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1. INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares (DCV) compreendem a principal causa de
mortalidade no mundo e aproximadamente trés quartos dos 6bitos ocorrem em
paises de baixa e média renda (WHO, 2018). A alimentac&o ndo saudavel é um
dos fatores de risco comportamental para DCV (WHO, 2018). As modificagbes
nos habitos alimentares observadas atualmente em nivel global sao
caracterizadas pelo dominio de produtos processados da industria alimenticia.
Como consequéncia, na area da epidemiologia nutricional, novas propostas de
classificagOes de alimentos tém sido fundamentadas no processamento, as quais
diferem das classificacbes tradicionais, que em sua maioria se restringem as
propriedades bioldgicas da alimentacdo (MOUBARAC et al., 2014). Portanto, o
objetivo deste estudo foi realizar uma revisao sistematica no que se refere ao
consumo de alimentos de acordo com o processamento e identificar a associacao
com fatores cardiometabodlicos em adultos e idosos.

2. METODOLOGIA

As bases de dados eletronicas PubMed, Web of Science e LILACS foram
examinadas até dezembro de 2018. Na busca foram utilizados os seguintes
termos: (convenience foods OR food processing OR highly-processed OR
industrialized foods OR minimally-processed OR prepared foods OR processed
foods OR ultra-processed OR ultraprocessed OR ultra processed OR
unprocessed) AND (metabolic syndrome OR hypertension OR blood pressure OR
diabetes mellitus OR glucose OR glycaemia OR insulin OR cholesterol OR
triglycerides OR blood lipids OR overweight OR obesity) AND (adult OR adults OR
adulthood OR aged OR elderly OR old. Os estudos elegiveis deveriam apresentar
0S seguintes aspectos: I) ser artigo original; 1) ser conduzido em humanos; Ill)
tratar sobre avaliacdo da associacdo entre o consumo de alimentos de acordo
com o processamento (exposicdo) e os fatores de risco cardiometabdlicos
(desfecho); IV) apresentar como populacdo-alvo adultos e/ou idosos; e V) ser
publicado em portugués, inglés ou espanhol. Artigos que avaliaram o consumo de
forma indireta por meio de dados de disponibilidade, aquisicdo ou comercializacao
de alimentos, além daqueles cuja populacdo-alvo compreendia gestantes ou
individuos com alguma condicdo de saude especial, foram excluidos. Dois
avaliadores independentes realizaram a sele¢do dos artigos. Inicialmente as
publicacdes foram importadas para o programa EndNote® versao X7, no qual foi
procedida a verificacdo de duplicatas, seguida da leitura dos titulos e dos
resumos. Os estudos selecionados nas etapas anteriores foram lidos na integra e
extraidas as informagfes para sintese qualitativa. A qualidade metodoldgica dos
artigos foi avaliada de acordo com o Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology (STROBE), cada um dos 22 itens recebeu a pontuacao
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de 0 a 1 ao considerar se “nao atende” ou “atende” cada critério, respectivamente.
Com base na soma dessa pontuacao foram estabelecidas trés categorias para
avaliacao da qualidade: A — para os estudos que preencheram mais de 80% dos
critérios, B — quando foram 50-80% dos critérios contemplados e C — quando
menos de 50% dos critérios foram preenchidos.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A estratégia de busca identificou um total de 7.216 publicacbes. Foram
excluidas 793 duplicadas, resultando em 6.423 referéncias. Apds a analise dos
titulos, resumos, leitura na integra e aplicacdo dos critérios de elegibilidade, 11
estudos foram selecionados (Tabela). Seis publicacdes foram conduzidas em
paises de renda alta. Mais de 80% apresentaram delineamento transversal e
todos foram publicados nos ultimos cinco anos (entre 2015 e 2018). Cinco
estudos (46%) apresentaram tamanho amostral superior a 10.000 participantes. A
qualidade metodoldgica dos artigos analisados foi satisfatoria, com uma média
geral de 17,5 pontos.

Os fatores de risco cardiometabdlico foram: excesso de peso ou obesidade
(oito artigos); hipertensdo arterial (um artigo) e sindrome metabdlica e seus
componentes (dois estudos). A classificacdo NOVA, que fundamenta o mais
recente Guia Alimentar para Populacéo Brasileira (BRASIL, 2014) foi utilizada em
dez estudos para definicdo de alimentos de acordo com processamento. A
associacao entre consumo de alimentos ultraprocessados (AUP) e desfechos em
saude foi avaliada em todas as pesquisas que utilizaram esta classificacdo. O
perfil nutricional desfavoravel relacionado ao consumo de AUP, com impacto na
qualidade nutricional da alimentacdo (LOUZADA et al.,, 2019), possivelmente
estimulou pesquisas que avaliaram a repercussdao desses alimentos em
desfechos negativos a saude. Apos o periodo estipulado para inclusdo de artigos
nesta revisdo foram divulgados os resultados de um ensaio clinico randomizado
crossover, o qual verificou aumento de peso corporal e ingestdo energética dos
participantes durante as duas semanas que mantiveram a dieta com consumo de
AUP (HALL et al., 2019). Em virtude da heterogeneidade na operacionalizacdo
das variaveis de exposicao e desfecho foi inviavel realizar uma meta-anélise. A
maior dificuldade na publicacdo de estudos com resultados negativos ou sem
associacao e a restricdo de idioma na sele¢éo dos artigos poderiam levar ao viés
de publicacdo. Os estudos incluidos foram majoritariamente transversais, nao
permitindo inferir causalidade. Cabe considerar as limitagbes inerentes a
epidemiologia nutricional, dada a dificuldade de conhecer com exatidao o real
consumo alimentar dos individuos (WILLETT, 2008). Com o intuito de garantir
maior consisténcia foram elegiveis apenas pesquisas que avaliaram o consumo
alimentar em nivel individual.

4. CONCLUSOES

Os resultados indicam que o consumo de AUP pode ter impacto
desfavoravel sobre a saude dos individuos, sobretudo para elevacdo do indice de
massa corporal. A fim de garantir a temporalidade, e a consisténcia dos
resultados em diferentes cenarios de confundimento seriam recomendados outros
estudos que, mantendo a qualidade metodolégica satisfatoria identificada nos
artigos incluidos nesta revisdo, apresentassem delineamentos longitudinais. O
presente estudo podera contribuir para o fortalecimento das evidéncias cientificas
gue fundamentam as politicas publicas relacionadas a area de alimentacdo e
nutricdo e ao enfrentamento das doencgas cardiovasculares.
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Tabela. Sintese e qualidade metodoldgica dos estudos que avaliaram a associagao entre sistemas de
classificacdo de alimentos baseados no processamento e fatores de risco cardiometabdlicos (n =11).

Autor Delineamento Tamanho da amostra Pontuacéo Significancia das associagfes
Ano de publicagdo Faixa etaria STROBE Positiva (1); negativa (|); sem associagao (<)
Pais
Excesso de peso ou obesidade
Adams et al. Transversal n2.174 A (18,0) <> AUP (IMC e excesso de peso)
(2015) =18 anos
Reino Unido | AMP + ICP (excesso de peso)
Louzada et al. Transversal n 30.243 B (16,0) 20 A 39 anos <> AUP (IMC e obesidade)
(2015) 20 a 39; 40 a 59; =60 40 259 1 AUP (IMC
Brasil as9 1 (IMC)
260 T AUP (IMC e obesidade)
Zhou et al. Transversal  n 14.976 B (15,0) 1 AP (IMC e excesso de peso)
(2015) 19 a 59; =60
China
Mendonga et al. Coorte n 8.451 B (17,0) 1 AUP (excesso de peso)
(2016) Média de idade 37,7
Espanha anos
Da Silveira et al. Transversal ~ n 503 vegetarianos B (13,0) 1 AUP (excesso de peso)
(2017) = 16 anos
Brasil
Juul et al. Transversal  n 15.977 A (19,0) 1 AUP (IMC, excesso de peso, obesidade e
(2018) 20 a 64 anos obesidade abdominal)
Estados Unidos
Nardocci et al. Transversal  n 19.363 A (18,0) 1 AUP (sobrepeso e obesidade)
(2018) =18 anos
Canada
Silva et al. Transversal ~ n8.977 A(21,0) T AUP (IMC, sobrepeso, obesidade e obesidade
(2018) 35 a 64 anos abdominal)
Brasil
Hipertensao Arterial
Mendonca et al. Coorte n 14.790 A (20,0) 1 AUP
(2017) Média de idade 32,9 a
Espanha 40,0 anos
Sindrome Metabodlica e componentes
Nasreddine et al. Transversal  n 302 A (20,0) | padrdao minimamente processado/processado
(2018) Idade = 18 anos (hiperglicemia, baixo HDL-C e sindrome
Libano metabdlica)
<> padrdo AUP (sindrome metabdlica ou seus
componentes)
Lavigne-Robichaud et Transversal n 811 indigenas B (16,0) 1 AUP (baixo HDL-C e sindrome metabdlica

al.
(2018)
Canada

2> 18 anos

AP: alimentos processados; AMP: alimentos minimamente processados; AUP: alimentos ultraprocessados; HDL-C: colesterol HDL; ICP:
ingredientes culinarios processados. IMC: indice de massa corporal. IMC (analisado como variavel continua); IMC 25 a 29,9 kg/m?
(sobrepeso); IMC = 25 kg/m? (excesso de peso); IMC = 30 kg/m? (obesidade); média de circunferéncia da cintura = 88cm - mulheres e

102cm - homens (obesidade abdominal).
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