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RESUMO

Introducao: A obesidade é um desafio global para a saude, frequentemente ligada
a doencgas crOnicas nao transmissiveis. A literatura sugere a existéncia de dois
fendtipos distintos de obesidade: o metabolicamente saudavel (ObMS) e o
metabolicamente ndo saudavel (ObMNS), destacando que nem todos os individuos
obesos apresentam padroes semelhantes de complicagdes cardiometabdlicas. A
baixa ingestao de alimentos in natura, como frutas e verduras, resulta em uma CATd
reduzida. Indica-se que os antioxidantes dietéticos possuem alta relevancia para a
reducdo do estresse oxidativo e do estado inflamatério crbnico associado a
obesidade. Objetivo: Avaliar a capacidade antioxidante da dieta de individuos com
obesidade metabolicamente saudaveis e ndo-saudaveis vinculados as Unidades de
Saude da Familia do municipio de Barreiras-BA. Materiais e métodos: Trata-se de
estudo transversal, realizado com individuos adultos (entre 20 e 59 anos) com
obesidade, sem distingcdo de sexo, do municipio de Barreiras-BA. Foram coletados
dados sociodemograficos, nivel de atividade fisica, dados antropométricos e
consumo alimentar, a partir do recordatério 24 horas. Resultados: A amostra foi
composta por 46 individuos, predominantemente ObMS (76,1%). Quanto aos
micronutrientes associados a CATd, houve um consumo menor que o recomendado
pela EAR para magnésio, vitamina A e vitamina E em ambos os fenétipos e selénio
e vitamina C em ObMS. Discussao e conclusdo: Nao houve diferenca na CATd
entre os fenodtipos. Destaca-se a importancia de uma analise abrangente que
considere ndo apenas a quantidade absoluta de antioxidantes, mas também sua

relacado com a composicao corporal e a qualidade dos alimentos consumidos.



Palavras-Chave: obesidade; obesidade metabolicamente benigna, consumo

alimentar; antioxidantes.



ABSTRACT

Antioxidant capacity of the diet of individuals with obesity care for by family health

units in the municipality of Barreiras-BA.

Introduction: Obesity is a global health challenge often associated with chronic non-
communicable diseases. The literature suggests the existence of two different
phenotypes of obesity: metabolically healthy (MHO) and metabolically unhealthy
(MUO) obesity, emphasizing that not all obese individuals exhibit similar patterns of
cardiometabolic complications. Low intake of whole foods, such as fruits and
vegetables, results in reduced dietary antioxidant capacity. Dietary antioxidants are
indicated to play a crucial role in reducing oxidative stress and chronic inflammatory
states associated with obesity. Objective: To evaluate the dietary antioxidant capacity
of individuals with metabolically healthy and unhealthy obesity linked to the Family
Health Units (FHU) in the municipality of Barreiras-BA. Materials and methods: This
is a cross-sectional study conducted with adult individuals (aged 20 to 59 years) with
obesity, without gender distinction, in the municipality of Barreiras-BA.
Sociodemographic data, physical activity levels, anthropometric data, and dietary
intake were collected through a 24-hour recall. Results: The sample consisted of 46
individuals, predominantly MHO (76.1%). As for micronutrients associated with CATd,
there was a lower consumption than recommended by the EAR for magnesium,
vitamin A and vitamin E in both phenotypes and selenium and vitamin C in MHO.
Discussion and conclusion: No difference in DAC was observed between
phenotypes. Emphasizing the importance of a comprehensive analysis that considers
not only the absolute quantity of antioxidants but also their relationship with body

composition and the quality of consumed foods.



Keywords: obesity; benign metabolic obesity, food consumption; antioxidants.
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INTRODUCAO

A obesidade é um desafio de saude global, associada a riscos a saude, como
diabetes mellitus tipo 2 (DM), dislipidemia, hipertensdo e doengas cardiovasculares
(DCV) (Ng e colaboradores, 2014). Estima-se que, globalmente, 1,9 bilhdes de
adultos se encontram acima do peso e 650 milhdes estejam com obesidade,
resultando em aproximadamente 2,8 milhdes de mortes relacionadas a essa

comorbidade (Ahirwar; Mondal, 2019).

No Brasil, a prevaléncia de excesso de peso e obesidade tem aumentado,
evidenciado por um estudo de série temporal utilizando dados do Sistema de
Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por Inquérito
Telefénico (VIGITEL) dos anos de 2006 a 2019, que revelou crescimento anual de

3,8% na prevaléncia de obesidade (Da Silva e colaboradores, 2021).

Nem todos os individuos com obesidade possuem um alto risco para
comorbidades. Os obesos metabolicamente saudaveis (ObMS) sao aqueles sem
disfungcdes metabdlicas notaveis (Lee e colaboradores, 2019). Por outro lado, a
circunferéncia da cintura (CC) aumentada e parametros como hipertensao, aumento
de triglicerideos (TG), baixos niveis de colesterol de lipoproteina de alta densidade
(HDL-C) e niveis elevados de avaliacado do modelo de homeostase da resisténcia a
insulina (HOMA-IR) podem ser parametros para a caracterizar um perfil metabdlico

nao saudavel (ObMNS) (Karelis e colaboradores, 2004; Lee e colaboradores, 2019).

O aumento da prevaléncia da obesidade coincide com o consumo crescente

da dieta ocidental, caracterizada pela baixa ingestdo de alimentos in natura, como

14



frutas, vegetais e graos integrais e elevado consumo de alimentos fonte de gorduras
saturadas e acgucar adicionado, que contribuem de forma significativa para essas
alteracoes dos fenotipos metabdlicos (Pereira e colaboradores, 2009). Além disso, o
alto consumo de alimentos com alto grau de processamento pode estar relacionado
a menor ingestdo de vitaminas, minerais e outros compostos que oferecem fator
protetor em relacdo as doencgas crbnicas, como o0s antioxidantes dietéticos,
exacerbando o estado inflamatério relacionado a obesidade (Mayoral e

colaboradores, 2020; Mohammadi e colaboradores, 2022).

Os antioxidantes provenientes da dieta atuam de forma a complementar as
defesas antioxidantes enzimaticas, neutralizando radicais livres, contribuindo para a
reducdo do estresse oxidativo associado a obesidade e contribuindo para um estado
menos inflamatério (Mohammadi e colaboradores, 2022). Estudos destacam a maior
capacidade antioxidante da dieta (Catd) e perfis lipidicos mais saudaveis, menor
indice de massa corporal (IMC) e presséao arterial sistdlica em jovens (Rupérez e

colaboradores, 2020; Noori e colaboradores, 2022).

Diante dessas consideragoes, esse estudo teve como objetivo avaliar a
capacidade antioxidante da dieta de individuos com obesidade metabolicamente
saudaveis e nao-saudaveis vinculados as Unidades de Saude da Familia (USF) do

municipio de Barreiras-BA.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo de corte transversal, de carater exploratério, realizado
com individuos adultos com obesidade vinculados as Unidades de Saude da Familia

(USF) urbanas do municipio de Barreiras, BA. Esse trabalho deriva de um estudo
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maior intitulado “Obesos metabolicamente saudaveis e ndo saudaveis na populagéo

adulta de Barreiras/BA: prevaléncia e fatores associados”.

A partir da analise de dados dos relatorios disponibilizados no Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional - Sisvan Web, no ano de 2021, 4451 pessoas foram
classificadas com obesidade na cidade de Barreiras, BA. Considerando este valor,
realizou-se o calculo da amostra com o intuito de garantir representatividade,
considerando os territorios de abrangéncia das USF que cobrem a zona urbana do
municipio de Barreiras/BA. Com a propor¢ao na populagdo desconhecida, utilizou-
se o valor de 50,0%, poder de 90%, erro amostral de 10% e perda de elementos de
10%, totalizando assim 67 individuos. O calculo amostral foi realizado no programa

Open Epi, versao online 3.01 de dominio publico.

A realizagao da coleta ocorreu do més de janeiro a junho de 2023. Foram

incluidos individuos adultos (20 a 59 anos de idade), com obesidade (IMC > 30,0

kg/m?), sem distingdo de sexos, que estivessem vinculados as Unidades de Saude da

Familia na zona urbana do municipio de Barreiras, BA. Foram excluidos da amostra

individuos que realizaram cirurgia bariatrica em periodo anterior a coleta, gestantes,
puérperas, individuos acamados, amputados ou com limitagdes que impedissem a

realizacado de qualquer etapa da coleta.

A participacdo no estudo foi voluntaria, com a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Antes da coleta, todos os participantes foram
informados acerca do objetivo da pesquisa, dos procedimentos aos quais seriam

submetidos e da confidencialidade dos dados. Os aspectos éticos do presente
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estudo foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
do Oeste da Bahia, atendendo a Resolugcdo N2 466/12 sobre pesquisas que
envolvem seres humanos do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude,
sob Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo Etica n. 56605022.7.0000.8060 e

parecer n. 5.304.494.

Todas as etapas foram realizadas por uma equipe devidamente treinada,
composta pelas estudantes de nutrigdo e uma nutricionista e os procedimentos
realizados foram padronizados para todos os participantes. Os dados
sociodemograficos foram obtidos a partir de um questionario semiestruturado, com

questdes referentes ao sexo, raga, habitos de vida (tabagismo e consumo de alcool).

O nivel de atividade fisica foi avaliado usando o Questionario Internacional
de Atividade Fisica, versdo curta (IPAQ). Este instrumento categoriza os
participantes como sedentarios, insuficientemente ativos, ativos ou muito ativos, com
base na estimativa semanal do tempo dedicado a atividades moderadas, vigorosas
e passivas na posicao sentada em varios contextos cotidianos (Benedetti e

colaboradores, 2007).

Para a avaliacdo antropométrica foram utilizadas as variaveis de peso e
altura, para calculo do indice de Massa Corporal (IMC), e a circunferéncia da cintura
(CC), onde preconizou-se o ponto médio entre a crista iliaca e a ultima costela, e

circunferéncia do quadril (CQ) para obtengéo da razéo cintura-quadril (RCQ).

Para identificar o fen6tipo de obeso metabolicamente saudavel (ObMS) e
obeso metabolicamente ndo saudavel (ObMNS), foi empregado o critério
estabelecido pelo Programa Nacional de Educacado sobre Colesterol - Painel de

Tratamento de Adultos IIl (NCEP-ATP Ill). Este critério leva em consideracao dados
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como pressao arterial, circunferéncia abdominal, glicemia em jejum, triglicerideos e
HDL-Colesterol (NCEP, 2001). Individuos que apresentam pelo menos trés dessas
alteracdes sao classificados como ObMNS. Além dos parédmetros bioquimicos
utilizados para identificar os fenotipos metabolicos, através dos exames laboratoriais
foi solicitado a taxa de proteina C reativa (PCR), para analise de possiveis estados

de inflamacéao.

Para avaliar o consumo alimentar, foram utilizados dois recordatérios 24
horas, sendo o primeiro realizado presencialmente e o segundo uma semana depois,
via telefone. Nao foi definida a coleta de dias tipicos ou atipicos, entao o recordatoério
abrangeu as duas situagoes. A partir da coleta do consumo alimentar, a analise dos
dados de ingestdo de macronutrientes e micronutrientes relativos ao sistema
antioxidante foi realizada através do software AvaNutri Sistema de Avaliagao

Nutricional, disponivel online.

Para a avaliacdo da capacidade antioxidante da dieta desses individuos,
apenas o primeiro recordatorio, realizado presencialmente, foi analisado. A
estimativa da capacidade antioxidante da dieta (CATd) foi realizada com o programa
Excel. Os valores de referéncia foram retirados do banco de dados desenvolvido por
Carlsen e colaboradores (2010). Avaliou-se a capacidade antioxidante a cada 100g
do alimento, por isso, através de formulas no programa, calculou-se a CATd/g de

alimento ingerido. Posteriormente, foi feita a correcao para CATd/Kcal.

Os dados foram analisados com o software Stata 14.0. As variaveis
descritivas foram apresentadas em frequéncias absolutas e relativas, enquanto as
variaveis numéricas foram expressas como média + desvio padrao (para dados

paramétricos) ou mediana com intervalo de confianca (para dados nao
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paramétricos). A comparagdo entre grupos de individuos metabolicamente
saudaveis e ndo saudaveis foi realizada por meio dos testes t-Student (para variaveis
paramétricas) e Mann-Whitney (para varidveis ndo paramétricas). O nivel de

significancia adotado foi p<0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra deste estudo foi composta por 46 participantes. A partir da analise
dos aspectos socioeconbmicos apresentados na tabela 1, destaca-se a populagéo
estudada como predominante do sexo feminino (87%). Além disso, ao que se refere
a raca, 54,3% dos individuos denominaram-se como pardos. Ademais, a maioria dos
participantes (76,1%) nunca havia utilizado cigarro, e a classificagcdo predominante na
amostra total foi de individuos metabolicamente saudaveis, representando também

76,1% do total, a partir dos critérios NCEP-ATP IlI.

Tabela 1. Dados sociodemograficos de individuos com obesidade do municipio de Barreiras-BA.

Dados Total (n= 46)
Sexo
Feminino 87,0% (40)
Masculino 13,0% (6)
Raca
Branca 17,4% (8)
Parda 54,3% (25)
Preta 28,3% (13)
Tabagismo
Nunca 76,1% (35)
Prévio 17,4% (8)
Atual 6,5% (3)
Etilismo
Sim 60,9% (28)
Nao 39,1% (18)
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Classificagado segundo fenotipo metabdlico
Metabolicamente saudavel 76,1% (35)
Metabolicamente nao-saudavel 23,9% (11)

Nivel de atividade fisica

Sedentario 8,70% (4)
Insuficientemente ativo 37,0% (17)
Ativo 19,6% (9)
Muito ativo 34,8% (16)

De acordo com Gutiérrez-Repiso e colaboradores (2021) a taxa de prevaléncia
de obesidade metabolicamente saudavel varia de 10 a 35% a depender dos critérios
utilizados para avaliar a populagdo. Diferente do relatado na literatura, o presente
estudo obteve uma prevaléncia maior de ObMS entre os individuos estudados. No
entanto, € importante ressaltar que pesquisas trazem esse fendétipo como uma
condicdo transitéria, que estd associada a um alto risco de progressao para a
Sindrome Metabdlica (SM) e doencas cardiovasculares, enquanto outras sugerem
uma condicao estavel, relacionada com diminui¢cdo dos riscos de comorbidades e
mortalidade, segundo Vilela e colaboradores (2021).

A maioria dos individuos com obesidade analisados foi categorizada como
"insuficientemente ativa" em relacao a atividade fisica (37,0%). No entanto, destaca-
se que a soma das frequéncias dos participantes classificados como "ativos" e "muito
ativos" atingiu 54,3%. Essa observacao pode estar associada ao significativo
percentual mais elevado de prevaléncia do fen6tipo obeso metabolicamente saudavel
(ObMS), uma vez que a pratica de atividade fisica, independentemente da perda de
peso, pode prevenir doencas cardiovasculares, melhorar a qualidade de vida e saude
emocional (Pojednic e colaboradores, 2022).

A analise dos parametros antropomeétricos e bioquimicos dos participantes do
estudo, estao dispostos na tabela 2. Constata-se que o IMC foi em média de 34

kg/m2, ndo havendo diferencas entre os fenétipos metabdlicos (p=0,3). Similarmente,
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a CC de ambos os grupos obteve a mesma média, de 103 cm (p=0,35), ou seja, de
acordo com a Organizagao Mundial da Saude (1997) e Lean; Han; Morrison (1995),
esses individuos apresentam um risco de complicagdes cardiometabdlicas
aumentado, tendo em vista que os valores de referéncia de circunferéncia da cintura
indicam risco muito elevado de desenvolvimento de morbidades associadas a

obesidade quando superior a 88 cm para mulheres e 102 cm para homens.

Tabela 2. Parametros antropométricos e bioquimicos de individuos com obesidade do municipio de
Barreiras-BA.

Parametro O(I?LV'IT)S 822"55) p-valor (Eo:dgg)
IMC (kg/m?) @ 35,5 (33,1, 39,6) 33,5 (33,3, 36,3) 0,30 34,0 (33,8, 36,5)
CC(cm)? 103,0 (96,8 ,108,8) 103,0 (102,5, 109,1) 0,35 103,0 (102,3, 107,9)
CQ (cm)? 118,0 (115,2,126,6) 113,9 (112,2, 117,6) 0,05 114,8 (13,9, 118,8)
RCQ? 0,85 (0,80, 0,90) 0,91 (0,89, 0,95) 0,01* 0,90 (0,88, 0,93)
Glicemia (mg/dL) 2 93,0 (76,7, 153,8) 87,0 (83,6, 90,9) 0,40 89,0 (84,8, 103,2)
Colesterol total
(mgb/dL) 179,7 £ 61,8 164,5 + 37,7 0,46 168,2 £ 44,3
LDL-c (mg/dL)® 97,18 £ 58,3 98,2 + 34,9 0,96 97,9 £40,9
HDL-c (mg/dL)® 446114 48,8 +9,76 0,29 47,8 +10,2

Triglicerideos

(mg/dL)® 169,0 (136,8,242,1)  84,0(79,3,95,9)  <0,0001* 92,0 (93,8, 130,1)

PCR (mg/dL)® 4,0 (3,8, 4,6) 4,0 (36,6,1) 1,00 4(3,8,5,6)

@ Dados apresentados como mediana (IC 95%). ® Dados apresentados como média + DP. * Diferenca
estatistica entre ObMS e ObMNS (p<0,05). IMC: indice de massa corporal, CC: circunferéncia da
cintura, CQ: circunferéncia do quadril, RCQ: razdo cintura quadril, LDL-c: lipoproteinas de baixa
densidade, HDL-c: lipoproteinas de alta densidade, PCR: proteina c reativa.

Da mesma maneira, os valores de CQ foram estatisticamente similares entre
os fenotipos (p=0,05) (tabela 2). Apesar dos valores referentes a CC e CQ serem

semelhantes nos dois grupos estudados, o parametro razao cintura-quadril (RCQ),
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utilizado para avaliar a distribuicdo de gordura corporal, obteve uma diferenca
estatistica entre os fenétipos, com um valor médio de 0,85 para ObMNS e 0,91 para
ObMS (p=0,01). Segundo Cuppari (2012), o aumento do parametro RCQ também
estd relacionado ao risco de desenvolvimento de doengas cardiovasculares. Ao
contrario do esperado, os resultados referentes a esse dado antropométrico se
mostraram mais elevados em ObMS. Uma justificativa para o resultado encontrado
sdo valores numericamente superiores da circunferéncia do quadril em individuos
com obesidade metabolicamente ndo saudaveis, que torna a relagéo cintura-quadril

inferior, sugerindo que estes apresentam uma maior distribuicao de gordura gindide.

Quanto aos parametros bioquimicos (tabela 2), observou-se, de maneira
geral, que os participantes deste estudo exibiram valores de mediana dentro da faixa
considerada normal para a glicemia. Importante destacar que nao foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas entre os fenotipos ObMNS e ObMS
(p=0,40). No que diz respeito ao perfil lipidico, notou-se uma diferenca apenas no
parametro de triglicerideos, sendo mais elevado em individuos ObMNS (169,0

mg/dL) do que em individuos ObMS (84,0 mg/dL; p<0,0001).

Ressalta-se que, apesar de individuos com obesidade metabolicamente
saudaveis apresentarem um numero menor de alteragdes cardiometabdlicas que os
individuos metabolicamente nao saudaveis, uma meta-analise realizada com
estudos de coorte relatou que o fenétipo ObMS possui risco mais acentuado de, ao
longo do tempo, desenvolver Diabetes Mellitus tipo [I (DM) e doencgas

cardiovasculares quando comparados com individuos eutréficos (Goossens, 2017).

Os resultados encontrados no presente estudo, ao que se refere aos niveis

de triglicerideos, sdao semelhantes aos da literatura. Uma pesquisa realizada por
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Perez-Martinez e colaboradores (2014) obteve informacgdes relevantes quanto a
associagcao entre niveis de triglicerideos e fendtipos metabdlicos. Os resultados
apontam que individuos metabolicamente saudaveis, seja com obesidade ou
sobrepeso, manifestaram uma resposta pds-prandial de triglicerideos mais favoravel,
guando comparados aos fenotipos metabolicamente ndo saudaveis. Os autores
observaram que pacientes com fendétipos metabdlicos saudaveis apresentaram uma
diminuicdo da resposta poés-prandial aos triglicerideos que os individuos
metabolicamente ndo saudaveis, contudo, os métodos que podem comprovar 0s
achados da pesquisa sao de alta complexidade e podem ter relagdo com diferencas

na secregao, sintese ou depuragao dos quilomicrons.

Quanto ao parametro relacionado a inflamagao, PCR, os valores também se
mantiveram dentro da normalidade (PCR < 5,0 mg/dL), e ndo houve diferenga entre
os grupos (p=1,00). Esses resultados contrapdem os achados de outros estudos
como o de Phillips e colaboradores (2013) que demonstrou que individuos com
obesidade portadores de anormalidades metabdlicas, com IMC e percentual de
gordura mais elevados, também apresentaram concentragdes superiores de PCR,
leptina e adiponectina e plasminogénio-1, substancias que estdo relacionadas ao
processo inflamatoério. Outro resultado diferente foi relatado pelo autor Perez-
Martinez e colaboradores (2014), onde individuos metabolicamente ndo saudaveis
apresentaram PCR mais elevado no periodo pos prandial, em comparagcdo aos

pacientes metabolicamente saudaveis.

A obesidade também pode aumentar a producao de fator de necrose tumoral-
alfa (TNF-a), que por sua vez também pode estar associado a resisténcia a insulina,
estando relacionado ao bloqueio da producao da adiponectina, que possui funcao

importante na sensibilizacdo de insulina no tecido adiposo (Lastra, 2006). Logo, o
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esperado era um padrao de PCR mais elevado na amostra metabolicamente nao
saudavel. Possivelmente, os resultados do presente estudo podem ser explicados
pelo fato de ndo haver diferenca entre os valores de IMC entre os fendétipos, ja que
se indica que os valores de PCR podem estar relacionados a um aumento de IMC

(Phillips e colaboradores, 2013).

Ao que se refere ao consumo alimentar, foram analisados os macronutrientes
carboidrato, proteina e lipidio, e micronutrientes que estdo associados a atividade

antioxidante, representados na tabela 3.

Tabela 3. Ingestdao de macronutrientes e micronutrientes relacionados a atividade antioxidante de
individuos com obesidade do municipio de Barreiras-BA.

Parametro OblVlNS O?MS p-valor To_dos

(n=11) (n=35) (n=46)
VET (kcal) 14752’33(;%%?55 : 13433 (1285,56, 1813,56) 0,30  1419,8 (1371,9, 1906,2)
CHO (%) 54,7 (51,4, 61,2) 51,4 (48,1, 53,6) 0,11 51,9 (49,8 , 54,6)
PTN (%) 16,6 (15,1, 20,4) 17,3 (16,0, 19,7) 0,81 17,3 (16,4, 19,3)
LIP (%) 26,2 (21,7, 30,1) 30,0 (28,9 , 33,6) 0,03* 28,7 (27,9 , 32,0)
?"j‘g%”ésm 206,6 (1554 , 246,7) 163,3 (160,3 , 227,7) 0,46 184,7 (168,7 , 222,7)
?"nf‘é‘)ganés 1,4(0,7,2,9) 12(1,1,1,5) 0,84 13(1,2,1,7)
ﬁ;’f“io 50,9 (30,2 , 104,9) 36,3 (34,2, 56,6) 0,11 450 (38,9, 62,7)
Zinco (mg) 9,6 (1,8, 31,2) 8,5 (7,1, 10,1) 0,12 8,7 (7,0, 14,0)
2@2;””3 A 3787 (-1630,9, 5973,9) 323,2 (269,8 , 1885,5) 094  333,7(3250, 2365,0)
Xri]tggni”a € 1015(-79.8 , 1066,6) 54,3 (43,4, 386,0) 0,51 57,7 (102,3 , 463 3)
Xri]tggni”a E 59(3,8,167) 49(46,117) 0,53 5.4 (5,7, 11,7)

Dados apresentados como mediana (IC 95%). * Diferencga estatistica entre ObMS e ObMNS (p<0,05).
VET: valor energético total, CHO: carboidrato, PTN: proteina, LIP: lipidio.
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A média de consumo energético analisado pelo valor energético total (VET)
foi semelhante nos dois grupos, com 1475 Kcal/dia para ObMNS e 1343 Kcal/dia
para ObMS (p=0,30). Além disso, a ingestao de carboidratos e proteinas também foi
similar entre os grupos. Vilela e colaboradores (2021) apresentam algumas
evidéncias atuais que sugerem uma ingestdo caldérica e de macronutrientes
semelhantes entre ObMS e ObMNS, contudo, esses dois perfis cardiometabdlicos
apresentam respostas diferentes a intervengdes dietéticas. Ademais, sabe-se que,
apesar da proximidade dos resultados de ambos os fenétipos e da ingestdo se
encontrar dentro do recomendado, de acordo com Martin-Calvo e colaboradores,
(2016), a qualidade dos alimentos incluidos na dieta podem interferir na saude dos

individuos e precisa ser levada em consideracao.

Com relagao aos lipidios, a ingestdao foi significativamente maior em
individuos ObMS (30%), quando comparado aos individuos metabolicamente nao
saudaveis (26,2%; p=0,03). Apesar do consumo de lipidios se encontrar mais
elevado entre ObMS, nem sempre esse fator indica um comportamento alimentar
inadequado. O consumo de boas fontes de lipidios, como monoinsaturadas e
poliinsaturadas também podem contribuir para o aumento de gorduras totais na
alimentacao desses individuos. Esse macronutriente € comumente associado ao
ganho de peso, tendo em vista que seu valor energético € superior aos outros
macronutrientes (Beulen e colaboradores., 2018), contudo, é importante se atentar

também a qualidade do lipidio consumido por esses individuos.

Uma analise realizada por Guo e colaboradores (2018), relatou que
compostos bioativos, como por exemplo tocoferois, fitoesterdis e flavondides estdo
presentes na maioria dos 6leos vegetais. Além disso, outros componentes como

polifendis de oliva, orizanol e sesamina também sao investigados como compostos
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bioativos desses produtos. De acordo com o autor, esses produtos possuem funcoes
benéficas ao organismo humano. O estudo de Beulen e colaboradores, (2018),
relatou que o maior consumo de acidos graxos insaturados em relagdo ao acido
graxo saturado, carboidratos e proteinas, se mostrou benéfico quanto ao peso

corporal e estado de obesidade.

Ressalta-se que o consumo de micronutrientes, descritos na tabela 3,
apresentaram valores similares para os fenétipos analisados. A partir da analise dos
valores da ingestdo de micronutrientes pelos participantes, constata-se um consumo
menor que o recomendado pela Estimated Average Requirement (EAR) para o
magnésio, vitamina A e vitamina E em ambos os fenétipos, e selénio e vitamina C no
grupo ObMS. Por outro lado, o consumo de zinco e manganés se encontram dentro

dos valores recomendados.

Um estudo realizado por Tureck e colaboradores (2017), avaliou o consumo de
nutrientes antioxidantes na populacao brasileira e demonstrou que o consumo desses
compostos no Brasil se mostrou significativamente reduzido, onde observou também
gue os maiores percentuais de inadequacgao foram em individuos com excesso de
peso. Foi analisado que o consumo de vitamina A em mulheres com excesso de peso
obtiveram uma ingestao reduzida quando comparadas as mulheres de baixo peso,
enquanto dos 33.459 participantes da pesquisa, 24% apresentaram uma ingestao
insuficiente de cobre. Além disso, esse mesmo estudo analisou o consumo
insuficiente de Vitamina C em 72% dos individuos, 35% apresentaram ingestao

reduzida de zinco, 51% de manganés e 19% de selénio.

A pesquisa de Silva (2022), realizada em pacientes com sindrome metabodlica

atendidos no ambulatério de endocrinologia no municipio de Natal também
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demonstrou em seus resultados uma ingestao inadequada de vitamina A, vitamina E

e vitamina C entre a amostra estudada.

A mediana da ingestao da capacidade antioxidante da dieta (CATd) de acordo
com os fendtipos metabolicos, encontra-se ilustrada no grafico 1. Verificou-se que ndo

houve diferenga entre os valores de CATd nos fenotipos metabdlicos, (p=0,6430).

15,0~
p = 0,6430

10,04

Antioxidante
mmol / 100 g de alimento

0,0-

ObMNS ObMS

Grupos

Figura 1. Capacidade antioxidante da dieta de acordo com os fenétipos metabdlicos de
individuos com obesidade do municipio de Barreiras-BA.

A ingestao de CATd analisada na presente pesquisa (8,06 mmol/100g) similar
guando comparada ao estudo de Cunha e colaboradores (2021) realizado com 79
individuos diagnosticados com hanseniase, no qual obteve uma média de CATd de
7,86 mmol/dia. Entretanto, foi inferior quando comparado ao estudo de Souza (2016),

onde a mediana da CATd em individuos idosos foi de 11,9 mmol/dia.

Em um estudo conduzido por Besagil, Calapkorur e Sahin (2020), a

Capacidade Antioxidante Total da Dieta e os niveis séricos de antioxidantes foram
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analisados em individuos obesos e eutroficos na Turquia. Individuos obesos
demonstraram maior CATd em comparagao aos eutroficos, enquanto os niveis séricos
de antioxidantes permaneceram similares. Entretanto, ao ajustar esses valores pelo
peso corporal, observou-se que os niveis séricos de antioxidantes eram superiores
em individuos eutroficos. Os autores sustentam que esse aumento pode ser uma
resposta adaptativa ao estresse oxidativo na obesidade, possivelmente para fins de
defesa. No contexto do presente estudo, onde a CATd foi similar entre individuos com
e sem alteragbes metabdlicas, sugere-se que a dinamica antioxidante pode variar em

diferentes contextos populacionais.

Em um estudo com adolescentes com obesidade, Mohammadi e colaboradores
(2021) verificaram que um maior teor de antioxidantes dietéticos estava associado a
uma reducgao significativa nas chances de ser classificado como metabolicamente néo
saudavel, ao se considerar o critério da Federacao Internacional de Diabetes (IDF)
para definir o fenétipo metabdlico. Entretanto, ao se levar em consideragao critério de
resisténcia a insulina (HOMA-IR), essa associa¢ao nao foi significativa, indicando que
a CATd e a obesidade metabodlica parecem depender do critério utilizado,
apresentando associacao significativa apenas de acordo com os critérios da IDF.
Esses resultados sugerem, portanto, que no contexto do presente estudo, a

associacao segundo o critério do NCEP-ATP Ill pode nao ser evidente.

A fim de avaliar a CATd e o consumo de micronutrientes relacionados a
capacidade antioxidante ndo enzimatica, realizou-se uma analise de correlacédo. Os
resultados, apresentados na Tabela 4, revelaram uma correlacao positiva, embora
fraca, porém significativa, entre o consumo de cobre (r = 0,3163; p = 0,0343) e

vitamina A (r = 0,3536; p = 0,0172) e a CATd. Quanto aos outros micronutrientes
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investigados, ndo foram observadas relagdes significativas entre a ingestdo e a

capacidade antioxidante da dieta.

Tabela 4. Correlagdo entre capacidade antioxidante da dieta e consumo de micronutrientes associados
a funcado antioxidante da dieta de individuos com obesidade do municipio de Barreiras-BA.

Micronutriente r p-valor
Selénio 0,25 0,10
Manganés 0,16 0,30
Cobre 0,32 0,03*
Zinco 0,13 0,39
Magnésio 0,13 0,4
Vitamina C 0,16 0,30
Vitamina E 0,07 0,63
Vitamina A 0,35 0,02*

Micronutrientes como o cobre e a vitamina A desempenham importantes
fungdes no processo antioxidante. O cobre possui papel fundamental no controle de
radicais de oxigénio a partir do centro ativo de algumas enzimas, como oxidase e
oxigenase, logo, pode ser considerado um indicador de antioxidante dietético (Socha
e colaboradores, 2021). O beta-caroteno, forma provitamina A, que apresenta fungoes
de protecao contra danos causados por radicais livres, associando-se a radicais

peroxil, antes que eles possam originar superoxidos (Xavier e Pérez-Galvez, 2016).

A obesidade pode desencadear o estresse oxidativo, processo bioldgico, que
por sua vez, esta associado a inflamacao cronica de baixo grau, desempenhando
papel na fisiopatologia de anormalidades metabdlicas, incluindo a resisténcia a
insulina e disturbios no metabolismo lipidico (Li e colaboradores, 2023; Mohammadi e
colaboradores, 2022). Em resposta a essa interacao, a literatura indica que o aumento
de ingestdo de frutas e vegetais, fonte de antioxidantes, pode melhorar os niveis

séricos da capacidade antioxidante. Uma elevada CATd é correlacionada
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positivamente com a redugcdo do estresse oxidativo e da sindrome metabdlica

(Mohammadi e colaboradores, 2022; Vilela e colaboradores, 2021).

Dessa forma, observa-se a importancia do aumento do consumo de alimentos
fontes de antioxidantes, principalmente entre individuos com excesso de peso, tendo
em vista que no Brasil tornou-se predominante o consumo de alimentos com alto teor
energético e baixo valor nutricional, favorecendo um maior risco de deficiéncias

nutricionais (IBGE, 2011).

Essa pesquisa contou com algumas limitagcdbes, como o auto-relato do
recordatério 24 horas, tendo em vista que depende da fidelidade do paciente em
descrever todos os alimentos e quantidades ingeridos, a dificuldade de encontrar a
CATd de todos os alimentos mencionados nos recordatérios, além da dificuldade em

conseguir a amostra total do estudo.

Apesar disso, esse trabalho possui grande relevancia, tendo em vista que ha
uma necessidade de estudos que abranjam a obesidade e seus aspectos
alimentares, ja que esta € uma condi¢cdo crbnica em ascensao e que precisa ser
debatida e monitorada. Os estudos referentes a capacidade antioxidante na dieta
desse grupo em especifico sdo escassos € por isso, resultados significativos como
0s encontrados neste estudo possuem consideragoes importantes tanto para o

ambito académico quanto social.

CONCLUSAO

Este estudo indicou que nao ha diferencas na capacidade antioxidante da

dieta entre individuos com obesidade metabolicamente saudavel e ndo saudavel nas
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Unidades de Saude da Familia (USF) em Barreiras-BA. Observou-se uma correlagao
fraca, porém significativa, entre o consumo de cobre e vitamina A e a CATd,
independentemente do fendtipo metabdlico. Esses achados destacam a importancia
de uma analise abrangente que considere ndo apenas a quantidade absoluta de
antioxidantes, mas também sua relagdo com a composi¢cao corporal e a qualidade

dos alimentos consumidos.

A compreensao mais refinada desses aspectos pode contribuir para um
entendimento mais completo da interacdo entre dieta, obesidade e resposta
antioxidante em contextos diversos. Portanto, compreender o estado de saude, as
praticas alimentares, o contexto social e econdmico, e 0s habitos cotidianos desses
individuos com obesidade em Barreiras-BA é crucial para promover a saude desses

pacientes nas USF.
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