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O processo de hidrogenacdo dos dleos vegetais, com o objetivo de oferecer melhor textura e
maior tempo de vida util, resulta na formacao dos 4cidos graxos “trans”. Estes estdo
presentes em produtos alimenticios processados, como: margarinas, gorduras vegetais e
preparagdes, sorvetes, bolachas e paes. Este estudo revisa a literatura, destacando os efeitos
desse dcido graxo no metabolismo humano. Os resultados demonstram que esses compostos
interagem com diversos sistemas bioldgicos e hé fortes evidéncias de que estejam
associados com maior incidéncia de doencas cardiovasculares. Assim, recomenda-se a
reducdo do consumo de alimentos que contenham gordura hidrogenada, com o objetivo de
conduzir a redugdo significativa do consumo de dcidos graxos “trans” na alimenta¢do humana.

Palavras-chave: dcidos graxos “trans”, dieta, doenca arterial coronariana.
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INTRODUCAO

O consumo de lipides e seus efeitos na satde
humana tém sido, na atualidade, alguns dos
principais pontos de interesse da pesquisa em
nutrigdo'.

Tanto de origem animal como vegetal, os
lipides sdo constituidos por 4cidos graxos, que
podem ser classificados em saturados e
insaturados. A maior parte dos 4dcidos graxos
insaturados presentes nos alimentos existe na
forma “cis”, significando que os hidrogénios estdo
do mesmo lado da dupla ligac@o. Os dcidos graxos
"trans" sdo os que apresentam inversdo na dupla
ligacdo, estando o hidrogénio na posicao
transversal, provocando linearizacio da cadeia®.
Os 4cidos graxos "trans" sempre fizeram parte da
alimentacio humana; no entanto, houve importante
aumento do consumo desse composto em

decorréncia do processo industrial de
hidrogenagdo, que tem como objetivo melhorar a
consisténcia, o sabor e o tempo de vida ttil dos
alimentos® °. Estima-se que, nos Estados Unidos,
o consumo seja de 4% a 7% da ingestdo total de
gorduras’; na Europa, contribuem com 0,5% a
2,1% do total de energia ingerido®. Os efeitos
adversos dos isomeros "trans" na satide humana
vém sendo objeto de diversos estudos nas tltimas
décadas e tém sido associados a doencgas
cardiovasculares®'?. Além das doencas
cardiovasculares, os dcidos graxos "trans" tém
relagdo com a sintese dos dcidos graxos essenciais’.
Diante da ampla variedade de alimentos contendo
dcidos graxos "trans" e os possiveis efeitos que
esse composto provoca a saude, o presente artigo
pretende abordar os principais efeitos decorrentes
da ingestdo excessiva e sua relagdo com os 4cidos
graxos essenciais.




METODO

Esta pesquisa caracterizou-se por revisao
bibliografica integrativa, utilizando trabalhos
publicados no periodo de 1996 a 2005.

EFEITO DOS ACIDOS GRAXOS
“TRANS” VS. DOENCAS
CARDIOVASCULARES

Estudos metabdlicos indicam que os acidos
graxos "trans" da dieta desencadeiam diversos
efeitos desfavordveis nas concentragdes das
lipoproteinas'®. A literatura sugere que os dcidos
graxos "trans" podem aumentar as concentragdes
de colesterol de lipoproteina de baixa densidade
(LDL-colesterol), colesterol total, triglicérides e
lipoproteina a— Lp (a), e reduzir as concentragdes
de colesterol de lipoproteina de alta densidade
(HDL-colesterol)'*. Entretanto, existem poucos
estudos bem controlados, o que aumenta a atencio
para os estudos epidemioldgicos que estabelecem
relacdo entre o consumo de dcidos graxos "trans"
e o desenvolvimento de doenca arterial
coronariana®.

Em 1997, Ascherio e colaboradores afirmaram
que os resultados dos estudos metabdlicos e
epidemioldgicos associados demonstram fortes
evidéncias de que a ingestdo dos 4cidos graxos
"trans" estd diretamente relacionada ao risco de
doenca arterial coronariana'®. Diante das
evidéncias entre o consumo de gordura "trans" e
as doencas cardiovasculares, em 2001 foi realizado
um estudo prospectivo controlado com 667
homens com alta ingestdo de dcidos graxos "trans"
durante 10 anos. Os resultados demonstraram que
o consumo de 4acidos graxos "trans" (todos os
isdbmeros) aumentou o risco de doenca arterial
coronariana. Os mecanismos ainda devem ser mais
bem explicados, entre os quais: aumento da
concentracdo de LDL-colesterol, diminui¢do do
HDL-colesterol, relacdo com a Lp(a), mecanismos
trombdticos e resisténcia a insulina> '°. Segundo
pesquisa realizada por Baylin e colaboradores, em
2003, apenas o 4cido graxo "trans" (18:2) mostrou
ter relacdo com maior risco de infarto agudo do
miocdrdio'’. Sugere-se que o efeito redutor dos
dcidos graxos "trans" sobre o HDL-colesterol
ocorra pela transferéncia de ésteres de colesterol
de HDL-colesterol para LDL-colesterol's.

Outro estudo investigou se a ingestdo de dcidos
graxos "trans" estd mais relacionada com as
doencas cardiovasculares que o consumo de
gordura saturada. Os resultados demonstraram
maior diminuicdo dos valores séricos de HDL-
colesterol entre aqueles que consumiram dieta rica
em dcidos graxos "trans"’. Um estudo demonstrou

efeito dos isomeros "trans" nas proporcdes de
LDL-colesterol e HDL-colesterol maior que
quando comparados ao consumo de dcidos graxos
saturados'. Outro aspecto relevante quanto ao efeito
desse tipo de gordura nos niveis de LDL-colesterol
refere-se a aco competitiva entre os dcidos graxos
"trans" e os poliinsaturados, que eleva o nimero de
receptores de LDL-colesterol. Alguns estudos
demonstram relacdo entre os dcidos graxos "trans" e
o tamanho da particula LDL-colesterol. Kim e
Campos, em 2003, avaliaram e confirmaram essa
associacdo em 414 adultos®.

ACIDOS GRAXOS "TRANS" E ACIDOS
GRAXOS ESSENCIAIS

Alguns estudos demonstram que a
incorporacdo de dcidos graxos "trans" nas
membranas fosfolipidicas pode ocasionar
alteracdes nos fosfolipidios, prejudicando
atividades associadas as enzimas alongase,
dessaturase e prostaglandina sintetase?" 2.

Kummerow e colaboradores, em 2004,
avaliaram a hip6tese de que os dcidos graxos
"trans" inibem a sintese dos 4cidos graxos
poliinsaturados na camada fosfolipidica das células
arteriais em animais.” Foram oferecidas aos
grupos quatro dietas diferentes: uma dieta basal
(controle) e outras trés com adi¢do de margarina e
gordura vegetal hidrogenada com ou sem adicéo
de magnésio. Os resultados demonstraram que o
consumo de dcidos graxos "trans" inibiu a
conversdo do 4cido linolénico a dcido araquidonico
e outros acidos graxos poliinsaturados e essa
inibi¢do da formacdo dos 4cidos graxos essenciais
para 4cidos graxos poliinsaturados pode ser um
fator de risco para doenca arterial coronariana. A
possivel inibicao das dessaturases pelos dcidos graxos
"trans" pode implicar um estado chamado de
deficiéncia de 4cidos graxos essenciais, resultando
em reduzida taxa de crescimento, maior
suscetibilidade a infecgdes bacterianas, reduzida
sintese de prostaglandinas, reduzida contracdo
miocdrdica e agregacio trombdcita alterada®. Diante
dessa evidéncia, alguns autores afirmam que os
requerimentos de acidos graxos essenciais podem
variar de acordo com a ingestdo de dcidos graxos
"trans"** . Entretanto, alguns autores referem que,
como a quantidade de substrato necessario para a
produgio de eicosandides € pequena, os dcidos graxos
"trans" da dieta ndo afetariam, a menos que, ao
mesmo tempo, as concentragdes de dcido linoléico
estejam extremamente baixas®.

CONCLUSOES

Diante das inimeras pesquisas realizadas com
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os dcidos graxos "trans", pode-se afirmar que esses
compostos podem causar efeitos prejudiciais a

cardiovasculares. Outro importante efeito seria a
relacdo com a sintese de acidos graxos de cadeia

saude, principalmente relacionados as doencas longa.

TRANS FATTY ACIDS: RELATION WITH
CARDIOVASCULAR DISEASES AND
ESSENTIAL FATTY ACIDS

PrisciLa M. CARDOSO
LiLiaANA PAuLA BRICARELLO
Mauro FisBERG

The process of hydrogenation of vegetable oils to improve their texture and stability results
in the formation of trans fatty acids. These fatty acids are hydrogenated fat, presented in

hard and soft margarines, ice cream, crackers and breads. This article reviews the literature
focusing on its effect on human metabolism. The results show that these fatty acids interact

with diverse biological systems and there are strong evidences of their association to the
high incidence of cardiovascular illnesses. Thus, reducing the intake of food containing
hydrogenated fat is mandatory, in order to diminish the consumption of trans fatty acids by

human beings.

Key words: trans fatty acids, diet, coronary heart disease.
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