
outras isoformas da sinefrina (o-sinefrina e m-sinefrina).
A dosagem recomendada do C. aurantium em cépsulas
corresponde a 400mg de uma a trés vezes ao dia®®.

Um estudo realizado demonstrou que o extrato do
fruto em ratos diminuiu o consumo de alimentos e pro-
moveu perda de peso e um indice significante de morta-
lidade, tal efeito foi concedido a atividade - adrenérgica
da sinefrina’®.

No entanto o uso desta substancia pode causar algu-
mas contraindicagdes tais como o aumento da pressdo
arterial, taquicardia e danos ao figado. Pois tanto a
m-sinefrina quanto a p-sinefrina sdo agonistas dos re-
ceptores alfa (o) e beta (B) adrenérgicos. A ativagido dos
receptores al provoca a contracdo do musculo liso pro-
duzindo efeitos vasoconstritores, relaxamento da mucosa
gastrintestinal, aumento da secrecdo salivar e glicogen6-
lise hepatica. Devido a estimulagdo dos receptores o e
decorrentes efeitos vasoconstritores, esses compostos
causam aumento da tensdo arterial®.

5.CONCLUSAO

Diante do exposto analisado, com a aceitagao de pa-
drdes alimentares com altos niveis de gorduras e altas
ingestdes de agucares desenvolvem um maior risco de
morte, visto que aumentam os riscos das doengas cardi-
ovasculares. Por isso, os brasileiros comecaram a utilizar
habitos mais saudaveis e passaram a utilizar os nutracéu-
ticos para o emagrecimento e para prevenir doengas.

Além do mais, varios estudos sugerem que o uso de
nutracéuticos seria benéfico na redugdo do risco de di-
versas DCNT, reducdo de peso corporal, gordura corpo-
ral e auxiliar na preven¢do e tratamento da obesidade e
de doengas associadas como diabetes, cardiovasculares e
dislipidemias.

Os nutracéuticos constituem fontes de compostos
naturais com propriedades antioxidantes, antiinflamato-
rias, antiaterogénica, hipoglicemiantes e anticarcinogé-
nicas. A indicacdo dessas possibilidades citadas como
naturais, obteve influéncia apos a aprovacdo da Resolu-
¢do da Diretoria Colegiada (RDC) N° 52/11, onde a
normativa determinou a proibigdo das substancias anfe-
pramona, femproporex e manzidol; e delimitou regras
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mais severas para a prescri¢do, dispensagdo ¢ o uso da
sibutramina. Por isso, os nutracéuticos sdo considerados
mais seguros e benéficos para a saude, com isso sua uti-
lizagdo em pacientes com DCNT esta se expandindo
cada vez mais.
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