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Resumo: As doencas cardiovasculares sdo consideradas como doengas cronicas ndo
transmissiveis, tem como fatores de risco tabagismo, alcoolismo, dislipidemias, hipertenséo
arterial, diabetes mellitus, obesidade, sedentarismo, déficit alimentar em alimentos vegetais e
frutos. Devido o aumento da populacdo idosa e o alto indice de fatores de risco como
hipertensao e diabetes € crescente o aumento dessas doengas, como também é considerada como
uma das principais causas de morte no Brasil e no mundo. Muitos estudos apresentam uma
relacdo do consumo de castanhas com a reducédo dos riscos cardiovasculares, ja que a castanha-
do-Brasil, um alimento oleaginoso com muitos nutrientes os quais apresentam inumeros
beneficios a saude humana quando consumidas adequadamente. A castanha-do-Brasil por
compor Varios tipos de nutrientes consegue promover a reducao de um dos tipos de colesterol
o LDL, lipoproteina de baixa densidade, ou seja, um dos fatores primordiais para o
acometimento desta patologia e que pode levar ao dbito. Dessa forma, é um alimento com
fatores benéficos e quando incluso na alimentagdo dos individuos pode promover melhorias na
salde e até mesmo a prevencao de doencas cardiovasculares. Realizou-se um estudo descritivo
através de um levantamento bibliografico em bases de dados cientificas que teve o intuito de
abordar as doencas cardiovasculares e a relacdo do consumo da castanha-do-Brasil com o0s
riscos cardiovasculares.

Palavras-chave: Castanha 1. Doencas cardiovasculares 2. Selénio 3. Colesterol 4.

INTRODUCAO

! Docente de Medicina, UNIFIMES, especialista, lilian.sancanari@unifimes.edu.br
2Universidade Federal do Mato Grosso — UFMT, doutora.

3 Fisioterapeuta, especialista.

4 Académica de Medicina, UNIFIMES.

5 Académica de_Medicina da UNIFIMES.

\l"‘

.-\,o
(P U WFIMES 3§ Pesouiss
\

Centro Universitario de Mineiros U N I Fl M E S



PESQUISA MULTIDISCIPLINAR |~ <# g 20E 21 DE MAIO
Il CONGRESS ONAL DE- .+ DE 2019

PESQUISA MUL1

As doengas cardiovasculares ou doencas do aparelho circulatério sdo um tipo de doenga
crénica ndo transmissivel, apresenta variados fatores de risco como, Hipertensdo Arterial,
Diabetes Mellitus, dislipidemias, uso de tabaco, alcool, obesidade, sedentarismo, pouco

consumo de vegetais e frutas, estresse (FREIRE, et al. 2017).

S&o consideradas no Brasil e no mundo como uma das principais causas de morte,
segundo a Organizacdo Mundial de Salde estima-se que no ano 2030 aproximadamente 23,6
milhdes de pessoas irdo a 6bito em decorréncia das doencas cardiovasculares (TESTON; et al,
2016).

Estudos sobre consumo de gréos, nozes e castanhas tém mostrado uma relagdo inversa
com o risco de doengas cardiovasculares, onde o consumo maior que trés porges semanal
destes alimentos conduz a uma reducdo de mais de 50 % no risco de morte por doencas
cardiovasculares. Tais resultados encontram-se relacionados a melhora do perfil de lipidios
séricos e reducdo do estresse oxidativo celular associado a ingestao destes alimentos (YANG,
2009).

A castanha-do-Brasil é de espécie oleaginosa e apresenta em sua composic¢ao variados
tipos de nutrientes, e apesar de ser um alimento nativo da regido Amazobnica s&o
comercializadas no mundo todo (SILVA, 2016).

Apresenta em sua composi¢do altos niveis de selénio, que retarda o processo de
envelhecimento e estimula o sistema imunoldgico, além de proteger contra doencas
cardiovasculares e certas formas de cancer. Componentes fitoquimicos extraidos de castanha-
do-Brasil apresentam atividades antioxidante e antiproliferativa, principalmente atribuido a
combinacdo dos fitoquimicos com o selénio. Propde-se que os nutrientes da castanha funcionam
independentemente e/ou sinergisticamente. Praticamente, uma dieta modificada para consumir
uma ampla variedade de alimentos a base de vegetais incluindo castanha-do-Brasil, é apoiado
cientificamente para otimizar os beneficios gerais e diminuir o risco de doencas crbnicas
(YANG, 2009).

Diante do crescente aumento das doencas cardiovasculares e de seus fatores de risco e

ser considerada uma das principais causas de morte a nivel mundial o estudo teve como objetivo
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realizar uma abordagem sobre as doencas cardiovasculares e apresentar os beneficios

promovidos pelo consumo da castanha-do-Brasil e 0 que estes proporcionam a esses riscos.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo descritivo de carater qualitativo, onde foram realizados um
levantamento bibliografico com intuito de descrever sobre as doencas cardiovasculares e a
relacdo do consumo da castanha-do-Brasil com a redugdo dos riscos para essas doengas.

As informagdes coletadas tiveram busca nas plataformas cientificas como, Scielo,
Lilacs, PubMed, Science Direct a partir dos seguintes descritores em salde Castanha, Doencas

cardiovasculares, Selénio, Colesterol, sendo inclusos todos aqueles referentes ao tema tratado.

Os artigos analisados apresentam-se num periodo dos ultimos dez anos, exceto as
publicacdes com periodo anterior a este, 0s quais apresentavam dados importantes. Nao houve

inclusédo de trabalhos que ndo tivesse carater cientifico.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Doencas cardiovasculares

As doencas cardiovasculares acometem o aparelho circulatério como também outros
orgéos levando a agravos irreversiveis, provocando limitacdes e alteracfes na qualidade de vida
e até o oObito (TESTON; et al, 2016). Sdo consideradas como doengas cronicas nao
transmissiveis e apresentam os seguintes fatores de risco, tabagismo, alcoolismo, dislipidemias,
hipertensdo arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus (DM), obesidade, sedentarismo,

alimentacdo com caréncia de vegetais e frutos, estresse (FREIRE, et al. 2017).

As doencas cardiovasculares vém sofrendo crescente aumento no Brasil em decorréncia
do envelhecimento da populacéo e alto indice de fatores de risco como hipertensdo arterial e 0
diabetes, sendo que estas podem ser prevenidas através de estilo de vida saudaveis (BRANT,
et al, 2017).
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Consideradas como as principais causas de 6bito no Brasil, as doencas cardiovasculares
atingem a faixa etaria acima dos 30 anos com pelo menos 20% dos 6bitos, sendo que nas regides
Sul e Sudeste o indice de mortalidade foi considerado o maior quando comparado a outras
regides do pais (MANSUR; FAVARATO, 2016).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) considera como a principal causa de morte no
mundo, e que o0 Obito por essas doencas € muito maior do que qualquer outra patologia,
estimativas apontam que no ano de 2015 17,7 milhGes dos dbitos foram decorrentes de doengas
cardiovasculares, sendo que a maioria pode ser prevenida através de habitos de vida saudaveis,

como alimentacdo saudavel, atividade fisica, ndo uso de tabaco e alcool (OPAS, 2017).

Segundo Brasil (2013), a reducdo da pratica de atividade fisica, 0 aumento do consumo
de alimentos altamente energéticos e com pouca quantidade de nutrientes e a alta ingestdo de
alimentos ricos em sodio, gorduras e acUcar estdo altamente ligados com o crescente aumento

da obesidade e doencas cronicas como o Diabetes Mellitus e a Hipertensdo Arterial Sistémica.
Fatores de risco

As doencas cardiovasculares tém como um dos principais fatores de risco 0 aumento
das concentracdes de colesterol ou hipercolesterolemia, aampliacdo desses niveis acarreta nesta
patologia, em decorréncia do acimulo de gorduras nas paredes dos vasos sanguineos, ou seja,
o LDL lipoproteina de baixa densidade (BERGMANN, et al. 2012).

De acordo com Rique, Soares, Meirelles (2002), um dos fatores que mais cooperam para
0 aumento desse colesterol sdo os &cidos graxos saturados, considerado o principal causador da
elevacdo dessas taxas. Importante frisar que a presenca desses acidos graxos se da em produtos
de espécie animal como, carnes gordurosas, leite integral e seus derivados, polpa de coco,
alguns tipos de 6leos vegetais como coco e dendé.

Castanha-do-Brasil

Segundo pesquisas, consumir nozes e sementes oleaginosas promove alguns beneficios
a satde como controle de peso, prevencédo do cancer, de doencas cardiovasculares, redugdo das
taxas de colesterol no sangue (MOREIRA, et al, 2018).
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A castanha-do-Brasil é uma semente oleaginosa, procedente da regido Amazonica com
altas concentracdes em selénio, variando entre 0,03 a 512,0 pg/g, também estdo presentes

importantes fontes como os acidos graxos insaturados (COLPO, 2014).

Conforme recomendacdo da National Academy of Sciences (NAP) consumir uma
castanha-do-Brasil diariamente pode ultrapassar as necessidades diarias de selénio. Ja a Food
and Drug Administration relatou em estudos que a ingesta de 43 g diarias de oleaginosas
associado a uma dieta de baixo teor lipidico pode minimizar os riscos cardiovasculares
(COLPO, 2014).

Constituida por macronutrientes, responsaveis pela acdo antioxidante como o tocoferol,
fitosterdis totais e o selénio, apresenta também proporces lipidicas sendo 60 a 70%, proteico
de 15 a 20% e alto teor de metionina, aminoacido essencial que apresenta déficit em muitas
proteinas de origem vegetal (SANTQOS, 2012).

O tocoferol apresenta atividade antioxidante no organismo humano, ou seja, ela evita a
oxidacdo lipidica dos &cidos graxos insaturados. Ja os fitosterdis ou esterdis vegetais possuem
caracteristicas anti-inflamatorias e antitumorais quando consumidas de forma regular, operam
na reducdo de absorcdo do colesterol no intestino delgado e reduz as taxas de colesterol
auxiliando na prevencdo e no tratamento das doengas cardiovasculares (COSTA; JORGE,
2011).

Apresenta altos teores de selénio, que em sua capacidade antioxidante possui efeitos
preventivos em processos metabolicos degenerativos do organismo que se relaciona com a
reducdo de algumas doengas como o cancer e outras (SANTQOS, 2012; COLPO, 2014).

Sua influéncia

Multiplos estudos apontam que, mesmo na composigéo das castanhas contenha elevadas
taxas de lipideos, mas sdo baixos 0s niveis de gorduras saturadas, sendo assim ajudam a reduzir
o colesterol total e 0 LDL, sem alterar o HDL (SILVA, 2018).

Consideradas como fator favoravel a salde, alguns estudos apontaram que um consumo
habitual dessa oleaginosa esta relacionado a melhora dos lipideos, reduzindo as lipoproteinas
de baixa densidade (LDL) e muita baixa densidade (VLDL), causadoras do aumento das taxas
de colesterol (COMINETTI, et al. 2012).
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Devido o alto teor de fitosterdis presente nas castanhas, estudos demostram que o

consumo de fitosterois de forma habitual esta relacionado ao decréscimo de alguns tipos de
cancer e também com a melhora do perfil lipidico, reduzindo os niveis de colesterol total e LDL
(CARVALHO, et al., 2012).

Através do estudo realizado por Cominetti, et al. (2012) com mulheres obesas mérbidas,
0 qual consumiram uma castanha diariamente num periodo de 60 dias, obteve-se uma melhora
nos niveis de colesterol HDL. Ja um outro estudo realizado por Maranhdo, et al. (2011) que
também apresentou melhora nas taxas de colesterol total e LDL apds adolescentes do género

feminino consumirem a castanha.

De acordo com pesquisas realizadas tanto em animais quanto em seres humanos, 0
consumo dessas sementes tem influéncia benéfica com relacdo ao fator lipidico, agindo na
protecdo do LDL contra as alteracBes oxidativas como também reduzindo a absorcéo do
colesterol reduzindo as taxas de LDL (FERNANDES, 2011).

CONSIDERACOES FINAIS

As doencas cardiovasculares séo consideradas como uma das principais causas de morte
no Brasil e no mundo e vem sofrendo crescente aumento, apresentam varios fatores de risco o0s
quais alguns deles podem ser prevenidos através de medidas como a realiza¢do de atividade

fisica associada a uma dieta alimentar adequada.

De acordo com alguns estudos consumir alguns alimentos de espécie oleaginosa como
a castanha-do-Brasil pode promover beneficios a satde, por possuir em sua composigéo fontes

importantes como os acidos graxos insaturados, além de outros.

Sendo assim, em decorréncia dos variados estudos apresentados considera-se que 0
consumo habitual desta oleaginosa promove melhora nos perfis lipidicos causando redu¢do no
colesterol tipo LDL, sendo este um importante causador do acimulo de gorduras nas paredes

dos vasos.
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